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Rodriguez de Fonseca, F.; Talledo, H,; Villanueva, V. J.; Mestre, J.; Rubio, G,; de Sola, J.

DESMONTANDO EL MITO: ¢SON SALIENCIA Y TOLERANCIA EL ‘'TALON DE AQUILES’ DEL USO PROBLEMATICO
DE LAS REDES SOCIALES?
Ciudad-Ferndndez, V.; Escrivd-Martinez, T.; Zarco Alpuente, A; Fournier, L; Billieux, J.; Banos, R.

MOTIVACIONES PARA EL CONSUMO DE ALCOHOL Y TABACO EN ADOLESCENTES: UN ESTUDIO CUALITATIVO
DESDE LA PERSPECTIVA DE GENERO
Sanchez Aragon, A; Pastor-Gosalbez, |; Belzunegui-Eraso, A.

PROTOCOLIZAR LA PRESCRIPCION SOCIAL EN LOS SERVICIOS DE SALUD MENTAL Y ADICCIONES:
BARRERAS Y OPORTUNIDADES
Olivella Cirici, M,; Casajuana Kégel, C.; Segura, L; Alonso, J.; Colom, J.

USO Y ABUSO DE TIC'S EN ADOLESCENTES Y JOVENES DEL PAIS VASCO, Y SU RELACION CON VARIABLES
SOCIODEMOGRAFICAS E INTERPERSONALES
Gonzdlez-Alvarez, S; Ruiz-Narezo, M,; Solabarrieta, J.

MUJERES EN TRATAMIENTO POR CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN LOS CENTROS DE MADRID
SALUD: PERFILES SOCIODEMOGRAFICOS Y DE SALUD
Ramirez Lopez, A; Meneses Falcon, C.; Romo Avilés, N.

DEPENDENCIA A SUSTANCIAS Y DEPENDENCIA AFECTIVA: EXPLORANDO VINCULOS
Mestre Diaz, |, Pérez-Marin, M.; Valero-Moreno, S.

IMPACTO DE LA PRESION MEDIATICA EN LA CONDUCTA DE APUESTAS DE ADOLESCENTES. ANALISIS
DE LAS NUEVAS FORMAS DE PUBLICIDAD Y MARKETING Y EVALUACION DEL EFECTO DEL REAL DECRETO
958/2020

Reslen Bretton, D. O, Lloret Irles, D,; Cabrera Perona, V.; Nogues Pedregal, A. M.; Belghanou Tarhouli, L.

SURVIVAL OF ALCOHOL USE DISORDER PATIENTS FOLLOWING A FIRST TREATMENT EPISODE. A MULTICENTER
COHORT STUDY IN SPAIN

Ceballos, S; Herndndez, A, Blanes, R.; Vallecillo, G.; Miquel, L; Sion, A; Zuluaga, P.; Moranta, C,; Fonseca, F;
Folch, D, Fuster, D,; Mestre, J. |; Lopez, H,; Rubio, G.; Oberguggenberger, R; Torrens, M,; Muga, R.

SOBREPESO, OBESIDAD Y ALTERACIONES METABOLICAS EN EL TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL
Hernandez-Rubio, A; Ceballos, S,; Casado-Carbajo, J,; Zuluaga, P.; Fuster, D,; Muga, R.

PARTICIPANTES Y SESIONES EN PRACTICAS DE CHEMSEX
Pérez Duenas, J.; Rius Bonet, E.; Ibanez Salvador, D.; Garcia Herrero, S. B,; Bel Revertg, A.

PREVALENCIA DEL JUEGO CON DINERO EN LA POBLACION ADOLESCENTES ESPANOLA ANTES Y DESPUES
DE LA PANDEMIA DE LA COVID-19: ESTUDIO POBLACIONAL A TRAVES DE LA ENCUESTA NACIONAL
ESTUDES (2018-2021)

Palacios Cena, D.; Lima Florencio, L; Herndndez-Barrera, V.; Yeamans, S; Jiménez-Truijillo, |, Gallardo-Pino, C.;
Carrasco-Garrido, P.

DESARROLLO PRELIMINAR DE LA PRIMERA ENCUESTA NACIONAL VIDA EN RECUPERACION (VER) DE LA
ADICCION EN ESPANA

Serrano-Pastor, L; Carrique-Martinez, M,; Vasquez-Calderén, H. D.; Giménez-Costa, J. A; Samper- Garcia, P.

¢VIVIR CERCA DE UN CENTRO DE ATENCION A LAS DROGODEPENDENCIAS SE RELACIONA CON EL ESTIGMA?
Puigdomenech, E; Bartoll, X; Barbaglia, M. G; Clotas, C.; Alimatd, N.; Pérez, C,; Bartroli, M.
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SATISFACCION DE LAS PERSONAS USUARIAS ATENDIDAS EN LOS CENTROS AMBULATORIOS
DE TRATAMIENTO DE DROGODEPENDENCIAS EN BARCELONA
Almato Guiteras, N; Puigdomenech, E; Garrido-Albaing, A; Ruiz-Mufioz, D,; Barbaglia, M. G,; Bartroli, M.

VICARIOUS SOCIAL DEFEAT IN MALE MICE INCREASES ANXIETY-LIKE BEHAVIORS AND ETHANOL
CONSUMPTION

Torres Rubio, L; Reguilébn Romero, M. D.; Mifiarro Lopez, J.; Pardo Andrés, M,; Arenas Fenollar, M. C,; Rodriguez
Arias, M.

BTI-PROF©: UNA HERRAMIENTA PARA EVALUAR LA ADQUISICION DE COMPETENCIAS EN CONSEJO
BREVE EN TABAQUISMO
Garcia Moral, A. T.

ROLE OF PERIPHERAL APOLIPOPROTEINS IN ALCOHOL USE DISORDER-INDUCED INFLAMMATION
AND COGNITIVE DECLINE
Escudero Moreno, B,; Orio Ortiz, L.

DISENO Y VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE APOYO SOCIAL EN ADICCIONES (CASA)
Lloret Irles, D.; Mrozowicz-Gaudyn, D.

MAS ALLA DEL MODELO DE COMPONENTES: FLORECIMIENTO DIGITAL Y BIENESTAR EN ADOLESCENTES
CON USO PROBLEMATICO DE LAS REDES SOCIALES
Zarco Alpuente, A; Ciudad Ferndndez, V,; Escriva Martinez, T, Liorca Mestre, A; Malonda Vidal, E.

ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO EN RELACIONES ROMANTICAS Y SU VINCULACION CON CONDUCTAS
ADICTIVAS: UNA REVISION DE LA LITERATURA
Martinez Cérdoba, C.; Chiva Sanchis, I; Lucas Dominguez, R; Valderrama Zurién, J. C.

ENVEJECIMIENTO EN TRATAMIENTO CON SUSTITUTIVOS OPIACEOS: NUEVO PERFIL, NUEVOS RETOS
Gutiérrez-Cdceres, S.; Varas Soler, P.; Mosteiro Ramirez, C.; Rodriguez Rubio, E,; Olmos Espinosa, R.

EFECTIVIDAD DE LOS PROGRAMAS PSICOLOGICOS DE DESHABITUACION TABAQUICA EN PACIENTES
CON DIABETES MELLITUS: UNA REVISION SISTEMATICA
Lobato Parra, E; Lopez NUnez, C,; Ferndndez-Artamendi, S.; Navas Campana, D.

EXPLORACION PSICOFISIOLOGICA DE LOS RIESGOS DEL ALCOHOL EN LAS CONDUCTAS VIALES DE LOS
PEATONES
Armada Lechuga, V,; Luque, F. P; Piovano, L; Sion, A; Maldonado, D.; Pdez, F. J.; Jurado Barba, M. R.

ADICCIONES Y PSIQUIATRIA DE ENLACE: RETENCION EN EL SEGUIMIENTO AMBULATORIO TRAS INGRESOS
NO PSIQUIATRICOS
Bueno Sanyaq, L; Pons Cabrera, M. T.

PREVALENCIA Y CORRELATOS DEL USO DE ALCOHOL Y BEBIDAS ENERGETICAS EN ADOLESCENTES
Y JOVENES ADULTOS ESPANOLES
Aleman-Moussa, L; Iza-Ferndndez, C; Krotter, A,; Garcia-Pérez, A; Gonzdlez-Roz, A.

CORRELACION ENTRE LA EPIDEMIA DE OPIOIDES Y LA INVESTIGACION CIENTIFICA
Rius Leiva, C,; Lucas-Dominguez, R, Pandiella Dominique, A; Eleazar Serrano Lopez, A, Zorita, J. C.; Valderrama-
Zurian, J. C.

CONSISTENCIA DIAGNOSTICA DE LA PSICOSIS INDUCIDA POR SUSTANCIAS
Tejera Nufez, J.; Hervas Aparisi, A.

INTERVENCION EN SALA MULTISENSORIAL SNOEZELEN EN EL HOSPITAL DE DIA DE PATOLOGIA DUAL
Gonzalez Mendez, G.

INFLUENCIA DE LA PROCRASTINACION EN EL CONSUMO DE ALCOHOL EN JOVENES ADULTOS
UNIVERSITARIOS
Mufoz Arranz, M.; Rodriguez Saez, J. L; Martin Antén, L. J.; Carbonero Martin, M. A.

EL IMPACTO DE LA PUBLICIDAD DEL JUEGO SOBRE LA CONDUCTA DE JUEGO ONLINE
Aonso Diego, G, Garcia Pérez, A; Krotter, A.
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CONSECUENCIAS DEL CONSUMO MATERNO DE COCAINA DURANTE LA GESTACION EN EL RECIEN
NACIDO Y SU NECESIDAD DE SEGUIMIENTO A LARGO PLAZO

Ferndndez Polo, M,; Beltran Capellino, M.; Bueno Redolat, |; Vallés Arenes, M.; Garcia Carbonell, N,; Gomez
Zafra, R.

COMPLEJIDAD DE LOS PACIENTES CON VHC ATENDIDOS EN EL AMBITO DE LAS ADICCIONES EN PRACTICA
CLINICA REAL. ESTUDIO COMPLEXADIC
Pascual Pastor, F. S,; Pascual Pastor, F.

USO DE DROGAS COMO AYUDA PARA DORMIR: PREVALENCIA Y RELACION PROSPECTIVA CON LA
CALIDAD DE SUENO DE LOS ADOLESCENTES ESPANOLES

Carballo Crespo, J. L; Sancho Domingo, C.; Coloma Carmona, A; Pelegrin Mufoz, A; Van-der Hofstadt
Roman, C.

DIAGNOSTICO Y ADHERENCIA EN MUJERES PERTENECIENTES A ALCOHOLICOS ANONIMOS DESDE
UNA PERSPECTIVA DE GENERO
Calderén Calvo, C,; Moro Inchaurtieta, A,; Ruiz Narezo, M.

INTERVENCION ONLINE EFECTIVA EN UN CASO DE ADICCION SEXUAL CON SUSTANCIAS: VENTAJAS
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Espinosa Botias, A; Lopez Acedo, J.; Gonzdlez Roca, M. J.; Moreno Amor0s, E; Hornero Incera, E.

SOMNOLENCIA EN EL TRASTORNO POR USO DE SUSTANCIAS. ¢UN FINAL INESPERADO?
Bueno, M,; Hernandez-Rubio, A; Zuluaga, P; Muga, R; Fuster, D.

LEUCOENCEFALOPATIA TOXICA POSTERIOR EN RELACION CON CANNABIS
Gijon Roman, G, Konishi, I; Beltrén Segura, L; Lobo Antufia, V.

INTOXICACION POR METADONA: SERIE DE CASOS EN UN HOSPITAL TERCIARIO DE VALENCIA.
Beltran Segura, L; Nebot Arifio, A; Konishi, I; Puerto Rodrigo, T.

CRISIS DE LOS OPIACEOS, NO TAN LEJOS
Puerto Rodrigo, T, Muioz Manzanares, A; Tatay Vivo, J.; Miquel Veyrat, B.

INTOXICADO... ¢PERO CON QUE?
Miquel Veyrat, B; Russo Botero, S.; Pla Rodriguez, P.; Breté Molina, C.

PSICOSIS INDUCIDA POR ABUSO DE OXIDO NITROSO. REPORTE DE UN CASO
Mantellini, C. L; Salgado Garcig, E; Fabregat Bolufer, A. B; Barrio, P, Garcia Gutiérrez, C.

TRASTORNO POR USO DE CANNABIS EN LA PSICOSIS AGUDA: A PROPOSITO DE UN CASO
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JUEVES 26 SEPTIEMBRE

AUDITORIO ‘ ARQUERIA 1 ‘ SALA POLIVALENTE
S ENTREGA DOCUMENTACIONES (8 a 20 horas)
La atencién de las Las emociones: . N
- o S Técnicas motivacionales
09.00- adicciones en Atencion aprendizaje, historia y on terania erupal
14.00 Primaria oportunidad de cambio pia grup

! ‘ : (solo presencial)
(presencial y online) (solo presencial)

*Talleres: Plazas limitadas. Asistencia previa inscripcién. Cuota de 10€/taller
**Cursos: Sin limite de plazas. Requiere inscripcién. Cuota 0€.

AUDITORIO ‘ ARQUERIA 1 ‘ SALA POLIVALENTE ‘ SALA DE PRENSA
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| JUEVES 26 SEPTIEMBRE

C.1 LA ATENCION DE LAS ADICCIONES EN ATENCION PRIMARIA
(presencial y online)

26 Septiembre | Auditorio | 9:00-14:00

Francisco Pascual Pastor. Presidente SOCIDROGALCOHOL. Médico-coordinador de la
unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE. Miembro del Comité Cientifico
COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafia.

Fernando Rodriguez de Fonseca. Director de la Unidad de Neuropsicofarmacologia.
Instituto de Investigacion Biomédica de Mdlaga, IBIMA. Mdlaga, Espafia.

Lorenzo Armenteros del Olmo. Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de Familia
(SEMG)

T1. LAS EMOCIONES: APRENDIZAJE, HISTORIA Y OPORTUNIDAD DE
CAMBIO (solo presencial)

26 Septiembre | Arqueria 1 | 9:00-14:00

Francisco Lorenzo Gonzalez. Vicepresidente en San Miguel Adicciones. Presidente en
Canarias de Socidrogalcohol. Tenerife, Espafia.

T2. TECNICAS MOTIVACIONALES EN TERAPIA GRUPAL
(solo presencial)
26 Septiembre | Sala Polivalente | 9:00-14:00

Antoni Gual i Solé. Co-Director del Centro Bonanova de Psicologia y Psiquiatria.
Investigador Emerito del IDIBAPS, Hospital Clinic de Barcelona. Barcelona, Espafia.

M2. TRAUMA, TRASTORNOS DE PERSONALIDAD Y ADICCIONES
26 Septiembre | Auditorio | 15:45-17:15

Modera: Maria Calatayud. Psicéloga UCA de Alzira y Unidad Funcional Trauma del
Hospital de la Ribera. Valencia, Espafia.

APLICACIONES DE LA DBT PARA TRATAR EL TLP, LAS ADICCIONES Y EL TRAUMA

Marivi Navarro Haro. Profesora Permanente en la Universidad de Zaragoza. Entrenadora y
Terapeuta Certificada en DBT por el Linehan Board of Certification. Teruel, Espafia.

EMDR PARA TRASTORNO LIMITE DE PERSONALIDAD Y ADICCIONES
Dolores Mosquera. Psicologa y psicoterapeuta. Instituto INTRA-TP. Trainer EMDR Europe.

TLP Y ADICCIONES: ESCAPANDO DEL TRAUMA

Horus Laffite. Psicdlogo. Programa Ambulatorio Intensivo para Trastornos de la
Personalidad del Hospital Universitario de Gran Canaria. Gran Canaria, Espafia.

Loreto Gamero Arias. Psicdloga. Programa Ambulatorio Intensivo para Trastornos de la
Personalidad del Hospital Universitario de Gran Canaria. Gran Canaria, Espafia.



| JUEVES 26 SEPTIEMBRE

M1. REDUCCION DE DANOS

26 Septiembre | Arqueria 1 | 15:45-17:15

Modera: Joan Colom i Farran. Subdirector General de Adicciones, VIH, ITS y Hepatitis
Viricas. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona, Espafia.

LA REDUCCION DE DANOS: NUEVAS TENDENCIAS, NUEVOS PERFILES DE CONSUMO Y
NECESIDADES A ATENDER

Joan Colom i Farran. Subdirector General de Adicciones, VIH, ITS y Hepatitis Viricas.
Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona, Espafia.

SERVICIO DE ANALISIS DE SUSTANCIAS EN SALAS DE CONSUMO SUPERVISADO
Mireia Ventura. Responsable del Area de Andlisis e Internacional. Energy Control.

NOTHING FOR US WITHOUT US: PRINCIPLE AND PRACTICE
Judy Chang. international Network of People who Use Drugs (INPUD).

DIVERSIFICATION OF TREATMENTS: TREATMENT WITH DIACETYLMORPHINE. THE
SWISS EXPERIENCE
Adrian Guessoum. Suchtambulatorium, University Psychiatric Clinics (UPK) Basel, Switzerland.

SIMPOSIO E INTERACCION JOVENES INVESTIGADORES

26 Septiembre | Sala Polivalente | 15:45-16:45

Hugo Lépez Pelayo. Unidad de Conductas Adictivas del Hospital Clinic de Barcelona.

Grupo de Investigacion en Adicciones Clinic (GRAC) del IDIBAPS. Vicepresidente 2° de
Socidrogalcohol. Barcelona, Espafia.

Roman D. Moreno Fernandez. Profesor Contratado Doctor. Universidad Francisco de
Vitoria. Vitoria, Espafia.

Sergio Fernandez-Artamendi. Psicologo. Profesor e investigador. Facultad de Psicologia de
la Universidad de Sevilla. Sevilla, Espafa.

PRESENTACION: GUIA CLINICA SOBRE ADICCIONES
COMPORTAMENTALES BASADA EN LA EVIDENCIA

26 Septiembre | Sala de Prensa | 16:00-16:30

Modera: Francisco Arias Horcajadas. Psiquiatra. Responsable del programa de alcohol del
Hospital Doce de octubre. Miembro de la junta directiva de Socidrogalcohol. Madrid, Espafia.

PRESENIACI()N LIBROS: “PERSONAS, DROGAS Y OTRAS B
COMPANERAS DE VIAJE"” Y “EL SINHOGARISMO COMO PATOLOGIA
DUAL". EXPERIENCIAS PRACTICAS DE INTERVENCIONES
SOCIOEDUCATIVAS MULTIDISCIPLINARIAS EN DROGODEPENDENCIAS
26 Septiembre | Sala de Prensa | 16:30-17:00

Modera: Francisco Calvo Garcia. Profesor e investigador del Departamento de Pedagogia
de la Universitat de Girona. Girona, Espafia.
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| JUEVES 26 SEPTIEMBRE

ACTO INAUGURAL
26 Septiembre | Auditorio | 17:15-17:45

CO1. CONFERENCIA INAUGURAL: DISPOSITIVOS
NEUROMODULADORES PARA EL TRATAMIENTO DE LAS ADICCIONES
26 Septiembre | Auditorio | 18:15-19:00

Moderan:

Pedro Manuel Seijo Ceballos. Médico Psiquiatra. Director CTA Villamartin. Diputacidn de
Cddiz. Cddiz, Espafia.

Julio Bobes Garcia. Catedrdtico de Psiquiatria. Universidad de Oviedo, Jefe de Servicio
HUCA, ISPA, INEUROPA, CIBERSAM. Expresidente de Socidrogalcohol. Oviedo, Espafia.

Ivan Dario Montoya. Director, Division of Therapeutics and Medical Consequences at
National Institute on Drug Abuse (NIDA). United States of America.

M3. SITUACION ACTUAL DE LAS REDES DE ADICCIONES Y SU
FUTURO
26 Septiembre | Auditorio | 19:00-20:30

Moderan:

Joan Ramén Villalbi Hereter. Delegado del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas.
Madrid, Espafia.

Sergio Oliveira. Periodista Newscoop. Oporto, Portugal.

LA SITUACION EN GALICIA

Indalecio Carrera Machado. Médico especialista en Psiquiatria en el Departamento de
Psiquiatria del Hospital General de Galicia. Facultad de Medicina de la Universidad de Santiago
de Compostela. UAD ACLAD-Corufia. Santiago de Compostela, Espafia.

LA SITUACION EN PORTUGAL

Ana Paula Ferreira. Trabajadora Social. Responsable del equipo de prevencion en el Centro
de Respuesta Integrada de Porto Occidental. Oporto, Portugal.

LA SITUACION EN LA COMUNIDAD VALENCIANA

Bartolomé Pérez Galvez. Director de la Oficina Autondmica de Salud Mental y Adicciones
de la Comunitat Valenciana. Conselleria de Sanidad. Valencia, Espafia.
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M4. ALCOHOL, IMPACTO Y POLITICAS. PRESENTE Y FUTURO EE
26 Septiembre | Arqueria 1 | 19:00-20:30

Modera: Merce Balcells. jefa de la Unidad de conductas Adictivas del Hospital Clinic de
Barcelona. GETEM. Barcelona, Espafia.

WHAT ARE THE EXPERIENCES OF EUROPEAN COUNTRIES WHO IMPLEMENTED HIGHLY
COST-EFFICIENT ALCOHOL CONTROL POLICIES

Jurgen Rehm. Institute for Mental Health Policy Research at the Centre for Addiction and
Mental Health (CAMH). Toronto, Canadd.

LA MEJORA DE LA MONITORIZACION Y DE LA RESPUESTA A LOS PROBLEMAS DE
ALCOHOL, UNA PERSPECTIVA DE SALUT PUBLICA

Joan Colom i Farran. Subdirector General de Adicciones, VIH, ITS y Hepatitis Viricas.
Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona, Espafia.

BRIEF INTERVENTION AND REFERRAL TO TREATMENT: A BRIDGE FOR PATIENTS
BETWEEN PUBLIC HEALTH AND CLINICIANS

Hugo Lépez Pelayo. Unidad de Conductas Adictivas del Hospital Clinic de Barcelona.
Grupo de Investigacion en Adicciones Clinic (GRAC) del IDIBAPS. Vicepresidente 2° de
Socidrogalcohol. Barcelona, Espafia.

ESPACIO DE NETWORKING DEJ()VENES INVESTIGADORES

26 Septiembre | Sala Polivalente | 19:00-20:00

Hugo Lépez Pelayo. Unidad de Conductas Adictivas del Hospital Clinic de Barcelona.

Grupo de Investigacion en Adicciones Clinic (GRAC) del IDIBAPS. Vicepresidente 2° de
Socidrogalcohol. Barcelona, Espafia.

Roman D. Moreno Fernandez. Profesor Contratado Doctor. Universidad Francisco de
Vitoria. Vitoria, Esparfia.

Sergio Fernandez-Artamendi. Psicologo. Profesor e investigador. Facultad de Psicologia de
la Universidad de Sevilla. Sevilla, Espafa.
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8.45

10.15-
11.45

11.45

1215

12.45-
14.15

14.15

16.00-
17.30

17:30 -

AUDITORIO ‘ ARQUERIA 1 ‘ ARQUERIA 2 ‘ SALA POLIVALENTE

Evidencia sobre
el cdnnabis: un
analisis profundo

Adicciones

sin sustancia
N LA
AN

Conferencia del PNSD: Una mirada sobre el consumo de alcohol,

Nutricién en el
paciente con
trastornos por uso
de alcohol y drogas.
Con la colaboracion
de Fresenius Kabi

Ganando
Experiencia con
la Buprenorfina

de Liberacion
Prolongada en
Espafia. Con la
colaboracion
de Camurus

Prevencién

Evolution of
addictive practices
in southern
Europe: heatlth
and social issues
in Spain, France,
Italy and Portugal

NI L]
LA

Comunicaciones
Orales |

Comunicaciones
Orales Il

Sus consecuencias negativas, y como abordarlas (en Auditorio)

Adicciones en
la adolescencia.
Una perspectiva

de género

Integracion
Social

NIVA
AN

Paciente fumador
ante una cirugfa:
Papel de citisina
(citisiniclina). Con
la colaboraciéon
de Aflofarm

Experiencia con
Citisiniclina:
tratamiento eficaz
de la adiccién. Con
la colaboracion
de Adamed

La
transferencia del
conocimientoy
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MS5. EVIDENCIA SOBRE EL CANNABIS: UN ANALISIS PROFUNDO
27 Septiembre | Auditorio | 08:45-10:15

Modera: Benjamin Climent Diaz. Jefe clinico de la Unidad Toxicologia Clinica. Servicio de
Medicina Interna. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia. Valencia, Espafia.

CENTRANDO EL TEMA: ;QUE SE FUMA EN VALENCIA?

Nieves Galipienso Calatayud. jefa del Area de Farmacia del Laboratorio de la Delegacién
del Gobierno. Valencia, Espafa.

EVIDENCIAS DE LOS CANNABINOIDES

José Mifarro. Doctor en Psicologia. Director Mdster DITPA de la Universitat de Valencia.
Valencia, Espafa.

REGULACION INTERNACIONAL DEL CANNABIS: ENFOQUE PREVENTIVO Y
RECOMENDACIONES

Francisco Arias Horcajadas. Psiquiatra. Responsable del programa de alcohol del Hospital
Doce de octubre. Miembro de la junta directiva de Socidrogalcohol. Madrid, Espafia.

SIMPOSIUM S1. NUTRICION EN EL PACIENTE CON TRASTORNOS
POR USO DE ALCOHOL Y DROGAS | Con la colaboracién de Fresenius Kabi
27 Septiembre | Arqueria 1 | 08:45-10:15

INFLUENCIA DEL CONSUMO DE ALCOHOL Y DROGAS SOBRE EL ESTADO NUTRICIONAL
Christian Mafias. Nutricionista. Servicio Endocrinologia y Nutricion. CHGUV. Valencia.
Esparia.

VALORACION NUTRICIONAL MORFOFUNCIONAL EN EL PACIENTE CON CONSUMO DE
ALCOHOL Y DROGAS

Jéssica Ruiz. Nutricionista. Servicio de Endocrinologia y Nutricion. CHGUV. Valencia. Espafia.
INTERVENCION NUTRICIONAL EN EL ABORDAJE MULTIDISCIPLINAR DE LA PERSONA
QUE CONSUME ALCOHOL Y DROGAS

Ana Artero. Endocrindloga. Servicio de Endocrinologia y Nutricion. CHGUV. Valencia.
Esparia.
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M7. PREVENCION
27 Septiembre | Arqueria 2 | 08:45-10:15

Modera: Yoana Monzonis. Sociéloga y trabajadora social. Presidenta Socidrogalcohol
Comunidad Valenciana. Valencia, Espafia.

EFECTIVIDAD Y ESTRATEGIAS DE APLICACION DEL PROGRAMA REASONING AND
REHABILITATION, R&R2 (VS.2.0) EN JOVENES DE FORMACION PROFESIONAL BASICA.
Natalia Albaladejo Blaquez. Titular de Universidad del drea de Personalidad, Evaluacidn
y Tratamiento Psicoldgico. Departamento de Psicologia de la Salud. Universidad de Alicante.
Alicante, Espafia.

EL PROGRAMA SBIRT COMO MODELO DE SCREENING E INTERVENCION EN
PREVENCION DE CONDUCTAS ADICTIVAS EN POBLACION ADOLESCENTE.
Gerardo Flérez Menéndez. Médico Psiquiatra. Psiquiatra de la Unidad de Conductas
Adictivas del Complejo Hospitalario de Ourense. Ourense, Espafia.

HACIENDO LA PREVENCION MAS RACIONAL: ;COMO SE CAMBIAN LOS
COMPORTAMIENTOS DE RIESGO,... CON MENQOS RUIDQO?

Gregor Burkhart. Co-fundador y actual presidente de la European Society for Prevention
Research. Presidente de la EUSPR.

COMUNICACIONES ORALES I
27 Septiembre | Sala Polivalente | 08:45-10:15

Modera: Teresa Bobes. Psicdloga clinica. CSM Corredoria. SESPA. Universidad Oviedo.
Oviedo, Espafia CSM Corredoria.

GRUPO NOMINAL OAFI PARA AFRONTAR EL PROCESO DE DEJAR DE FUMAR

José Luis Baquero Ubeda. Coordinador RSC, RRIl y Acceso dentro de |+D Osteoarthritis
Foundation International.

CONSECUENCIAS DEL CONSUMO MATERNO DE COCAINA DURANTE LA GESTACION EN
EL RECIEN NACIDO Y SU NECESIDAD DE SEGUIMIENTO A LARGO PLAZO

Maria Beltran Capellino. Residente de Pediatria Consorcio hospital General Universitario
de Valencia.

BTI-PROF©: UNA HERRAMIENTA PARA EVALUAR LA ADQUISICION DE COMPETENCIAS
EN CONSEJO BREVE EN TABAQUISMO

Ana Teresa Garcia Moral. Técnico de Promocién de la Salud Area de Gestion Sanitaria
Nordeste de Jaén.

ESTUDIO DE VIABILIDAD Y TOLERABILIDAD DEL TDCS DE USO DOMESTICO EN
PACIENTES CON TRASTORNO POR USO DE SUSTANCIAS

Daniel Folch Sanchez. /nvestigador predoctoral Hospital Clinic . IDIBAPS.
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MACHINE LEARNING ALGORITHMS TO THE EARLY DIAGNOSIS OF FETAL ALCOHOL
SPECTRUM DISORDERS
Anna Ramos Triguero. Estudiante Predoctoral FRCB-IDIBAPS.

EFFECTS OF MATERNAL ALCOHOL CONSUMPTION PATTERNS AND
EPIGALLOCATECHIN-3-GALLATE TREATMENT ON BEHAVIOURAL AND MOLECULAR
OUTCOMES IN A MOUSE MODEL OF FOETAL ALCOHOL SPECTRUM DISORDERS

Melina Vieiros Rodriguez. Investigadora Predoctoral IdiPaz.

LA MATERNIDAD Y EL CUIDADO COMO ASPECTO FAVORECEDOR DE ALTA
TERAPEUTICA. SER MADRE, ;VARIABLE PREDICTORA DE FINALIZACION EN PROGRAMA
RESIDENCIAL?

José Vicente Palomares Alcoriza. Psicdlogo - Director Comunidad Terapéutica Balsa Blanca.

¢ESTAN LAS MARCAS UTILIZANDO PERFILES PUBLICOS EN INSTAGRAM COMO
ESTRATEGIA PRINCIPAL PARA LA PUBLICIDAD DE BEBIDAS ALCOHOLICAS?

Esther Navarro Burgal. Psicloga Centro de Dia Hedra - Fundacidn Adsis.

EXPLORATORY STUDY ABOUT THE IMPACT OF ACUTE EXERCISE ON CRAVING, ANXIETY,
COGNITION AND NEUROPHYSIOLOGICAL VARIABLES IN YOUNG PEOPLE WITH RISKY
ALCOHOL USE.

Patricia Sampedro Piquero. Personal docente e investigador Facultad de Psicologia.
Universidad Auténoma de Madrid.

CRAVING Y USO PROBLEMATICO DEL TELEFONO MOVIL EN LA POBLACION ESPANOLA
DURANTE EL PERIODO 2014-2024.

Fernando Rodriguez de Fonseca. Director de la Unidad de Neuropsicofarmacologia.
Instituto de Investigacion Biomédica de Mdlaga, IBIMA. Mdlaga, Espafia.

CENTROS BARRIALES: UNA ESTRATEGIA DE ACOMPANAMIENTO TERRITORIAL Y
COMUNITARIA PARA LA VIDA

Hector Omar Silva. Coordinador Centro Barrial Ceferino Namuncura - Hogar De Cristo.
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M8. ADICCIONES SIN SUSTANCIA B
27 Septiembre | Auditorio | 10:15-11:45

Modera: Antonio Rial Boubeta. Profesor titular de la Universidad de Santiago de
Compostela. Santiago de Compostela, Espafia.

DE QUE HABLAMOS CUANDO HABLAMOS DE ADICCIONES SIN SUSTANCIA.
CONSIDERACION CLINICA, EPIDEMIOLOGIA Y PREVENCION.

Ana Estévez Guitérrez. Profesora Titular de la Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad de Deusto. Bilbao, Espafia.

A GENDER TRANSCULTURAL APPROACH IN FEMALE GAMBLING DISORDER &
BEHAVIORAL ADDICTION): NEW PROFILES AND NEW GOALS

Fulvia Prever. Member of European Association for the Study of Gambling, member of
ISSBA, International Society for the Study of Behavioral Addictions.

UNDERSTANDING, ADDRESSING, AND PREVENTING PROBLEMATIC BINGE-WATCHING
PATTERNS IN ADOLESCENTS AND ADULTS

Maeéva Flayelle. Profesora de Ciberpsicologia. Institute of Psychology, University of
Lausanne. Switzerland.

THE RISK OF OVER-PATHOLOGIZING NON-SUBSTANCE ADDICTIVE BEHAVIORS

Abel Nogueira. /nvestigador Postdoctoral. Universidad de Ledn. Ledn, Espafia.

SIMPOSIUM S2. GANANDO EXPERIENCIA CON LA BUPRENORFINA
DE LIBERACION PROLONGADA EN ESPANA

| Con la colaboracion de Camurus

27 Septiembre | Arqueria 1 | 10:15-11:45

REFLEXION Y ACTUACION SOBRE LAS NECESIDADES NO CUBIERTAS DEL TAO EN
GALICIA

Indalecio Carrera Machado. Médico especialista en Psiquiatria en el Departamento
de Psiquiatria del Hospital General de Galicia. Facultad de Medicina de la Universidad de
Santiago de Compostela. ACLAD-Corufia. Santiago de Compostela, Espafia.

RESULTADOS DEL TRATAMIENTO CON LA BLP EN GALICIA: RETENCION A 24 MESES,
ESTUDIO BUVIGAL

Manuel Maria Conde Amado. Psiquiatra UAD Cedro.

CASOS CLINICOS: EL ANTES Y EL DESPUES EN LOS PACIENTES TRATADOS CON LA BLP
Jose Manuel Fernandez Fernandez. Psiquiatra UAD Ribeira.
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M6. EVOLUTION OF ADDICTIVE PRACTICES IN SOUTHERN EUROPE:
HEATLTH AND SOCIAL ISSUES IN SPAIN, FRANCE, ITALY AND
PORTUGAL El=

27 Septiembre | Arqueria 2 | 10:15-11:45

Modera: Sergio Fernandez-Artamendi. Psicdlogo. Profesor e investigador. Facultad de
Psicologia de la Universidad de Sevilla. Sevilla, Espafia.

CHANGES IN ADDICTIVE PRACTICES IN FRANCE, HEALTH AND SOCIETAL ISSUES
Jean Pierre Demange. Psicélogo clinico-psicoanalista. Presidente de SATO-Picardie.
Presidente de Réseau Toxicomanie T.3.E. Francia.

THE EVOLUTION OF THE PHENOMENON OF SUBSTANCE CONSUMPTION AND THE
ORGANIZATION OF ADDICTION SERVICES IN ITALY: CRITICAL ISSUES AND PROSPECTS
Augusto Consoli. Neuropsiquiatra infantil, Psiquiatra, Psicoterapeuta. Director
Departamento Dipendenze ASL Turim. Presidente de la Sociedad Italiana de Adicciones
Patoldgicas (SITD). Turin, Italia.

OVERVIEW OF PREVENTIVE AND THERAPEUTIC PRACTICES AND POLITICAL CHANGES IN
PORTUGAL

Luis Patricio. Psiquiatra en Clinica Integrada de Tratamiento Ambulatorio. Bio-Psico-
Fdrmaco-Terapias. Lisboa, Portugal.

COMUNICACIONES ORALES 1I
27 Septiembre | Sala Polivalente | 08:45-10:15

Modera: Gerardo Fl6rez Menéndez. Médico Psiquiatra. Psiquiatra de la Unidad de
Conductas Adictivas del Complejo Hospitalario de Ourense. Ourense, Espafia.
DESMONTANDO EL MITO: ;SON SALIENCIA'YY TOLERANCIA EL ‘TALON DE AQUILES' DEL
USO PROBLEMATICO DE LAS REDES SOCIALES?

Victor Ciudad Fernandez. £studiante de Doctorado Facultad de Psicologfa, Universidad de
Valencia.

MOTIVACIONES PARA EL CONSUMO DE ALCOHOL Y TABACO EN ADOLESCENTES: UN
ESTUDIO CUALITATIVO DESDE LA PERSPECTIVA DE GENERO

Anna Sanchez Aragén. Investigadora postdoctoral Universidad Rovira i Virgili.
PROTOCOLIZAR LA PRESCRIPCION SOCIAL EN LOS SERVICIOS DE SALUD MENTAL Y
ADICCIONES: BARRERAS Y OPORTUNIDADES

Marc Olivella Cirici. Técnico superior en salud publica SGAVIH, Agéncia de Salut Publica de
Catalunya.

USO Y ABUSO DE TIC'S EN ADOLESCENTES Y JOVENES DEL PAIS VASCO, Y SU RELACION
CON VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS E INTERPERSONALES

Sara Gonzélez-Alvarez. Investigadora Universidad de Deusto.
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MUJERES EN TRATAMIENTO POR CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN LOS
CENTROS DE MADRID SALUD: PERFILES SOCIODEMOGRAFICOS Y DE SALUD

Anabel Ramirez Lépez. Investigadora contratada FPU (Formacidn para el Profesorado
Universitario) Universidad Pontificia Comillas.

DEPENDENCIA A SUSTANCIAS Y DEPENDENCIA AFECTIVA: EXPLORANDO VINCULOS.
Iria Mestre Diaz. Psicologa Clinica UCA El Grao.
IMPACTO DE LA PRESION MEDIATICA EN LA CONDUCTA DE APUESTAS DE

ADOLESCENTES. ANALISIS DE LAS NUEVAS FORMAS DE PUBLICIDAD Y MARKETING Y
EVALUACION DEL EFECTO DEL REAL DECRETO 958/2020

Daniel Orlando Reslen Bretton. Personal Investigador Universidad Miguel Herndndez.
SURVIVAL OF ALCOHOL USE DISORDER PATIENTS FOLLOWING A FIRST TREATMENT
EPISODE. A MULTICENTER COHORT STUDY IN SPAIN

Sara Ceballos. /nvestigadora IGTP. Hospital Universitari Germans Trias i Pujol, Badalona,
Espania.

SOBREPESO, OBESIDAD Y ALTERACIONES METABOLICAS EN EL TRASTORNO POR USO
DE ALCOHOL

Anna Hernandez-Rubio. MD, PhD Institut d'Investigacio Germans Trias i Pujol.

PARTICIPANTES Y SESIONES EN PRACTICAS DE CHEMSEX
Javier Pérez Duefias. Supervisor de enfermeria Hospital Santa Creu i Sant Pau.
PREVALENCIA DEL JUEGO CON DINERO EN LA POBLACION ADOLESCENTES ESPANOLA

ANTES Y DESPUES DE LA PANDEMIA DE LA COVID-19: ESTUDIO POBLACIONAL A
TRAVES DE LA ENCUESTA NACIONAL ESTUDES (2018-2021)

Domingo Palacios Cefia. Profesor Titular de Universidad Universidad Rey Juan Carlos.

CO2. CONFERENCIA DEL PNSD: UNA MIRADA SOBRE EL CONSUMO
DE ALCOHOL, SUS CONSECUENCIAS NEGATIVAS, Y COMO
ABORDARLAS

27 Septiembre | Auditorio | 12:00-12:45

Modera: Francisco Pascual Pastor. Presidente SOCIDROGALCOHOL. Médico-coordinador
de la unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE. Miembro del Comité
Cientifico COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafia.

Joan Ramén Villalbi Hereter. Delegado del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas.
Madrid, Espafa.
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M9. ADICCIONES EN LA ADOLESCENCIA. UNA PERSPECTIVA DE
GENERO

27 Septiembre | Auditorio | 12:45-145

Modera: Juan Carlos Rivera. Médico mdster en adicciones. Presidente Autonémico de
Socidrogalcohol Extremadura. Cdceres, Espafia.

EL MODELO DE PREVENCION ISLANDES: ABORDAR EL CONSUMO DE SUSTANCIAS EN
ADOLESCENTES A TRAVES DE UNA PERSPECTIVA DE GENERO

Patricia Ros Garcia. Directora Regional para Espafia y Latinomérica de Planet Youth.
INTENSIFICACION DE GENERO EN EL CONSUMO DE CANNABIS Y OTRAS CONDUCTAS
ADICTIVAS EN ADOLESCENTES

Antonio Rial Boubeta. Profesor titular de la Universidad de Santiago de Compostela.
Santiago de Compostela, Espafia.

ADOLESCENCIA Y JUEGO PROBLEMATICO DESDE PERSPECTIVA DE GENERO

Patricia Martinez Redondo. Antropdloga y Educadora Social. Experta en Género,
Adicciones, Violencia e Intervencion Grupal.

LA PERSPECTIVA DE GENERO COMO PILAR CLAVE DE LA PREVENCION COMUNITARIA

Silvia Allué Escur. Directora/Psicéloga del SPANT (Servicio de Prevencidn de Adiccidn a las
Nuevas Tecnologias) del equipo de ONG Punto Omega.

SIMPOSIUM S3. PACIENTE FUMADOR ANTE UNA CIRUGIA: PAPEL
DE CITISINA (CITISINICLINA) | Con la colaboracién de Aflofarm

27 Septiembre | Arqueria 1 | 12:45-14:15

Modera: Francisco Pascual Pastor. Presidente SOCIDROGALCOHOL. Médico-coordinador
de la unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE. Miembro del Comité
Cientifico COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafia.

TABACO, UN ENEMIGO DEL PACIENTE QUIRURGICO

Jacobo Motos Micé. FEA Cirugia general y del Aparato Digestivo. Hospital Virgen de los
Lirios de Alcoy. Conselleria de Sanitat. Generalitat Valenciana. Alicante, Espafia.

CIRCUITO DE ATENCION PREQUIRURGICA DEL TABAQUISMO. EXPERIENCIAS CON
CITISINA (CITISINICLINA)

Natxo Calvo Carbonell. Médico de conductas adictivas. Unidad de Alcohologia del
Departamento de Salud de Alcoy. Alicante, Espafia.
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SIMPOSIUM S4. LA TRANSFERENCIA DEL CONOCIMIENTO Y LA
TECNOLOGIA EN LAS ADICCIONES: UN BINOMIO IMPRESCINDIBLE
PARA EL AVANCE CIENTIFICO

27 Septiembre | Arqueria 2 | 12:45-14:15

Modera: Marta Torrado de Castro. Concejala de Servicios Sociales del Ayuntamiento de
Valencia. Valencia, Espafia.

Joan Ramén Villalbi Hereter.Delegado del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas.
Madrid, Espafia.

Bartolomé Pérez Galvez. Director de la Oficina Autondmica de Salud Mental y Adicciones
de la Comunitat Valenciana. Conselleria de Sanidad. Valencia, Espafia.

Antonio Vidal Infer. Co-Director del Centro Internacional de Transferencia de Tecnologia de
Espafia. Valencia, Espafia Universitat de Valéncia.

Laurie Krom. Directora del ITTC Network Coordinating Office. University of Missouri-Kansas
City's School of Nursing and Health Studies. Missouri, Estados Unidos.

CO5. RETOS DEL TRATAMIENTO DEL INSOMNIO EN ADICCIONES
| Con la colaboracion de Idorsia
27 Sept |Sala Polivalente | 12:45 - 14:15

Modera: Isabel Lépez Escamilla. Médico. UCA Requena. Valencia, Espafia.

Francina Fonseca Casals. Médico, especialista en Psiquiatria. Directora del Proceso de
Atencidn a las Adicciones del Parc de Salut Mar. Barcelona, Espafia.

M10. INTEGRACION SOCIAL EE
27 Septiembre | Auditorio | 16:00-17:30

Modera: Pedro J. E. Fins. Direccion Regional de Prevencidn y Lucha contra las Adicciones.
Secretaria Regional de Sanidad y Seguridad Social. Azores, Portugal.

UNAD: UN MODELO DE RED DE ATENCION EN ADICCIONES
Elisa Arbizu Labarta. Técnica de transformacion social e innovacion en Asociacion Navarra
para la Investigacion, Prevencion y Tratamiento de Adicciones.

ARRISCA: UN MODELO DE INTEGRACION EN AZORES
Suzete Maria Madeira Dias de frias. Directora General de la Asociacion de Rehabilitacion
e Integracion Sociocultural de las Azores. Azores, Portugal.

RIOD: UN MODELO IBEROAMERICANO DE COORDINACION E INTEGRACION EN
ADICCIONES

Fabian Chiosso. Secretario de la junta Directiva de RIOD. Argentina.
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SIMPOSIUM S5. EXPERIENCIA CON CITISINICLINA: TRATAMIENTO
EFICAZ DE LA ADICCION | Con la colaboracién de Adamed
27 Septiembre | Arqueria 1 | 16:00-17:30

INTRODUCCION Y BIENVENIDA

Francisco Pascual Pastor. Presidente SOCIDROGALCOHOL. Médico-coordinador de la
unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE. Miembro del Comité Cientifico
COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafia.

TABAQUISMO: UNA ADICCION QUE NOS CONCIERNE

Gerardo Flérez Menéndez. Médico Psiquiatra. Psiquiatra de la Unidad de Conductas
Adictivas del Complejo Hospitalario de Ourense. Ourense, Espafia.

CITISINICLINA, NUEVA EVIDENCIA Y EXPERIENCIA EN PRACTICA CLINICA REAL

Silvia Mondén. Unidad de Adicciones, Hospital Universitario Clinico de Barcelona.
Barcelona, Espafa.

LOS EXPERTOS DEBATEN

Francisco Pascual Pastor. Presidente SOCIDROGALCOHOL. Médico-coordinador de la
unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE. Miembro del Comité Cientifico
COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafa.

M11. METABOLISMO Y ADICCION: CRUZANDO LA FRONTERA DE
LA PERDIDA DE CONTROL &
27 Septiembre | Arqueria 2 | 16:00-17:30

Modera: Francisco Arias Horcajadas. Psiquiatra. Responsable del programa de alcohol
del Hospital Doce de octubre. Miembro de la junta directiva de Socidrogalcohol. Madrid,
Espania.

NEUROBIOLOGIA DE LA ADICCION A COMIDA

Rafael Maldonado. Jefe del Grupo de Investigacion NeuroPhar. Catedrdtico de
Farmacologia de la Universitat Pompeu Fabra. Barcelona, Espafia.

FOOD ADDICTION AND GUT SIGNALS: ROLE OF PARACANNABINOID SIGNALS IN
COMPULSIVE FOOD EATING

Silvana Gaetani. Profesora de Farmacologia de la Universita Sapienza de Roma. Roma,
ltalia.

SENSORES METABOLICOS DE ENERGIA EN EL CEREBRO: LA ENCRUCIJADA ENTRE
ADICCION Y ALIMENTACION

Fernando Rodriguez de Fonseca. Director de la Unidad de Neuropsicofarmacologia.
Instituto de Investigacion Biomédica de Mdlaga, IBIMA. Mdlaga, Espafia.
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COMUNICACIONES ORALES IlI

27 Septiembre | Sala Polivalente | 16:00-17:30

Modera: Maite Cortés. Profesora Titular del Departamento de Psicologia Bdsica de la
Universitat de Valéncia. Vicepresidenta 1¢ de Socidrogalcohol. Valencia, Espafia.

DESARROLLO PRELIMINAR DE LA PRIMERA ENCUESTA NACIONAL VIDA EN
RECUPERACION (VER) DE LA ADICCION EN ESPANA

Lucas Serrano Pastor. Personal Investigador en Formacidn (PIF) Universitat de Valencia.
DIAGNOSTICO Y ADHERENCIA EN MUJERES PERTENECIENTES A ALCOHOLICOS
ANONIMOS DESDE UNA PERSPECTIVA DE GENERO

Claudia Calderén Calvo. Investigadora Instituto Deusto de Drogodependencias.

¢VIVIR CERCA DE UN CENTRO DE ATENCION A LAS DROGODEPENDENCIAS SE
RELACIONA CON EL ESTIGMA?

Elisa Puigdomenech. Técnica superior Salud Publica Agencia de Salut Publica de Barcelona.
SATISFACCION DE LAS PERSONAS USUARIAS ATENDIDAS EN LOS CENTROS
AMBULATORIOS DE TRATAMIENTO DE DROGODEPENDENCIAS EN BARCELONA.
Natalia Almaté Guiteras. Tecnica Media Agéncia de Salut Publica de Barcelona.

VICARIOUS SOCIAL DEFEAT IN MALE MICE INCREASES ANXIETY-LIKE BEHAVIORS AND
ETHANOL CONSUMPTION

Laura Torres Rubio. estudiante Universitat de Valéncia.

ROLE OF PERIPHERAL APOLIPOPROTEINS IN ALCOHOL USE DISORDER-INDUCED
INFLAMMATION AND COGNITIVE DECLINE

Berta Escudero Moreno. Personal Docente e Investigador Departamento de Psicobiologia,
Facultad de Psicologia, Universidad Complutense de Madrid.

DISENO Y VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE APOYO SOCIAL EN ADICCIONES (CASA).
Daniel Lloret Irles. Universidad Miguel Herndndez.

MAS ALLA DEL MODELO DE COMPONENTES: FLORECIMIENTO DIGITAL Y BIENESTAR
EN ADOLESCENTES CON USO PROBLEMATICO DE LAS REDES SOCIALES

Alfredo Zarco Alpuente. Personal Investigador en Formacion Universitat de Valéncia.
ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO EN RELACIONES ROMANTICAS Y SU VINCULACION
CON CONDUCTAS ADICTIVAS: UNA REVISION DE LA LITERATURA

Celia Martinez Cérdoba. Personal investigador no doctor / doctoranda Institut
Interuniversitari Ldpez Pifiero.

EFECTIVIDAD DE LOS PROGRAMAS PSICOLOGICOS DE DESHABITUACION TABAQUICA
EN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS: UNA REVISION SISTEMATICA.

Eva Lobato Parra. Doctoranda en el Addictions Research Group de la Universidad de Sevilla
y Técnica de investigacidn en el Programa DiMe-SALUD?2 Universidad de Sevilla.
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ENVEJECIMIENTO EN TRATAMIENTO CON SUSTITUTIVOS OPIACEOS: NUEVO PERFIL,
NUEVOS RETOS

Sonsoles Gutiérrez-Caceres. Enfermera PhD Dpto. Asistencia. Subdireccion Gral. de
Adicciones. Madrid Salud.

DEFENSA DE POSTERES FINALISTAS
27 Septiembre | Zona exposicién comercial | 17:30-19:00

Moderan:

Stella Vicens. Psicéloga Clinica de la Unidad de Salud Mental Xativa-Ontinyent. Valencia,
Esparia.

Maite Cortés. Profesora Titular del Departamento de Psicologia Bdsica de la Universitat de
Valencia. Vicepresidenta 1° de Socidrogalcohol. Valencia, Espafia.

Hugo Lépez Pelayo. Unidad de Conductas Adictivas del Hospital Clinic de Barcelona.
Grupo de Investigacion en Adicciones Clinic (GRAC) del IDIBAPS. Vicepresidente 2° de
Socidrogalcohol. Barcelona, Espafia.

Enriqueta Ochoa Mangado. Psiquiatra. Jefa de seccion en Hospital Universitario Ramdn y
Cajal. Madrid, Espafia.

M12. MULTIDISPLICINARIEDAD Y TRASTORNOS ADICTIVOS
27 Septiembre | Auditorio| 17:30-19:00

Modera: Teresa Bobes. Psicdloga clinica. CSM Corredoria. SESPA. Universidad Oviedo.
Oviedo, Espafia CSM Corredoria.

ILUSTRE COLEGIO OFICIAL DE MEDICOS DE VALENCIA

Nina Mielgo. Directora Técnica de la Fundacion para la Proteccion Social de la OMC.
Valencia, Espafa.

CONSEJO GENERAL DE LA PSICOLOGIA DE ESPANA

Rosa Sierra Serrano. Grupo de Trabajo de Adicciones dependiente de la Division de
Profesional de Psicologia de la Salud del Consejo General de la Psicologia de Espafia.

CONSEJO GENERAL DE EDUCADORES SOCIALES

Fernando Ribas de Pina Pérez. Coordinador de la Seccion Profesional de Adicciones del
COEESCV. Valencia, Espafa.

CONSEJO GENERAL DE ENFERMERIA

Silvia Domingez Fernandez. Instituto Espafiol de Investigacidn Enfermera del Consejo
General de Enfermeria de Espafia. Madrid, Espafia.

CONSEJO GENERAL DEL TRABAJO SOCIAL
M? José Carrién de las Cuevas. Trabajadora Social CAD La Latina. Madrid, Espafia.
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| VIERNES 27 SEPTIEMBRE

M18. CONSUMO DE DROGAS, DROGODEPENDENCIAS Y
ENVEJECIMIENTO: RESULTADOS DE LA REVISION SISTEMATICA DEL
EQUIPO BETRAD ESPANA

27 Septiembre | Arqueria 1 | 17:30-19:00

Modera: Enriqueta Ochoa Mangado. Psiquiatra. Jefa de seccién en Hospital Universitario
Ramdn y Cajal. Madrid, Espafia.

Teresa de Gispert Arné. Subdireccion General de Drogodependencias (SGD). Agéncia de
Salut Publica de Catalunya (ASPCAT). Barcelona, Espafia.

Francisco Calvo Garcia. Profesor e investigador del Departamento de Pedagogia de la
Universitat de Girona. Girona, Espafia.

Xavier Ferrer. Doctor en Psicologia. Especialista en Psicologia Clinica. Director Ejecutivo de FSC.

M13. RIAPAD: NUEVOS AVANCES EN LA INVESTIGACION DE
ADICCIONES
27 Septiembre | Arqueria 2 | 17:30-19:00

Modera: Marta Torrens. Directora de Adicciones-Hospital del Mar. Universidad Auténoma
de Barcelona, Espafia.

LA VIA KINURENINA Y DROGAS DE ABUSO: ESTUDIOS PRECLINICOS Y CLINICOS
Maria Isabel Colado Megia. FBPhS. Catedrdtica del Departamento Farmacologia y
Toxicologia. Universidad Complutense de Madrid. Madrid, Espafia.

VINCULACION ASISTENCIAL EN LAS INTOXICACIONES ETILICAS AGUDAS

Sara Ceballos. /nvestigadora IGTP. Hospital Universitari Germans Trias i Pujol, Badalona,
Espania.

IMPLICACION DEL EJE INTESTINO-CEREBRO EN LA ADICCION A LA COMIDA

Rafael Maldonado. Jefe del Grupo de Investigacién NeuroPhar. Catedrdtico de
Farmacologia de la Universitat Pompeu Fabra. Barcelona, Espafia.

PROTEINAS TIROSINA FOSFATASAS Y REDES PERINEURONALES: NUEVAS DIANAS EN
ADICCIONES

Gonzalo Herradén. Decano de la Facultad de Farmacia de la Universidad San Pablo CEU.
Madrid, Espafia.

36



| VIERNES 27 SEPTIEMBRE

COMUNICACIONES ORALES IV
27 Septiembre | Sala Polivalente | 17:30-19:00

Modera: Jose Antonio Giménez. Profesor de Psicologia Bdsica de la Universitat de
Valéncia. Valencia, Espafia.

EXPLORACION PSICOFISIOLOGICA DE LOS RIESGOS DEL ALCOHOL EN LAS
CONDUCTAS VIALES DE LOS PEATONES

Victor Armada. Investigador Universidad Camilo José Cela.

DIFERENCIAS DE SEXO EN EL PAPEL MEDIADOR DE LA DESREGULACION EMOCIONAL
EN RELACION ENTRE LA IMPULSIVIDAD Y LA GRAVEDAD DE LA CONDUCTA DE JUEGO

Andrea Krotter Diaz. Investigadora predoctoral y Psicéloga General Sanitaria Unidad
Clinica de Conductas Adictivas (Universidad de Oviedo).

MORTALIDAD ENTRE LOS PACIENTES ADICTOS A OPIACEOS AL CABO DE 30 ANOS
Gerardo Flérez Menéndez. Psiquiatra Unidad de Conductas Adictivas Ourense.
ADICCIONES Y PSIQUIATRIA DE ENLACE: RETENCION EN EL SEGUIMIENTO
AMBULATORIO TRAS INGRESOS NO PSIQUIATRICOS

Laura Bueno Sanya. Residente 3 Hospital Clinic de Barcelona.

PREVALENCIA Y CORRELATOS DEL USO DE ALCOHOL Y BEBIDAS ENERGETICAS EN

ADOLESCENTES Y JOVENES ADULTOS ESPANOLES
Layla Aleman-Moussa. /nvestigador predoctoral Universidad de Oviedo.

CORRELACION ENTRE LA EPIDEMIA DE OPIOIDES Y LA INVESTIGACION CIENTIFICA

Cristina Rius Leiva. UISYS. Unidad Asociada de INAECU. Departamento de Historia de la
Ciencia y Documentacion. Facultad de Medicina. Universitat de Valencia, Palau de Cerverd,
n°4. Valencia. Esparia.

CONSISTENCIA DIAGNOSTICA DE LA PSICOSIS INDUCIDA POR SUSTANCIAS

Jorge Tejera Nufiez. Psiquiatra Unidad de Conductas Adictivas de Alzira. Programa de
Patologia Dual Departamento de Salud de La Ribera.

INTERVENCION EN SALA MULTISENSORIAL SNOEZELEN EN EL HOSPITAL DE DIA DE
PATOLOGIA DUAL

Gemma Gonzalez Mendez. Coordinadora Hospital de Dia de Patologia Dual, Barcelona
Hospital Mare de Deu de La Merce.

INFLUENCIA DE LA PROCRASTINACION EN EL CONSUMO DE ALCOHOL EN JOVENES
ADULTOS UNIVERSITARIOS

Marina Mufioz Arranz. Personal Docente Investigador Universidad de Valladolid.

EL IMPACTO DE LA PUBLICIDAD DEL JUEGO SOBRE LA CONDUCTA DE JUEGO ONLINE
Gema Aonso Diego. Docente e investigadora Universidad de Deusto.
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| VIERNES 27 SEPTIEMBRE

USO DE DROGAS COMO AYUDA PARA DORMIR: PREVALENCIA Y RELACION
PROSPECTIVA CON LA CALIDAD DE SUENO DE LOS ADOLESCENTES ESPANOLES.
José Luis Carballo Crespo. Catedrdtico de Universidad. Universidad Miguel Herndndez de
Elche. Alicante, Espafia Universidad Miguel Herndndez de Elche.

COMPLEJIDAD DE LOS PACIENTES CON VHC ATENDIDOS EN EL AMBITO DE LAS
ADICCIONES EN PRACTICA CLINICA REAL. ESTUDIO COMPLEXADIC

Francisco Salvador Pascual Pastor. Doctor en Medicina Presidente SOCIDROGALCOHOL.
Meédico-coordinador de la unidad de Conductas Adictivas de Alcoi. Asesor de CAARFE.
Miembro del Comité Cientifico COMA. Presidente CNPT. Alicante, Espafia.

REVISTA “ADICCIONES": PRESENTACION NOVEDADES
27 Septiembre | Sala de Prensa| 18:30-19:00

José Luis Carballo Crespo. Catedrdtico de Universidad. Universidad Miguel Herndndez de
Elche. Alicante, Espafia Universidad Miguel Herndndez de Elche.

ASAMBLEA SOCIDROGALCOHOL
27 Septiembre | Auditorio | 19:00-20:00
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| SABADO 28 SEPTIEMBRE

M14. NUEVAS PERSPECTIVAS EN PATOLOGIA ORGANICA
RELACIONADA CON EL ALCOHOL
28 Septiembre | Auditorio | 09:30-11:00

Moderan:

Belén Roig Espert. Servicio de Medicina Interna del Hospital de Manises. Valencia, Espafia.
Fernando Alonso Ecenarro. Servicio de Medicina Interna del Hospital de Manises.
Valencia, Espafa.

CONSUMO MODERADO DE ALCOHOL, ¢DE VERDAD ES BENEFICIOSO?
Juan José Tamarit. Jefe del Servicio Medicina Interna y Unidad de Hospitalizacion a
Domicilio. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia. Valencia, Espafia.

ALCOHOLISMO Y DIABETES
Carlos Morillas. Servicio Endocrinologia. Hospital Dr. Peset. Valencia, Espafia.

ALCOHOL Y PSORIASIS
Jose Luis Sanchez Carazo. Servicio de Dermatologia. Consorcio Hospital General
Universitario de Valencia. Valencia, Espafia.

M19. 125 KM. MUJERES QUE CAMINAN JUNTAS PARA SUPERAR
SUS ADICCIONES

28 Septiembre | Arqueria 1 | 09:30-11:00

Modera: Joan Colom i Farran. Subdirector General de Adicciones, VIH, ITS y Hepatitis
Viricas. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona, Espafia.

Merce Saperas Vergara. Psicologo clinico experto en Adicciones. Equipo de Salud Mental y
Adicciones de la Fundacio Sanitaria de Mollet del Vallés. Barcelona, Espafia.

CO3. CONFERENCIA PLENARIA. TRASTORNOS DEL ESPECTRO
ALCOHOLICO FETAL (TEAF)
28 Septiembre | Auditorio | 09:30-11:00

Modera: Oscar Garcia Algar. Coordinador de Investigacién e Innovacién, Servicié de
Neonatologia, Hospital Clinic de Barcelona. Barcelona, Espafia.

Simona Pichini. Directora de Laboratorio. National Centre on Addiction and Doping. Istituto
Superiore di Sanita. Roma, [talia.
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| SABADO 28 SEPTIEMBRE

CO4. LA PREVENCION Y SUS PROFESIONALES: PROPUESTAS DE
MEJORA Y OPCIONES DE FUTURO

28 Septiembre | Arqueria 1 | 09:30-11:00

Modera: Jesus Moran. Jefe de Area de Prevencidn. Delegacion del Gobierno para el Plan
Nacional sobre Drogas. Ministerio de Sanidad. Madrid, Espafia.

Victor José Villanueva Blasco. Director del Mdster Universitario en Prevencion en
Drogodependencias y otras Conductas Adictivas. Universidad Internacional de Valencia.
Valencia, Espafa.

M16. CHEMSEX Y NPS
28 Septiembre | Auditorio | 12:15-13:45

Modera: Juan José Fernandez. Especialista en Psiquiatria. Director del AGC Salud Mental
V- H. Univ. Cabuefies-Gijon. Servicio de Salud del P° de Asturias-SESPA. Gijdn, Espafia.

CHEM-SEX INVENTORY (CSI): UN INSTRUMENTO PARA EVALUAR LAS CONDUCTAS
ASOCIADAS A SU PRACTICA

Raul Juarez Vela. Profesor Titular de la Unidad Predepartamental de Enfermeria.
Universidad de La Rioja. La Rioja, Espafia.

RESPUESTA COMUNITARIA AL CHEMSEX. EJEMPLO DE PROGRAMA DE
INTERVENCION INTEGRAL

Pablo Barrio Fernandez. Psicdlogo Sanitario. Apoyo Positivo. Ourense, Espafia.

DROGAS UTILIZADAS Y PATOLOGIAS SECUNDARIAS A LA PRACTICA DE CHEMSEX

Benjamin Climent Diaz. Jefe clinico de la Unidad Toxicologia Clinica. Servicio de Medicina
Interna. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia. Valencia, Espafia.

M17. MEDIDAS DE PROTECCION EN EL PACIENTE ADICTO
28 Septiembre | Arqueria 1 | 12:15-13:45

Modera: Maria Teresa Orengo Caus. Médico de Conductas Adictivas. UCA Grao.
Departamento Cinico de Valencia. Valencia, Espafia Lundbeck Espafia.

MEDIDAS DE PROTECCION EN EL PACIENTE ADICTO
Maria Fuster Blay. Abogada Experta en Salud Mental. Valencia, Espafia.

VALORACION FORENSE DE LAS MEDIDAS DE PROTECCION
Serguei D. Noroze Gallego. Médico forense Instituto Médico Legal de Valencia. Valencia, Espafia.

EL PACIENTE ADICTO EN EL PROCESO PENAL
Juan Molpeceres Pastor. Abogado Penalista. Molpeceres & Colomer Abogados. Valencia, Esparia.

ACTO DE CLAUSURA
28 Septiembre | Auditorio | 13:45-14:15
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HACIENDO LA PREVENCION MAS RACIONAL: ;:COMO
SE CAMBIAN LOS COMPORTAMIENTOS DE RIESGO,...
CON MENOS RUIDO?

En Europa existe una sélida y creciente base de investigacion que demuestra que los principios
bdsicos de una prevencion eficaz pueden aplicarse a una transformaciéon necesaria de los
entornos normativos, econémicos y fisicos existentes para que resulte mas facil y natural
consumir menos, mds seguro o nada. Sin embargo, existen diversas trabas y obstaculos ala
aplicacion generalizada de medidas eficaces, entre ellos los discursos de los lobbies del alcohol,

el tabaco y el cannabis: “libertad y responsabilidad individual”, “elecciéon personal”, “consumo
responsable” son los conceptos populares que hacen sentir bien.

La presentacion analiza las posibilidades, las resistencias y las narrativas necesarias que hay
que tener en cuenta si se quieren introducir medidas de prevencion rigurosas, basadas en la
ciencia y valientes en cuanto al comportamiento y, sobre todo, proporcionales.

Demasiadas medidas siguen basandose en la informacion y no en la evidencia. O consisten
en asesoramiento individual. Ambas cosas absorben muchos recursos, con lo que se penaliza
la actividad principal de la prevencion. El conocimiento de las sustancias deberia ser un
derecho bdsico para todos, pero no deberia etiquetarse como prevencion.

Por ello, los responsables politicos necesitan mdas formacion sobre métodos de prevencion
eficaces y los profesionales de la prevencion (incluida la policia) deberian estar mejor
formados. En Europa, incluso los profesionales no tienen formacién en prevencion antes
de hacer prevencion. Los programas basados en pruebas son importantes, pero necesitan
una buena infraestructura para ser eficaces. “Infraestructura” también incluye el entorno
escolar, las normas y el clima escolar, y unos responsables bien informados.

Gran parte de nuestro comportamiento (y especialmente el de los adolescentes) se ve
impulsado por influencias ambientales: entornos fisicos, econdémicos y hormativos, y en
segundo lugar: normas sociales. Esto se ignora en gran medida o no se traduce en verdaderos
planteamientos de prevencion. El potencial del urbanismo, el disefio de barrios y el uso eficaz
de la policia en la prevencion estd infrautilizado. No deberia ser “regulacion y prevencion”
la regulacién es prevencion.

Los enfoques de prevencion centrados en el individuo, que pretenden que los jévenes se vuelvan
expertos en drogas, resistentes, autocompetentes y que tomen “mejores decisiones”, pueden
ser eficaces, pero pueden contribuir menos a la justicia social que los enfoques de prevencion
estructural (regulocién, precio, disefio ambiental). Las personas rara vez tomamos decisiones
reflexionadas, responsables y libres de emociones sobre todo lo que nos produce placer.



UNDERSTANDING AND ADDRESSING PROBLEMATIC
BINGE-WATCHING PATTERNS: SOME INSIGHTS FROM
A MACHINE LEARNING STUDY

With the expansion of on-demand viewing technology and platforms such as Netflix, Amazon
Prime, and Disney+, binge- watching—defined as watching multiple episodes of a TV series in one
session—has become a widespread pattern of TV consumption. While these developments
may enhance the entertainment experience, there is growing concern about the potential
harms of dysregulated binge-watching. Research has begun to explore whether binge-watching
might be considered an addictive behavior, thereby raising concerns about pathologization
and stigmatization effects. This presentation will introduce recent empirical data that improve
our understanding of the underlying psychological factors driving both intensive but healthy
and problematic binge-watching, and the specific processes that best differentiate between
the two. A sample of 4,275 TV series viewers participated in an online survey assessing their
binge-watching behaviors, motivations, impulsivity traits, and affect. Using a machine learning
analytical approach, the study identified distinct psychological predictors for each behavioral
pattern. Emotional enhancement motivation, along with enrichment and social motivations,
emerged as key drivers of intensive but healthy involvement in binge-watching. In contrast,
motivations centered around coping/escapism, along with impulsivity traits (i.e, urgency
and lack of perseverance), were significant predictors of problematic binge-watching. These
findings suggest that healthy binge-watching is primarily motivated by positive reinforcement,
whereas problematic binge-watching is linked to negative reinforcement motives and impulsivity.

These insights have important implications for developing intervention strategies aimed
at mitigating problematic binge- watching patterns among TV series viewers.

PSORIASIS Y ALCOHOL

La psoriasis, con una prevalencia del 1 al 4% de la poblacion, es una de las enfermedades
cutdneas inflamatorias cronicas autoinmunes mediadas mdas comunes que permanece activa
durante un largo periodo, incluso de por vida en la mayoria de los pacientes; sin embargo,
no se trata sélo de un trastorno de la piel sino también sistémico, asociado a importantes
comorbilidades. La asociacion entre la psoriasis y las comorbilidades sistémicas ha crecido
répidamente en las Ultimas décadas, centrdndose principalmente en las enfermedades
cardiometabdlicas, la enfermedad renal crénica (ERC), las enfermedades gastrointestinales,
las neoplasias malignas, los trastornos del estado de dnimo, las infecciones y la artritis psoridsica
(APs), que influyen en el patrén y el pronéstico de la enfermedad. , tratamiento y manejo.



Se cree que los factores genéticos y ambientales desempenan un papel etiolégico en la
enfermedad. Los factores ambientales considerados incluyen estrés, traumatismos cutdneos
crénicos, infecciones, drogas, consumo de alcohol y tabaquismo.

La psoriasis tiene un impacto significativo en el bienestar psicosocial con al menos un impacto
similar, si no mayor, en la calidad de vida que otras enfermedades cronicas como la diabetes
mellitus, la enfermedad de las arterias coronarias y la enfermedad pulmonar obstructiva crénica.

Existe evidencia sustancial de que el alcohol es un probable desencadenante de la psoriasis
y de que una proporcion significativa de pacientes con psoriasis parecen consumir alcohol
en exceso.

En otras enfermedades autoinmunes con fisiopatologia similar, el alcohol no estd asociado
con la enfermedad e incluso puede tener un efecto protector.

Revision sistematica de la literatura (RSL), la mayoria de los estudios concluyen que el consumo
de alcohol es mayor en pacientes con psoriasis que en la poblacion general. Sin embargo,
todavia no estd claro si el alcohol representa un verdadero factor de riesgo o es simplemente
una consecuencia de la psoriasis.

El consumo excesivo de alcohol se asocia con una respuesta reducida a los tratamientos
sistémicos convencionales y a los agentes bioldgicos. Ademas, el consumo nocivo de alcohol
puede afectar a comorbilidades como la artritis psoridsica, las enfermedades cardiovasculares,
el cancer y las enfermedades hepdticas.

Algunos autores sugirieron gque los individuos genéticamente definidos con alto riesgo
de consumo de alcohol son mdés comunes en la poblacion con psoriasis.

Por tanto, el alcohol puede afectar a nuestros pacientes con psoriasis de multiples formas.

Los diferentes tratamientos, pueden ademads agravar érganos diana afectados por la
ingesta de alcohol, peo existen anécdotas de farmacos que pueden mejorar el perfil. Muchos
dermatdlogos creen que tienen un papel en la deteccion del consumo de alcohol, pero no en
la intervencion.

Es importante que los dermatélogos hablen sobre el alcohol con todos los pacientes
con psoriasis, sean conscientes del impacto del alcohol en la psoriasis y se familiaricen
con las herramientas de deteccion, la intervencion breve y los servicios locales disponibles
para los pacientes que requieren asesoramiento especializado sobre el consumo nocivo
de alcohol o la dependencia del alcohol.

En resumen, la contribucion del alcohol al desarrollo de la psoriasis es incuestionable a todos
los niveles (nivel genético y celular, inicio y gravedad de la enfermedad, opciones y adherencia
al tratamiento, pronéstico, etc.).



EL RIESGO DE SOBREPATOLOGIZAR LAS ADICCIONES
SIN SUSTANCIA

En la Ultima década, ha emergido una tendencia preocupante en el dmbito de la salud
mental, la sobrepatologizacion de las adicciones sin sustancia o conductuales. En un intento
por entender y categorizar cada comportamiento humano, es posible que hayamos caido
en la trampa de patologizar lo cotidiano, obviando, por ejemplo, el contexto en el que ocurre.

Utilizando criterios diseniados para las adicciones a sustancias, como la tolerancia o el
sindrome de abstinencia, hemos comenzado a etiquetar actividades diarias como el uso
de videojuegos hasta el gjercicio fisico o el consumo de té con leche — como adicciones.
Ademds, la implementacion de herramientas psicométricas elaboradas bajo los modelos
tedricos utilizados en las adicciones con sustancia es otro de los puntos que estd agravando
esta problematica, ampliando de forma inapropiada el espectro de lo considerado patolégico.
Un ejemplo notable es la “adiccion a los videojuegos”, donde un aumento en la participacion
podria simplemente reflejar una pasion intensa y harmoniosa en lugar de un trastorno. Pero,
¢qué pasaria si estas “adicciones” no fueran mds que manifestaciones de pasiones intensas,
mds inofensivas que problematicas?

De esta forma, lo que podria ser simplemente un entusiasmo por un hobby se convierte en un
motivo de preocupacion, etiquetado injustamente como una patologia. Esto genera un ciclo
de moralizaciéon y pdnico que puede llevar a intervenciones terapéuticas innecesarias y a
un debilitamiento de la credibilidad de las ciencias del comportamiento. Estamos en riesgo
de tratar como enfermas a personas saludables, debilitando asi la credibilidad de nuestra
disciplina y causando un dafio real a aquellos/as a quienes se supone deberiamos ayudar.

Para abordar esta problematica, es necesario que el campo de la salud mental redefina
las adicciones conductuales, enfocdndose en sintomas que verdaderamente reflejen
una disfuncién significativa y persistente. Es determinante que las investigaciones futuras
se centren en delimitar de forma rigurosa y con precision la frontera entre lo patolégico y lo
normal. Ademds, se necesita que los estudios sobre adicciones conductuales se realicen
con mayor frecuencia en contextos clinicos y no Unicamente a través de encuestas
en poblaciones generales, asegurando asi una evaluacion mds precisa y relevante.

Esta situacion deberia interpretarse como una llamada de atencién a la reflexion critica y a
la accién responsable. En un mundo cada vez mds rapido para etiquetar, es nuestro deber
como profesionales de la salud mental detenernos, cuestionar y redefinir.



MULTIDISCIPLINARIEDAD Y TRASTORNOS ADICTIVOS

La educacion social estd desde el principio, desarrollando acciones sobre las conductas
potencialmente adictivas, por una realidad muy sencillg, las educadoras y educadores
sociales somos personas de presencia, de acompanar, de estar donde estd la necesidad,
donde hace falta la intervencion educativa y social, con lo cual en cuanto emerge el problema
nos encontramos con él.

Antes de que las adicciones fueran noticia, desde la educacién social ya se estaban
haciendo cosas.

Nuestra vocacion, nuestra forma de hacer, es la de estar dando un servicio, la de estar al lado,
es escuchar, acompanar, motivar, aclarar, cuestionar, ayudar a establecer objetivos, a obtener
herramientas, habilidades y estrategias.

Esa es probablemente nuestra gran virtud, y es la que nos otorga el reconocimiento y el
agradecimiento de las personas que acompafiamos, sean quienes sufren la adiccion, o su
familia y entorno mds cercano.

Sin embargo, nuestra profesion no cuenta con un reconocimiento acorde a nuestra presencia
y protagonismo, ni en los despachos desde los que se legisla, ni en los entornos cientificos,
bdsicamente porque trabajamos, analizamos, aprendemos, innovamos, enriquecemos
la experiencia desde la experiencia, pero no publicamos. Sin publicar nuestra existencia
se difuming, tanto para los medios de comunicacion, como para una parte de la sociedad.

La presencia de educadoras y educadores sociales en los Gmbitos de las adicciones es amplia
y generosa. Estamos en los tratamientos ambulatorios, en los centros de dig, en los centros
de baja exigencia, en las comunidades terapéuticas, en las viviendas tuteladas y en todo
el dmbito de la prevencion sea la universal, selectiva, indicada o en el dmbito laboral.

Para dar una vision de qué hacemos, me voy a aprovechar de la analogia de una comparera
que hace referencia a las funciones del Sherpa.

Al igual que los sherpas, desde la educacion social acompanamos, pero No obligamos,
orientamos, pero no decidimos, motivamos, pero no sustituimos, damos informacion y formacion,
pero no privamos de la responsabilidad ni del protagonismo.

Y algo muy importante, trabajamos con toda la realidad de la persona, desde un enfoque
holistico. Quien tienen una problemdatica adictiva, es una persona, con familia, necesidades
econdmicas, aspiraciones académicas, laborales, relaciones sociales, tiempo libre, salud,
conductas que cambiar, hdbitos que mejorar.

En un momento de la historia en el que volvemos a tener una andanada reduccionista, en la
que una sola de las partes parece que quiere ser la protagonista del todo, la educacion social



defiende el trabajo en equipo, la transdisciplinariedad, curiosamente un concepto introducido
por una persona consagrada a la educacion, Jean Piaget.

Las personas en la que se centra nuestra labor no pertenecen a ningln colectivo profesional,
de hecho, nuestro trabajo les pertenece a ellas. Silo entendemos de otra manera no estamos
desarrollando un servicio social, sino un protagonismo personal.

AGEING DRUG

Esta presentacion aborda una revision sistemdatica exploratoria sobre el impacto del consumo
de drogas y las adicciones en la salud de personas mayores de 40 afos en Espafna. Se analizaron
80 publicaciones relevantes, abarcando el periodo entre 2000 y 2020. Los resultados destacan
el predominio de estudios centrados en los efectos del consumo de alcohol en entornos
hospitalarios, con un enfoque en los impactos orgdnicos y fisicos. Sin embargo, se evidencid
una notable falta de investigaciones especificas sobre el consumo de otras drogas en personas
de edad avanzada. La presentacion busca generar un espacio de reflexion y didlogo sobre
la importancia de abordar este tema poco explorado, invitando a los asistentes a participar
activamente en la discusion sobre las implicaciones de estos hallazgos y las posibles estrategias
para mejorar la salud de esta poblacion.

RETOS DEL TRATAMIENTO DEL INSOMNIO EN ADICCIONES

La primera descripcion del insomnio se remonta a hace mds de 200 anfos y supone una causa
de malestar significativo y afectacion en diferentes dmbitos de la vida de las personas
(malestar emocional, peor rendimiento diurno..).

Para entender el trastorno del insomnio, primero debemos comprender l0s procesos neurolégicos
que producen la vigilia y el suefo. El sistema reticular activador ascendente (SRAA) es el
principal responsable del comportamiento de vigilia. Por otra parte, las neuronas inhibitorias
del hipotdlamo estan implicadas en las diferentes fases del suefio. Estos dos sistemas funcionan
en un circuito complicado que implica la interaccion y la retroalimentacion entre los nlcleos
que promueven la vigilia y el sueno.

El tratamiento de primera linea del insomnio es la Terapia Cognitivo Conductual (TCC-1).
En cuanto a los tratamientos farmacolégicos, los primeros medicamentos desarrollados
especificamente para el insomnio fueron las benzodiacepinas en los afos 70. Posteriormente,
se han desarrollado los farmacos Z y recientemente (2014) se han aprobado los farmacos DORA
cuyo mecanismo de accidn se centra en el antagonismo con los receptores de las orexinas.



En pacientes con trastornos adictivos, el tratamiento del insomnio supone un importante reto
terapéutico. En estos pacientes, la TCC-1 produce buenas tasas de remision, ciertamente
en comparacion con la farmacoterapia en general. Sin embargo, diferentes estudios muestran
que entre el 27% y el 68% de los tratados con una version de TCC-1 no alcanzaron la remision
del insomnio. La utilizacién de fdrmacos en estos pacientes no estd exento de riesgos:
son necesarios estudios que evallen la eficacia en este subgrupo; ademds deben tenerse
en cuenta factores como la tolerancia, las interacciones con otros fGrmacos y sustancias,
asi como el posible potencial adictivo de algunos farmacos utilizados para el tratamiento
del insomnio.

A GENDER TRANSCULTURAL APPROACH IN FEMALE
GAMBLING DISORDER & BEHAVIORAL ADDICTION:
NEW PROFILES AND NEW GOALS

The importance of the gender approach, fairly long recognized in Physical Health, is finally
getting to evidence in Mental Health and all Behavioral Addictions; starting from international
literature and the specific clinical experience of the Women’s Group of Milan, we face the theme
of invisibility of Women Behavioral Addictions at a national and international level and the
specificity of their needs: to create women-friendly settings to approach and treat themproperly,
the need to elaborate specific research methodologies, prevention and harm reduction
programs, as much as reviewing more suitable diagnostic tools for female population.

Finally, we explore the main gender differences in Behavioral Addiction as Gambling, Gaming,sociall
media and Sex addiction, and the relevance of the creation of an international women'’s
network to be able to compare transcultural reflections and new points of view on clinical
and research experiences, collected from professionals from all five continents that hopefully
can give new hints in research.

EL PROGRAMA SBIRT COMO MODELO DE SCREENING
EINTERVENCION EN PREVENCION DE CONDUCTAS
ADICTIVAS EN POBLACION ADOLESCENTE

Los trastornos adictivos, con o sin sustancia, son un problema altamente prevalente en nuestra
sociedad, tal y como indican las numerosas encuestas realizadas en poblacion general
por distintas administraciones sanitarias. Ademds, los trastornos adictivos afectan especialmente
a la poblacién adolescente reduciendo su capacidad laboral, familiar y social. Dada estd alta
prevalencia es necesario dotar a los servicios sanitarios y sociales generales con herramientas



que les permitan detectar y tratar con éxito las adicciones; y no confiar exclusivamente
en los servicios especializados, mds alejados de la poblacion general, especialmente
de los adolescentes, y con menos recursos de personal para atender a todas las personas
con problemas adictivos. El Screening, Brief Intervention and Referral to Treatment (SBIRT) es un
modelo disefado en el dmbito de la Salud Publica para afrontar el reto de ampliar el tratamiento
de los trastornos adictivos de forma integrada y sostenible. Para ser exitoso, el SBIRT precisa
de los siguientes componentes: un cribado basado en herramientas validadas para la poblacion
objetivo lo més amplio y breve posible; a continuacion, disponer de intervenciones breves
y motivacionales que hayan demostrado su eficiencia en la poblacion objetivo; y finalmente
un sistema de derivacion rapido y coordinado para derivar los casos mds graves a los
servicios especializados. Para desarrollar estos componentes es necesario crear un equipo
multidisciplinar que sea consciente de la gravedad del problema de las adicciones, que esté
motivado y entrenado para aplicar el cribado y la intervencion breve, y que disponga de un
apoyo claro y constante de los servicios especializados. Cuando se dan estas circunstancias
asistenciales el modelo SBIRT ha demostrado ser un modelo exitoso de cribado e intervencion
para distintas poblaciones que presentan trastornos adictivos. En esta presentacion se abordard
como hacer frente de forma exitosa a los desafios que implica la implantacién de un modelo
SBIRT en poblacion adolescente.

ADICCIONES Y TRASTORNO LIMITE DE PERSONALIDAD:
ESCAPANDO DEL TRAUMA

El Trastorno Limite de la Personalidad (TLP) y el Trastorno por Uso de Sustancias (TUS) presentan
una alta comorbilidad, con estudios que indican que entre el 64% y el 66% de los pacientes
con TLP también padecen TUS. Ademds, el TLP estd estrechamente vinculado con el Trastorno
de Estrés Postraumatico (TEPT), especialmente en casos de trauma infantil, lo que agrava
la situacion clinica y dificulta el tratamiento. Las personas que han sufrido experiencias
traumdticas como abuso, violencia o negligencia, tienen mayor riesgo de desarrollar TUS.
La comorbilidad entre TUS y TEPT varia entre el 11% y el 41%, lo que pone de relieve la necesidad
de tratamientos integrales que aborden ambas afecciones.

En el Hospital Universitario Juan Carlos |, en Las Palmas, existe un Programa Ambulatorio
Intensivo para el Tratamiento para Trastornos de Personalidad. Este equipo multidisciplinar estd
compuesto por tres psicélogos clinicos, un psiquiatra y dos enfermeras especializadas en salud
mental, y atiende a pacientes derivados de las Unidades de Salud Mental Comunitarias de la
provincia. El objetivo del programa es ofrecer un tratamiento intensivo, integrando psicoterapias
basadas en la evidencia, y abordando el TLP de manera integral, considerando la complejidad
y la heterogeneidad de sus manifestaciones clinicas, asi como su alta comorbilidad con otras
problemdticas como las adicciones y el trauma.

En nuestra muestra de pacientes con TLP, el 72% presenta consumo activo de sustancias y el
85,8% habia experimentado eventos traumaticos. Estos datos coinciden con o descrito en la



literatura cientifica. También es relevante sefalar la mayor asociacion encontrada entre
el abuso temprano, ocurrido antes de los 12 anos, y el TUS.

El tratamiento comienza con una evaluacion psicométrica, neuropsicolodgica y clinica durante
la fase de pretratamiento, que dura entre dos y cuatro semanas. Esta fase permite establecer
una alianza terapéutica y el contrato psicoterapéutico.

Posteriormente, se inicia el tratamiento principal, que dura aproximadamente nueve meses,
e incluye psicoterapia individual (Terapia Dialéctico Conductual -DBT-, Terapia Focalizada
en la Transferencia -TFP- y Terapia Basada en la Mentalizacion -

MBT-), terapia grupal, programa de trauma, consultas de enfermeria, y trabajo con las familias.

El programa de trauma estd dirigido a pacientes con antecedentes de trauma, con repercusion
funcional actual y necesidad de trabajar sobre estos aspectos. Se organiza en tres fases:
estabilizacion y creacion de confianza, procesamiento de recuerdos traumaticos, y reconexion
e integracion en la vida cotidiana. Es clave comprender el papel que juegan las adicciones
en la vida del paciente y la relacion que estas conductas tienen con los sintomas derivados
del trauma. Dos casos clinicos ilustran este enfoque: En primer lugar una mujer de 36 anos,
victima de prostitucion infantil, con consumo de sustancias como resultado de esta situacion.
El segundo caso es una joven de 19 anos, que tras sufrir una agresion sexual en contexto
de consumo, desarrolld adicciones y conductas sexuales de riesgo, presentando episodios
de agresividad y problemas judiciales. Finalmente, resaltamos el cuidado del equipo terapéutico
como elemento imprescindible para abordar estas complejas problematicas, utilizando
herramientas estructuradas como la consultoria DBT 0 AMBIT.

INTERVENCION BREVE Y DERIVACION A TRATAMIENTO:
UN PUENTE PARA LOS PACIENTES ENTRE LA SALUD
PUBLICA Y LOS CLINICOS

La intervencion breve (IB) se define como “cualquier consulta terapéutica o preventiva de corta
duracién (de una a cinco sesiones) realizada por un profesional de la salud, médico general
o enfermero/a”. En el drea clinica donde se origing, se desarrollé y mas se ha investigado
es en el consumo de riesgo de alcohol y especialmente en atencion primaria. Pese a ser
una estrategia de salud publica, la ejecucion de la misma es eminentemente clinica. En esta
sesion nos centramos en las IBs oportunistas, que, a diferencia de las especializadas, son menos
estructuradas, desarrolladas por sanitarios no especialistas en adicciones, de mas corta duracion
y en paciente poco motivados que consultan por motivos relacionados o no con el consumo
de alcohol. La IB ha demostrado reducir el consumo de alcohol a la vez que disminuye la tension
arterial, la mortalidad en paciente con VIH y en pacientes con enfermedad hepdtica, el riesgo



de parto pretérmino y, probablemente, la aparicion de determinados tipos de cdncer. La 1B
es una de las cinco estrategias recomendada en la iniciativa SAFER de la OMS para disminuir
los darios relacionados con el consumo de alcohol. Existe evidencia de su eficacia en atencion
primaria, urgencias, mujeres embarazadas, jovenes y adolescentes, etc. El marco tedrico en el
que se mueve incluye teorias de psicologia cognitiva-conductual, especialmente las técnicas
de autocontrol, la entrevista motivacional y la psicologia humanista, y el modelo transteorico
del cambio. Los ingredientes “activos” de la IB son el feedback personalizado, las técnicas
de la entrevista motivacional, el plan de cambio incluyendo diferentes opciones o alternativas
de cambio, el consejo de recudir o interrumpir en si mismo, fomentar la discrepancia y cambiar
las percepciones de normalidad sobre el consumo. Existen dos modelos para aplicar la IB (5As
y FRAMES). La IB puede suponer un primer intento de afrontar de forma eficaz las dificultades
de derivar pacientes con un trastorno por consumo de alcohol a tratamiento especializado.
Sabemos que unas de las principales barreras para iniciar tratamiento es el estigma. El estilo
de comunicacion empdatico y las estrategias utilizadas en la IB pueden reducirlo. La IB nos va
a ayudar a explorar las consecuencias del consumo de alcohol y en consecuencia a estratificar
la gravedad del trastorno si este existiera y decidir el nivel de intervencion. Existen herramientas
digitales de apoyo a la IB que se pueden utilizar en la prdctica clinica y mejorar la experiencia
del paciente y del profesional. La IB también se utiliza en otras dreas clinicas como tabaco,
dietaq, ejercicio, drogas ilegales u otras conductas adictivas. En un futuro no muy lejano
la integracion de la IB para la mejora de diversos estilos de vida saludables serd una realidad,
como ya avanzan las recomendaciones de la OMS en su manual BRIEF.

En conclusion, la IB no solo es una estrategia de salud pUblica, también es una habilidad
clinica y debe ser entrenada transversalmente como tal en todas las etapas formativas
de los profesionales sanitarios. La IB nos ayuda a navegar con el paciente dentro del sistema
sanitario y el apoyo de la IB en herramientas de salud digital ya es una realidad.

APLICACIONES DE LA DBT PARA TRATARELTLP,
LAS ADICCIONES Y EL TRAUMA

Las personas con comorbilidad entre el Trastorno de la Personalidad Limite (TLP) y Trastorno
por Consumo de Sustancias (TCS) son una poblacién con alta gravedad ya que reportan
mas riesgo de suicidio, mayores niveles de deterioro psicosocial, impulsividad, tasas de recaidas,
menor respuesta al tratamiento y mayor incumplimiento del tratamiento. Por otro lado,
la investigacion apoya que la desregulacion emocional desempefna un papel relevante en el
desarrollo del consumo excesivo de sustancias y del TLP. La co-ocurrencia entre TLP, TCS y
Trastorno de Estrés Postraumdtico (TEPT) puede deberse también a una variable compartida
que es etiolbgicamente relevante para los tres trastornos: trauma infantil e historia familiar
de psicopatologia desinhibitoria. La Terapia Dialéctica Comportamental (DBT) se considera
un tratamiento transdiagnodstico para tratar el descontrol conductual y la desregulacion
emocional persistente. Existe una adaptacion para tratar la comorbilidad entre el TLPy TCS (DBT



for Substance Use Disorders, DBT-SUD; Linehan y Dimeff, 1997). La DBT-SUD se basa en el modelo
de "abstinencia dialéctica”, el cual promueve una sintesis entre las estrategias de abstinencia
y reduccién del dano con el objetivo de disminuir los riesgos asociados al consumo y no
dnicamente la abstinencia. La DBT-SUD ha mostrado superioridad en comparacion con el
tratamiento habitual en la reduccién uso de sustancias y alcohol, en el aumento en la retencion
en el tratamiento y en el ajuste global y social en mujeres con TLP y TCS. Son necesarias
investigaciones con hombres y muestras mdas amplias para confirmar estos resultados.
Por otro lado, existen adaptaciones para tratar el TEPT como trastorno comorbido al TLP. La DBT
PE (DBT Prolonged Exposure; Harned y Linehan, 2008) anade a la DBT estandar el protocolo
de exposicion prolongada con el objetivo de exponer al paciente al trauma y proporcionarle
habilidades para afrontarlo. Esta adaptacion ha mostrado buenos resultados de eficacia
preliminar en la remision del trauma en personas con TLP y TEPT. En conclusion, la DBT es un
tratamiento transdiagnostico con buenos resultados para abordar diferentes comorbilidades
asociadas al TLP como los TCS y el TEPT. Replicaciones y estudios con muestras mas grandes
ayudaran a confirmar los resultados.

LA PREVENCION DE LAS ADICCIONES DESDE
EL COMPROMISO DE LAS COMUNIDADES

El modelo Islandés de prevencion ha demostrado su eficacia en Islandia en los Gltimos 24 anos,
pasando de ser el pais nérdico con las ratios mas elevadas de consumo entre adolescentes,
a ser el pais donde los indices de consumo respecto al alcohol, tabaco y cannabis no pasan
en ningln caso del 7%.

En el afo 2017, a raiz de un articulo en el Mosaic, escrito por Emma Young, y replicado por los
mds prestigiosas publicaciones en todo el mundo, numerosas comunidades y paises se interesan
por el modelo y es exportado través de Planet Youth ehf, la entidad que ofrece los servicios
de orientacion para la implementacion y desarrollo del Modelo Islandés de Prevencion (MIP).

En estos momentos, 18 paises en los cinco continentes estdn desarrollando su metodologia,
que cuenta con 5 principios guia y 10 pasos a seguir para el correcto despliegue en los
diferentes territorios.

Alo largo de estos 7 afnos, se han realizado numerosas evaluaciones de la eficacia del modelo
fuera de Islandia y la posibilidad de adaptacion del mismo en contextos estructural
y culturalmente diferentes.

Todas ellas han arrojado resultados positivos, acreditando que la adaptacion es posible,
siempre que se sigan sus 5 principios y los 10 pasos metodologicos.

En la presentacion se expondrdn ambos y se repasaran los casos de éxito probado en Espana
y Latinoamérica en detalle, asi como una visidon general en el resto del mundo donde numerosas



comunidades, mds de 400, ya estdn vislumbrando resultados respecto a la mejora de sus
contextos para sus nifos, ninas y adolescentes.

EVIDENCIAS DE LOS CANNABINOIDES

El sistema cannabinoideo es un sistema neuromodulador “siliente” que regula los niveles
homeostdticos en diferentes acciones fisiologicas como el estado de dnimo, el dolor, el apetito
y la memoria. Los cannabinoides y especificamente la marihuana debido a sus efectos
psicoactivos mediados por el THC, se consumen por sus efectos recreativos (y supuestos
terapéuticos), a afectando a las diferentes conductas que regulan. El consumo de marihuana
durante el embarazo y la adolescencia plantea importantes preocupaciones debido a los efectos
adversos en el desarrollo neurobiolégico. Durante el embarazo, el THC atraviesa la placenta
y puede afectar al feto en desarrollo. Se ha demostrado que la exposicion prenatal a la marihuana
estd asociada con un menor peso al nacer, problemas en el desarrollo neuromotor y alteraciones
cognitivas en la infancia. Estudios han sugerido que los nifos expuestos a marihuana durante
el embarazo tienen mayor riesgo de sufrir dificultades de atencion y problemas conductuales
a medida que crecen. Uno de los mecanismos propuesto es la interaccion del THC con el
sistema endocannabinoide del cerebro en desarrollo, que juega un rol crucial en la formacion
de las conexiones neuronales. La interferencia de los cannabinoides en este proceso puede
llevar a cambios duraderos en la estructura y funcion cerebral del nifo. En la adolescencia,
una etapa critica para el desarrollo cerebral, el consumo de marihuana también puede
tener consecuencias negativas a largo plazo. La exposicion al THC durante esta etapa puede
interferir con la maduracion de la corteza prefrontal, una regidon del cerebro involucrada en la
toma de decisiones, la regulacion emocional y el control de impulsos. Los estudios sugieren
que el uso regular de marihuana en la adolescencia puede llevar a un peor rendimiento
académico, problemas de memoria y un mayor riesgo de desarrollar trastornos psiquidtricos,
como la depresion y la esquizofrenia.

Los cannabinoides son compuestos presentes en la planta Cannabis sativa, que han
generado un gran interés por su posible potencial terapéutico. La marihuana contine mas de
100 cannabinoides identificados hasta la fecha. Entre los mds estudiados por su posible utilizacion
terapéutica estdn el tetrahidrocannabinol (THC) y el cannabidiol (CBD). Diferentes estudios
han demostrado que los cannabinoides son eficaces en el alivio del dolor neuropdatico, como
el que se presenta en pacientes con esclerosis multiple. El uso de cannabinoides en estos
casos ha mostrado una mejora en la calidad de vidag, reduciendo la necesidad de opioides.
El cannabidiol (CBD), ha sido investigado extensamente por su potencial anticonvulsivo,
para tratar formas severas de epilepsia infantil. Este avance terapéutico ha abierto nuevas
posibilidades en el tratamiento de convulsiones resistentes a los tratamientos convencionales.
Otro campo en el que los cannabinoides han mostrado resultados prometedores es en
el tratamiento de nduseas y vomitos inducidos por quimioterapia, o bien para estimular
el apetito, mejorando su estado nutricional.



Los cannabinoides pueden ser tratamientos efectivos para varias indicaciones médicas,
pero tanto los estudios preclinicos como clinicos tienen que basarse en la farmacologia
especifica de sus componentes, demostrando su efectividad a través de ensayos clinicos
controlados cumpliendo las fases del desarrollo de un farmaco. Aunque los cannabinoides,
especialmente el CBD, tienen un potencial terapéutico significativo, es esencial investigar
rigurosamente su eficacia y seguridad, asi como tener en cuenta los riesgos asociados
al consumo de marihuana, especialmente en etapas criticas del desarrollo como el embarazo
y la adolescencia.

FOOD ADDICTION AND GUT SIGNALS: ROLE
OF PARACANNABINOID SIGNALS IN COMPULSIVE FOOD
EATING

Increasing consensus has emerged on the concept of “food addiction”, since experimental
observations have been pointing to common underlying neural mechanisms between drug
addiction and aberrant eating patterns involving compulsive overeating. Such patterns
are usually triggered by the relevant hedonic properties of calorie-dense high palatable food
(HPF) and often cause overweight and obesity. Identifying overlapping brain systems involved
in regulating the motivational properties of palatable food and drugs of abuse might facilitate
the development of effective therapeutic strategies that reduce problematic overeating
and drug abuse. A large body of experimental evidence is pointing to the regulatory roles
of acylethanolamides in the brain and their potential use as novel pharmacological targets
for the treatment of binge eating disorders and overfeeding.

Acylethanolamides are part of the so-called paracannabinoid system and play a critical role
in the gut-to-brain axis that regulates several aspects of feeding behaviour, such as satiety
and appetite, motivation and craving for food, as well as memory and emotions. This system
interacts with key peptides that are attracting a great deal of attention, such as incretins,
especially those secreted by the intestine (i.e. GLP-1and GIP), and hypothalamic neuropeptides,
such as the nonapeptide oxytocin.

In our study we investigated the effects of oleoylethanolamide and of the pharmacological
inhibition of its degrading enzyme, fatty acid amide hydrolase (FAAH), in two different models
of compulsive eating: i) an intermittent HPF model in female rats, in which binge eating
is triggered by acute mild stress exposure and history of food restriction/refeeding; i) a chronic
HPF model of obesity, in which the prolonged abstinence from a cafeteria-like high palatable
diet is able to produce emotional alterations in male rats.

In both models we demonstrated that either pharmacological strategy is able to normalize
rat behavior and improve a number of neurochemical alterations induced by HPF exposure/
abstinence, thus suggesting that acylethanolamides might be involved in “food addiction”



and might represent an interesting novel target for the treatment of binge eating disorders
or compulsive overfeeding.

TERAPIA EMDR PARA EL TRASTORNO LIMITE DE LA
PERSONALIDAD

La Terapia de Desensibilizacion y Reprocesamiento por Movimientos Oculares (EMDR) ha mostrado
ser un tratamiento eficaz, eficiente y bien tolerado para el trastorno por estrés postraumatico
(TEPT) y atil tanto para TEPT de inicio en la edad adulta como en la infancia. Dado que hay
amplia evidencia sobre las contribuciones del trauma temprano, cronico, interpersonal severo,
las alteraciones tempranas del apego y las experiencias vitales negativas en el desarrollo
del Trastorno Limite de la Personalidad (TLP), la indicacion de tratamiento EMDR para individuos
con trastornos de personalidad parece clara. Recurrir al abuso de sustancias es una de las
maneras frecuentes en los pacientes limite para evitar pensar en los recuerdos traumaticos
sin resolver.

Trabajar con EMDR implica un cambio de paradigma: pasar de una clasificacion basada
en sintomas usada por el DSM o la CIE a la perspectiva EMDR, basada en el Modelo
de Procesamiento Adaptativo de la Informacién (PAI). Cuando se trabaja desde otros enfoques,
puede tener sentido utilizar una perspectiva basada en los sintomas: sintomas similares,
intervenciones similares. En el enfoque EMDR de la psicoterapiq, los problemas psicolégicos
se consideran causados fundamentalmente por el efecto acumulativo de experiencias
traumaticas adversas y no resueltas (Shapiro, 2007). Estas son experiencias que han influido
en como la persona aprendié el comportamiento o sintoma. Por tanto, el mismo sintoma puede
estar relacionado con acontecimientos completamente distintos. Esta presentacion se centra
en la relevancia de comprender la importancia de las experiencias tempranas adversas
como disparadores que generan problemas en el presente. Se hard una breve introduccion
al modelo EMDR y su aplicacion a pacientes limite con ejemplos prdcticos.
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EFFECTS OF ACUTE EXERCISE ON COGNITIVE FUNCTIONS
AND EEG RESTING STATE IN YOUNG PEOPLE WITH RISKY
ALCOHOL USE

It has been reported that young people who take part in risky alcohol use (RAU) show several
cognitive deficits paired with neurophysiological changes [1]. Parallel to this, alcohol craving,
as well as negative mood and anxious symptoms seem to diminish upon exercising, whereas
cognitive functioning often improved. However, investigation is still lacking about its impact
on young people with RAU [2]. Aim: We aimed to examine the short-term effects of acute
exercise on EEG resting state, and cognitive functions in physically inactive young people with
RAU (n=22) compared with a control (CO) group (n=33).

Methods

Participants were divided into RAU group and CO according to their AUDIT score (2 8, 9 2 6).
Exercise inclusion criteria was performing <150 minutes of intense physical activity/week.
The intervention was a 12-minute exercise protocol performed on a cycle ergometer or 12
minutes; CO or stretching exercise. State anxiety and alcohol craving were measured both
pre and post exercise. Cognitive functions were assessed using d2 test, TESEN 3 and 4; Letters
and Numbers test and Five Digit Test (FDT) before and after the intervention. Resting state
EEG also was registered before and after exercise protocol in both groups. Data analysis
was conducted using SPSS.

Results

Acute exercise had a positive effect on cognitive performance in working memory and speed
processing in the RAU group but not in the CO in TESEN 4 (p=0.001) and Letters and Numbers
tests (p=0.001). Prior to the exercise intervention, RAU had a tendency toward diminished
verbal fluency (p=0.06) which was enhanced after exercising, as RAU improved their fluency
compared to the CO group (p=0.01). An effect of TIME*EXERCISE was found on the STAI state
F(1,51) = 4,123, p=0.05) showing that stretching exercises lowered anxiety state. RM-ANOVA
on EEG resting state analysis revealed a significant interaction GROUP*EXERCISE*TIME in theta
activity F(1,51) = 3.872, p=0.05) being the RAU group which showed higher activity in this band
after cycling compared to the CO group (p=0.04). No significant effects of group or exercise
were found in frontal or full scalp theta/beta ratio in either EEG conditions.

Conclusion

Our study suggests that acute short exercise sessions could help to counteract some cognitive,
brain and emotional alterations in young people with RAU.
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NO TODOS LOS TRADESR APUESTAN, PERO

HAY JUGADORES QUE INVIERTEN: UN ANALISIS

DE CLASES LATENTES DE LOS COMPORTAMIENTOS

DE TRADING Y JUEGO EN UNA MUESTRA REPRESENTA-
TIVA DE INVERSORES INDIVIDUALES ESPANOLES

Introduccién/objetivos

Existe una creciente evidencia que vincula el trading de activos financieros con el juego
patologico. Este estudio tuvo como objetivo identificar subgrupos de inversores amateurs
segun su participaciéon en actividades de trading y juego, examinando diferencias en la
participacion, variables sociodemogrdficas, consumo de sustancias, impulsividad y sesgos
cognitivos.

Material y método

participaron 1429 adultos espanoles de 18 a 65 anos reclutados mediante panel online. Los andlisis
se centraron los participantes que realizan actividades de trading de forma non profesional
(28,6%), utilizando andlisis de muestras complejas para asegurar la representatividad
de la muestra. Los participantes informaron sobre su participacion en el trading de 8 activos
financieros (p.ej, criptomonedas, bolsa valores, ETFs) y 12 actividades de juego (p.ej, loterias,
apuestas deportivas) y andlogas al juego (p.ej, compra de loot-boxes, apuestas con skins).
Las variables también incluyeron trading patoldgico, juego problematico, impulsividad,
distorsiones cognitivas, uso de sustancias y caracteristicas demogrdficas.

Resultados

Se identificaron tres clases diferencidas: cripto- traders (52,4%) principalmente involucrados
en el trading de criptomonedas con un minimo de juego; stock-traders (32%) principalmente
en bolsa valores y ETFs, con una probabilidad moderada de jugar a la loteria, y jugadores-traders
(15,6%) fuertemente involucrados en el trading de criptomonedas y activos de alto riesgo,
y en diversas actividades de juego, incluyendo apuestas dentro de videojuegos. Los juga-
dores-traders mostraron comportamientos de trading y juego mas frecuentes e intensos,
junto con tasas mas altas de comportamientos de trading desadptativos, uso de sustancias



ilegales, impulsividad y sesgos cognitivos relacionados con el juego (p<.001). A pesar de que
en los jugadores-traders las tasas de juego son similares a las de los stock-traders y tienen
la misma preferencia por las criptomonedas que los cripto-traders (ambos factores de riesgo
para el juego problematico entre traders), una proporcién significativamente mayor (24,9%
[IC 95%: 11,7-45,5]) puntud para juego problemdatico (PGSI28), en comparacion con el 0,5%
(IC 95%: 0,1-1,8) de los crypto- traders y el 3,5% (IC 95%: 0,9-12,2) de los stock-traders (p<.001).

Conclusiones

Este estudio demuestra que, aunque el trading y el juego comparten similitudes estructurales,
no todos los inversores extienden sus comportamientos de juego a los mercados financieros.
Aquellos principalmente involucrados en criptomonedas y otros activos financieros, mientras
también participan en varias actividades de juego, parecen tener un mayor riesgo de juego
problemdatico. Se necesitan mds estudios longitudinales con muestras mds grandes para
confirmar estos resultados.

Referencias

1 Andrade M, Newall PWS. Cryptocurrencies as Gamblified Financial Assets and Cryptocasinos: Novel Risks
for a Public Health Approach to Gambling. Risks. 2023;11(3):49.

2 Oksanen A, Mantere E, Vuorinen |, Savolainen |. Gambling and online trading: emerging risks of real-time
stock and cryptocurrency trading platforms. Public Health. 2022;205:72-8.

UTILIDAD CLINICA Y EVIDENCIAS DE VALIDEZ DEL CUES-
TIONARIO DE ACTIVIDADES DE OCIO DE OVIEDO
(CAO-70) PARA IDENTIFICAR ACTIVIDADES COMPLE-
MENTARIAS Y ALTERNATIVAS AL USO DE SUSTANCIAS

Introduccién/objetivos

La disponibilidad y accesibilidad al consumo de sustancias comportan un elevado riesgo
para su uso y la adiccion. Por ello, identificar actividades incompatibles con el uso de drogas
que puedan ser una fuente de reforzamiento alternativo es un objetivo muy importante
en los programas de tratamiento de las adicciones. Para tal finalidad, se dispone de distintos
instrumentos de evaluacion validados en la poblacién general de personas no usuarias
de drogas, adolescentes y jovenes adultos. Sin embargo, no existen cuestionarios especifi-
camente validados para personas que se encuentran en tratamiento para las adicciones
y que permitan identificar si sus actividades de ocio son un factor de riesgo o de proteccion.
Material/método: El objetivo de este estudio fue desarrollar un cuestionario (CAO-70) para
identificar la relaciéon complementaria o sustitutiva entre el uso de sustancias y distintas
actividades de ocio. Ademds, se examinaron las evidencias de fiabilidad y validez concurrente



en relacion con la gravedad de la adiccion evaluada mediante el indice Europeo de Gravedad
de la Adiccion (EuropASl).

Método

El estudio se realizd gracias a la financiacion de la Delegacion del Gobierno para el Plan Nacional
sobre Drogas del Ministerio de Sanidad (Espafia) y participaron 22 centros de tratamiento
de la Asociacion Proyecto Hombre (APH) en Esparia. Un total de 542 (M[DT] edad = 38,71[10,66])
personas en tratamiento completaron el CAO-70 y 32 terapeutas evaluaron la pertinencia
y utilidad clinica para el tratamiento de la inclusion de 70 actividades de ocio. El reclutamiento
se realizd entre los meses de diciembre de 2023 y abril de 2024.

Resultados

El CAO-70 mostré una consistencia interna excelente (a = .89). Ademds, se obtuvieron
evidencias de validez concurrente en relacion con la gravedad de la adiccidon al alcohol
y otras drogas, la gravedad de los problemas en las dreas médica, psiquiatrica y familiar.
Se obtuvo una asociacion estadisticamente significativa entre un mayor nimero de actividades
realizadas sin consumir y la gravedad de la adiccion a las drogas, concretamente: actividades
deportivas, sociales, culturales, de autocuidado y hobbies. Los participantes con una gravedad
mdas elevada de la adiccidn mostraron un mayor nivel de reforzamiento relacionado con el
uso de drogas durante la realizacion de actividades deportivas, hobbies y artisticas.

Discusién/conclusiones

El CAO-70 es un instrumento fiable y valido, con utilidad clinica para identificar actividades
protectoras o que incrementan el riesgo de uso de sustancias durante todo el proceso
del tratamiento.

Referencias

1 van Etten, M. L, Higgins, S. T, Budney, A. J, & Badger, G. J. (1998). Comparison of the frequency and enjoy-
ability of pleasant events in cocaine abusers vs. non- abusers using a standardized behavioral inventory.
Addiction, 93(11), 1669-1680.

2 Voss, AT, Floyd, R. G, Campbell, K. W, Dennhardt, A. A, MacKillop, J, & Murphy, J. G. (2021). Psychometric
evaluation of the Reward Probability Index in emerging adult drinkers. Psychology of Addictive Behaviors:
Journal of the Society of Psychologists in Addictive Behaviors, 35(4), 432-443.

DELAY DISCOUNTING OF MONETARY REWARDS AS A
TIME-VARYING PREDICTOR OF HAZARDOUS CANNABIS
USE IN YOUNG ADULTS



Introduction/objectives

Delay discounting (DD) describes how delayed rewards decrease in value. Greater DD is
associated with increased drug use severity and relapse risk across multiple drugs of abuse.
However, no studies have prospectively examined the association between DD and hazardous
cannabis use. Material/method: This study w examined longitudinal associations between
monetary DD and hazardous cannabis use over one year among young adult cannabis users.

Participants were 215 college students (aged 18-25; 56.5% females) that were surveyed
three times over the course of a year (TI: September-November 2021; T2: March-May 2022;
T3: September-November 2022) and who reported past year cannabis at Tl. Recruitment
was conducted at three university and vocational school centers in Spain. The Cannabis
Use Disorder Identification Test (CUDIT-R) was used to assess hazardous cannabis use (CUDIT
score > 8). Delay discounting was assessed by presenting repeated choices between various
relatively smaller amounts of money available immediately (€10 to €995) vs. a fixed amount
of €1000 after a delay @1 day, 1week, 1 month, 6 months) until an indifference point was obtained
at each delay. DD was calculated by taking the area under the curve following a log trans-
formation of the delays (AUClogd). A piecewise multilevel model with surveys (Level 1) nested
within person (Level 2) included time (change from T1-T2, change from T2-T3) and time-varying
DD as predictors of hazardous cannabis use. Level 2 covariates included age, sex, tobacco use,
and average DD across time. Average change in hazardous cannabis use across timepoints
was non- significant. However, at time points where participants reported higher DD (i.e,
lower AUClogd), odds of hazardous cannabis use increased (OR=90.13, 95%Cl = 3.02-2686.90).
Discussion/conclusion: This study shows that many college students use cannabis. Using
a computerized delay discounting seems feasible in surveillance studies and useful to identify
individuals at risk of hazardous cannabis use.
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PREVALENCIA Y CORRELATOS DEL USO DE CANNABIDIOL
(cBD) EN ADOLESCENTES Y JOVENES ADULTOS
RESIDENTES EN ESPANA

Introduccién/objetivos

El cannabidiol (CBD) es una sustancia quimica que se encuentra en la planta de la marihuana
y que carece de los efectos psicoactivos propios del tetrahydrocannabinol (THC). Recientemente,
el CBD ha ganado popularidad en la poblacién espanola, en parte debido a la publicidad y las
estrategias de marketing de las empresas dedicadas al cultivo y la promocion del consumo
de cannabis y tabaco. Este es el primer estudio realizado en Espafia que examina la prevalencia
de consumo de CBD entre jovenes de 16 y 30 afios. También se examinaron |os siguientes
aspectos: la via principal de administracion y los motivos de consumo mds habituales,
el conocimiento sobre los efectos del CBD en la salud, y las variables sociodemogrdaficas
y de consumo de sustancias que se asocian al uso de CBD de forma habitual (Gltimo mes).
Se realizaron andlisis descriptivos y de regresion binaria adoptando un intervalo de confianza
del 95%.

Material y método

Participaron 6,365 (55,8% muijeres; Medad [DT] = 19,37 [2,63]) jovenes residentes en el Principado
de Asturias, Castilla y Ledn y la Comunidad Valenciana. Los participantes completaron
un cuestionario digitalizado (www.canquit.es) de forma presencial u online durante los meses
de septiembre y abril de 2024.

Resultados

Un 57,58% (3,665/6,365) ha oido hablar alguna vez del CBD y EI 11,1% (707/6.365) lo ha utilizado
al menos una vez en la vida. El uso de CBD en el Ultimo ano y en el Ultimo mes fue del 8,8%
(557/6,365) y del 6,2% (395/6,365), respectivamente. Las tres razones principales para consumir
CBD fueron la relajacion (42,9%; 303/707), el disfrute (28,1%; 199/707) y la intencién de reducir
el consumo del cannabis (9,3%; 66/707). Las vias de administracién mds habituales fueron
la fumada [hachis con CBD (40.02%; 283/707), flores/capullos de CBD (24,2%; 171/707)] y mediante
aceite de CBD (10,2%; 72/707). En comparacién con los no consumidores, los usuarios de CBD
en el dlitimo ano informaron de una mayor desinformacion sobre los efectos de la sustancia
en la salud (todos los valores de p <0,05). Las variables relacionadas con el consumo de CBD
en el Ultimo mes fueron: el sexo masculino (OR = 2,57), una mayor frecuencia de consumo
de cannabis (OR = 1,03), tabaco (OR = 1,05) y cigarrillos electrénicos (OR = 2), y una mayor
gravedad de los problemas relacionados con el consumo de cannabis (OR =1,079).



Discusion

El consumo de productos de CBD es habitual entre los jovenes y menores de edad. Los hallazgos
de este estudio sugieren que un porcentaje importante de los jovenes podria recurrir a productos
del CBD motivados por la informacion sesgada acerca de los efectos de esta sustancia.
En consecuencia, es necesario educar sobre los productos de CBD probados y sus efectos
en la salud.
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DIFERENCIAS ENTRE JOVENES ADULTOS CONSUMIDORES
DE CANNABIDIOL (CBD) MAS TETRAHYDROCANNABINOL
(THC) Y CONSUMIDORES DE THC SOLO EN EL USO DE
SUSTANCIAS Y LOS PROBLEMAS RELACIONADOS CON EL
CANNABIS

Introduccién/objetivos

El cannabidiol (CBD) es uno de los principales componentes de la planta del cannabis que carece
de las propiedades psicoactivas asociadas al Tetrahydrocannabinol (THC). El potencial
terapéutico del CBD se ha estudiado en distintas afecciones médicas incluyendo, entre otras,
el dolor y la esclerosis multiple. La tenencia de CBD, venta o consumo no estén penados en Espana
y distintas tiendas en formatos fisicos y online venden productos muy diversos de CBD. El uso
del CBD es muy popular en Espana, en parte, debido a las estrategias de marketing promovidas
por la industria del cannabis y la disponibilidad en growshops y otras tiendas especializadas.
Este estudio tuvo como objetivo principal examinar la relacidon entre el uso de CBD, el uso
de tabaco y alcohol y la gravedad de los problemas relacionados con el cannabis.

Material y método

Participaron 6,365 jovenes de entre 16 y 30 anos, residentes en el Principado de Asturias,
Castillay Ledn y la Comunidad Valenciana. Para el proposito de este estudio, se conformaron
dos grupos: 1) consumidores de THC solamente en el Gltimo afo (n = 855; % mujeres: 54,3),



y 2) consumidores de CBD+THC (n = 438; % mujeres: 40,6) en el Gltimo ano. Los participantes
completaron medidas de autoinforme relacionadas con la prevalencia de uso de cannabis
y CBD en el ltimo ano. Ademds, completaron el cuestionario de screening de consumo pro-
blematico de cannabis (CAST) y el cuestionario breve de consecuencias del uso de cannabis
(B-MACQ). Los participantes completaron un cuestionario digitalizado (www.canquites) de forma
presencial u online durante los meses de septiembre de 2023 y abril de 2024. Se examinaron
las diferencias entre grupos en relacion con variables sociodemograficas, de uso de sustancias
y problemas y consecuencias relacionados con el cannabis.

Resultados

En comparacion con el grupo THC, el grupo THC+CBD refirid una mayor gravedad de los
problemas relacionados con el consumo de cannabis [THC: M(DT) = 2,14 (3,98); THC+CBD:
M(DT) = 5,26 (5,24); t (701), p <,001] y un nimero mas elevado de consecuencias asociadas [THC:
M(DT) = 215 (3,48); THC+CBD: M(DT) = 4,76 (4,88); t (671), p <.001]. En cuanto al uso de sustancias,
el grupo THC+CBD mostroé una mayor prevalencia en el dltimo ano de consumo de tabaco
(THC+CBD: 84,9% vs. THC: 76%; =12,34, p<,001) y de otras drogas ilegales (THC+CBD: 46,3% vs.
THC: 22,1%; X2=79,42, p<,001).

Discusion

El uso de CBD en combinacién con THC se relaciona con una mayor probabilidad de usar otras
drogas y con mayor riesgo para presentar problemas relacionados con el uso de cannabis,
en comparacion con el uso de THC solo. Dada la publicidad y amplia disponibilidad del CBD,
se precisan medidas educativas que permitan a los jbvenes conocer el potencial de su
eficacia y los riesgos asociados para la salud.
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IMPACTO DE LA LEGALIZACION DEL CANNABIS )
MEDICINAL SOBRE EL USO DE CANNABIS EN POBLACION
ADULTA



Introduccién/objetivos

Las politicas de legalizacién del cannabis medicinal (LCM) y recreativo (LCR) han cambiado
drasticamente en varios paises del mundo, principalmente en Estados Unidos. La mayoria de los
estudios realizados para analizar los efectos de estos cambios legislativos se han centrado
en poblacion joven y adolescente y, en general, han encontrado efectos positivos de Ia
LCR sobre el consumo de cannabis y efectos minimos de la LCM. Los estudios con poblacion
adulta son mds escasos y los resultados son contradictorios, aungque generalmente no sugieren
impactos de gran magnitud a corto plazo. El objetivo de este estudio es analizar los efectos
de la LCM (la mas extendida) y el uso de cannabis en poblacién adulta (218 afos) de Estados
Unidos.

Material y método

La muestra la conformaron 47,100 (55,7%) personas residentes en EE.UU. de 18 o mds anos
de edad, extraidas de un estudio epidemiolégico (NSDUH) a nivel nacional realizado en el
ano 2022. Los participantes respondieron a una bateria de evaluacion que incluyd preguntas
relacionadas con el uso de cannabis y el estatus legal del cannabis medicinal en el estado
en donde residian.

Resultados

La prevalencia del uso de cannabis en el Ultimo mes fue del 15,8%. Se observd una asociacion
estadisticamente significativa entre el estatus legal del cannabis medicinal y el uso de cannabis,
de tal forma que la prevalencia de uso en el dltimo mes fue mayor en los participantes
que residian en estados donde se habia legalizado el cannabis con fines medicinales (17,4 %)
en comparacion con aquellos donde no se habia legalizado (11,7%, p <,001). En los estados con LCM
se observé una mayor frecuencia de consumo de cannabis en el Gltimo mes [M(DT= 16,44 (11,68)
vs.M(DT) =16,04 (1,79)] y un porcentaje menor de personas con trastorno por uso de cannabis.

Discusion

La asociacion entre la LCM y el uso de cannabis en adultos es compleja y heterogénea, ya que
parece inducir un aumento del consumo, pero No de los problemas asociados al mismo.
Resultados como el de este estudio pueden ayudar a tomar decisiones respecto a cambios
legislativos en paises como Espafna.
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LA MODALIDAD ONLINE EN LA INTERVENCI()!‘I
PSICOLOGICA INDIVIDUAL PARA LA ADICCION A LA
COCAINA: VENTAJAS Y DESAFIOS

Justificacion

La modalidad online de intervencion psicolégica ha ganado relevancia tras la pandemia
de COVID-19, permitiendo realizar intervenciones a través de videoconferencia desde un entorno
seguro para el usuario. Este caso clinico examina las ventajas, desafios y efectividad de esta
modalidad para la adiccién a la cocaina.

Resumen

Varén de 32 afios con una estructura sociolaboral estable. Inicia terapia con un consumo
de cocaina de 1,5 gramos tres veces por semana. La intervencion psicolégica incluyd: entrevista
motivacional, psicoeducacion sobre adiccion, terapia cognitivo-conductual, terapia familiar
y prevencion de recaidas. La intervencion se extendidé un afo y tres meses, con frecuencia
semanal al inicio y quincenal durante los Ultimos seis meses. Se readlizaron tres sesiones
de seguimiento semestrales. La pareja del usuario participd en la terapia recibiendo sesiones
cognitivo-conductuales y realizando pruebas de deteccién de cocaina en orina al usuario
durante todo el proceso. El usuario experiment6 do .

Posteriormente, mantuvo la abstinencia durante el resto del proceso, seguimientos incluidos.

Entre las ventajas de la terapia online se observa una alta asistencia y adherencia, la eliminacion
del estigma sobre visitar un centro de rehabilitacion, una mayor facilidad para compatibilizar
con las responsabilidades cotidianas y la posibilidad de intervenir en el entorno doméstico,
lo que podria aumentar la efectividad de las intervenciones. Entre los desafios se identifican
limitaciones en la comunicacion no verbal, interrupciones por problemas técnicos, la percepcion
de que el tratamiento online es menos serio o efectivo y la dificultad para controlar el ambiente
terapéutico y minimizar distracciones.
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PERFIL, EXPERIENCIAS Y PREFERENCIAS DE LOS
PACIENTES TRATADOS POR TRASTORNO POR CONSUMO
DE OPIOIDES EN ESPANA. RESULTADOS DEL INFORMED
CHOICE

Introduccion

El trastorno por consumo de opioides (TCO)se asocia a una alta tasa de morbimortalidad, siendo
las enfermedades infecciosas y los trastornos psiquidtricos las comorbilidades mds frecuentes'.
Los tratamientos TCO pueden verse limitados por una escasa adherencia, altas tasas de recaida
y PO r un mayor riesgo de sobredosis tras los abandonos de tratamiento? Recientemente
se han desarrollado nuevas formulaciones de buprenorfina de liberacion prolongada (BLP)
como opcién terapéutica®. Este proyecto pretende establecer qué caracteristicas podria tener
el tratamiento ideal para aumentar el éxito terapéutico y paliar las necesidades no cubiertas.

Material y método

Se realizd un estudio observacional descriptivo, transversal y multicéntrico a pacientes
mayores de 18 anos diagnosticados TCO y que estuvieran en tratamiento un minimo de 3
meses al inicio del estudio.

Objetivos

- GENERAL: Experiencias y preferencias de los pacientes tratados con TCO en Espafna.
- ESPECIFICOS:

- Caracteristicas de los pacientes

-Problemas asociados al historial de los pacientes tratados por TCO Percepcion
del tratamiento actual

- Condiciones ideales del tratamiento para el TCO

Resultados

Se recibieron un total de 128 cuestionarios.



Por tratamientos, BLP presenté el menor porcentaje de pacientes con recaida (15,6%), frente
al 25,8% de buprenorﬁno/noloxono sublingual, 37,9% de metadona comprimidos y 61,1%
de metadona liquida. La BLP fue el Gnico grupo sin abandono (tener en cuenta el tiempo).

Lo que mds ayuda es ‘no tener ganas de consumir opioides’ (78,1%) y lo que menos es ‘estar
pendiente de tomar la medicacion todos los dias’ (30,5%).

El farmaco ideal (por orden de importancia) para el tratamiento del TCO seria: administracion
mensual, por via oral o sublingual, sin copago, sin interferencias en las actividades habituales
y que no supusiera un riesgo a la hora de guardarlo. En el caso de la BLP tiene preferencia
el coste y la afectacion en la vida cotidiana sobre la forma de administracion.

Conclusiones

A pesar de existir diferentes herramientas terapéuticas, la adherencia es un punto fundamental
en el éxito de cualquier tratamiento y en particular en el TCO. La identificacion de los atributos
que mds importan y que son mds relevantes clinicamente puede impactar en la adherencia
y retencion en el tratamiento. Los hallazgos encontrados en el Informed Choice podrian servir
para cubrir algunas de las necesidades no cubiertas relacionadas con el TCO y podrian ser de
interés para los responsables de la toma de decisiones y los interesados en las disparidades
relacionadas con el acceso e instauracion del tratamiento que giran en torno a este grupo
de pacientes.
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FENOTIPOS NEUROPSICOLOGICOS EN LOS TRASTORNOS
POR USO DE SUSTANCIAS: IMPULSIVIDAD RASGO

Y NEUROCOGNITIVA. ESTUDIO EXPLORATORIO

CON PERSPECTIVA DE GENERO

Introduccién/objetivos

La impulsividad se ha considerado como la tendencia a expresar comportamientos esponténeos
o no planificados (Billieux, Rochat et Van der Linden, 2014). Se ha considerado un constructo mul-
tidimensional transdiagnéstico y transdiciplinario. Las teorias de la personalidad han propuesto
diferentes modelos, uno de ellos es el de Urgencio/Premeditocic’)n/Perseverocién/BL‘quuedo
de sensaciones (Whitside y Lynam, 2001). La neuropsicologia ha asociado algunos de los



rasgos del constructo al control inhibitorio, uno de los componentes de la funcion ejecutiva.
Se han correlacionado medidas de autoinforme con medidas neurocognitivas de impulsividad,
con convergencia variable entre dichas medidas. Los estudios clésicos de la personalidad
habian senalado diferencias de género en cuanto al constructo, pero sin un aparente grado
de consenso. No se han encontrado estudios actuales desde la perspectiva del género binario.

En este trabajo se exploran datos obtenidos desde la prdctica clinica con objeto de identificar
fenotipos neuropsicoldgicos que individualicen intervenciones y con perspectiva de género.

Material/método

Se presentan los resultados de datos obtenidos en el Centro de Atencidn y Seguimiento a las
Drogodependencias (CASD) de la Unidad de Conductas Adictivas (UCA) del Hospital Clinico
de Barcelona. Se obtuvieron durante los meses de noviembre a diciembre 2023. Ademds
de los datos sociodemogrdficos y de consumo, se ha utilizado una medida de autoinforme
del constructo, la validacion en espanol de la escala breve de comportamiento impulsivo
denominada UPPS-P (Billieux y cols, 2012; Candido y cols, 2012), y como medida neurocognitiva,
una tarea de fluencia no verbal, el Five-Point test (Regard et al, 1982). La inclusién de los
usuarios se realizé de forma incidental, proporcionando los participantes el consentimiento
a la participacion y realizindose de manera anénima.

Resultados

Se incluyeron un total de 15, de los cuales, 11 hombres y 4 mujeres. 3 de las 4 mujeres cumplian
criterios de un trastorno por uso de alcohol, 10 de los 1T hombres también presentaron un trastorno
por uso de sustancias, 3 de ellos policonsumidores. Al comparar los datos conjuntamente
se obtuvieron tendencias de significacion entre una de las subescalas de la UPPS-P (pérdida
de premeditacion), y la impulsividad neurocognitiva considerando el nmero de producciones
en el Five-Point tests (p=0.080) y también entre una de las subescalas de la UPPS-P (pérdida
de perseveracion) y la impulsividad neurocognitiva considerando el nmero de repeticiones
en el Five-Point test (p=0.094).

Cuando se incluye al género binario como variable de agrupacion y la edad como covariable
en los andlisis estadisticos multivariantes, sélo una de las escalas de la UPPS-P (pérdido
de perseveracion) tendia significativamente a ser diferente entre hombres y mujeres (p=0.058).

Discusién/conclusiones

Los resultados obtenidos son parcialmente consistentes con los reportados en la literatura
revisada. Se requeriria incrementar el nUmero de participantes para obtener mayor potencia
estadistica y resultados mas consistentes. Nos aliamos con los autores que consideran que la
identificacion del constructo impulsividad rasgo y neurocognitiva puede ayudar al diagndstico,
prondstico, prevencion y tratamiento en las adicciones. Enfatizamos la necesidad de estudiarla
desde una perspectiva del género, tanto binario como transgénero o géneros diversos.
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RESULTADOS 2023 DEL HOSPITAL DE DiA DE SALUD
MENTAL Y ADICCIONES DE BAJA EXIGENCIA

Introduccién/objetivos

El Hospital de Dia (HD) de Salud Mental y Adicciones de baja exigencia Gracia nace 202],
cubriendo la demanda de tratamiento de aquellos pacientes duales o afectos de Trastorno
por Uso de Sustancias (TUS) que eran excluidos de los recursos de Salud Mental por el
diagnoéstico asociado de TUS, o de otros recursos de Adicciones por el Trastorno Mental
asociado o por estar en consumo activo. Se dispone de hasta 28 plazas y se trabaja de forma
integral mediante un equipo multidisciplinar. En este trabajo se presentan los resultados
obtenidos en el Ultimo afo.

Material y método

Se analizan los datos de los pacientes con alta entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2023.
Se recogen datos sociodemogrdficos, informacion clinica y resultados.

Resultados

A lo largo de estos 12 meses se ha dado de alta de HD a 108 pacientes, siendo un 60,2% varones
y un 39,8% mujeres, con una media de edad de 40,9 afos. La mayor parte fueron derivados
del CSMIA de Gracia (38,4%), un 25,2% de otros CAS, un 5,7% de otros CSMA, un 8,9% de UPD,
un 8,9% de UHD y HD adicciones alta exigencia y un 6,5% de subagudos. La lista de espera
para entra al recurso es de 33 dias y la estancia media es de 99 dias. Un 4,6% de los pacientes
tenian solamente diagnéstico de TUS, siendo en su gran mayoria pacientes duales (95,4%),
con uno o mdas diagndsticos mentales comorbidos. De los 102 pacientes duales, los diagnoésticos
principales fueron trastornos afectivos en un 39,2%, trastornos psicoticos en un 30,4%, trastornos
de la personalidad en un 30,4%, trastorno por déficit de atencion e hiperactividad en un 17,6%
y trastorno de ansiedad en un 12%. Respecto al uso de sustancias, consumian tabaco y alcohol
en un 63%, cocaina en un 56,6%, cannabis en un 53,7%, anfetaminas en un 7,4%, opidceos
en un 5.5%, metanfetamina y ketamina en un 4,6%, ansioliticos en un 3,7%. De los pacientes
de alcohol que ingresan en consumo activo un 26,5% logran abstinencia y un 17,7% reduccion;



de los pacientes de cocaina que ingresan en consumo activo un 25,4% logran abstinencia
y un 22% reduccion; de los pacientes de cannabis que ingresan en consumo activo un 25,9%
logran abstinencia y un 19% reduccion.

Discusién/conclusiones

Se trata de un dispositivo joven, en sus tres primeros afos de funcionamiento, pionero en cuanto
a la convivencia de pacientes abstinentes y en consumo activo. Se observa un elevado
porcentaje de pacientes duales de mayor complejidad, que precisan tiempos mas largos
de ingreso y una mayor coordinacion con otros recursos. Se logra abstinencia en el consumo
en una cuarta parte de los pacientes que ingresan por alcohol, cannabis y cocaing, con tasas
de disminucién destacables en los que no lo logran.
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ANALISIS DE LA RELACION ENTRE LA GANANCIA DE PESO
TRAS DEJARDEFUMARY LA RECAIDA EN PERSONAS
CON SOBREPESO U OBESIDAD

Introduccién/objetivos

Ganar peso tras dejar de fumar puede atenuar los efectos beneficiosos de abandonar
el consumo de tabacol e incluso propiciar la recaida?2. A pesar de que las personas con sobrepeso
u obesidad refieran preocupaciones por la ganancia de peso, ningdn estudio hasta la fecha
ha analizado si el incremento ponderal ocurrido tras dejar de fumar aumenta el riesgo
de recaida en esta poblacion. El presente estudio tuvo como objetivo analizar si el cambio
de peso tras dejar de fumar predice la recaida en el consumo de tabaco en una muestra
de personas con sobrepeso u obesidad.

Material y método

La muestra se compone de 84 personas (MIMC =3157; DT =4,15; 54,76% mujeres) que alcanzaron
al menos 7 dias de abstinencia al finalizar un tratamiento para dejar de fumar que incluia
un componente dirigido a prevenir la ganancia de peso. Antes de iniciar el tratamiento
se evalud el peso corporal, el nivel de dependencia a la nicoting, y las preocupaciones por la
ganancia de peso tras dejar de fumar. En los seguimientos programados 1, 3, 6 y 12 meses
después del final del tratamiento se verificd bioquimicamente si los participantes estaban



abstinentes o habian recaido en el consumo de tabaco, asi como su cambio de peso.
Se realizaron cuatro regresiones logisticas por pasos para analizar si el cambio de peso
mostrado en las evaluaciones previas predecia la recaida en cada seguimiento tras controlar
el efecto del sexo, el peso inicial, el nivel de dependencia a la nicoting, y las preocupaciones
por ganar peso tras dejar de fumar.

Resultados

El 32,14% de los participantes recayeron en el primer mes, el 16,67% en el tercer mes, el 11,90%
en el sexto mes, y el 190% a los 12 meses. No se encontraron diferencias significativas en la
ganancia de peso entre los participantes que estaban abstinentes y los que habian recaido
en ningn seguimiento (todas las p 2 0,223). El incremento de peso mostrado en los seguimientos
previos no incrementé significativamente el riesgo de la recaida en el primer mes (p = 0,091),
ni a los tres (todas las p 2 0,272), seis (todas las p 2 0,104) ni doce meses (todas las p 2 0,255).

Discusién/conclusiones

El incremento de peso no se asocidé con la recaida en el tabaco en ningln seguimiento. Este
resultado podria atribuirse al protocolo de tratamiento, que incorpord estrategias dirigidas
a prevenir el incremento de peso, logrando una menor ganancia que la encontrada en estudios
previos con esta poblacion. Dado que el porcentaje de participantes que recayo fue elevado,
resulta necesario examinar el impacto de otras variables, lo que podria mejorar las tasas
de abstinencia en esta poblacion.
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CONOCIMIENTOS, CREENCIAS Y ACTITUDES DE LAS
PERCEPCIONES DE LAS PERSONAS COMPRADORAS
Y VENDEDORAS DE SUSTANCIAS A TRAVES DE REDES
SOCIALES

Introduccion

El trafico de sustancias en redes sociales ha emergido como un fendbmeno complejo
y preocupante. Las caracteristicas asociadas a las redes sociales las convierten en plataformas
de facil acceso e inmediatez de compraventa de sustancias. Por ello, se plantean desafios



en términos de seguridad y salud publica, generando la necesidad de investigar a fondo
sus dinamicas y repercusiones (Moyle et al, 2019; Bakken et al, 2023). El objetivo de este estudio
es abordar la dindmica de la compraventa de sustancias psicoactivas en redes sociales
a través de las actitudes, creencias y conocimientos de sus compradores/as y vendedores/as.

Metodologia

La metodologia utilizada fue cualitativa. Se utilizd la técnica de la entrevista semiestructurada
con preguntas abiertas dirigidas a personas compradoras y vendedoras de sustancias
a través de redes sociales, aplicando el método de muestreo por bola de nieve y buscando
el punto de saturacion. Se disend un guion de entrevista que se adaptase a los dos perfiles
(comprodores/os y vendedores/as). Se elabord un modelo de consentimiento informado y se
evaluado favorablemente por el comité de ética de la Universitat de Valéncia. Las entrevistas
fueron recogidas con grabadora y transcritas para su posterior andlisis, que se realizé mediante
el software de andlisis cualitativo MAXQDA.

Resultados

El andlisis de los conocimientos indicé que la mayoria de las personas llevan mds de dos anos
involucradas bien en la compraventa de sustancias a través de redes sociales. Las mds
comunes fueron WhatsApp, Instagram y Telegram, mientras que la sustancia mds vendida
y comprada fue la marihuana. En general, no se conoce a la persona con la que se realiza
la transaccion y se usan emojis especificos para comunicarse. En cuanto a las creencias, es una
actividad percibida como normal, con una baja percepcion de estigma y donde las redes
sociales se perciben como un facilitador. Sobre las actitudes, existe una diferenciacion entre
quienes afirman que seguirdn llevando a cabo la prdctica y quienes muestran sus dudas
y no la recomendarian.

Conclusion

Existe una percepcion de facilidad y accesibilidad de los mercados de sustancias a través
de las redes sociales. La facilidad de acceso, la falta de regulacion y la baja percepcion
de estigma y de riesgo han contribuido a la expansion de esta actividad en plataformas online
tanto para quien compra como para quien vende. Es necesario examinar en profundidad
el alcance y las consecuencias de este fendbmeno de cara al futuro.
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CONECTIVIDAD FUNCIONAL CEREBRAL EN ESTADO
DE REPOSO EN MALTRATADORES CON UN CONSUMO
PROBLEMATICO DE ALCOHOL

Introduccion

Se ha establecido una relacion estrecha entre el consumo de alcohol con la perpetracion
de la violencia contra la mujer en las relaciones de pareja heterosexuales. Sin embargo, hay un
menor nimero de investigaciones que hayan estudiado la compleja relacion entre el consumo
habitual de alcohol y los correlatos cerebrales que propician este tipo de violencia, puesto
gue la mayoria de estas han empleado los instrumentos psicolégicos (p.ej, cuestionarios,
entrevistas, etc.). Por lo tanto, resulta imprescindible analizar si existe una relaciéon entre
el consumo habitual de alcohol con la conectividad funcional cerebral en estado de reposo
de hombres penados por violencia contra la muijer (o maltratadores), especificamente, entre
aquellas estructuras cerebrales que han demostrado un papel relevante en el consumo
problematico de alcohol y/u otras sustancias.

Metodologia

En este estudio formaron parte 65 maltratadores y se estudid la conectividad funcional
de estos en 7 regiones corticales (p. e]. cortex prefrontal medial, cortex prefrontal lateral
y rostral bilaterales, y cortex cingulado anterior y posterior), asi como la amigdala bilateral.
La medida de la conectividad funcional se analizé6 mediante el software CONN, en concreto
con el andlisis ROI-to-ROI para extraer correlaciones bivariadas entre las regiones de interés.
Ademds, se empled la escala AUDIT para clasificar a los participantes segln consumo
de riesgo de alcohol (puntuacién de corte 2 8 puntos). Se realizaron andlisis de diferencia
de correlaciones entre aquellos maltratadores que mostraron un uso problematico de alcohol
frente a aquellos que no, para medir las diferencias en la relacion de las variables de consumo
de alcohol y las variables de conectividad, para ello se empled la correlacién de Spearman
y un p valor significativo de 0.05.

Resultados

El andlisis de los resultados reveld que los maltratadores con un consumo de riesgo de alcohol
presentaron una correlacion significativamente positiva entre el consumo de alcohol global
y la conectividad entre la corteza prefrontal lateral derecha y rostral izquierda (r = .61, p = .011).



En contraste, aquellos que no superaron el umbral de riesgo, pero también consumian alcohol,
no presentaron una relacion significativa (r = -.28, p = .073), evidenciando diferencias marcadas
segln el patrén de consumo de alcohol.

Discusion

Este estudio revela una correlacion positiva entre el consumo de riesgo de alcohol y la conec-
tividad funcional entre regiones prefrontales en maltratadores. Estos hallazgos sugieren que el
alcohol podria modular la comunicacidon neuronal en dreas cerebrales relacionadas con la
regulacion emocional y conductual, posiblemente contribuyendo a comportamientos impulsivos
observados en individuos con trastornos por consumo de alcohol y conductas violentas. Aun asi,
convendria dilucidar si esta conectividad funcional diferencial seria el resultado del consumo
habitual de alcohol o un factor rasgo que conllevaria un mayor riesgo de consumir alcohol
u otras sustancias. Comprender estos efectos a nivel neurobioldgico es crucial para desarrollar
estrategias efectivas de prevencion y tratamiento dirigidas a poblaciones vulnerables, como
los maltratadores con patrones de consumo de riesgo de alcohol.
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CAMBIOS EN EL CONSUMO DE TABACO DESPUES
DE LA PANDEMIA COVID EN LA COMARCA DEL VALLES
ORIENTAL. BARCELONA

Introduccion

El Tabaguismo es la principal causa de mortalidad evitble. Despues de la Pandemia hemos
de seguir trabajando conjuntmente des de todos los niveles asistenciales, para reducir
la prevalencia del consumo de tabaco.



Objetivos

Conocer la prevalencia y los cambios de consumo de tabaco, despues de la Pandemia COVID,
en la poblacién del Vallés Oriental de Barcelona.

Metodologia

Realizamos una encuesta de 7 preguntas, para conocer la prevalencia del consumo de tabaco
despues de la PandemiaCOVID, en la poblacion usuaria de los Centros de Atencidn Primaria
del Vallés Oriental, de Barcelona, ( 18 Centros), la Unidad especializada de Tabaquismo i el
Hospital de Mollet del Vallés. Durante la Semana sin Humo 2024 se entregan y se recogen
las encuestas anénimas.

Resultados

N=908. Mujeres 54%
Edad menos de 20afios 9%, de 21 a 40 24%, de 41 a 60 40%, de 61 a 80 21%, mas de 80 afos 6%.
Fumador activo 51%

Anos de fumador: menos de 10 anos 31%, de 11 a 20 20%, de 21 a 30 23%, de 31 a 40 afos 17%,
mas de 50 anos 2%.

El 64% desearian dejar de fumar, el 21% No y el 15% NS/NC.

Al 49%, la Pandémia les supuso un cambio en el consumo de tabaco. El 41% fuman mas, el 27%
fuman menos, el 14% han dejado de fumar, el 3% ahora vapean, el 1% dhora fuman y vapean
i el 12% otros (he dejado los porros, fumo menos en el trabajo, no fumo en grupo).

Conclusiones

La mitad de los encuestados refieren que la PandemiaCOVID les supuso un cambio en el
consumo de tabaco.

El 41% fuman menos o han dejado de fumar. El 64% desearian dejar el tabaco.

Seguiremos trabajando conjuntamente de forma multicisplinar y coordinadamente entre
los diferents nivells assistencials para disminuir la prevalencia del tabaco en la poblacion.

TRIAL OF INTRANASAL SQUETAMINE FOR POST
TRAUMATIC STRESS DISORDER



The treatment of posttraumatic stress disorder (PTSD) is challenging and complex. Psychological
and pharmacological therapies are recommended, selective serotonin reuptake inhibitors
(SSRIs) as first-line pharmacotherapy. However, up to 40% of treated patients do not respond
with SSRIs and >70% never achieve complete remission. The severity and significance of the lack
of SSRI efficacy highlights the urgent need for novel pharmacological interventions: esketamine.

The patient is a 49-year-old male who starts follow-up due to anxious-depressive symp-
tomatology of 3 years of evolution which, with further anamnesis and psychopathological
examination, details mistreatment during his childhood until the entry into adolescence,
managing to continue with a functionality according to the stages of life. Until he presented
a panic attack at his workplace (perception of moobing) and exacerbation of chronic pain
(lumbosciatica). He is reoriented towards PTSD and Major Depressive Disorder (MDD).

He was tried up to 4 antidepressants (2 SSRIs and 1 dual and 1 tricyclic) without therapeutic
response, adjuvant treatment with lamotrigine and olanzapine was started without
any improvement. She was admitted to the day hospital without improvement. In view of the
failed pharmacological trials, treatment with esketamine was started (MADRS: 46 points
and HAM-D: 34 points > baseline).

After treatment with intranasal esketamine for 6 months and adjunctive treatment with
venlafaxine 225mg/d, an improvement is observed in relation to the nuclear symptoms of PTSD
but persistence of symptoms of MDD of lower intensity.

Esketamine is a treatment indicated for resistant MDD, but with the comorbidity of PTSD, we may
have at our disposal a novel pharmacological alternative to enhance neuronal plasticity
and cellular resilience leading to global progress.
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BLOOD-BASED BIOMARKER PROFILING AND MACHINE
LEARNING: A NOVEL APPROACH TO DIAGNOSE FETAL
ALCOHOL SYNDROME

Introduction

This study investigates Fetal Alcohol Spectrum Disorder (FASD), a neurodevelopmental disorder
associated with prenatal alcohol exposure. It examines alterations in biomarkers indicative
of immune dysregulation and changes in neural plasticity. The research also evaluates
the therapeutic potential of Epigallocatechin gallate (EGCG), a catechin found in green tea.

Biomarker levels are compared between control groups and FASD individuals, and the
impact of a 12-month EGCG treatment. The study employs advanced statistical techniques,
including machine learning algorithms, to develop a predictive model for FASD diagnosis. This
comprehensive analysis of FASD aims to contribute to early diagnosis, intervention strategies,
and a deeper understanding of FASD.

Materials and methods

The research employs a controlled, multicenter, pilot investigation with 28 control and 36 FASD
patients. FASD patients received a nutritional supplement containing EGCG. Biomarkers were
quantified using a multiplexing magnetic beads-based immunoassay (Luminex) and RT-gPCR.
Advanced statistical techniques and machine learning models were used to construct
a predictive model for FASD diagnosis. Blood samples were collected and processed, obtaining
serum samples and RNA extracted from PBMCs. The study was registered at clinicaltrials.g
(NCT02558933).

Results

The study identified several biomarkers significantly altered in FASD patients. CCL2 and CX3CLI
levels were significantly increased in the FAS group, with EGCG treatment showing a tendency
to normalize these levels. CXCLI6 and NGF levels decreased in the FAS group. IL-1B, IL-10 and IFNy
levels were also increased in the FAS group and significantly reduced after EGCG treatment. VCAMI
levels decreased in the FAS group and increased after EGCG treatment. The Linear SVM model
demonstrated the highest performance among all the models for predicting FASD diagnosis.
The study suggests that EGCG treatment could potentially mitigate the neuroinflammatory
response associated with FASD by normalizing the levels of certain biomarkers, which could
serve as potential indicators for FASD diagnosis.



Discussion

The study explored FASD biomarker alterations and the potential therapeutic effects of EGCG.
It found increased levels of CCL2 and CX3CL], and decreased levels of VCAMI, CXCLI6 and NGF
in FAS patients, with EGCG treatment showing potential to normalize these levels. The study
also employed machine learning algorithms, notably Linear SVM, to develop a predictive
model for FASD diagnosis. The most important features of this model were VCAMI, CXCLI16, NGF,
and ILIB. These findings suggest that these biomarkers could serve as potential therapeutic
targets and diagnostic markers for FASD. The study underscores the potential of EGCG
treatment and machine learning in managing FASD, contributing to early diagnosis and inter-
vention strategies.
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EPIGALLOCATECHIN GALLATE IMPROVES COGNITIVE
PERFORMANCE IN CHILDREN WITH FOETAL ALCOHOL
SPECTRUM DISORDERS

Introduction

This study explores the neurodevelopmental consequences of prenatal alcohol exposure
(PAE), focusing on Foetal Alcohol Spectrum Disorder (FASD). Transcriptomic research is used
to understand FASD pathogenesis, including oxidative stress, epigenetic dysfunctions, and neu-
rotransmitter system alterations. The research also evaluates Epigallocatechin gallate (EGCG),
a major polyphenol in green teq, as a potential therapeutic candidate. EGCG's antioxidant
properties and its role in cognition stimulation make it a promising treatment. Our study inves-
tigates how this antioxidant could modify the epigenetic pattern of global expression in FASD
patients and improve the cognitive performance of affected children, unravelling molecular
targets and mechanisms to contribute to the early diagnosis and treatment of this pathology.



Materials and methods

The study is a multicentric, open-label, controlled pilot cohort study involving 40 adopted
patients diagnosed with FASD. The participants received an oral dose of EGCG through a food
supplement for a year. Cognitive performance was evaluated using the WISC-IV and NEPSY-II.
Behavioural concerns were assessed through the CBCL 6-18. Blood samples were collected
for biochemical analysis of oxidative stress biomarkers and RNA sequencing. FASD diagnosis
was confirmed through standardised dysmorphology exams. Statistical analysis was performed
using SPSS, GraphPad, and R. The study adhered to ethical guidelines and obtained written
consent from caregivers or legal representatives of the patients.

Results

The study involved 40 FASD patients, 24 completing the 12-month EGCG treatment. After
6 months of treatment, significant reductions in oxidative stress biomarkers, 8-isoprostane
and malondialdehyde, were observed, confirming EGCG's antioxidant effect. Neurocognitive
evaluations showed improvements in Perceptual Reasoning Index and Working Memory Index
scores after 12 months. Significant improvements were also noted in Memory for Faces, Memory
for Faces Delayed, and List Memory & List Memory Delayed scales after 6 and 12 months
of treatment. Behavioural assessment revealed a significant reduction in aggressive behaviour
after 12 months. RNA sequencing identified 6,635 differentially expressed genes after EGCG
treatment, with significant changes in inflammation-related, immune response and oxidative
stress. RT- gPCR validation confirmed these findings, suggesting EGCG treatment modulates gene
expression in these pathways, potentially contributing to its therapeutic effects in FASD patients.

Discussion

This study demonstrates the therapeutic potential of EGCG in improving cognitive and behavioural
variables, including perceptual reasoning, memory and visuomotor precision, as well as reducing
aggressive behaviour in FASD patients. Transcriptomic analysis revealed modifications in critical
pathways related to anti-inflasnmatory responses, immune system and antioxidant response.
Our findings provide, for the first time, evidence of the ability of EGCG-based treatments
to produce changes at the molecular level that translate into improved cognitive performance
in this population, potentially improving the quality of life of the patient and their families.
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ANALYSIS OF SELECTED ALCOHOL-METABOLIZING
ENZYMES POLYMORPHISMS AND RAR/RXR VARIANTS
EXPRESSION IN PATIENTS WITH FETAL ALCOHOL
SYNDROME: INSIGHTS INTO ALCOHOL METABOLISM
AND RETINOIC ACID PATHWAY COMPETITION

Introduction

Fetal Alcohol Spectrum Disorders (FASD) can be caused by alcohol consumption during
pregnancy, with the severity of the disorder being influenced by various factors such as genetics
and nutritional status. The toxicity produced by prenatal alcohol exposure (PAE) is significantly
influenced by alcohol-metabolising enzymes, ADH, ALDH, and CYP2EL. The function of these
enzymes can be modified by single nucleotide polymorphisms (SNPs), which can impact
the levels of ethanol and toxic metabolites. Retinoids, which are derived from vitamin A, have been
shown to modulate the expression of these enzymes and play a crucial role in embryogenesis.
It has been well-documented that ethanol can disrupt retinoid signalling, potentially leading
to developmental malformations. This study confidently analyses the allelic and genotypic
frequencies of relevant SNPs in these enzymes in a Caucasian control and FAS population,
as well as in children prenatally exposed to ethanol (PEE) without FASD diagnosis.

Materials and methods

The study analysed genetic variants of alcohol metabolism enzymes using Tetra-ARMS
PCR and Sanger sequencing, and assessed the expression of Retinoic Acid Receptor (RAR)
and Retinoid X Receptor (RXR) using RT-gPCR in 71 children aged 7-15, with and without FAS.
The aim of the study was to comprehensively understand the impact of prenatal ethanol
exposure on these genetic and expression profiles. Allelic and genotypic frequencies were
compared with a chi-squared test, and RNA expression differences were tested using ANOVA.
The study adhered to the Hardy-Weinberg equilibrium principle, which predicts constant
genotype and allele frequencies across generations in the absence of perturbing factors.

Results

The study analysed genetic variants of enzymes involved in alcohol metabolism and the
expression of RAR and RXR genes. Significant differences were found in the expression of certain
RAR and RXR genes in patients with FAS. SNPs in ADHIB, ADHIC, and ADH4 showed varying
frequencies across groups. No significant differences were found in SNPs for ALDHI, ALDH2,
and CYP2EL. Most groups maintained Hardy-Weinberg equilibrium, indicating stable allele
segregation. However, genetic variations in ADHIB, ADHIC, and ADH4 were found to deviate from



this equilibrium in both FAS and control groups. These findings provide insights into the genetic
and expression profiles associated with prenatal ethanol exposure.

Conclusion

The study analysed the impact of prenatal alcohol exposure on genetic variants of alcohol
metabolism enzymes and RAR and RXR expression. The findings suggest that children who were
exposed to prenatal alcohol, but without a FASD diagnosis,

have protective genetic traits against the teratogenic effect of ethanol. However, both this
group and FAS patients showed an imbalance in the retinoic acid pathway. The study observed
isoforms associated with lower retinoic acid availability and higher acetaldehyde to acetate
conversion rate in FAS patients, potentially increasing their risk of adult alcoholism. These
findings highlight the complex interplay between genetics, alcohol metabolism, and the
retinoic acid pathway in FASD.
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AGRESIONES SEXUALES FACILITADAS POR DROGAS
(DFSA) Y SUMISION QUIMICA EN POBLACION UNIVERSI-
TARIA: UN ESTUDIO EXPLORATORIO

Introduccién/objetivos

Las agresiones sexuales facilitadas por drogas (DFSA) constituyen un problema de salud
publica que afecta cada vez mds muijeres jovenes. A pesar de la creciente preocupacion
social que vienen suscitando en los Gltimos anos, en Espana apenas se han desarrollado
encuestas de victimizacion o trabajos empiricos que hayan analizado el fendbmeno desde
un enfoque preventivo, ayudando a entenderlo en profundidad e identificar las posibles
variables asociadas. Este trabajo pretende generar nueva evidencia respecto, concretamente
en el dmbito universitario, contribuyendo asi a dimensionar y comprender mejor el problema
y a disenar politicas de prevencion mds eficaces.



Material y método

se recurrié a una metodologia selectiva, consistente en la administracion de un cuestionario
online entre alumnado de las tres universidades gallegas. Los datos referentes a las DFSA
fueron recogidos mediante items especificos, pilotados previamente. El estudio se llevd a cabo
durante el curso 2023/24 y en él participaron 1790 estudiantes (73,5% muijeres), de entre 18 y
30 anos (M =20,90; DT = 2,41). £l 98,1% eran de nacionalidad espafola.

Resultados

la tasa de victimizacion por DFSA entre el alumnado universitario gallego se estima en el
10,7%. Las victimas (86,5% mujeres) sefialan que tenian entrel3 y 25 afos cuando sufrieron
la agresion, siendo el 58,1% menores de edad en ese momento. Solo 3 de cada 10 afirmaron
tener la sospecha o certeza de que le hubieran administrado alguna sustancia sin su
consentimiento antes de la agresion, reconociendo un consumo voluntario previo casi en el
70% de los casos. Las victimas presentaron patrones diferenciados respecto al consumo
problemdatico de alcohol, cannabis y otras sustancias, asi como en lo relativo al uso de Internet
y redes sociales, con una prevalencia significativamente mayor de conductas de riesgo online.
Del mismo modo, las victimas mostraron niveles mayores de conductas sexuales de riesgo
y mayores niveles de ansiedad y depresion.

Discusién/conclusiones

Los resultados de este trabajo ponen el acento en una realidad preocupante y posiblemente
mas frecuente de lo que cabria esperar, que podrian sufrir al menos 1 de cada 10 jévenes
universitarias en nuestro pais. Si bien el papel de la educacion afectivo-sexual como estrategia
de prevencidn parece incuestionable, los patrones de consumo problematico que se
han detectado entre las victimas hacen de las DFSA un argumento mds para seguir incidiendo
en la necesidad de una mejor prevencion los ambientes de ocio nocturno, o que refuerza
la necesidad de abordar el fendmeno de las DFSA desde una perspectiva integral.
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EL POSITUAS COMO INSTRUMENTO IDONEO PARA
LA DETECCION PRECOZ DEL CONSUMO PROBLEMATICO
DE ALCOHOL Y SUSTANCIAS EN LA ADOLESCENCIA

Introduccién/objetivos

El consumo de alcohol y sustancias entre los adolescentes sigue siendo un importante
problema de salud pdblica a nivel mundial. Las tasas de consumo se sitban todavia en niveles
preocupantes y su inicio tiene lugar a edades muy tempranas. Mds alléd de ambas cuestiones,
la irrupcion de nuevas modalidades de consumo es un hecho, al igual que la proliferacion
de nuevas sustancias psicoactivas y/o drogas emergentes, la instauraciéon progresiva
de patrones de consumo problemdticos, la elevada accesibilidad a las sustancias, su bajo
coste, la baja percepcion de riesgo que tienen los adolescentes y la gran aceptacion social a la
que seguimos asistiendo. Todo ello justifica la necesidad de un cambio de paradigma en las
estrategias de prevencion, apostando por la deteccion e intervencion precoz, especialmente
en los dispositivos sanitarios de Atencion Primaria. Para ello es preciso contar con herramientas
de cribado sencillas, breves, de facil aplicacion y que estén validadas y adaptadas tanto a la
poblacién adolescente, como al contexto cultural en el que se pretenden aplicar. El objetivo
de este trabajo es analizar las propiedades psicométricas de la subescala POSITUAS en adoles-
centes espanoles y, en otras palabras, probar su capacidad para le cribado, de forma rapida
y sencillg, de un posible consumo problematico de alcohol, tabaco o cannabis.

Material y método

se recurrié a una metodologia selectiva, consistente en la administracion de un cuestionario
entre estudiantes de ensefanza secundaria de la comunidad autbnoma de Galicia. Dicho
cuestionario, construido ad hoc se dividid en tres bloques. En el primero se agruparon las variables
sociodemogrdfico, en el segundo se incluyd la version en castellano del POSITUAS y en el tercero
se incluyeron el AUDIT, el HONC y el CAST. En el estudio participaron un total de 1027 estudiantes
(44,7% mujeres), de edades comprendidas entre 12 y 18 afios (M = 15,40; DT = 1,638).

Resultados

El 29,9% del total de participantes presentd un resultado positivo en el POSITUAS. El coeficiente
a de Cronbach obtenido fue de ,84. Los items 1, 2 y 10 fueron los que mostraron menor
consistencia con respecto al conjunto de la escala. No obstante, la eliminacion de ninguno
de ellos reportaba mejoras considerables sobre la consistencia global. Se calcularon indices
de sensibilidad y especificidad para el punto de corte 2 del utilizando como Gold Standar
tres escalas distintas (AUDIT -alcohol-, HONC -tabaco- y CAST -cannabis-) alcanzando en los
tres casos valores superiores a,70. De manera complementaria se llevé a cabo un Andlisis



de Curva ROC. En el caso del AUDIT, el area bajo la curva alcanzado fue de ,92, en el caso
del HONC fue de ,87 y en el caso del CAST ,93.

Discusién/conclusiones

Este trabajo no solo permite afirmar que la subescala POSITUAS es una herramienta breve
que cuenta con unas adecuadas propiedades psicomeétricas, sino que pone de manifiesto
que se trata de una escala enormemente Util para la deteccion precoz de un patréon de consumo
problematico, en el contexto de los servicios sanitarios de Atencién Primaria.
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DESENTRANANDO LA COMPLEJA RELACION ENTRE
EL TIEMPO DE JUEGO Y EL PROBLEMATIC GAMING

Introduccién/objetivos

El uso de videojuegos como una fuente principal de ocio, especialmente en la adolescencia,
estd bien establecido en la literatura cientifica. Sin embargo, a pesar de los aspectos positivos
relacionados con el consumo de videojuegos, persisten preocupaciones sobre su uso proble-
mdatico o posible adiccion. Entender como se desarrollan los patrones de uso problemdatico
sigue siendo un desafio, resultando crucial poder entre sintomas nucleares y periféricos,
especialmente a la hora de considerar el papel que el tiempo de juego puede desempenar.
El presente estudio se plantea con el objetivo principal de analizar precisamente la relacion
entre el tiempo de juego y el uso problematico de videojuegos.

Material y método

La poblacion objetivo fueron estudiantes de Educacion Secundaria Obligatoria en Galicia.
Se empled un muestreo bietdpico combinando conglomerados y cuotas. Se consideraron
individuos que jugaran a videojuegos al menos con una frecuencia mensual, alcanzando
una muestra final tras su depuraciéon compuesta por 6.278 adolescentes (61.91% de género
masculino y el 38.09% restante femenino), con edades comprendidas entre los 12 y 16
afios (M =14.29, SD = 1.65). Los datos se recopilaron a través de una encuesta online, en la



que se incluyeron ftems relativos a variables sociodemogrdficas, habitos de juego (frecuencia
y tiempo de juego) y uso problematico de videojuegos, utilizando la Gaming Addiction Scale
for Adolescents (GASA). Para el andlisis de datos se utilizd una regresion logistica y un enfoque
no paramétrico (thin plate splines regression), permitiendo captar relaciones suaves (curvas,
no lineales) entre variables.

Resultados

Los hallazgos revelaron una relacion significativa no lineal entre el tiempo de juego y el
uso problematico de videojuegos, con tasas superiores en el género masculino. Los hdbitos
de uso y el uso problematico exhibieron un patrén notablemente més complejo y dindmico
en el caso de las chicas, con una mayor variabilidad que la observada en chicos. Sin embargo,
los jugadores denominados “intensivos” (aquellos que jugaban al menos 45 horas a la semana)
exhibieron una reduccion significativa en la probabilidad de desarrollar un uso problematico,
a medida que aumentaba el tiempo de juego.

Discusién/conclusiones

los resultados sugieren que, a pesar de exhibir una relacion significativa, el tiempo de juego
podria no resultar un criterio nuclear para el uso problematico de videojuegos, por lo que su
consideracion en manuales diagnodsticos como el DSM-5 no estaria justificada. En su lugar,
nuestra propuesta consiste en redirigir el enfoque hacia otros indicadores como el deterioro
funcional, tal y como sugiere la propia OMS en su manual de diagnéstico clinico CIE-11.
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FRECUENCIA, INTENSIDAD DE JUEGO, PAY TOWIN Y
LOOT BOXES ¢QUE ES MAS ADICTIVO EN UN VIDEOJUEGO

Introduccién/objetivos

Partiendo de la premisa de que el juego es una herramienta fundamental para el desarrollo
integral de nifos y adolescentes, la literatura cientifica también ha alertado de su potencial
adictivo, lo que ha llevado a que en el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos



Mentales [DSM-5] (APA, 2013) se incluyese el Internet Gaming Disorder en su seccién Ill. Por su
parte, la OMS también ha incluido el Gaming Disorder en la nueva edicion de la Clasificacion
Internacional de Enfermedades [CIE-T1], aunque a diferencia del DSM-5, éste podria estar
causado tanto por conductas de juego offline como online. Diferentes estudios han estimado
su posible prevalencia en adolescentes entre el 2% y el 10%, y en el caso de Espania, los datos
oficiales la sittan en el 5,1% (ESTUDES 2023). Los expertos insisten en que se trata de un tema
muy controvertido y dificil de evaluar, que debe ser tratado con especial rigor e intentando
evitar la sobrepatologizacion. Desarrollar politicas de prevencion eficaces sigue siendo
un enorme reto, que pasa por ser capaces de identificar los factores de riesgo sobre los que
pivota la posible adiccion. Atendiendo a la literatura mas reciente (Gonzalez- Cabrera et al,
2023; Oka et al, 2024), en el presente trabajo se ha intentado explorar el papel de cinco
variables muy concretas: (1) la frecuencia de juego, (2) la intensidad de juego, (3) el dinero
gastado en compras o descargas, (4) el gastado en elementos del juego vy, por Gltimo, (5)
el dinero gastado en las populares cajas de botin o loot boxes.

Material y método

Se llevd a cabo un estudio cuantitativo en el que participaron un total de 8.833 estudiantes
de ESO y Bachillerato de la comunidad gallega, seleccionados mediante un muestreo bietépico.
Sus edades estaban comprendidas entre 12 y 18 afos (Media: 14.40; DT:1,70). El 49,9% se identificd
con el género masculino, el 47% con el femenino y el 31% restante con otras opciones. Se elabord
un cuestionario ad hoc con preguntas de elaboracion propia, en el que se incluyd la Gaming
Addiction Scale for Adolescents (GASA).

Resultados

el GASA reveld un porcentaje estimado de un 5,3% de adolescentes que presentarian sintomas
de un posible Trastorno del Juego (GASA=7). Los diferentes andlisis de regresion realizados
mostraron cémo la Frecuencia de juego y el Dinero gastado en elementos eran los dos factores
con mayor peso a la hora de predecir un posible patrén adictivo.

Discusién/conclusiones

Estos resultados no solo tienen importantes implicaciones a nivel de prevencion, sino también
a nivel de responsabilidad social, alertando de los riesgos derivados de las nuevas formas
de monetarizacion de los videojuegos, que caracterizan el nuevo modelo de negocio conocido
como Free to Play, Pay to Win, del que provienen ya el 80% de los ingresos del sector.
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ADICCION A LOS VIDEOJUEGOS Y VIOLENCIA FILIOPA-
RENTAL: AVISO PARA NAVEGANTES

Introduccién/objetivos

En Espafa mds de 20 millones de personas juegan a videojuegos de forma habitual, el 71%
todas las semanas, con una media de 7.71 horas. Ello se hace mas patente en el caso de la
poblacién infantil y adolescente, ya que el 79% de los nifios/as de entre 6 y 10 afos y el 84%
de entre 11y 14 juegan regularmente. Partiendo de la premisa de que el juego constituye
una parte fundamental del desarrollo integral del ser humano, en especial en la infancia
y la adolescencia, no debemos olvidar que puede dar lugar nuevas forma de adicion,
con importantes correlatos emocionales y conductuales y serias implicaciones a nivel
de convivencia. La OMS incorpor6 el Trastorno por Uso de Videojuegos o Gaming Disorder
en la nueva edicion de la CIE-11 en enero de 2022. Aunque los trabajos empiricos recogen
una enorme variabilidad en términos de posible prevalencia, el ESTUDES 2023 lo sitGa en el 5,1%.
Otros trabajos han intentado relacionar la posible adiccion a los videojuegos, con la aparicion
de patrones de conducta agresivos o violentos (Burkhardt & Lenhard, 2022; Zhou et al, 2023),
pero muy pocos se han centrado en analizar su relacion con la violencia filioparental, sin duda
otro de los grandes problemas que afectan a la sociedad actual. Este ha sido precisamente
el objetivo del presente trabajo.

Material y método

Utilizando un muestreo bietdpico se accedié a 59 centros de ESO de Galicia y una muestra
final de 7.110 estudiantes, de 12 a 16 afos (Media= 13.86; DT= 121). El 47.5% se identificé con el
género femenino, el 49.5% con el género masculino y el 3,1% restante con la opcién Otros.
Se utilizd un cuestionario online, en el que se incluyeron items relativos a los hdbitos de consumo
de videojuegos, la escala GASA y una escala especifica para evaluar la violencia filioparental,
adaptada del HBSC 2019.

Resultados

El 78,7% de los adolescentes de entre 12-16 anos afirma jugar a videojuegos, invirtiendo
una media de 9,27 horas a la semana (DT=12.848), el 8.8% mds de 30 horas. El 14.2% presentaria
un consumo problemdatico (con puntuaciones en el GASA entre 4 y 6) y un 4.4% adicional
presentaria sintomas de una posible adiccion (6ASA=7), con porcentajes significativamente
mayores en el género masculino. Respecto a los indicadores de violencia filioparental, el 38,2%
de los adolescentes afirma haber tenido discusiones fuertes con su padre o con su madre
en los 2-3 Ultimos meses, el 12% llegaron a insultarles y el 2,8% a pegarles o empujarles. Dichos
porcentajes se multiplican hasta por 6 entre quienes presentan una posible adiccion.



Discusién/conclusiones

Los resultados obtenidos ponen de manifiesto las serias implicaciones que pueden derivarse
de una nueva forma de adiccion en la adolescencia, como es la que cada vez mds ado-
lescentes llegan a desarrollar con los videojuegos. La sociedad debe ser consciente de esta
nueva realidad, que afecta a muchas familias en nuestro pais y que necesitan una respuesta
adecuada tanto en términos asistenciales como de prevencion.
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ANALISIS DE LAS REVISIONES SISTEMATICAS SOBRE DRO-
GODEPENDENCIAS PUBLICADAS EN PUBMED/MEDLINE
EN EL PERIODO 2000-2023

Introduccién/objetivos

Una revision sistematica es un tipo de investigacion que, siguiendo un protocolo definido
y transparente, recopila, evalla y sintetiza de manera rigurosa y estructurada toda la evidencia
disponible sobre una pregunta de investigacion especifical. Este tipo de trabajos son esenciales
para cualquier disciplina cientifica porque proporcionan una base sélida y confiable para
la toma de decisiones y el avance del conocimiento cientifico2. En el presente trabajo se han
analizado las revisiones sistemdticas sobre drogodependencias para obtener una vision
de conjunto sobre la produccién cientifica de estos documentos.



Material y método

La elaboracion de la estrategia de bUsqueda, realizada en febrero de 2024, incluyd términos
MeSH relacionados con drogodependencias (n=550.054 registros), las 65 revistas del drea
Substance Abuse de Pubmed/Medline (n=104.462 registros), y las revistas del drea Substance
Abuse del Journal Citation Reports 2022 de la Web of Science (n=10.200 registros), todo ello
en el periodo 2000-2023. La combinacion de las 3 busquedas generd 572155 registros totales,
de los que 6.554 trabajos eran revisiones sistematicas. Se realizd un andlisis bibliométrico
descriptivo de los registros resultantes.

Resultados

Durante estos 24 anos del siglo XXI se han publicado en Pubmed 6.554 revisiones sistemdaticas
desde las 47 en el 2000 hasta las 628 de 2023. De ellas el 52% tienen palabras clave asignadas

" ou " ou

("alcohol”, “smoking”, “substance abuse’, “tobacco” y “addiction”son las mds frecuentes).
Se han encontrado presentes un total de 5.453 términos MeSH diferentes (“humans’, “female’,
“male” y “smoking” son los mds frecuentes). En total hay 6.401 trabajos (97,66%) con términos
MESH. En cuanto a la produccién por paises, Estados Unidos (n=1.629), Reino Unido (n=1.237),
Australia (n=775) y Canada (n=658) encabezan la lista de productividad, donde Espafia
ocupa la 99 posicion. Se aprecia un aumento del indice de colaboracién de los autores con el
paso de los anos, pasando del 2,9 en el afio 2000 al 6,7 en 2023, o que indica una tendencia
a subir un punto cada 6 6 7 anos. Los 6.554 trabajos han sido publicados en 1.390 revistas
diferentes, siendo The Cochrane database of systematic reviews (n=552), Addiction (n=253),
Drug and alcohol dependence (n=187) y PloS one (n=138) las que recogen un mayor nimero

de revisiones sistematicas publicadas.

Conclusiones

La productividad ha crecido en este siglo con una tasa de crecimiento del 15,61%, destacando
un fuerte incremento en el ano 2019. El incremento en la colaboracion demuestra la con-
cienciacion de los investigadores en abordar las temdaticas desde mdltiples perspectivas,
enriqueciendo la calidad de los trabajos.
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CONCORDANCIA TEMATICA BASADA EN LA ASIGNACION
LATENTE DE DIRICHLET DE LA INVESTIGACION SOBRE
DROGODEPENDENCIAS

Introduccién/objetivos

El desarrollo de un trabajo de investigacion requiere una busqueda de la literatura cientifica
exhaustiva y precisa que garantice una recuperacién adecuada de los trabajos sobre
la temdatica del estudio, siendo necesaria una redaccion adecuada del titulo y del resumen.
El objetivo del presente trabajo fue estudiar la concordancia tematica obtenida a partir de los
campos Titulo, Resumen y término MeSH en publicaciones sobre drogodependencias.

Material y método

Los trabajos analizados se obtuvieron mediante una bdsqueda de las revistas presentes
en la categoria “Substance abuse” de la base de datos Web of Science Core Collection
(WoS-CC). De los 87.370 articulos descargados de WoSCC se seleccionaron los 43.891 articulos
que estaban incluidos tanto en Scopus como en Pubmed. Para comparar la informacion
representada en el titulo, los resimenes y los términos MeSH se aplicd a cada una de ellas
el modeloAsignacion Latente de Dirichlet (LDA). El modelo LDA es un modelo probabilistico
generativo para la recogida de datos discretos realizado por Blei, Ng & Jordan (2003). Se utilizd
el programa estadistico R para obtener el modelo LDA (Grun y Hornik, 2011), es decir, los temas
principales y la distribucion predictiva de los temas en cada articulo. A continuacion, se obtuvo
la distribucion predictiva y los temas para cada trabajo.

Resultados

El andlisis tematico basado en la metodologia LDA permitid determinar que existia una mayor
relacion entre los temas extraidos del resumen y de los términos MeSH, que del titulo frente
alos de términos MeSH o del resumen. El grado de concordancia entre la clasificacion segin
los temas extraidos de los términos MeSH y del titulo es mayor en trabajos sobre investigacion
bdsica de modelos animales, sobre el consumo de alcohol y aquellos que se centra en estudios
epidemiologicos y clinicos relacionados con enfermedades infecciosas y consumo de opidiceos.



Conclusiones

Aunqgue en ocasiones no se le preste excesiva atencion, es fundamental el uso preciso y conciso
de términos en titulo y resumen para que las busquedas posteriores sean mds eficientes
a la hora de obtener los mejores resultados y que los trabajos cientificos sean, por tanto,
mMas precisos en sus planteamientos.
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WHY IS MY HEART RACING? ALTERED INTEROCEPTION
ACCURACY AND EMOTIONAL REGULATION AMONG
YOUNG PEOPLE WITH RISKY ALCOHOL USE

Background

Risky alcohol use (RAU) is highly prevalent in youth and it is linked to a range of emotional
regulation problems and anxiety, which recent studies have related to difficulties in interoceptive
skillsl. Interventions such as aerobic exercise improve mood and emotional control2 but its
effect on interoceptive skills in young people with RAU has not been deeply explored.

Objective

We aimed to evaluate the impact of acute physical exercise on interoceptive accuracy
and emotion regulation in young people with RAU compared to a matched control group (CO).

Method

Inclusion criteria was performing <150 minutes of physical activity/week. Participants (n=56,
mean oge=19.56) were divided into RAU and CO based on their AUDIT score (threshold:
men28; women26). Participants with other comorbidities were excluded. Firstly, participants
completed an online survey where their emotion regulation problems (DERS), anxiety (STAI)
were assessed. The intervention involved a 12-minute test performed on a cycle ergometer.
As an active control, we included a group that performed stretching exercises. Each condition



was subdivided: CO-Stretching (n=16), CO-Cycling (n=17), RAU-Stretching (n=10), and RAU-Cycling
(n=12). Participants self-rated their perceived effort during exercise using Borg scale (Rating
of Perceived Exertion, RPE). Lactate, alcohol craving, and state anxiety were measured pre-post
exercise. Heart rate variability (HRV) was registered throughout the procedure using a Polarlo
and the analysis of pre-exercise, during-exercise and post-exercise HR was performed using
Kubios software. Statistical analysis was performed on SPSS.

Results

No differences were found between groups in STAI-trait (t(53)=-0.65;0=0.52) neither DERS
(t(54)=-0.72;p=0.47). Anxiety state was greater pre and post-exercise in the RAU group
(F(1,53)=6.55;p=0.01). No differences were found between groups in basal-HR (p=0.77). RM-ANOVA
showed that the reached HR during exercise (at 4, 8 and 12 minutes) did not differ between
groups, but it changed according to exercise intervention (F(2,102)=190.54;p=0.0001), being
higher in Cycling. RPE showed a tendency towards statistical significance (F(1,51)=3.64;p=0.06),
having the RAU group a greater RPE. Significant correlations were found between HR—RPE
in Cycling in the CO at 8 (r=0.71;p=0.001) and 12 minutes (r=0.87,p=0.0001), but only at 12 in the
RAU (r=0.68;p=0.02). No differences between-groups were found in lactate, although RM-ANOVA
Time*Exercise (F(1,51)=50.19; p=0.00001) showed higher lactate levels after Cycling. Lactate
post- exercise correlated with RPE, but only in the CO (r=0.49;p=0.03). Interoception index
(mismatch between “subjective” RPE and “objective” HR), was greater in the RAU compared
to the CO in Cycling (F(1,51)=7.55; p=0.008). A significant correlation was found between this
index and DERS subscale “Impulse control difficulties” in the RAU (r:OA48;p=0.025), but notin CO
(r=0.02;p=0.9). Besides, state anxiety post-exercise correlated with RPE at minute 12 in the RAU
group (r=0.47;p=0.029) but not in CO (R=-0.04;p= 0.82).

Conclusion

Our pilot study suggests that interoception accuracy seems to be altered in our sample
of young people with RAU. Interestingly, higher interoceptive inaccuracy was observed in RAU
with greater emotional dysregulations and anxiety.
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TOXICIDAD NEUROLOGICA POR CANNABINOIDES
SINTETICOS



Introduccion y objetivos

Los cannabinoides sintéticos son compuestos sintetizados que imitan las acciones de los
cannabinoides naturales al interactuar con los receptores CBI. Estos compuestos pueden
ser entre 2y 800 veces mds potentes que el delta-9-THC y actdan como agonistas parciales
o totales. Su toxicidad incluye trombosis, estado hiperadrenérgico con toxicidad miocardica,
vasoespasmo, y efectos neuroldgicos como convulsiones, agitacion e ictus. También pueden
causar afecciones psiquidtricas graves como agitacion, paranoiag, alucinaciones y agresividad.

Material y método

A continuacion se describe una serie de 8 casos de toxicidad neurolégica por cannabinoides
sintéticos que ocurrieron en nuestro hospital durante los Gltimos 3 anos. La informacion
fue recopilada a través de la historia clinica electronica con el objetivo de entender mejor
las formas de presentacion y facilitar el manejo terapéutico.

Resultados

Los 8 pacientes eran varones, sin antecedentes psiquidtricos. Tres tenian menos de 20 anios
y cinco entre 30 y 40 afos. Los sintomas mds frecuentes fueron agitacion psicomotriz (6 de 8
pacientes) asociada a alucinaciones visuales (4 casos) y auditivas (2 casos), causando angustia
psicotica y heteroagresividad. Un paciente presentd disminucion del nivel de conciencia y coma
que precis6 ingreso en UCI y otro presentd parestesias en el brazo derecho y alrededor de la
boca, que desaparecieron en menos de 24 horas. En dos casos se detectd cannabis en oring;
en los demds, las muestras fueron negativas para toxicos. La admision del consumo por parte
de los pacientes fue crucial para el diagndstico, reconociendo seis de ellos haber obtenido
la droga en la calle y otros dos a través de internet. El tratamiento incluyd benzodiacepinas
y antipsicoéticos, estos Ultimos usados con precaucion debido a su potencial para disminuir
el umbral convulsivo y desencadenar crisis en pacientes intoxicados por cannabinoides
sintéticos. Tras el tratamiento inicial, todos fueron derivados a unidades de conductas adictivas
para el seguimiento a largo plazo.

Discusién/conclusiones

La toxicidad neuroldgica mdas comun, tanto en la literatura como en esta serie de casos,
incluye agitacion y comportamientos psicoticos que pueden llevar a la heteroagresividad.
Los cannabinoides sintéticos pueden desencadenar cuadros psicoticos en pacientes con y
sin antecedentes psiquidtricos, siendo mas graves en mayores de 30 anos. También se reportan
convulsiones, accidentes cerebrovasculares y coma, requiriendo en ocasiones hospitalizacion
en UCI. La falta de regulacion en la fabricacion de estos compuestos y la adicién de otras
sustancias psicoactivas resultan en toxicidades no previstas; hecho que se suma a la ausencia
de métodos diagndsticos precisos para detectar los compuestos. El fécil acceso a estas drogas
por los jovenes conduce a conductas adictivas con efectos a largo plazo aln desconocidos,
por lo que resulta crucial promover la educacion sanitaria para enfrentar esta problematica.
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AFFECTIVE AND COGNITIVE EVOLUTION IN PATIENTS
WITH ALCOHOL USE DISORDER UNDERGOING TREATMENT
OVER A ONE-YEAR ABSTINENCE PERIOD

Introduction

Patients with Alcohol Use Disorder (AUD) exhibit depressive and anxious symptoms, along with
cognitive impairment associated with chronic alcohol consumption. It has been proposed
that cognitive performance improves and clinical symptoms normalize during alcohol
abstinence. This study evaluates affective and cognitive status of abstinent AUD patients (1-3
months) and their evolution over a one-year abstinence period, to investigate the sequence
of potential recovery.

Materials and methods

33 abstinent AUD patients, recruited from an outpatient alcoholism program (12 de Octubre
University Hospital, Madrid, Spain), and 34 controls were recruited. AUD patients were evaluated
at three time points [baseline (t=0, 1to 3 months of abstinence); t=1 (6 months); and t=2 (1year)]
using the (1) “Cognitive Impairment Detection Test in Alcoholism (TEDCA)", that assess cognitive
function in general intelligence (g and provides a cut-off point for assessing whether cognitive
impairment is present; (2) the “Beck Depression Inventory-Il (BDI-1)", to evaluate depressive
symptoms; and (3) the “Beck Anxiety Inventory (BAI)", which assess anxious symptoms. The BDI- I
and BAI tests indicate the severity of psychological symptoms of depression and anxiety,
in minimal, mild, moderate or severe.



Results

AUD patients showed worse cognitive performance compared to the control group (p=0.000,
ANCOVA with group and sex controlling for age and education). The AUD group showed a GCF
deficit in 45.5% of the AUD sample. A significant and marked improvement in GCF was observed
over the abstinence period in the AUD group (linear mixed models within the AUD group)
(p<0.05) (t=1, t=2). The average improvement from baseline to the end of the study (t=2)
was 3.69 points in GCF. AUD patients exhibited minimal depressive symptoms and mild anxiety,
with a significant difference compared to the control group (p<0.05, Student's t-test) (higher
depressive and anxious symptoms in the AUD group). There were no sex/gender differences.
These variables remained stable (no significant changes) throughout the same abstinence
period (t=1,t=2) (linear mixed models within the AUD group) (p>0.05).

Conclusions

The recovery of psychological/affective and cognitive health in AUD patients is a dynamic
process with promising prospects in the cognitive domain. The persistence of clinical symptoms
necessitates further research.

PERIPHERAL APOAI AND ITS RECEPTOR SRBI IN THEIR
ASSOCIATION WITH ALCOHOL USE DISORDER

Introduction

Alcohol Use Disorder (AUD) is associated with elevated states of peripheral inflammation.
We have recently found increased levels of the lipopolysaccharide (LPS) in the plasma of patients
diagnosed with AUD during abstinence.

APOAI, one of the main apolipoproteins associated with high-density lipoprotein (HDL), is primarily
expressed in the liver and intestine and has been detected in monocytes and macrophages.
While its function in these cells is yet unknown, it is speculated to involve anti-inflammmatory
properties. APOAI is a ligand for the Scavenger receptor class B type | (SR-BI). In this study,
we investigate the levels of LPS, APOAI and SR-BI in plasma and/or peripheral blood mononuclear
cells (PBMCS) and, in a cohort of abstinent AUD patients, aiming to elucidate their relationship
with the pathology and potential differences compared to healthy controls.



Method

33 abstinent AUD patients (1to 3 months of abstinence), recruited from an outpatient alcohol
program (Hospital Universitario 12 de Octubre, Madrid, Spain) and 34 healthy control subjects
participated in the study. Blood (20 mL) was collected and plasma and PBMC APOAI levels
were determined, as well as PBMC SR-Bl levels. Plasma LPS was determined by Enzyme-Linked
Immunosorbent Assay (ELISA) kits. APOAI was determined by MAGPIX® Immunoassay (Luminex
Corporation) and PBMC APOAI and SR-BI by Western Blots). Hierarchical logistic regression
models, adjusting for age, sex and education as covariates, were used to assess the contribution
of plasma and PBMC APOAI in explaining the presence of AUD.

Results

We found a significant difference in plasma and PBMC APOAI levels between patients and controls,
being higher in the AUD group [(plasma APOAI: p = 0.000, ANCOVA with group and sex as factors,
controlling for age); (PBMC APOAI: p = 0.017, Mann-Whitney U-test)]. Plasma APOAI had a
considerable effect size (2 = 0.44). SR-BI PBMC levels did not reach significant differences
between the two experimental groups (p = 0.273, Mann-Whitney U-test). LPS was significantly
higher in the AUD group compared to the control group (p = 0.0001, ANCOVA with group and sex
as factors controlling for age).

Plasma APOAI correlated with plasma LPS in the whole sample (AUD and control groups) (r = -0.557,
p = 0.000). Plasma APOAI identified the presence of the disorder adjusting for covariates, meaning
that for each increased unit of this biomarker, the risk of AUD increased 39.9%. However, APOAI
levels in PBMCs did not identify the presence of AUD diagnosis, adjusting for same covariates
(p = 0.293, hierarchical logistic regressions).

Conclusions

While plasma APOAI levels may identify the presence of AUD with a considerable effect size,
APOAI levels in PBMCs may not. This discrepancy suggests that plasma APOAI might be a more
reliable biomarker for AUD and that alterations in APOAI may be more detectable in plasma,
where HDL concentration can be directly measured.

ESTUDIO PILOTO SOBRE EL IMPACTO DEL CONSUMO
DE ALCOHOL Y TABACO EN LA RESPUESTA AL ESTRES
SOCIAL EN JOVENES UNIVERSITARIOS

Introduccién/objetivos

El consumo de drogas legales, como el alcohol y el tabaco, es comun entre los jovenes
universitarios. A pesar de lo normalizadas que estdn, estas sustancias tienen consecuencias
negativas para la salud y el desarrollo, incluyendo el riesgo de desarrollar un trastorno por uso



de sustancias (TUS). El estrés es un factor clave que aumenta el riesgo de inicio, escalada,
mantenimiento y recaida en el consumo de sustancias. Ademds, el consumo crénico de drogas
de abuso puede causar neuroadaptaciones en el sistema cerebral del estrés, haciéndolo
hiperreactivo. Considerando que la etapa universitaria coincide con numerosos cambios vitales
y es especialmente estresante durante la época de evaluaciones académicas, el presente
estudio evaluod si la respuesta al estrés social (estrés ante la evaluacion) varia en funcion
del nivel de consumo autoinformado de tabaco y alcohol.

Material y métodos

Participaron 35 estudiantes universitarios de entre 18 y 26 arios (M = 21,03) que fueron sometidos
al Trier Social Stress Test (TSST), un protocolo de induccién de estrés social que implica defender
una candidatura a un trabajo ideal y realizar pruebas aritméticas frente a evaluadores
que proporcionan feedback desfavorable. La respuesta subjetiva al estrés se midid con el
cuestionario STAI Ansiedad Estado/Rasgo, aplicado antes y después del TSST. El consumo
y dependencia al tabaco se evalud con el Test de Fagerstrom (Becona y Vézquez, 1998), y el
patrén de consumo de alcohol con el Cuestionario AUDIT (Motos- Sellés et al, 2019).

Resultados

Contrariamente a nuestras hipotesis, no se encontrd ninguna relacion estadisticamente
significativa entre los niveles de consumo de alcohol y tabaco con los niveles de estrés
experimentados antes y después del TSST. Sin embargo, si obtuvimos un resultado interesante
en el presente estudio ya que se observd una correlacion positiva entre las puntuaciones
del AUDIT y el Test de Fagerstrém (r = 0.541, p < 0.001), evidenciando el ANOVA (F(1,33) =10.122,
p = 0.003) que ser fumador se asocia con una puntuacién significativamente mayor en el
AUDIT (M = 7.14) frente a la media de quienes no consumen tabaco (M = 2.82).

Conclusiones

A pesar de no encontrar una relacion directa en nuestro estudio entre el consumo de alcohol
y tabaco y la respuesta al estrés social, los resultados sugieren una relacion significativa entre
el consumo de estas sustancias. Especificamente, los fumadores tienden a tener un mayor
consumo de alcohol. Estos hallazgos subrayan la necesidad de abordar conjuntamente
el consumo de tabaco y alcohol en programas de intervencion para jévenes universitarios.
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IMPACTO DEL CONTEXTO PERSONALEN EL ESTIGMA
HACIA LAS ADICCIONES EN ESTUDIANTES UNIVERSI-
TARIOS

Introduccion y objetivos

El estigma en el dmbito de las adicciones se refiere al conjunto de atributos y actitudes negativas
que se atribuyen a las personas con un Trastorno por Uso de Sustancias. Generalmente, esta
vision desvaloriza y deshumaniza a las personas con problemas de adiccion, tachdndolas
de faltas de voluntad, peligrosas o viciosas, ignorando la complejidad de este trastorno.
El estigma tiene un impacto enorme, siendo una de las principales barreras para el acceso
al tratamiento, ya que acaba siendo interiorizado por las personas con adiccion, haciendo
menos probable la busqueda de ayuda. El presente estudio buscod explorar las creencias
y actitudes hacia las drogodependencias en estudiantes universitarios, intentando determinar
qué variables son relevantes en la formacion del estigma. Especificamente, se busco caracterizar
si el contexto de consumo de sustancias adictivas, tanto propio como del entorno préximo,
condiciona estos estigmas.

Método

Participaron un total de 101 estudiantes universitarios de diferentes Universidades Espanolas,
con edades comprendidas entre los 18 y 67 afos (x = 24,8), siendo la mayoria del sexo
femenino (n = 80). Mediante un cuestionario online en Google Forms se evalud el estigma
empleando la adaptacion del cuestionario AQ-27 (Mufoz et al, 2015), que permite obtener
nueve factores: responsabilidad, piedad, irritabilidad, peligrosidad, miedo, ayuda, coaccién,
segregacion y evitacion.

Ademadas, se indago si alguna persona del entorno del encuestado presentaba un problema
relacionado con las adicciones mediante una pregunta ad hoc. Finalmente, se utilizd
el instrumento CRAFFT (Knight et al, 2002) para detectar un posible abuso de sustancias
del encuestado.

Resultados

Los resultados indican que las puntuaciones en el CRAFFT (posible abuso por parte del estudiante)
no se relacionaron con el estigma mostrado hacia las personas con problemas de adicciones.
Sin embargo, la existencia en el entorno del estudiante de una persona con problemas
con las adicciones si mostré un efecto estadisticamente significativo en las puntuaciones
del AQ-27, concretamente una menor puntuacién en los factores de miedo [F(1,99)=4.242,
p=0.042], segregacion (creencia de que deben ser separados de la sociedad) [F(1,99)=4.878,
p=0.030], y una tendencia estadistica a una mayor puntuacion en el factor ayuda (voluntad
de asistir a las personas con esta problematica) [F(1,99)=3.778, p=0.055]. Ademas, aquellos
con problemas de adiccion en su entorno mostraron puntuaciones mas altas en el CRAFFT



(2.5 vs. 1.8 puntos) [F(1,93)=7.544, p=0.007], superando el punto de corte para posible abuso
de sustancias.

Conclusiones

Este estudio destaca la importancia del contexto personal en la formacion de estigmas hacia
las adicciones en estudiantes universitarios. Tener contacto cercano con personas que tienen
problemas de adicciones puede reducir ciertas formas de estigma, como el miedo y la creencia
sobre que las personas con adiccion deben ser aisladas de la sociedad. Ademds, el entorno
cercano parece influir significativamente en el comportamiento de consumo del propio
estudiante. Estos hallazgos subrayan la necesidad de estrategias de sensibilizacion y educacion
que aborden no solo el conocimiento sobre las adicciones, sino también las experiencias
personales y contextuales para combatir eficazmente el estigma.
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PROMOTORES DE SALUD: UN PROYECTO DE APRENDIZAJE
Y SERVICIO

Introduccién/objetivos

El programa “Promotores de Salud” es una iniciativa innovadora de la Asociacion Espariola
Contra el Cancer en Valencia que pretende difundir aspectos del Coédigo Europeo Contra
el Cancer (CECC) entre los jovenes. El programa, iniciado en el curso académico 2023/24,
capacita a estudiantes de secundaria, bachillerato y/o FP sobre cinco factores de salud
clave en la prevencion del cancer: la alimentacion, la actividad fisica, el tabaco y los nuevos
dispositivos, el alcohol y el sol, a través de 8 talleres dindmicos. El objetivo final es empoderar
a las nuevas generaciones para que se conviertan en agentes activos en la promocion
de hdbitos de vida saludables, haciendo que transmitan sus conocimientos a la comunidad
a través de proyectos o actividades aplicando la metodologia Aprendizaje-Servicio.

Material y método

El programa se desarrolld en varias fases diferenciadas. En primer lugar, se difundié el proyecto
entre los centros educativos. Una vez seleccionados los centros interesados, se procedio
a calendarizar los talleres, los cuales fueron impartidos por técnicos especializados en promocion



de la salud de la Asociacion Espariola Contra el Cancer. Estos talleres, con una duracion de 50
a 55 minutos, se caracterizan por su dinamismo y enfoque participativo, permitiendo a los
estudiantes adentrarse en temas como la alimentacion, la actividad fisica, el tabaco y sus
nuevos formatos, el alcohol y el sol.

Tras finalizar la fase de talleres, se dio paso a la creacion de los “Equipos Promotores de Salud”.
En esta etapa, los estudiantes tuvieron la oportunidad de elegir una tematica de su interés
relacionada con los factores abordados en los talleres. Una vez elegida, los jovenes trabajaron
en conjunto para disefiar un proyecto promotor de hdbitos de vida saludables en su entorno,
entendiendo este proceso como la fase de cocreacion.

Resultados

En el curso 23/24, el proyecto ha formado a un total de 189 estudiantes que han generado
15 proyectos, dando lugar a diversas acciones de promocion de la salud en la comunidad
educativa y en el entorno social del alumnado. Estas acciones incluyen la organizacion
de charlas, talleres, actividades de sensibilizacion y ocio saludable.

Discusién/conclusiones

Los resultados obtenidos son positivos y muestran el gran potencial del programa “Promotores
de Salud”, este ha permitido que el alumnado adquiera conocimientos y habilidades para
promover la salud en su entorno, y ha contribuido a crear una comunidad educativa
mds saludable. Se recomienda implementar este proyecto en otros centros educativos para
ampliar su impacto y mejorar la salud de los jovenes.

El proyecto no solo permite al alumnado aprender sobre los factores de salud, si no que les
empodera y fomenta su participacion, ayuddandoles a aplicar los conocimientos aprendidos
en su comunidad y permitiendo que el alcance sea mucho mayor. En definitiva, resulta
un programa con mucho potencial en el @mbito de la promocion de la salud y la prevencion
de las adicciones gracias a que se contempla entre sus talleres el tabaco, los nuevos
dispositivos y el alcohol.
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DROGAS COMO PREDICTORAS DE LA RUMIACION DE LA
IRA EN AGRESORES DE GENERO

Introduccion

El uso patolégico de drogas se ha considerado un factor de riesgo de la expresion de la
conducta violenta tanto fisica como verbal, incluyendo la violencia ejercida contra la mujer
en las relaciones de pareja. Asimismo, la recurrencia de pensamientos y sentimientos
repetitivos sobre situaciones que provocan ira (en otras palabras, la rumiacion de la ira),
ha demostrado reducir el umbral para la expresion de la violencia, reduciendo la autorre-
gulacién y el autocontrol y aumentando la probabilidad de manifestar conductas hostiles.
A pesar de la evidencia de estos factores de riesgo sobre la conducta violenta, la interaccion
entre ambos todavia no ha sido estudiada en hombres penados por violencia contra la mujer
en las relaciones de pareja.

Objetivo

Por lo tanto, el presente estudio tuvo como objetivo analizar la relacion entre el abuso
de drogas (alcohol, cannabis y cocaina) y la tendencia a la rumiacion de la ira en agresores
de género (N=71).

Material y método

Para ello, se evalud la frecuencia y severidad del consumo de alcohol mediante el Alcohol
Use Disorders Identification Test (AUDIT), y de cannabis y cocaina a partir de la Severity
Dependence Scale (SDS). La tendencia a la rumiacion de la ira se valoré con el autoinforme
Anger Rumination Scale (ARS).

Resultados

Las regresiones lineales revelaron que el consumo de cada droga (alcohol, cannabis y cocaina)
explicé de manera independiente y significativa la tendencia a la rumiacion de laira.
En concreto, el alcohol explicd un 5,2%, el cannabis un 6,5% y la cocaina un 9,4% de la varianza
en las puntuaciones de la rumiacion de la ira. No obstante, la interaccién del consumo entre
las distintas drogas no aumento el porcentaje de varianza predicha.

Discusion

En definitiva, este estudio demuestra que la frecuencia y severidad del consumo de drogas
incrementa la probabilidad de experimentar rumiacion de laira, sugiriendo que la interaccion
entre ambas variables puede ejercer un papel crucial para el entendimiento y la prevencion
de la manifestacion de la agresion de género.
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IMPLICANCIAS DEL INCREMENTO EN EL ABUSO DE OXIDO
NITROSO

Introduccion

El abuso de 6xido nitroso ha ido en aumento en los Ultimos afos; a pesar de que diversos
efectos adversos se han descripto con anterioridad, las manifestaciones psiquidatricas
han sido revisadas por primera vez en 2016 y la fisiopatologia de su toxicidad aln se encuentra
en estudio. Uno de los mecanismos de accion hallados ha sido la oxidacion de la vitamina
B12, que implica que a pesar de hallarse dentro de valores normales, no sea funcional como
cofactor enzimdtico, produciendo alteraciones en mdltiples sistemas orgdnicos. Ademds,
se han observado sintomas psiquidtricos como primera manifestacion, precediendo 2 anos
a otros efectos.

Objetivos

Evaluar qué manifestaciones debidas al abuso de N20 presentan mayor incidencia y su
correlacién con alteraciones de pruebas complementarias habituales en urgencias.

Métodos

Se realizé un estudio retrospectivo de pacientes atendidos en urgencias del Hospital Clinic
de Barcelona por consumo de N20 en los dltimos 6 afos. Se recabé la clinica y las altera-
ciones en estudios complementarios, analizandolos para valorar la incidencia por aparatos,
la asociacién con otras afectaciones y la correlacién con alteraciones en estudios com-
plementarios.

Resultados

Se registraron 13 pacientes con consumo de N20, habiéndose realizado andlitica sanguinea
en el 69% y solo en 2 casos se ha hallado medicion de niveles de cobalamina.



Se hallaron sintomas neurolégicos en el 76,9%, de los cuales, la mayoria presentd otra
sintomatologia asociada; en 1 de estos se solicitaron niveles de cianocobalamina, hallando
un déficit grave, asociado a pancitopenia y aumento de homocisteina.

En 46,1% de los casos, se evidenciaron alteraciones digestivas, el 82% asociadas a otro sintoma.

Los sintomas cardiovasculares y respiratorios fueron referidos en 2 y 1 de los 13 casos respec-
tivamente, y asociados a sintomatologia neuroldgica.

En tan solo el 9% se hallaron alteraciones hematolégicas (Pancitopenia) asociada a alteraciones
neurolégicas, bucales y déficit de BI2.

En 2 de los casos, hallamos alteraciones psiquidtricas, 1 de ellos como Unica manifestacion
(psicosis); en este caso, el hemograma y la vitamina BI2 resultaron normales. Sin embargo,
se hallé como pruebas indirectas de la toxicidad por dxido nitroso, un aumento inicial
de homocisteina y una discrepancia entre el nivel sérico de cianocobalamina y holotransco-
balamina (4,31%). Posteriormente a la suplementacion de cianocobalamina y al tratamiento
con Risperidona, se hallé normalizacion analitica, aumento de holotranscobalamina del 262%
y resolucion del cuadro.

Conclusiones

A pesar de la predominancia hallada de sintomas neurolégicos, las cuales se encuentran
entre los primeros efectos adversos descriptos con el uso de N20, observamos que pueden
presentarse otras alteraciones aisladas sin presencia de sintomatologia heuroldgica o hema-
tologica. Por otro lado, ante la ausencia de estudios de screening para el consumo de N20,
la variablidad en la presentacion clinica y la gravedad que puede constituir, se hace prioritario
sospechar el consumo de N20 y continuar investigando su toxicodinamia para alcanzar
un algoritmo de diagnéstico y tratamiento que optimice la evolucién de estos pacientes.
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RASGOS DE PERSONALIDAD Y CRAVING EN USUARIOS
DEL CENTRO DE DIA DE PROYECTO HOMBRE.VALENCIA



Introduccion

El consumo de sustancias como la cocaing, el alcohol y el cGnnabis en Espafa y el nimero
de personas tratadas por abuso o dependencia de estas se mantiene en los Gltimos anos.
A pesar de los avances en los tratamientos en drogodependencias, la baja adherencia a estos
por parte de algunos pacientes, asi como las altas tasas de recaidas denota la necesidad
de contar con tratamientos mds eficientes que consideren el mayor nimero de factores
asociados a estos trastornos. Diversos estudios han hallado que factores como el craving
(Katz y Higgins; 2003) y ciertos rasgos de personalidad como la impulsividad (Bravo y Chévez-
Vera; 2022) estdn relacionados con el abandono del tratamiento y el proceso de recaida.
Este estudio tiene como objetivos: 1) hallar si hay relacién entre la impulsividad y el consumo
de sustancias; 2) examinar la relacién entre los cinco grandes rasgos de personalidad vy el
Trastorno por consumo de sustancias; 3) determinar si existe relaciéon entre la adhesion
al tratamiento, rasgos de personalidad y craving; y 4) analizar la evolucién del craving a lo
largo de los 4 primeros meses de tratamiento.

Material y método

Se ha seleccionado una muestra de 63 participantes, cuyo criterio de inclusidon ha sido
tratarse en el Centro de Dia de Proyecto Hombre. Se administraron los siguientes cuestionarios:
Escala sobre el consumo de sustancias, Escala de Impulsividad de Plutchik (El), Inventario
de los Cinco Factores de Personalidad (BFl), Escala de Gravedad del Trastorno por consumo
de sustancias (EGTC), Escala de autoinforme del TDAH en adultos, (ASRS V1.1), Cuestionario
sobre los Componentes Obsesivo-Compulsivos de la Cocaina (CCOCC), de la Bebida (CCOCB)
y/o del cénnabis (CCOCT). Se llevaron a cabo andlisis de fiabilidad, descriptivos, bivariados,
comparaciones entre muestras independientes y ANOVAS.

Resultados

Se obtiene el nUmero de usuarios calificados como altamente impulsivos y susceptibles
de padecer TDAH segln el El y el ASRS respectivamente. Se detecta una relacion negativa entre
el abandono del tratamiento y el rasgo de responsabilidad con respecto al craving; y una
relacion positiva entre este Gltimo y el TDAH, la impulsividad, el neuroticismo y la gravedad
autopercibida de la adiccion. Se encuentran diferencias significativas entre factores de per-
sonalidad (neuroticismo y apertura) entre usuarios del Centro de Dia de Proyecto Hombre
y la poblacion general, asi como del nivel de craving general y sus componentes obsesion
y compulsion entre la primera semana y el resto.

Conclusiones

Gracias a los resultados de este estudio se ha elaborado un perfil caracterial de personas
con adicciones a sustancias y se ha comprobado como disminuye el craving a lo largo de los
cuatro primeros meses de tratamiento de los usuarios de Proyecto Hombre. Constructos
que pueden ayudarnos a disefar nuevas técnicas a implementar en tratamientos de adicciones
y prevencion de recaidas.
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CANNABIS Y CONDUCCION: PREVALENCIA'Y FACTORES
DE RIESGO EN MENORES DE EDAD Y JOVENES ADULTOS

Introduccién/objetivos

El consumo de cannabis durante la conduccion aumenta el riesgo de accidentalidad'. Entre
la poblacién joven, la prevalencia de la conduccién bajo los efectos del cannabis y de otras
conductas de riesgo asociadas (i.e, ser copiloto de un conductor que ha consumido cannabis)
es elevada?®. No obstante, la evidencia acerca de los correlatos de estos comportamientos
es limitada. Los objetivos del estudio fueron; 1) estimar la prevalencia de la conduccion bajo
el efecto del cannabis y de ser copiloto de un conductor bajo el efecto de esta sustancia
en poblacién joven espariola y 2) examinar la asociacion entre ambas conductas de riesgo
durante la conduccidn y variables sociodemogrdficas y relacionadas con el consumo
de cannabis (i.e, cantidad de porros consumidos diariamente, gravedad de la adiccion
al cannabis en el Gltimo afio y consumo simultédneo de cannabis con otras sustancias).

Material y método

Participaron 6.365 estudiantes entre 16 y 30 anos (Medad =19,37; DT = 2,62; 55,6% mujeres)
de Asturias, Castilla y Ledn y la Comunidad Valenciana. Entre septiembre de 2023 y abril de 2024,
los participantes rellenaron un cuestionario sobre consumo de sustancias y comportamientos
asociados al consumo (i.e, conduccion bajo el efecto del cannabis) en el que se incluia el Test
de Cribado del Abuso de Cannabis (CAST). Para estimar la prevalencia de ambas conductas
de riesgo se realizaron andlisis descriptivos. La asociacion entre ambas variables dependientes
(i.e, conduccion y ser copiloto) y las variables predictoras se analizé mediante una regresién
logistica binaria jerarquica.

Resultados

Del total de participantes, el 3,2% (n = 201) condujo tras consumir cannabis en el Gltimo arno.
En este mismo periodo temporal, un 11% (n = 701) fue copiloto de un conductor bajo los efectos
de esta sustancia. Las variables relacionadas con la conduccién tras el consumo de cannabis
(p <,05) fueron ser hombre (OR =1,74; 95%CI = 1,23-2,46) y presentar problemas relacionados
con el consumo de cannabis de gravedad moderada (OR = 3,46; 95%CI = 2,22-5,40) o elevada
(OR = 4,61; 95%CI = 2,61-8,15). Por su parte, ser copiloto de un conductor bajo los efectos



de esta sustancias se asocié con ser mayor de edad (OR =1,75; 95%ClI = 1,22-2,50), consumir
un mayor nimero de porros a diario (OR =1,22; 95%ClI =1,11-1,34), consumir cannabis de forma
simulténea con alcohol (OR =1,91; 95%ClI = 1,33-2,76), tabaco (OR = 1,65; 95%CI = 110-2,49)
o ambas sustancias (OR = 1,90; 95%Cl = 1,36-2,67) y experimentar una adiccion moderada
(OR =2,28; 95%CI = 1,54-3,37) o elevada (OR = 2,46; 95%Cl = 1,45-4,17) al cannabis.

Discusién/conclusiones

La prevalencia de comportamientos de riesgo durante la conduccidon es elevada entre
adolescentes y adultos jovenes. La gravedad de la adiccidon al cannabis se presenta como
un factor de riesgo comun a estas conductas. En este sentido, los programas de prevencion
de la accidentalidad durante la conduccion deben integrar estrategias especificas dirigidas
al consumo de cannabis, especialmente en hombres adultos jévenes.
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ASOCIACION ENTRE EL RIESGO DE CONDUCTA
SUICIDA, EL CONSUMO DE CANNABIS Y EL MALESTAR
PSICOLOGICO

Introduccién/objetivos

Los trastornos psicolégicos, incluyendo el Trastorno por Uso de Cannabis (TUC)'> representan
uno de los principales factores de riesgo para la conducta suicida, aunque esta relacion aln no
ha sido explorada con exhaustividad en jévenes espanoles. Los objetivos del estudio fueron
dos: 1) estimar la prevalencia del uso y gravedad de la adiccion al cannabis y la conducta
suicida en poblacion joven, 2) examinar la asociacion entre el uso y la gravedad de la adiccion
al cannabis, la edad, el malestar emocional y el riesgo de conducta suicida en funcion del sexo.

Material y método

Se llevd a cabo un estudio multicéntrico y transversal de una muestra de 6.365 estudiantes
entre 16 y 30 anos (Medad =19,37; DT = 2,62; 55,6% mujeres) pertenecientes a tres comunidades
auténomas (Asturias, Castilla y Leén y Comunidad Valenciana). El reclutamiento se realizd
durante el mes de septiembre de 2023 y el mes de abril de 2024. Los participantes respondieron



a una encuesta sobre consumo de sustancias que incluia el Test de Cribado del Abuso
de Cannabis (CAST), el Inventario Breve de 18 sintomas (BSI-18) y la Escala Paykel de Suicidio
(PSS). Se llevaron a cabo andlisis descriptivos (e, frecuencias y medias) para caracterizar
la muestra. Para analizar la relacion entre la variable dependiente (i.e, riesgo de conducta
suicida) y las independientes (i.e, edad, edad de inicio en el consumo, patrén de uso de cannabis,
gravedad de la adiccién al cannabis y malestar emocional) se realizaron andlisis de regresion
lineal mdltiple jerarquica segmentando la muestra en funciéon del sexo.

Resultados

Un total de 1293 (20,3%) participantes consumié cannabis en el Gltimo ano y, de éstos, 95 (7,3%)
presentaban un patréon de consumo de cannabis indicativo de gravedad elevada. La prevalencia
en el tltimo afo de la ideacién suicida fue del 26,7% (n = 345) y el 7,7% (n = 99) de los jovenes
refirid al menos un intento de suicidio durante ese periodo temporal. En los hombres, Gnicamente
la presencia de sintomatologia depresiva (B =,162; p <,001) se relacion6 con un mayor riesgo
de conducta suicida. Sin embargo, en las mujeres, las variables asociadas con la conducta
suicida fueron: una menor edad (B =-037,p= ,048), la presencia de sintomatologia depresiva
(B=136; p <,001), el consumo de un mayor nimero de porros a diario (B =,156; p <,001) y una
mayor gravedad de la adiccion al cannabis ([3 =,350;p= ,002).

Discusién/conclusiones

los resultados sugieren que el malestar psicolégico (sintomas de ansiedad y depresion) es un
factor de riesgo de la conducta suicida. Ademds, la cantidad consumida y la gravedad de la
adiccién al cannabis representan factores de riesgo especificos para la conducta suicida
en las mujeres. Resulta necesaria la implementacion de programas de prevencion selectiva
e indicada basados en la evidencia que incorporen el uso de sustancias, en particular
el cannabis, como un factor de riesgo para la poblacion joven.
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ESTUDIO PILOTO PARA EVALUAR USABILIDAD Y SATIS-
FACCION DE UN CUESTIONARIO SOBRE ALFABETIZACION
EN SALUD RESPECTO AL CANNABIS Y UNA INTERVENCION
COCREADA Y PARTICIPATIVA PARA INCREMENTAR
DICHA ALFABETIZACION EN ADOLESCENTES

Y JOVENES ADULTOS. PROYECTO CAHLY (CANNABIS
HEALTH LITERACY)

Introduccion

El cannabis es una de las sustancias psicoactivas mds utilizadas en el mundo. Su consumo
se asocia a multiples dafios para la salud, que son mds graves en edades tempranas.

La alfabetizacion en salud (en inglés health literacy, HL) es la habilidad de acceder, entender,
evaluar y comunicar informacion acerca de salud. La falta de HL sobre cannabis podria influir
en las actitudes de los jovenes hacia su consumo, aunque existen pocos estudios.

El Proyecto CAHLY pretende evaluar el impacto de una intervencion piloto dirigida a estudiantes
de entre 16 y 25 anos para aumentar su HL sobre los riesgos para la salud del consumo
de cannabis y asi influir potencialmente sobre su HL y patrones de consumo.

Aqui se resumen los resultados de los estudios piloto para evaluar la usabilidad y satisfaccion
de la intervencion cocreada y también de un cuestionario de HL sobre cannabis entre jévenes.

Métodos

Se disefi6 una intervencion participativa dirigida a jovenes sobre los riesgos para la salud
del consumo de cannabis, basada en los resultados de una sesién de cocreacion con pro-
fesionales de la salud, adolescentes y estudiantes universitarios.

También se desarrollé un cuestionario electronico para evaluar patrones de consumo
de cannabis y otras sustancias y la HL sobre las consecuencias para la salud del consumo
de cannabis, que revisaron dos asesores externos. Se pilotaron por separado el cuestionario
y la intervencion, y se evaluaron su usabilidad y viabilidad con las escalas SUS, PSSUQ



y cuestionarios ad-hoc sobre puntos susceptibles de mejora. Los participantes firmaron CI;
en menores de edad, sus tutores legales firmaron el Cl.

Se reportan datos descriptivos: los datos numeéricos se resumen con medianas y rango
intercuartilico. Ademads, se realizé un andlisis cualitativo de los puntos de mejora identificados.

Resultados

La intervencion fue completada por 28 estudiantes (mediana de edad de 16 afos), que reportaron
excelentes datos de usabilidad segin SUS (85; 78-90). Valoraron positivamente poder hablar
sobre cannabis, trabajar en grupo y los elementos interactivos; propusieron incorporar
role-playing, actividades de competicion entre grupos e incluir testimonios reales. En paralelo,
30 estudiantes (mediana de 19 arios), completaron el cuestionario de HL e indicaron excelentes
datos de usabilidad segin SUS (82,]; 71,8-90) y PPSUQ (global 1,8 (1-2); usabilidad 2,1 (1-2,5);
calidad de la informacién: 1,5 (1-2); calidad dela interfaz: 2 (1-2,5)).

Discusién/conclusiones

La intervenciones co-creadas y participativas para mejorar la alfabetizacion en salud son factibles
y los usuarios estan satisfechos con ellas. El cuestionario generado también presenta indices
adecuados de satisfaccion. Los resultados de este piloto permiten escalar la intervencion a un
ensayo abierto aleatorizado por cluster con un tamafo muestral estimado de 800 individuos.
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ESTUDIO SOBRE LA TRANSFERENCIA MATERNO-FILIAL
DE TETRAHIDROCANNABIDOL (THC) A TRAVES DE LECHE
MATERNA EN MUJERES POSTPARTO CON CONSUMO
HABITUAL DE CANNABIS

En los Gltimos anos el consumo de cannabis se ha visto incrementado de una forma notable
entre la poblacion gestante. En nuestra practica clinica asistencial es habitual la presencia
de mujeres embarazadas que realizan un consumo activo de cannabis y que al parto
se plantean realizar lactancia materna.



A dia de hoy, segun las Ultimas guias clinicas, para asegurar que las madres puedan realizar
una lactancia materna sin riesgos para el neonato, es necesario que se produzca la negati-
vizacion de la determinacion segun la muestra de referencia (deteccion en orina).

Debido a que el A9_THC es altamente lipofilico y que la excrecion de sus metabolitos principales
(e] 9-THC-COOH) es en gran medida a través de la excrecion urinaria, puede suponer un tiempo
de espera de entre 30-40 dias.

El objetivo de nuestro estudio es conocer mejor la farmacocinética del THC en leche materna
para asi poder acortar los tiempos de espera e iniciar la lactancia materna mucho mas rapido.
Asi mismo se pretende estudiar muestras de saliva para poder correlacionar los resultados
obtenidos en leche materna con muestras mds sencillas y baratas de obtener como la saliva.

Confirmar la hipétesis de que el tiempo de negativizacion en leche materna y saliva son similares,
nos permitird establecer el andlisis de saliva como el método de referencia para poder
instaurar la lactancia materna sin riesgo para el neonato.

Procedimiento: se realizé la recogida de muestra en saliva, orina y leche materna en tres tiempos
diferentes: 1° En la primera extraccién de leche materna (primeras 24h del parto).2° A las 48-72h
postparto. 3° A los 7 dias postparto. LAs pruebas de laboratorio utilizadas son Cromatografia
liquida/Téndem masas (LC-MS/MS).

Resultados principales

se han incluido catorce mujeres en el estudio, cuyas muestras de leche materna, orina y saliva
se han analizado medinte las pruebas de laboratorio. Se puede observar de forma preliminar
una menor excrecion en leche materna y saliva que la objetivada en orina. Inicialmente
se observa una mayor tendencia a la abstinencia en las pacientes que deciden dar lactancia
materna, aunque hemos observado pacientes que recaen en el consumo al alta hospitalaria
(entre la segunda y la tercera muestra)

Conclusion

estos resultados permiten contemplar la instauracion de la lecha materna en mujeres que hayan
negativizado en leche y saliva a pesar de que el THC se mantenga en orina.
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EL PAPEL DE LA ESCUELA EN LA PREVENCION

DEL CONSUMO DE TABACO Y DISPOSITIVOS ELEC-
TRONICOS. LA IMPORTANCIA DE LOS MODELOS
EDUCATIVOS

Introduccion

Uno de cada 10 adolescentes consume tabaco en edades entre los 13 y 15 afios, (1,2) inicidndose
su consumo cada vez mdés temprano (3). La escuela es un agente de cambio en la infancia
y adolescencia, que actla reduciendo las conductas de riesgo y aumentando el bienestar
general. El papel de los profesores es muy importante, tanto como observador y modelo social,
como transmisor de mensajes de salud y promotor de programas (4), por lo que deberian
cuidarse mucho los mensajes no explicitos que puedan transmitir en relacién con su propio
consumo de tabaco asi como la permisividad hacia el tabaquismo de adultos y alumnos
(5,6). Un estudio realizado en 11 pafses europeos, coordinado por investigadores de la Agencia
de Salud Publica de Barcelona (ASPB), encuentra en Espana presencia de humo del tabaco
en el 50% los entornos escolares y colillas en un 75% de las entradas de las escuelas (7).
Los ninos que observan fumar en las entradas de la escuela estan expuestos a un proceso
de normalizacion dentro del entorno de aprendizaje que podrian influir en sus actitudes
y creencias con respecto al consumo de tabaco (8).

Objetivo

Evaluar la percepcion de los estudiantes respecto al tabaquismo en los entornos escolares

Metodologia

Estudio descriptivo transversal mediante la aplicacion de un cuestionario basado en “preguntas
sobre tabaco destinadas a encuestas en joévenes de la Organizacion Mundial de la Salud” (9).
La muestra se compone de 715 estudiantes de centros educativos de la ciudad de Burgos.
La distribucion por género seria un 46.9% masculino, el 48.3% femenino y el 4.2 no binario,
con una edad media de 14 anos. El 34% pertenecian a un centro publico y el 66% a concertado.

Resultados

El 21.3% (n=152) habian fumado en alguna ocasién . Fuman el 35% tios/primos, el 26% amigos, 25%
profesores, 23% companeros, 15% padre, 14% nadie, 12% madre y el 4% hermanos. El 29.7% refieren
haber visto fumar a alguien dentro del recinto educativo. En el Gltimo mes han fumado en su
presencia en terrazas o restaurantes el 46%, el 28.4 % en espacios abiertos como conciertos
u otras actividades,21.5% haciendo colas para entrar en algln sitio, el 16% en sus casas, 12%
en espacios deportivos, el 10.8% en la escuela, 9.2% playas o piscinas,9.1 en ningln sitio, el 7%
en el coche. Ante la pregunta de quién les habia advertido sobre los peligros del tabaco,



el 63.2% dicen que sus padres, seguidos del 45.3% de los profesores, 41% de los sanitarios,
el 37.5% de tios y familiares, el 24,8% agente externos, el 23.8% internet y redes sociales, el 20.4%
de amigos y el 17.56% de otros frente al 2% que nadie les ha advertido

Conclusiones

El tabaquismo sigue siendo uno de los problemas mds importantes en los que trabajar
en la edad escolar. Es necesario seguir trabajando sobre la importancia de la escuela como
entornos ejemplarizantes y formativos que fomenten el espiritu critico de sus alumnos para
acabar como sociedad con la epidemia del tabaco

Referencias

1 Organizacién Panamericana de la Salud (OPS). Encuesta Mundial de Tabaquismo en Jovenes (EMTJ). 2016.

2 Lando HA, Hipple BJ, Muramoto M et al. El tabaco es un problema que afecta a los nifos en el mundo
entero. In: Boletin de la Organizacion Mundial de la Salud. 2010. p. 2-2.

3 Mahajan SD, Homish GG, Quisenberry A. Multifactorial Etiology of Adolescent Nicotine Addiction: A Review
of the Neurobiology of Nicotine Addiction and Its Implications for Smoking Cessation Pharmacotherapy.
Front Public Heal. 2021;9(July).

4 Davo Blanes MC. Educacién Primaria y la incorporacion de la Escuela Promotora de la Salud a la salud
escolar en Espana Ma Carmen Davé Blanes. Univ Alicant. 2009;(La cultura de salud en las aulas de educasion
primaria y la incorporacion de la escuela promotora de la salud a la salud escolar en espana.):270.

5 Matesanz Ruiz C, De Santiago Delgado E, Caro De Miguel C. Prevencion y educacion sanitaria en el
tabaquismo

6  Morato A, Lezcano F, Blanco AM, PardoC, Sota C, Delgado V. Tabaquismo en los profesores de educacion
de la universidad de Burgos: prevalencia, actitudes y conocimientos. In: Poster VIl Congreso Nacional
de Prevencion y Tratamiento del Tabaquismo. 2007.

7 Henderson E, Continente X, Ferndndez E, Tigova O, Cortés-Francisco N, Gallus S, et al. Secondhand smoke
exposure assessment in outdoor hospitality venues across 11 European countries. Environ Res. 2021,200.

8 Poulsen LH, Osler M, Roberts C, Due P, Damsgaard MT, Holstein BE. Exposure to teachers smoking
and adolescent smoking behaviour: Analysis of cross sectional data from Denmark. Tob Control.
2002;11(3):246-51.

9 Organizacion Mundial de la Salud and Centros para el Control y prevencion de enfermedades. Preguntas
sobre tabaco destinadas a encuestas en joévenes (TQS- Joven) [Internet]. 2019. 52 p. Available from:
https://acortar.link/vD6tK7

INTENSIDAD DE LA SINTOMATOLOGIA DEL :SiNDROME
DE ABSTINENCIA ALTABACO Y SURELACION CON LA
ABSTINENCIA A UN ANO DE TRATAMIENTO



Introduccion

El tabaco es conocido como la pandemia del siglo XXI presenta tasas de mortalidad de 8 millones
de muertes anuales y es considerado como una enfermedad cronica, adictiva y potencialmente
curable que mata al 50% de sus consumidores (Martin, et al,2015). Las sociedades cientificas
lo consideran uno de los principales problemas de salud publica (OMS, 2021). Dentro de la
adicion psicologica, una parte importante es la reduccion o evitacion de estados aversivos
conocido como “refuerzo negativo (Baker et al, 2004 y Zuo et al. 2017), este refuerzo hacia
el consumo va a tener como finalidad aliviar los sintomas afectivos negativos que surgen
durante la abstinencia de drogas (Koob y Le Moal, 2005).

Objetivo

Cuantificar la gravedad de los sintomas del estado de animo, irritabilidad, ansiedad vy tristeza
en relacion con la abstinencia en participantes de programas grupales de tratamiento para
dejar de fumar.

Métodos

Los fumadores adultos (N = 159), tras completar una terapia de grupo combinada médico
psicolégico y multicomponente de una sesion de evaluacion psicolégica, 7 sesiones psico-
l6gicas, una sesion médica individual y una de control grupal y tres seguimientos, a lo largo
de los cuales completaron cuestionarios previo consentimiento: 1° seguimiento ( 1-3 meses
de abstinencia), 2° seguimiento ( 3-6 meses de abstinencia) y 3° seguimiento (12 o0 mds
meses de abstinencia).

Resultados

Con una muestra del59 sujetos: el 57% ( N=68) mujeres y un 43% ( n=57) varones. Hay una
relacion significativa entre el tiempo que lleva sin fumar y la sintomatologia de irritabilidad
(P=0.01)/(p<0,005), ansiedad (P=0.001)/(p<0,05) y no presenta significaciéon con la percepcion
de tristeza [depresion (P=0.401)/(p<0,05). Refieren “mucha” sintomatologia de irritabilidad: 1° seg
(4,4%), 2° seg (7%), 3° seg ( 0.6%); ansiedad : 1° Seg ( 6.3%), 2° seg (7%), 3° seg (3%); depresién
1°Seg (2%), 2° seg (3%), 3° seg (0.6%)

Conclusiones

el sindrome de abstinencia nicotinica es una de las principales causas de recaida entre
los pacientes que abandonan el tabaquismo. Hay que evaluar la intensidad y la evolucion de la
sintomatologia que aparece en mayor medida para poder incluir estrategias de afrontamiento
dentro de las terapias combinadas de mayor eficacia para el abandono del consumo de tabaco
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EVALUACION DE LA HERRAMIENTA CANREDUCE
2.0 POR USUARIOS Y PROFESIONALES: UN ESTUDIO
CUALITATIVO

CANreduce 2.0 es una herramienta en linea de autoayuda disefiada para personas que buscan
reducir o dejar el consumo de cannabis. La herramienta se adapté al esparniol y mostré
resultados preliminares con una adherencia muy baja por parte de los usuarios. El objetivo
de este estudio fue evaluar las perspectivas tanto de profesionales como de usuarios sobre
la intervencion de CANreduce 2.0 a través de discusiones en grupos focales para mejorar
la adherencia al tratamiento. Las preguntas formuladas en los grupos focales se centraron
en: poblacién objetivo de la plataforma, propodsito de su uso, actualizaciones de contenido
a abordar, mejora del disefio de la plataforma y promocién de la motivacion y adherencia de los
usuarios. Para el andlisis cualitativo de las transcripciones de los tres grupos focales, se utilizd
el software MAXQDA. Durante las discusiones, surgieron tres temas principales: estrategias
para aumentar la motivacion y la conciencia, la funcionalidad de la plataforma en términos
de apoyo y complementariedad con el tratamiento presencial, y sugerencias para mejorar
el contenido y el diserio. El consenso entre usuarios y profesionales indicé que CANreduce 2.0
podria ser un complemento Gtil para la terapia presencial. La mayoria de los participantes
destacaron que la informaciéon contenida en los médulos ayuda a aumentar la conciencia
del problema y, a su vez, la motivacion para dejar o reducir el consumo. Las recomendaciones
para mejorar la adherencia al tratamiento virtual incluyeron la implementacion de notifica-
ciones, la incorporacion de elementos de gamificacion, y la posibilidad de que los usuarios
personalicen y adapten la aplicacion web a sus preferencias individuales.
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EL ROL DEL APOYO SOCIALEN EL TRATAMIENTO DE LA
CONDUCTA ADICTIVA

Existe evidencia que demuestra que el apoyo social tiene influencia en la recuperacion
en problemas de salud, sin embargo, son escasos los estudios que abordan esta relacion
concretamente en la recuperacion en conductas adictivas. En este estudio pretendemos
conocer la relacion entre el apoyo social percibido y el éxito en el proceso de cambio
de personas que buscan la abstinencia.

Material y método

Se ha evaluado a una muestra de 90 usuarios de asociaciones de apoyo al exadicto de la
provincia de Alicante (80,68% hombres) en motivacion y autoeficacia hacia el cambio, apoyo
social percibido, adherencia al tratamiento y recaidas.

Resultados

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres para
ninguna de las variables estudiadas. La muestra presentd puntuaciones elevadas de motivacion
y autoeficacia. El 25,60% de los sujetos reportd vivir solo. Aquellos que vivian acompanados
lo hacian por sus parejas en un 40,0% de los casos. En cuanto al apoyo enfocado al cambio,
el 38,9% de los sujetos percibia que su pareja era la persona que mejor podia ayudarlo en su
problema adictivo. Un 55% no contaba con apoyo ya sed por eleccidn propia o imposicion.
El 78,7% de los sujetos presentd un apoyo social alto, el 19,1% un apoyo social medio y el 2,2%
un apoyo social bajo. El factor Apoyo Funcional obtuvo una media de 5,75 (D.1.=1,49; rango=1-7)
y el Apoyo Emocional de 5,65 (D.T.=1,30; rango=1-7). El 37,5% de los sujetos presento6 algin
episodio de caida o recaida. Se halldé una relacion estadisticamente significativa positiva
y de intensidad moderada (ro=0,23; p<0,05) entre apoyo social y adherencia al tratamiento.
El apoyo social percibido no presentd relacion estadisticamente significativa con la variable
abstinencia. Sin embargo, si se encontrd una relacion estadisticamente significativa inversa
de intensidad moderada entre adherencia y recaidas (ro=-0,32; p<0,01).



Discusién/conclusiones

El apoyo informal (familiares y amigos) ha destacado sobre el apoyo formal (profesionales
sanitarios y sociales), siendo especialmente importante el rol de la pareja. Los resultados
del presente estudio muestran una relacion entre el apoyo social y la adherencia a las sesiones
de intervencion orientadas al mantenimiento de la abstinencia, presentando mayor asistencia
aquellos sujetos con un buen apoyo social percibido. Esta relacion, aungque moderada, puede
ser clave en la recuperacion de conductas adictivas. Los datos sugieren que el apoyo social
podria tener una relacion directa con la adherencia al tratamiento e indirecta con el éxito
terapéutico.
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EFICACIA DEL PROGRAMA QTJ EN LA MODIFICACION
DE LAS ACTITUDES DE ADOLESCENTES HACIA
LA PUBLICIDAD DE JUEGOS DE APUESTAS

Introduccién/objetivos

En Espana, la industria del juego de apuestas ejerce un impacto econdémico significativo
con una alta participacion de apostadores: el 75% de la poblacién ha apostado alguna vez,
y aproximadamente el 23% de los adolescentes participd en juegos de apuestas en 2022,
cifras comparables a las de otros paises. Esta situaciéon aumenta el riesgo de desarrollar
problemas de juego patoldgico entre los jovenes, destacando la urgencia de implementar
medidas preventivas efectivas. Entre estas medidas, el Real Decreto 958/2020 se enfoca
en la regulacion de la publicidad de juegos de azar, limitando su exposicion en medios como
una forma de proteger a los consumidores, especialmente a los menores. No obstante, para
complementar estas acciones, consideramos adecuado adoptar enfoques preventivos dirigidos
al individuo. En este contexto, el programa QTJ? es de los pocos programas de prevencion
de juego que se dedica a modificar las actitudes de los adolescentes hacia la publicidad
de juegos de azar, promoviendo una percepcion critica y consciente de los riesgos asociados.
El objetivo general de esta comunicacion programa es mostrar la eficacia del programa en la
modificaciéon de las actitudes favorables hacia la publicidad de juego.



Método

Para el estudio, se utilizd una muestra de 3000 adolescentes con una edad media de 14.91 afos
(desviacion estandar = 0.89), donde el 51.1% eran mujeres. Los participantes fueron reclutados
de las provincias de Huelva y Madrid y recibieron la intervencion del bloque de publicidad.
Se compararon los resultados antes (PRE) y después (POST) de la intervencion para evaluar
el impacto del programa QTJ en las actitudes hacia la publicidad de juegos de azar. Los datos
obtenidos son analizados mediante contraste de medias repetidas con el estadistico T de
Student.

Resultados

QTJ muestra ser efectivo en reducir las actitudes favorables hacia la publicidad de juegos
de apuestas. Este efecto fue notable tanto en toda la muestra del grupo experimental
como especificamente en los adolescentes que habian jugado antes de la evaluacion
previa del programa, siendo las diferencias PRE-POST intervencion significativas. Tras recibir
la intervencion, los adolescenten mostraron una disminucion de las actitudes favorables hacia
la publicidad y mayor percepcion del contendio publicitario como enganoso. No se muestran
diferencias significativas entre géneros. En el grupo control no se encuentran diferencias
significativas en las variables de publicidad.

Discusién/conclusiones

Los resultados destacan que el programa QTJ logra cambiar las actitudes de los adolescentes
hacia la publicidad de juegos de azar, promoviendo una visibn mas critica y consciente
del contenido publicitario, a diferencia de los grupos control, donde no se se muestran estos
cambios. Estos hallazgos subrayan la importancia de introducir en los programas preventivos
de juego de azar, componentes dirigidos a trabajar las actitudes favorables hacia la publicidad,
para asi complementar las medidas regulatorias como el Real Decreto 958/2020.
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SALUD MENTAL, ADICCIONES Y VULNERABILIDAD
EN NINOS Y ADOLESCENTES: UNA APROXIMACION BIB-
LIOMETRICA DESDE LA EDUCACION
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Acciones en nifos y adolescentes que proporcione informacion Gtil para la promocion
de iniciativas sobre la salud mental y la prevencion de adicciones.

Metodologia

Se realizd una busqueda en abril de 2024 en la base de datos ERIC (eric.ed.gov). La ecuacion
contempl6 todos los afnos y se filtré por articulos de revista. Se buscd en el campo descriptor
(ERIC-thesaurus) utilizando los términos sobre trastornos mentales y los términos sobre
adicciones. Se obtuvieron 1118 registros. Se descartaron 1.020 por, entre otros, ser estudios
enfocados en terapia o estudiar otras etapas educativas.

Se ha llevado a cabo un andlisis informétrico con las variables afio, tépico (a través de la
funcién wordfreq de sr- accelerator.com, utilizando los campos titulo, resumen y descriptor)
y etapa educativa (elemental, secundaria y estudios mixtos).

Resultados

Se han indentificado 98 articulos en el periodo 1969-2023 (55 arios). La tendencia es ascendente,
de 2:5 articulos en los primeros tres quinquenios a 18:19 articulos en los tres quinquenios
mas recientes. Por niveles educativos, educacion secundaria es la etapa con mds investigaciones
(47.96%), seguida de estudios mixtos (38.78%) y educaciéon elemental (13.27%).

Con respecto a los tépicos mas ocurrentes (>14), relacionados con consumo de sustancias
encontramos, substance abuse (n=49), alcohol (n=40), drug abuse (n=35) drinking (n=21)
y smoking (n=17); y con trastornos mentales observamos, emotional disturbances (n=38),
depression (n=25), eating dsorders (n=20), suicide (n=19), depression (n=19), anxiety (n=18).
No hay tépicos sobre adicciones comportamentales en, al menos, 15 articulos. Otros topicos
relacionados con factores de riesgo y proteccion son family (n=29), social (n=30), environment
(n=20), attitudes (n=20), parents (n=17).

Conclusiones

Pese a la coincidencia entre los trastornos mentales y los trastornos por consumo de sustancias
en poblacién infanto-juvenil (OMS, 2021), los resultados muestran un leve estudio de ambos
trastornos desde el contexto educativo, algo que parece coincidir en otros dmbitos de actuacion
como el del tratamiento psicolégico donde se observan debilidades importantes respecto
al abordaje de los problemas de salud mental y las adicciones (Brewer et al, 2017).

La escuela cumple un rol significativo para la promocion de iniciativas de prevencion lo que
implica realizar intervenciones tempranas y acciones ajustadas a las necesidades de niflos
adolescentes. Para una respuesta adecuada, urge potenciar la investigacion relativa a la
salud mental y adicciones en el dmbito educativo en edades tempranas y, por ende, fortalecer
un trabajo holistico que conlleva la cooperacion con la universidad y otras instituciones.
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MANEJO DE LA PSICOSIS ASOCIADA AL USO RECREA-
CIONAL DEL OXIDO NITROSO: A PROPOSITO DE UN CASO

Introduccién

El consumo de 6xido nitroso es un problema de salud publica que genera un déficit de vitamina
B12 produciendo alteraciones hematoldgicas, neurolégicas y psiquidtricas, incluida la psicosis.

El objetivo es describir la evolucién y manejo interdisciplinar de la psicosis por consumo
de Oxido nitroso con déficit funcional de vitamina B2 a través de un caso clinico.

Caso clinico

Se presenta el caso clinico de una mujer de 19 anos que ingresa en la Unidad de Agudos
debido a psicosis por recaida en el consumo de téxicos. Presenta elevada perplejidad y latencia
de respuesta, desorganizacion conductual y alteraciones sensoperceptivas. Impresiona
posibles delirios de perjuicio y episodios conversivos.

Los estudios de laboratorio confirmaron niveles de vitamina BI2 en rango y de homocisteina
elevados. Se pauta vitamina B12 intramusuclar 1gr/dia, Risperidona 5mg/dia, pauta descendente
de benzodiacepinas y psicoterapia motivacional.

Los niveles de homocisteina se normalizan en una semana y a las dos semanas de ingreso
se evidencia mejoria clinica con restitucion ad-integrum y conciencia de enfermedad.
Se procede a alta en tratamiento con Aripiprazol inyectable de liberacion prolongada 400mg
cada 28 dias y Risperidona 3mg/dia y con vinculacién ambulatoria.

Conclusion

Es imprescindible en el consumo de 6xido nitroso la deteccion precoz de déficit de vitamina Bi2 y
el diagnéstico diferencial. En el caso presentado, el vinculo con las enfermeras para solicitar
ayuda ante malestar, la educacion sanitaria, la inclusion de la madre en el plan terapéutico,
la terapia motivacional y la adherencia al tratamiento farmacoldgico fueron fundamentales.
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CONSUMO DE ALCOHOL Y ACTIVIDAD FiSICA
EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS

Introduccion

Realizar actividad fisica se asocia con hdbitos saludables, aunque también se ha asociado
con hdbitos perjudiciales como el consumo de alcohol o de anabolizantes. Conocer los patrones
de consumo relacionados con la préctica de actividad fisica desde una perspectiva de salud
publica puede ayudar a orientar los programas de prevencion de una forma mds eficiente.
El objetivo de este estudio fue examinar el consumo de alcohol con un patrén de binge
drinking (BD) entre el alumnado universitario en funcion de distintos aspectos relacionados
con la realizacion de actividad fisica.

Material y método

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y transversal. Los estudiantes completaron
una encuesta online sobre aspectos relacionados con la realizacion de binge drinking (BD)
y de actividad fisica. Se valord la relacion entre el BD con una frecuencia mensual en funcion
con distintas variables relacionadas con la practica deportiva (participar en competiciones,
participar en actividades fisicas grupales, realizar actividades dirigidas o disponer de licencia
federativa).

Resultados

Se encuestaron a 2216 personas (76,5% muijeres). Un 45,8% (44,1% en muijeres y 49,7% en hombres)
reconocen realizar BD todos los meses, un 15,21% semanalmente. No se encontraron diferencias
por rama ni curso académico. Entre los estudiantes que referian realizar actividad fisica (n 1930)
aquellos que compiten realizan mas BD 50,9% vs el 43,9% (p <0,05, OR 1,32, IC95% 1,06 — 1,67).
El alumnado que realiza actividad fisica en grupo frente a los que practican actividad fisica
individualmente presentan una mayor realizacion de binge drinking mensualmente (49,2%
vs 42,3%, p <0,05, OR 1,32, IC 95% 1,06~ 164). Los alumnos que realizan actividad fisica dirigida
también presentan un mayor BD (46,0% vs 40,4%, p <0,05, OR 1,25, IC 95% 1,05~ 1,51). Disponer
de una licencia federativa también se relaciona con un mayor BD 52,5% vs el 43,3% (p< 0,005,
OR 1,45, IC 1,16 — 1,80).



Conclusiones

El consumo de alcohol es uno de los principales problemas de salud publica en estudiantes
universitarios. En Galicia la prevalencia en poblacion de 15 a 64 anos de binge drinking en los
ltimos 30 dias se encuentra entre las cinco mds altas de nuestro pais (22,6%), 7 puntos
por encima de la media nacional (15,4%), de acuerdo con las estadisticas de consumo
de alcohol de 2023y el grupo poblacional que presenta mayores niveles de consumo de alcohol
problemadtico es el de los 16 a los 24 afos (Rey-Brandariz J. et al, 2024). En nuestra muestra
practicamente 1 de cada 2 estudiantes realizan BD mensualmente. Estudios previos reflejan
la asociacidon entre consumo de alcohol y realizacidon de actividad fisica y toda la cultura
que rodea esta asociacion (Harris M. et al, 2023). En nuestra muestra existe una asociacion
entre la realizacion de actividad fisica en grupo, de competicion o dirigida y la realizacion
de BD. Nuestros resultados sugieren la necesidad de identificar las percepciones y motivaciones
de este consumo del estudiantado universitario que realiza actividad fisica de competicion,
federada o grupal, que puedan contribuir a mejorar las estrategias de prevencion del consumo
de alcohol en esta poblacion.

CONSUMO DE TABACO Y ACTIVIDAD FiSICA DURANTE
LA ETAPA UNIVERSITARIA

Introduccion

Tabaco y actividad fisica representan papeles antagodnicos respecto a nuestra salud.
Conocer su comportamiento entre universitarios proporcionar& un marco especifico para
enfocar la promocion de hébitos saludables durante esta etapa. El objetivo de este estudio
fue evaluar el consumo de tabaco entre estudiantes universitarios y su relacién con la
realizacion de actividad fisica.

Material y método

Se llevd a cabo un estudio transversal entre estudiantes de la Universidad de Santiago
de Compostela entre octubre y noviembre de 2023. Un total de 2319 estudiantes fueron
encuestados. Se plantearon 34 preguntas, incluyendo hdabito tabaquico, cigarrillos/dia
y el cuestionario IPAQ para conocer su actividad fisica. La variable dependiente de nuestro
estudio fue el habito tabaquico (nunca fumadores/ fumadores). La actividad fisica se agrup6
de acuerdo con las recomendaciones semanales de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS). Los datos fueron analizados con SPSS usando la prueba de chi-cuadrado, correlaciones
bivariadas y regresion logistica.



Resultados

La tasa de participacion fue del 99.9% entre los estudiantes presentes en clase. Se descartaron
103 encuestas por falta de datos, quedando 2216 (1755 @ y 586 ). Un 79,2% (1755) referian
no haber fumado nunca, un 8,6% (191) eran ex-fumadores y un 13,2% eran fumadores (270),
de los cuales un 7,1% reconocian fumar a diario (158). La mayoria de fumadores consumian
menos de 9 cigarrillos al dia (63,9%). Las diferencias por curso académico no fueron signifi-
cativas, aungue el nimero de exfumadores se incrementd a medida que aumentaba el ano
de estudios (8.9% en primero vs 20,4% en alumnos de mdster).

Estudiar carreras sanitarias, se relaciond con un menor hdbito tabdquico entre las mujeres
(10,7% vs 14,9%, OR 0,68, IC95% 0,50 — 0,93, p<0,05), pero no entre los hombres (15,8% vs 14,2%,
OR 1,2, IC95% 0,69-1,84, p>0,05).

No observamos diferencias en el hdbito tabdquico de las mujeres en funcion de si cumplen
las recomendaciones de actividad fisica de la OMS: 11,4 % fuman en el grupo de las que cumplen
las recomendaciones vs 14% (OR 0,79, p>0,05, IC95% 0,58-1,08). Entre los hombres si que
se aprecia un tabaquismo menor entre los que las cumplen: 12,9% vs 19,6% (OR 0,81, IC 95%
0,37-0,99, p<0,05). Los hombres no fumadores realizaban mdés minutos semanales de actividad
fisica intensa (201 minutos/semana vs 147 minutos/semana, p<0,05).

Conclusiones

Nuestros datos muestran que la mayoria de los estudiantes nunca habian fumado (79,2%). Estas
cifras son mayores que los datos registrados en la Encuesta Europea de Salud en Espana [1].

Los exfumadores aumentaron con el ano de estudios, encontradndose resultados similares
en otras publicaciones [2]. Estudiar carreras sanitarias se asocié con un menor tabaquismo entre
las mujeres, pero no entre los hombres. Respecto a la actividad fisica, los hombres que cumplian
las recomendaciones de la OMS presentaban una menor prevalencia de tabaguismo vy los
que fumaban pasaban menos tiempo haciendo actividad fisica intensa.

Estos datos apoyan la necesidad de seguir trabajando para disminuir el consumo de tabaco,
especialmente entre los sanitarios, ya que serdn actores clave en la promocion de hdbitos
saludables en la poblacion.
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NEUROBIOLOGICAL SIGNATURES ASSOCIATED
WITH VULNERABILITY TO FOOD ADDICTION IN MICE
AND HUMANS

Food addiction is characterized by a loss of behavioral control over food intake and is associated
with obesity and other eating disorders. The mechanisms underlying this behavioral disorder
are largely unknown. In this study, we investigated the changes in mMiRNAs expression promoted
by food addiction and their involvement in the mechanisms underlying the behavioral hallmarks
of this disorder. We identified several miRNAs of potential interest for the development of this
disorder. TuD inhibition of MIRNA-29¢c-3p in the mouse MPFC promotes persistence of response
and enhances the vulnerability to develop food addiction, whereas miRNA-665-3p inhibition
promotes compulsive-like behavior and also enhances food addiction vulnerability. In contrast,
MIRNA-137-3p inhibition in the mMPFC does not affect the development of food addiction.
Therefore, miRNA-29c-3p and miRNA-665-3p could act as protective factors against food
addiction. We also have investigated the potential involvement of the gut microbiota in the
mechanisms underlying food addiction. We used the YFAS 2.0 criteria to classify extreme food
addiction mouse and human subpopulations to identify gut microbiota signatures associated
with vulnerability to this disorder. Of note, both animal and human cohorts showed essential
similarities in the gut microbiota signatures linked to food addiction. The signatures suggested
possible non-beneficial effects of bacteria belonging to the Proteobacteria phylum and potential
protective effects of Actinobacteria and Bacillota against the development of food addiction
in both cohorts of humans and mice. The administration of prebiotics and probiotics led to
an increased relative abundance of beneficial bacteria in mice feces in parallel to dramatic
improvements in food addiction. By understanding the crosstalk between this behavioral
alteration and gut microbiota, these findings constitute a step forward to future treatments
for food addiction and related disorders.

IMPACTO DEL TRASTORNO DEL JUEGOENLOS
ALLEGADOS: UN ANALISIS DIFERENCIADO POR GENERO
Y RELACION CON EL PACIENTE

Introduccion

El trastorno del juego es un patrén desadaptativo y recurrente de juego que persiste a pesar
de sus consecuencias negativas (1). Las repercusiones del trastorno del juego no solo se limitan
Unicamente a las personas que lo padecen, sino que también afectan a las personas allegadas,



pudiendo causarles dificultades financieras, problemas de salud, conflictos en las relaciones
entre otros problemas (2).

Objetivos

Este estudio tiene como objetivo describir los perfiles sociodemograficos de los allegados
de usuarios diagnosticados con trastorno del juego y comparar sus perfiles sociodemograficos
y clinicos en funcion del parentesco con los pacientes y en funcion del género.

Metodologia

Analizamos datos de una muestra total de 184 usuarios diagnosticados de trastorno del juego
(mediante el Diagnostic Questionnaire for Pathological Gambling segan los criterios del DSM-5)
y una persona allegada para cada una de estas personas. Para los allegados (n=184)
los criterios de exclusion fueron que cumplieran con los criterios de trastorno del juego.
La muestra del estudio ha sido reclutada en la Unidad de Adicciones del Comportamiento
del Hospital Universitario de Bellvitge.

Las personas allegadas cumplimentaron los siguientes cuestionarios: Diagnostic Questionnaire
for Pathological Gambling (segun los criterios del DSM-5), SCL-90-R y se tomaron variables
demogrdficas y sociales adicionales.

Resultados

La mayoria de los allegados eran mujeres, casadas o en pareja, con nivel de educacion
secundaria, con trabajo y pertenecientes a indices de posicion social medio-bajo o bajo.
La distribucion de la relacion entre los allegados y los pacientes fue: 40,8% progenitores, 38,6%
conyuges-parejas y 20,7% otros. El grupo de allegados conyuges-parejas incluia la mayor
proporcion de mujeres y la puntuacion media mas alta en la sub-escala psicotica SCL-90R,
mientras que el grupo de allegados que eran progenitores incluia la mayor proporcion
de personas desempleadas.

Considerando el sexo de los allegados: la mayoria de los hombres cuidadores eran padres
pertenecientes al indice de posicion social mds alto. Los allegados de sexo masculinos también
se caracterizaron, en comparacion con las mujeres, por tener mayor edad y reportar mejor
estado psicopatologico.

Conclusiones

El trastorno del juego tiene un impacto en las personas allegadas, evidenciandose diferencias
en aspectos sociodemogrdficos y psicopatolégicos segln el sexo y parentesco. Este impacto
subraya la necesidad de programas de apoyo y ayuda para los allegados. Promover y proveer
esta ayuda ayudard a mejorar el bienestar de los allegados, y el apoyo de estos en el programa
de tratamiento y seguimiento del paciente.
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EFICACIA DE LA INTERVENCION “MY WAY UP” PARA

LA RETENCION AL TRATAMIENTO DE ADICCIONES

EN PACIENTES CON DANO HEPATICO: ESTUDIO ALEATOR-
IZADO CON GRUPO CONTROL

Introduccion y objetivo

Alrededor de un 25% de la morbilidad y mortalidad asociadas al alcohol se derivan de las
enfermedades hepaticas. Conseguir y mantener la abstinencia se ha descrito como la tnica
causa capaz de modificar el curso natural de las enfermedades hepdticas relacionadas
con el alcohol (ALD)'. Sin embargo, barreras como la falta de informacion adecuada acerca
de la enfermedad y su tratamiento, baja conciencia sobre la enfermedad, el estigma, o la
falta de apoyo social, interfieren con la adherencia al tratamiento de adicciones.

Presentamos los resultados de eficacia para mejorar la adherencia de pacientes con ALD
de una intervencién breve combinada con el acceso a una web “gamificada” (My Way Up),
disefiadas co-creativamente y basadas en la entrevista motivacional (EM), la terapia cognitivo
conductual (TCC) y la teoria del aprendizaje basado en el juego?


http://dx.doi.org/10.1007/s10389-020-01437-2

Material y método

Estudio aleatorizado con grupo control. La muestra se aleatorizaba teniendo en cuenta
el orden de inclusion al estudio y estratificando por nivel de gravedad de la hepatopatia y por
género (40% mujeres). El grupo experimental recibia toda la intervencion, y el grupo control
recibio la intervencion breve Gnicamente. Ambos grupos recibian una primera cita en la
unidad de conductas adictivas y el tratamiento habitual (1 visita al mes durante 6 meses).
La variable principal es la retenciéon a los 6 meses (% pacientes que acuden a la visita en el
mes 6). Variables secundarias incluyen la retencién y la adherencia (esta Gltima entendida
como el % de visitas atendidas del total programadas) al mes, los tres meses y 6 meses.

Resultados

La muestra se compone de 88 pacientes (44% mujeres; edat mediana = 63 afos) que se
vincularon por primera vez con la unidad de hepatologia y que nunca habian estado vinculados
a una unidad de conductas adictivas. El 49% de la muestra fue asignada al grupo experimental.
La retencion fue significativamente mayor a los 6 meses en el grupo expeirmental (p = 0.04),
y a los tres meses (p = 0.04). Al primer mes también fue mds elevada en el GE pero no se
alcanzé significacion estadistica (p = 0.05). En cuanto a la adherencia, fue del 70% en el grupo
experimental y del 30% en el grupo control.

Discusién/conclusiones

La presente intervencién supone una solucidén prometedora para mejorar la retencion
al tratamiento de adicciones en pacientes que debutan con dafio hepdatico. Es una solucion
coste-efectiva que, baséndose en principios psicolégicos bien establecidos (p. Ej. EM, TCC),
aporta al paciente de informacion acerca de su enfermedad y tratamiento, asi como
herramientas para lograr cambios en sus hdbitos de salud, permitiendo neutralizar algunas
de las barreras que dificultan el acceso al tratamiento.

1 Bataller et al, 2019, DOI: 10.1016/j.gostrohep‘2019.09.006
2 Caballeria et al, 2024, DOI: 10.1177/20552076241242787
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PATRONES DE CONSUMO DE TABACO Y ALCOHOL TRAS
UN INGRESO EN LA SALA DE NEUMOLOGIA: ESTUDIO LON-
GITUDINAL CON SEGUIMIENTO AL ANO

Introduccion

Las enfermedades respiratorias cronicas (ERC) se refieren a aquellas alteraciones de las vias
respiratorias y los pulmones. Dichas ERC suponen una de las principales causas de morbilidad
y mortalidad a nivel mundial. El tabaco es responsable de la mayoria de casos de enfermedad
pulmonar obstructiva, empeora la severidad de ERC ya presentes, e incrementa el riesgo
de infecciones respiratoriasl. El abandono del consumo de tabaco es un objetivo clave en el
tratamiento de dichos pacientes. Asi mismo, el consumo de alcohol incrementa el riesgo a sufrir
determinadas enfermedades respiratorias (como neumonia o tuberculosis), y los pacientes
con trastorno por uso de alcohol presentan mds frecuentemente y de forma mas prolongada
enfermedades respiratorias?

Presentamos los resultados sobre 1) la prevalencia y patrones de consumo de alcohol y tabaco
en pacientes ingresados en la sala de neumologia; y 2) diferencias en estos datos en funcion
de si se trata de un primer episodio (PE) o uno consecutivo (EC).

Métodos

Estudio longitudinal prospectivo con pacientes ingresados en la sala de neumologia durante
10 meses. Se recogian en el momento del ingreso (T1) datos sociodemogréficos (edad, sexo,
nivel socioeconémico, ocupaciéon), uso de substancias (Timeline follow-back de los Ultimos
3 meses, ASSIST, control de orina), datos clinicos sobre la presencia de comorbilidades (psi-
colégicas: MINI, orgdnicas: CCI). Pasado un afo (T2) se evaluaban el consumo de substancias
(TLFB y ASSIST) por via telefénica.

Resultados

La muestra estd compuesta por 249 pacientes, 96 por un PE (edad media 61.79, DE = 16.67)
y 153 por un EC (edad media = 72.95, DE = 13.1). En ambos grupos, el 52.1% de la muestra fueron



mujeres. En los EC, presentaban tasas significativamente mas altas de mortalidad, severidad
de las comorbilidades y mayores tasas de paro.

La prevalencia de uso de tabaco se redujo en T2, del 28% al 19% en los PEs, y de 6.6% a 5% en ECs
(p =0.001), pero no se observaron efectos significativos del tiempo, ni interaccion significativa
entre tiempo y grupo. También fue significativa la reduccién en el nimero de cigarrillos (de
3210a19.7 en PEs, y 155 a 4.9 en ECs). Con efectos significativos del tiempo (p <0.001) y grupo
(p = 0.009), pero no interaccién entre tiempo y grupo.

La prevalencia de consumo de alcohol se redujo del 56% al 51% en PEs (UBEs/semana incre-
mentaron de 6.9 a 7) y del 51% al 47% en ECs (UBEs/semana de 453 a 3.6). Solo se hallaron
efectos significativos para el grupo (p = 0.03).

Conclusiones

Tras un ingreso en una sala de neumologia, se produce una reduccion significativa en la
prevalencia y cantidad de tabaco consumido, aunque un porcentaje importante de pacientes
mantienen el consumo. En cuanto al alcohol, el patrén no se ve modificado tras el ingreso.
Es relevante la creacion de intervenciones para equiparar el foco puesto en el tabaco vy el
alcohol, y poner especial atencion a aquellos pacientes en un primer ingreso.

1 https://archive.cdc.gov/#/details?url=https:/ /www.cdc.gov/tobacco/sgr/50th-anniversary/indexhtm
2https:/ /www.ncbinlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4590617/

FACTORES QUE INFLUYEN EN LA FALTA DE ADHERENCIA
A LOS GRUPOS DE AYUDA MUTUA EN PACIENTES

CON TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL EN RECU-
PERACION: UN ESTUDIO EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO
12 DE OCTUBRE

Antecedentes

Uno de los principales problemas que se encuentran los profesionales dedicados al tratamiento
del trastorno por uso de alcohol (TUA) es la falta de adherencia terapéutica de los enfermos
al tratamiento. El parédmetro de mayor valor predictivo de adherencia terapéutica hace referencia
a la percepcion de enfermedad. La asistencia de los pacientes a grupos de ayuda mutua
(6AM) mejora la adherencia terapéutica y actia como factor de proteccion en las recaidas.

Objetivos

Con el presente estudio pretendemos identificar los factores que influyen en la falta de adherencia
de los pacientes atendidos en el programa del Hospital Universitario 12 de octubre para


http://www.cdc.gov/tobacco/sgr/50th-anniversary/index.htm
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4590617/

acudir a los (GAM), asi como, identificar que variables del cuestionario de percepcion de la
enfermedad son mds relevantes para no acudir a los GAM. La muestra incluia 100 pacientes.

Metodologia

El diagnostico TUA se realizd segun criterios DSM-5, los motivos para no acudir a los GAM se
recogieron mediante una entrevista semiestructurada elaborada (ad hoc) y la percepcién
de enfermedad se evalué mediante el Revised lliness Perception Questionnaire (IPQ-R).
Los resultados mds relevantes de este estudio indican que el 72,3% de los motivos de inasistencia
a los GAM se relaciona con una escasa conciencia sobre 1o que su tratamiento requiere.
Las variables relacionadas con la conciencia de enfermedad que predecian la inasistencia
a los GAM fueron a) menores puntuaciones en la subescala de duracion y en la de control
del tratamiento (consideraban que la enfermedad no es crénica y el tratamiento es poco Gtil)
y b) mayores puntuaciones en la subescala de control personal (consideran que la evolucion
de su enfermedad depende de ellos).

Conclusiones

Estos hallazgos sugieren la importancia de trabajar aspectos relacionados con la conciencia
de enfermedad desde el inicio del tratamiento en pacientes TUA, asi como poner de manifiesto
la relevancia de acudir a los GAM para complementar el programa de tratamiento del alcohol
del Hospital 12 de Octubre.
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PLAN DE ACTUACION PARA EL ABORDAJE DEL CHEMSEX
DESDE UN POSICIONAMIENTO POLITICO

Introduccion

se conoce como chemsex, party and play (norteramerica) o intensive sex partying (australia)
al uso intencionado de drogas psicoactivas para mantener relaciones sexuales durante
largos periodos de tiempo y con multiples parejas sexuales. El término chemsex surge de la
unién de las palabras chems (chemicals) y sex. La finalidad de esta préctica es potenciar
la estimulacion sexual y la duracion de las sesiones, aumentar o mantener el rendimiento
sexual, liberar inhibiciones, intensificar la experiencia sexual o iniciar relaciones sexuales

Las Ultimas revisiones que hacen referencia a la prevalencia reportan un aumento de esta
préctica de un 3% a un 29%, identificando la poblacion de riesgo de esta prdctica a los hombres
que tienen sexo con hombres (HSH). Los participantes en los estudios identifican la practica
del chemsex como via de escape a mdltiples situaciones con afectacion psicosocial.

La practica del chemsex se asocia a mdltiples riesgos para la salud: fisicos, psicoldgico-emo-
cionales y sociales.

La préctica del Chemsex fue declarada prioridad para el sistema de salud publico en Reino
Unido en 2015. En 2020, el ministerio de Espana lo declaré tema de interés.

Objetivo

Describir un plan de actuacion para el abordaje del Chemsex en Espana desde un posicio-
namiento politico.

Material y método

Se ha realizado revision bibliografica en PubMed y CINAHL. Se han recogido datos cualitativos
y cuantitativos.

Posicionamiento

Con la finalidad de aumentar el grado de salud en la poblacidén que practica chemsex,
es necesario cambiar el foco actual centrado en “lo que ve el sistema”, y por lo tanto en la
morbilidad conocida, hacia un foco mds global e integrador y desescalar hacia esa poblacion
vulnerable o con morbilidades que el sistema no ve.

Resultados

Para lograr estos objetivos, nos hemos propuesto diversos planes de actuacion con el objetivo
de la creacion de politicas de salud para abordar los tres niveles de salud: bioldgico, psicolégico



y social. Recomendaciones prioritarias: a) Unificacién de definicion y criterios, b) Romper
con el modelo basado en problemas agudos a un modelo holistico centrado en la persona
en las tres esferas, ¢) Crear un puente/simbiosis entre los centros de atencion primaria y las
organizaciones LGTB+, d) Abordaje en materia de Promocion de salud, prevencion y curacion.

Conclusiones

La objetividad de que el chemsex es un fendbmeno desconocido, pero a la vez emergente en todo
el mundo nos trae a destacar la vulnerabilidad de grupos de riesgo en contexto de salud fisica,
psiquica y social. Los efectos que esta practica suponen un aumento visible de enfermedades
de transmision sexual, problemas sobre percepciones personales y posibles afecciones en el
entorno familiar y laboral. Esto nos impulsa a pensar en reorganizar los recursos del sistema
pUblico actual para no solo centrarse en el impacto inicial, sino en enfatizar la vision global
y holistica que centra a la persona como ser complejo y con multiples requerimientos de salud
en diversos estadios. De esta forma los recursos se tornardn en précticas mads eficientes
y eficaces, aumentando por tanto la salud integra de la poblacion.
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CHEMSEX: CONSECUENCIAS

Introduccion

El chemsex, una préctica que involucra el consumo de drogas psicoactivas para intensificar
las relaciones sexuales, acarrea consigo una serie de consecuencias fisicas y clinicas
significativas. Ademds, tiene un impacto notable en la salud mental, emocional y social
de quienes participan en esta prdctica. Es fundamental comprender estas complejas
dimensiones para desarrollar intervenciones efectivas y promover la salud y el bienestar
de las comunidades afectadas.

Objetivo

El objetivo de este estudio es analizar las consecuencias fisicas, mentales, emocionales
y sociales del chemsex, asi como los factores que influyen en su prdctica.



Método

Se llevd a cabo una revision bibliografica en bases de datos electronicas, como PubMed,
CINAHL y CUIDEN, utilizando descriptores como “Chemsex, Emotional, Phycologycal, Phisical,
users”. Se recopilaron datos cualitativos y cuantitativos sobre las experiencias y razones de los
participantes en estas practicas.

Resultados

Se describen las principales consecuencias:

- Consecuencias Fisico-clinicas

El chemsex conlleva un aumento significativo en el riesgo de exposicion a enfermedades
de transmision sexual (ITS), hepatitis C y VIH debido al sexo sin proteccion. Segun la encuesta
EIMS de 2019, mds de la mitad de los participantes en sesiones de chemsex mantuvieron
relaciones sexuales sin preservativo, resultando en un alto porcentaje de diagnosticos de ITS,
incluyendo siffilis, gonorrea y clamidia. Ademds, estudios observacionales han demostrado
una clara correlaciéon entre la practica del chemsex y el aumento de las ITS.

- Afectaciones Psicologicas

La prdctica del slamsex, que implica el uso intravenoso de sustancias, estd asociada
con un mayor riesgo de infeccion por VIH y otras ITS, asi como con complicaciones graves
como pérdida de conocimiento y sintomas abstinenciales graves. Ademds, el consumo
de sustancias puede provocar alteraciones como agitacion psicomotriz y sintomas
de abstinencia, mientras que trastornos psiquidatricos como ansiedad, depresion e ideacion
suicida son comunes entre los participantes en chemsex.

- Afectacién Social

El chemsex puede afectar significativamente las relaciones personales, familiares
y laborales de los participantes, reduciendo su capacidad para trabajar de manera efectiva
y provocando absentismo laboral debido a la abstinencia de sustancias. Aunque algunos
participantes niegan el impacto del chemsex en sus vidas, estudios indican que una gran
proporcion experimenta una recuperacion prolongada después de las sesiones, lo que
afecta su estado fisico y su funcionamiento cotidiano.

Discusion y conclusiones

La préctica del chemsex presenta una serie de desafios significativos para la salud pablica,
que van mas alla de los riesgos fisicos inmediatos. Es esencial abordar estos desafios
de manera integral, teniendo en cuenta los aspectos fisicos, mentales, emocionales y sociales
involucrados. Esto requiere intervenciones que promuevan la conciencia sobre los riesgos
del chemsex, asi como el acceso a servicios de apoyo y tratamiento adecuados para aquellos
que participan en esta prdctica.

Ademds, es necesario trabajar en la reduccion del estigma y la discriminacion asociados
con el chemsex, asi como en la promocidn de entornos mds seguros y de apoyo para
las comunidades afectadas.
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¢TIENE ALGUN EFECTO ENTRE LOS MENORES DE EDAD
EL USO DE PERSONAJES PUBLICOS PARA PROMOCIONAR
BEBIDAS ALCOHOLICAS EN REDES SOCIALES

Introduccion

La publicidad de bebidas alcohdlicas influye significativamente en los jovenes, afectando tanto
el inicio como el aumento del consumo entre los que ya beben. Las investigaciones indican
que la exposicién a publicidad de bebidas alcohélicas moldea sus expectativas (creéndoles
expectativas positivas), aumenta la aceptacién social del consumo de alcohol y disminuye
la percepcién de riesgo frente al consumo. Los jévenes que reaccionan positivamente
a dicha publicidad tienden a creer que el consumo de alcohol es comUn y aceptable, lo que
puede incrementar la intencion de beber al crecer. Este estudio se adentra en la exploracion
del impacto que esto puede tener sobre jovenes menores de edad expuestos diariamente
a este tipo de contenido.

Método

Este trabajo corresponde a la segunda parte de una investigacién mds extensa (Navarro Burgal,
2023). En esta segunda etapa, se disefié un cuestionario ad hoc especificamente para esta
investigacion, que consta de 10 preguntas distribuidas en 4 bloques tematicos. El cuestionario
fue aplicado a estudiantes de Educacion Secundaria Obligatoria (ESO) y Bachillerato, gracias
a la colaboracion voluntaria de dos colegios publicos en Valencia. En total se recogieron
un total de 210 cuestionarios que tras filtrar aquellos con respuestas errébneas o incoherentes,
se quedaron en una muestra definitiva de 202 adolescentes. El 38,6% de las encuestadas eran
mujeres y un 61,4% hombres, con edades comprendidas entre los 12 y los 17 afos.

Resultados

Mas del 75% de los jovenes menores de edad encuestados recuerda haber visto a perfiles
publicos promocionando activamente marcas de bebidas alcohdlicas en sus perfiles de redes
sociales, siendo Instagram uno de los canales mds utilizados para esta prdctica. De los 14 perfiles
mas seguidos por los jovenes, cerca del 80% ha llevado a cabo algun tipo de patrocinio directo
y/o indirecto de bebidas alcohélicas. Estos hallazgos son congruentes con investigaciones



previas, las cuales subrayan que los adolescentes enfrentan una exposicion cotidiana a una
gran cantidad de anuncios de alcohol.

Discusion

Los resultados evidencian la necesidad critica de regular de manera mds rigurosa la publicidad
de bebidas alcohdlicas con el objetivo de proteger a los/as menores, un grupo especialmente
vulnerabile, a la vista de los efectos que tiene ésta sobre ellos/as. Esta investigacion estd orientada
a reforzar los programas preventivos sobre el consumo de alcohol en la juventud, mitigando
y reduciendo asi su exposicion al bombardeo de este tipo de contenido por redes sociales.
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ADOLESCENT MICE EXPERIENCING SOCIAL DEFEAT
EXHIBIT ELEVATED ETHANOL CONSUMPTION

WITH MINIMAL NEUROINFLAMMATORY RESPONSE
IN ADULTHOOD

Introduction

Social defeat (SD) experience in adulthood is known to increase ethanol consumption
in male mice, related with a subsequent increase of heuroinflammatory markers such as IL-6
and CX3CLI (Montogud—Romero et al, 2018; Reguildn et al, 2021). However, limited evidence exists
regarding the long-term impact of SD in neuroinflammatory response when it is performed
during adolescence.

Aim

We aimed to investigate the effect of SD experience during adolescence in alcohol consumption
of adult male mice and their neuroinflammatory response.

Methods

Adolescent OF1 male mice underwent repeated SD (n=29). Twenty-four hours after the final
encounter, the social interaction test (SIT) was conducted to assess depressive-like behaviors.
According to SIT evaluation, mice SD groups were categorized into susceptible and resilient



groups. Ethanol consumption was evaluated three weeks (adult mice) after the last SD encounter
using the drinking in the dark (DID) paradigm. Twenty-four hours after the DID, striatum
and hippocampus samples were obtained from each mouse in order to analyze IL-6 and CX3CLI
neuroinflammatory markers.

Results

All mice groups performed binge drinking during the 4th (4.98 + 0.23 g/Kg) and 8th (513 +
0.27 g/Kg) sessions of the DID protocol when comparing ethanol intake during the 1st (3.58
+ 0.23 g/Kg) session (p=0.003 and p=0.002 respectively), thus validating the procedure. Both
susceptible (5.36 + 019 g/Kg) and resilient (4.78 + 014 g/Kg) mice presented higher ethanol
consumption than the control group (3.36 + 017 g/Kg). Neuroinflammatory response was similar
among the studied markers, IL-6 positively correlated with CX3CL1 in both striatum (r=0.63],
p<0.001) and hippocampus (r=0.747, p<0.001) tissues. Interestingly, a negative correlation
was found between IL-6 in striatum (r=-0.371, p=0.047) and hippocampus (r=-0.534, p=0.003)
with ethanol consumption.

Conclusions

These results confirm that SD promotes ethanol consumption in adult mice regardless of whether
it was experienced during adolescence or adulthood. However, the resilient phenotype and the
neuroinflammatory response of mice defeated during adolescence differs from the pattern
already described for defeated adults, thus pinpointing the unique response to social stress
during adolescence.
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PRESENCIA DE EVENTOS TRAUMATICOS EN PERSONAS
QUE PRACTICAN CHEMSEX



Introduccién/objetivos

chemsex se define como el uso de drogas para intensificar la actividad sexual, siendo
una prdctica que se da en el 99% de los casos en hombres gais. Se ha observado un incremento
exponencial en los Ultimos 10 anos, lo que ha supuesto un aumento de la demanda de tratamiento
para el trastorno por uso de sustancias (TUS) de metanfetamina, mefedrona y/o GHB/GBL.
Se trata de una poblacidon con mayor riesgo de sufrir discriminacion, violencia y abusos
fisicos, sexuales y psicolégicos, motivo por el que tendrdn mayor riesgo de padecer trastornos
mentales. Ademds, haber sufrido eventos traumdticos (ET) a lo largo de la vida, sobre todo en la
infancia, estd vinculado a mayor vulnerabilidad para desarrollar una adiccion. Se ha descrito
que entre el 66-97,4% de las personas con TUS presentan ET en sus vidas y tener comorbilidad
entre TUS y estrés post-traumdtico se relaciona con policonsumo, peor prondstico en salud
fisica/psiquica y peor funcionalidad

Objetivos

explorar la relacion entre haber sufrido ET a lo largo de la vida, en particular en la infancia,
con la préactica de chemsex.

Material/método

Un total de 96 hombres adultos, de los que 51 practicaban chemsex (edad media 36,9 afos;
53,1% del total) fueron reclutados en la Unidad de Adicciones del Hospital Clinic de Barcelona
y la ONG STOP; y 45 homosexuales sexualmente activos (edad media 40,6 anos, 46,9%
del total) de la unidad de ITS Drassanes del Hospital Vall D'Hebron de Barcelona y del Hospital
Clinic de Barcelona. La discriminacion se evalud con la Escala de Discriminacion en la Vida
Cotidiana (EDVC). Con el Cuestionario de Trauma Infantil (CTQ) medimos el trauma infantil
a través de cinco subescalas: abuso emocional/fisico/sexual y negligencia emocional/fisica.
Con el Cuestionario para Experiencias Traumaticas (TQ) evaluamos la presencia de ET a lo
largo de la vida. Las diferencias entre grupos se analizaron mediante las pruebas T de Student
y Chi- cuadrado, segun procediera. El nivel de significacion se establecid en p <0,05.

Resultados

Los pacientes de chemsex presentaron de forma estadisticamente significativa mayor
puntuacion en la escala de discriminacion (media 17,4 vs 13,4; p=0,011); en la infancia mayor
abuso sexual (32% vs 17,8%; p=0,011), abuso fisico (34% vs 4,4%; p<0,001) y abuso emocional
(48% vs 8,9%; p<0,001) comparado con el grupo control. A lo largo de la vida mayor amenaza/
dario a un familiar/amigo (42% vs 15,6%; p=0,04), abuso fisico (48% vs 13,3%; p<0,001) y agresion
(59,2% vs 311%; p=0,002), asi como mayor nimero de ET totales (45,1% vs 6,7%; p<0,001).

Discusién/conclusiones

Nuestros datos sugieren que los homosexuales que practican chemsex, sufrieron mayor
discriminacion, siendo un estresor ambiental relevante en este colectivo. Ademds, presentaron
mayor abuso sexual, fisico y/o emocional en la infancia y, en general, sufrieron un mayor nimero



de ET alo largo de la vida. Estos resultados apoyan la necesidad de explorar la presencia de ET
en esta poblacién para poder ofrecer un tratamiento integral que pueda ser mads efectivo.
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EXPERIENCIAS PRACTICAS DE INTERVENCION SOCIOED-
UCATIVA EN DROGODEPENDENCIAS

En el dmbito de las drogodependencias, la intervencion socioeducativa representa
una herramienta crucial para abordar estas complejas problemdticas desde una perspectiva
holistica y multidisciplinar. En esta comunicacion, se presentan dos publicaciones que recopilan
casos prdcticos y experiencias reales de intervencion en estos campos: “Personas, drogas
y otras companeras de viaje: casos prdcticos de intervencion socioeducativa en drogo-
dependencias” y “El sinhogarismo como patologia dual: casos prdcticos de intervencion
socioeducativa en drogodependencias”. Estas obras rednen un total de 48 capitulos escritos
por 69 autores, todos ellos profesionales en la atencidn de drogodependencias o en servicios
no especializados que enfrentan estos desafios desde diversas disciplinas.

“Personas, drogas y otras compareras de viaje” ofrece una recopilacion de 23 capitulos
redactados por 29 coautores, entre los que se incluyen 21 profesionales de la educacion social
y 8 especialistas de otras dreas como la enfermeria, medicing, psicologia, trabajo social,
psicopedagogia y ensefianza. Ademads, el libro integra las experiencias de dos personas
desde una perspectiva no profesional, aportando una visién personal y enriquecedora
sobre el impacto de las adicciones. La obra tiene como objetivo principal llenar un vacio
existente en la literatura sobre la intervencion socioeducativa en adicciones, proporcionando
conocimiento prdctico y detallado sobre como se lleva a cabo este trabajo esencial pero
frecuentemente desconocido.

“El sinhogarismo como patologia dual” consta de 25 capitulos escritos por 40 coautores,
todos ellos profesionales de la atencion directa en diversos dmbitos y disciplinas. Este libro
se centra en la interseccion entre el sinhogarismo y las drogodependencias, explorando
cdmo estas problemdticas se potencian mutuamente y presentan desafios Unicos para
la intervencion socioeducativa. La obra destaca la necesidad de una mirada social en la
atencién a la salud de las personas en situacion de exclusion extrema, subrayando cémo
la atencidn tradicionalmente biomédica ha tendido a ignorar los aspectos sociales de la
salud y sus determinantes.



Ambas publicaciones aportan una vision integral y multidisciplinar sobre la intervencion
socioeducativa en drogodependencias y sinhogarismo, demostrando como profesionales
de diferentes campos abordan estos fendbmenos complejos. Los relatos de casos practicos
no solo ilustran las diversas estrategias y enfoques empleados, sino que también subrayan
la importancia de la colaboracién interprofesional y la inclusidon de perspectivas diversas
para lograr intervenciones mas efectivas y humanizadas.

El objetivo de esta comunicaciéon en el congreso es destacar la relevancia y la necesidad
de una intervencion socioeducativa robusta y bien documentada en el campo de las drogo-
dependencias y el sinhogarismo. Al compartir las experiencias y conocimientos compilados
en estos libros, se pretende inspirar a otros profesionales y contribuir al desarrollo de prdcticas
mdas efectivas y comprensivas en la atencidn a personas que sufren adicciones y exclusion
social. Esta presentacion busca, en Ultima instancia, promover un mayor reconocimiento
y valoracion del trabajo socioeducativo y multidisciplinar en la mejora de la calidad de vida
y la inclusion social de estas poblaciones vulnerables.

LA RELACION ENTRE LOS INTENTOS DE SUICIDIO Y EL
CONSUMO DE DROGAS EN PERSONAS EN SITUACION
SIN HOGAREN LA CIUDAD DE MADRID

Introduccion

Se pretende analizar la relacidn entre la situacion sin hogar, la salud mental y el consumo
de sustancias y los intentos de suicidio. La caracterizacion de las personas en situacion
sin hogar (PSH) que presentan un historial de intentos de suicidio puede facilitar la identificacion
de factores de riesgo que a su vez permitan desarrollar acciones preventivas e interventivas
basadas en la evidencia.

Método

La muestra comprendia 355 PSH (207 hombres y 148 muijeres) de la ciudad de Madrid,
que pernoctaban en el espacio pUblico, en un albergue o en un recurso especifico para
personas en situacion sin hogar. Se emplearon instrumentos estandarizados sobre aspectos
relacionados con la salud mental y el consumo de alcohol y otras drogas. Para los andlisis,
la muestra se dicotomizd entre aquellas personas que nunca habian intentado suicidarse
y quienes habian tenido al menos un intento previo a lo largo de su vida.

Resultados

Un 37,2% de las personas entrevistadas refirieron haber intentado suicidarse en alguna ocasion,
con un 18,9% que lo habia intentado alguna vez durante la propia situacion sin hogar y un
25,5% que lo habia intentado por primera vez antes de esta. Las personas que habian tenido



algdn intento de suicidio eran mas jovenes y habian llegado antes a la situaciéon sin hogar.
Las mujeres habian intentado suicidarse en mayor proporcion que los hombres, y lo mismo
ocurria con las personas espanolas respecto a aquellas migrantes. En cuanto a la salud mental,
quienes informaban de intentos de suicidio previos presentaban puntuaciones mayores en las
escalas de ansiedad, depresion, adiccion al alcohol y a otras drogas y soledad existencial,
y una puntuacién menor en apoyo social percibido. Tomando como referencia la superacion
de puntos de corte, presentaban mds casos positivos de ansiedad, depresion mayor, TEPT
y TEPT complejo, cualquier consumo de riesgo de alcohol, dependencia a drogas (excepto
en el DAST-10), discapacidad y trastorno mental diagnosticado, en comparacion con aquellas
personas que nunca habian intentado quitarse la vida.

Discusion

Los intentos de suicido son altamente frecuentes entre las PSH, especialmente en mujeres
y personas nacidas en Espana. Las personas con un historial de intentos de suicidio habian
llegado a la situacion sin hogar a una edad mds temprana y también eran mds jovenes de media.
Asimismo, presentaban mayores niveles de ansiedad, depresion, adiccion a sustancias, TEPT
y TEPT complejo y soledad existencial, y menor apoyo social percibido. Convendria mejorar
la atencion proporcionada a las PSH, tanto con el objetivo de prevenir intentos de suicidio
futuros como para reducir la sintomatologia psicolégica y la dependencia a sustancias,
dada la relacion entre estas variables, también sefialada por otros estudios (Panadero et al,
2018; Serafini et al, 2012). Ademds, resulta oportuno atender a las necesidades especificas
de las mujeres, asi como de las personas mads jovenes y de aquellas que llegan a la situacion
sin hogar a una edad temprana.

CONSUMO DE DROGAS ENTRE PERSONAS EN SITUACION
SIN HOGAR DE LA CIUDAD DE MADRID

Introduccién

Los problemas relacionados con el consumo de sustancias son muy frecuentes entre las personas
en situacion sin hogar (PSH), con una prevalencia mayor a la encontrada en la poblaciéon
general (Neisler et al, 2019). Si bien algunos estudios reportan que la dependencia a sustancias
serfa uno de los trastornos mentales més comunes entre PSH, las cifras de prevalencia
son muy dispares (Fazel et al, 2008). Este estudio busca analizar la prevalencia de trastornos
por consumo de drogas entre las PSH de la ciudad de Madrid.

Método

Muestra de 355 PSH de la ciudad de Madrid, que en el momento de la entrevista pernoctaban
en espacios pUblicos, en albergues o en recursos especificos para PSH. Los datos se recogieron
mediante una entrevista estructurada que incluia el Alcohol Use Disorders Identification



Test (AUDIT) para trastornos del consumo de alcohol, y dos instrumentos para el cribado
de dependencia a drogas y su severidad: la Severity Dependence Scale (SDS) y el Drug Abuse
Screening Test (DAST-10).

Resultados

Un 20,7% de las personas entrevistadas presentaban algdn tipo de consumo de riesgo
de acuerdo al AUDIT, ya fuese ser consumidor de riesgo como tal (6,4%) o una probable
dependencia al alcohol (14,3%). De medig, las personas participantes puntuaban 5 sobre
40 en el AUDIT (M = 4,8; DT = 9,4), lo cual no llegaria a superar el punto de corte de consumo
de riesgo. En cuanto a la severidad de la dependencia, tanto a alcohol como a otras drogas,
la puntuacion media en el SDS era de 5 sobre 25 (M=53;DT=409),lo que si superaria el punto
de corte de dependencia para todas las sustancias analizadas. De acuerdo al SDS, por tanto,
un10,1% presentaba una dependencia a la sustancia mas frecuentemente usaba. Los resultados
proporcionados por el DAST-10 eran similares, con un 14,4% de participantes que superaban
el punto de corte para considerar abuso 0 dependencia; si bien la puntuacion media de las
personas participantes era muy reducida, de 1 punto sobre 10 (M = 1,0; DT = 2,4).

Discusion

Los resultados apuntan a una elevada prevalencia de problemas de consumo de drogas,
especialmente de alcohol, entre las PSH. Mas de una quinta parte de las personas participantes
presenta algudn tipo de consumo perjudicial de alcohol, que en la mayoria de los casos
corresponde a una dependencia probable al alcohol (14,3%). Asimismo, un 10% cumple criterios
de dependencia a la sustancia mds consumida, incluyendo el alcohol. En cuanto al DAST-10,
se encuentran datos similares, con cerca de un 15% de casos de abuso o dependencia
de alguna droga. Estos datos subrayan la necesidad de ofrecer una atencién adecuada
a esta poblacién, tanto para prevenir el desarrollo de adicciones a drogas como para
intervenir una vez ocurren. También convendria atender al posible papel que podrian jugar
las adicciones en el mantenimiento de la situacion de sinhogarismo.

DIFERENCIAS EN LAS CONDUCTAS DE INVERSION
Y JUEGO ENTRE INVERSORES PATOLOGICOS Y NO _
PATOLOGICOS: UN ESTUDIO EN POBLACION ESPANOLA

Introduccién/objetivos

Cada vez son mds las personas que se introducen en el mercado financiero. Las nuevas
tecnologias, ademds de haber aumentado la accesibilidad de este sector, han ludificado
la actividad adoptando mecdnicas propias de juegos de apuesta. Son varios los trabajos
que alertan del potencial adictivo de los nuevos mercados cortoplacistas y especulativos.
Pese a que se han propuesto criterios para la medicién de conductas de inversion patologica,



no existen estudios que analicen las diferencias entre aquellos que invierten patoldégicamente
y los que no. Por ello, el objetivo del presente trabajo es analizar las diferencias en los compor-
tamientos de inversion y de juego entre inversores patolégicos y no patolégicos. [MAMLI] [AC2]

Material y método

Se recogi6 telematicamente una muestra de 1429 personas, de las cuales se evaluaron a 451
que realizaban actividades financieras, con una edad media de 37,4+12,6 donde el 63% eran
hombres. Se dividié la muestra en dos grupos, inversores patologicos (12,2%; n= 55) e inversores
no patoldgicos (87,8%; n= 396), y se analizaron variables sociodemogrdficas, conductas
de juego, comportamientos financieros y dimensiones relacionadas con la impulsividad,
distorsiones cognitivas y autoeficacia.

Resultados

El grupo de inversores patoldgicos mostré mayor frecuencia al realizar movimientos financieros
(x2=45,129;<,001; V=0,33), empleaban mas horas por dia (Z=-6,185; < ,001; r = 0,29), y monitori-
zaban mas el mercado ()(2:93,375; <,001; V= 0,48) que el grupo de inversores no patologicos.
Armbos grupos participaban por igual en apuestas tradicionales (x2=1,812; >,05; V = 0,07), pero
los inversores patologicos eran mds propensos a participar en apuestas relacionadas con los
videojuegos y las plataformas de streaming (x2=63,053; <,001; V = 0,38). Se observo una mayor
prevalencia (x2=110,308, <,001; V = 0,59) y severidad (Z=-8,072, <,001; r = 0,44) de problemas
de juegos en los inversores patolégicos, que también mostraron mayores niveles de impulsividad
(M = 48; SD = 7,6; Z=-6,090; <,001; r = 0,29), distorsiones cognitivas relacionadas con el juego
(M =20,8; SD = 4,7, Z=-6,613; <,001; r = 0,31) y autoeficacia respecto a las inversiones (M = 65,9;
SD = 33]]; Z=-2,785; ,005; r = 0,14). La prevalencia de uso de criptomonedas fue similar en ambos
grupos (x2=0,154; >,05; V = 0,59).[MAML3] [AC4]

Discusion

Los resultados de este trabajo muestran diferencias en los comportamientos de inversion
y de juego, asi como en algunas dimensiones psicolégicas, entre los inversores patolégicos
y los no patoldgicos. La actividad financiera es mejor vista por la sociedad que el juego
de apuestas, sin embargo, este tipo de trabajos resaltan su potencial adictivo, asi como
la necesidad de elaborar estrategias para identificar, tratar y prevenir comportamientos
patolégicos derivados de esta actividad.
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INFLUENCIA DEL GENERO EN EL CONSUMO INTENSIVO
DE ALCOHOL DE UNIVERSITARIAS ECUATORIANAS:
NORMAS MASCULINAS Y FEMENINAS

Introduccién/objetivos

La epidemiologia sugiere que las universitarias tienen una alta probabilidad de involucrarse
en el Consumo Intensivo de Alcohol (CIA), una préctica asociada con consecuencias negativas
significativas. Comprender los determinantes que aumentan su riesgo, como las normas
de género, resulta esencial. Este estudio examind la influencia de las normas masculinas
y femeninas en la frecuencia del CIA realizado por mujeres universitarias ecuatorionas en los
dltimos seis meses, proporcionando datos cruciales para disefiar estrategias preventivas.
No se han realizado investigaciones similares en Ecuador.

Material y método

Participaron 782 universitarias de 18 a 20 anos. Los datos se recopilaron mediante formularios
sociodemogrdficos, un autorregistro del patrén de consumo y una bateria de instrumentos
para evaluar las normas de género, incluyendo los Inventarios de Conformidad con las
Normas Masculinas (CMNI) y Femeninas (CFNI). Se realizaron andlisis descriptivos y regresiones
por etapas para identificar contribuciones Unicas al CIA en los Gltimos seis meses.

Resultados

Las participantes son consumidoras de alcohol, inicidndose su consumo a los 15,72 anos.
El 43,4% realizan CIA, indicando el 41,69% de ellas que realizaron un promedio de 3,22 episodios
de CIA en los Ultimos seis meses.

El andlisis de regresion da cuenta de un 10,5% de la variable cantidad de veces de realizacion
de CIA a partir de seis factores de los inventarios considerados. En este sentido, la Fidelidad
sexual y Edad de primer consumo presentan coeficientes negativos, indicando que predice
mayor frecuencia de realizacion CIA para las mujeres que obtienen puntuaciones mas bajas
en estos dos factores. El resto de los coeficientes fueron positivos, es decir, mayores puntuaciones
en Toma de riesgos, Participacion en una relacion romantica, Primacia del trabajo y Delgadez,
predicen mayores episodios de CIA.

Discusién/conclusiones

en esta muestra, la Delgadez, Participacion en una relacion romdantica, Toma de riesgos
y Primacia del trabajo representan factores de riesgo relevantes ya que predicen mayores
episodios de CIA. En cambio, la Fidelidad sexual y la Edad de primer consumo son factores
protectores ante la repeticion del CIA.



Concluyendo, las mujeres ecuatorianas: (a) que adoptan roles masculinos, como la toma
de riesgos y la primacia del trabaijo, tienen un mayor riesgo de realizar CIA (Patr6 et al, 2020);
(b) mas permisivas en cuanto a la fidelidad y que consumen alcohol mds temprano tienden
a realizar més episodios de CIA; (¢) que respaldan la norma de la delgadez, probablemente
son mds susceptibles a la presion social, lo que dificulta negarse a participar en el CIA (Kaya
et al, 2016); (d) en relaciones romanticas conflictivas o insatisfactorias, podrian aumentar
su consumo de alcohol para afrontar el estrés.
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FILOSOFIA EN AULAS DE HOSPITALES DE DIiA
DE PATOLOGIA DUAL

Resumen:

Presentamos una prueba piloto sobre la incorporacion de la “filosofia” durante el tratamiento
en el Hospital de Dia de Salut Mental y Adicciones de Gracia, Barcelona.

El HD de Salut mental y Adicciones de Gracia nace el 1 de abril del 2021 para personas
con patologia mental y adicciones tanto en sustancias como comportamentales, en abstinencia,
remisién o consumo en activo (patologia dual).

La actividad estd basada en:

- El modelo se organiza en dmbitos de intervencion diferenciados por tipologia de enfermo
y complejidad de intervenciones, entendida como complejidad de atencion integral
mads que en el grado de especializacion, y entorno de servicios donde éstos pueden
resultar mas eficientes.

-Modelo de atencion mas preventivo y proactivo, con una vision global y continuidad
asistencial basado en el trabajo en red.

- Como objetivo de mejora permanente, integracion entre las redes especializadas de salud
mental y drogodependencias y la integracion en el entorno de la atencién primaria de salud.

-Enfoque comunitario.



Damos cabida a 25 plazas, mixtas, de 9h a 17h, con intervencion tanto individual, grupal
como familiar. Con profesionales de psiquiatria, enfermeria, trabajo social, integracion social
y psicologia. Con el soporte de alumnado de prdcticas e intervenciones puntuales de pacientes
expertos y voluntarios.

Con el lema de:
“Baja exigencia en cuanto a consumo, respetando el proceso de cada persona.

Alta exigencia en cuanto a compromiso, autoconocimiento, cuestionamiento y crecimiento
personal” Propuesta de intervencion:

“Filosofia en aulas de Hospitales de Dia de Patologia Dual”.

En la busqueda de reforzar los contenidos trabajados diariamente en grupos y talleres
y fomentando el desarrollo de la capacidad interpretativa, analitica y reflexiva de las personas
atendidas, se propone una intervencion sobre filosofia a manos de Antonio Fornés|1], Doctor
en filosofia y tedlogo.

“Como escultores de nuestra propia existencia, moldeamos nuestra identidad con la filosofia
que guia nuestros pasos, cuidando nuestra salud mental mientras esculpimos un futuro libre
de adicciones, donde cada decision refleje nuestra autenticidad y fuerza interior”

Con los objetivos de

- crear espacios de reflexion, inspiracion, escucha activa al oir otras perspectivas de enfocar
la vida.

-dar respuesta a cuestiones internas, emocionales.

- establecer otro tipo de conexion con uno/a mismo/a, con el grupo, con las relaciones
que establecen y con la sociedad.

-fomentar el pensamiento filoséfico en las personas atendidas.
- permitirse cuestionar las creencias sobre certezas existentes

- dar vias a nuevos planteamientos y formas de interpretar el mundo analizando las cons-
trucciones o realidades vividas.

-aprender y ser mds flexible ante la vida en la toma de determinaciones, actitudes
y comportamientos, llevandonos asi a un pensamiento racional, emocional y consciente.

- cuestionar la identidad vivida, proyecto vital y ecologico.

Se propone un estudio medible refutando los resultados verbalizados concluyendo la idoneidad
de la practica de la filosofia en este dmbito.
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DRUGS CONSUME PREVALENCE BY AGE IN PATIENTS
ATTENDED “UNIDAD DE PATOLOGIA DUAL (UPDA)”” FROM
CENTRO FORUM OF INSTITUTE OF MENTAL HEALTH

Introduction

In UPDA it has made a data collection during January to March in 2024 due to quantify cases
and identify main features about patients attended focusing on main drug, age and relation
by age with drug consumed as studied variables(1,2).

Objectives

Study the prevalence of the main drugs consumed by patients attended, grouping by age
to identify the relation between variables

Methodology

Longitudinal study descriptive, where it is included, patients attended in UPDA from January
to March 2024 (N=49). It is included the variables: age, main drug consumed and relation
by age with drug consume (3).

Results

With a sample of 49 patients (n=49), the relation between drug and number of cases is:

- Amphetamine Anfetamina: 2 cases
- Cannabis (CNN): 17 cases
-Cocaine (COC): 11 cases

- Methamphetamine (MET): 3 cases
- Alcohol (OH): 14 casos

- Benzodiazepines (BZOs abuse): 1 case
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- Alfa-phpl
Grouping in ages with consume:

<20 years : 2 patients attended for consuming CNN
20-29 years: 11 patients attended for consuming:
-CNN: 8
-OH: 2
-COC:1

30-39 years: 14 patients attended for consuming:
-CNN: 4
-COC: 4
=MET: 1
-OH: 3
--Anfet: 2
=-Alfa-PHP: 1

40-49 years: 17 patients attended for consuming:
-CNN:3
-COC:5
=MET:1
=OH: 7
=-BZOs:1
50-59 years: 5 patients attended for consuming:
=CNN:1
-COcC:1
-OH: 2
=MET:1

Conclusions

COC, CNN and OH are the higher drugs consumed between the different groups studied. In the
group 20-29 years, it is relevant the consume of CNN (8) and in the group 30-39 years; CNN (4),
COC (4) and OH (3). In the other hand, in the group 40-49 years: OH (7), COC (5) and CNN (3).
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ICTUS ISQUEMICO POR CONSUMO DE CANNABIS

El cannabis es una de las sustancias psicoactivas de mayor consumo a nivel mundial.
La evidencia de complicaciones cardiovasculares y neurolégicas en pacientes jovenes
derivadas del consumo de cannabis estd en aumento.

Existen interferencias a la hora de determinar el riesgo relativo, por el uso concomitante
de otras drogas de abuso y otros factores de riesgo cardiovascular

Paciente de 52 anos, sin factores de riesgo cardiovascular y consumidor de cannabis
fumado en torno a 6-8 cigarrillos diarios, sin consumo de otros toxicos y estilo de vida activo.
Sin traumatismos craneoencefdlicos.

Acude a urgencias tras haber presentado un estado postcritico, con sialorrea y sangrado
bucal; tras una crisis de rigidez generalizada. La madre del paciente refiere 2 episodios similares
en domicilio que no han sido estudiados; asi como “tics” en mano derecha desde hace 6 meses.

Exploracion neurolégica dentro de la normalidad. En el andlisis toxicolégico: cannabis positivo.
EI TAC cerebral no presentaba lesiones ni otras alteraciones.

En la RMN cerebral se apreciaron pequenos infartos isquémicos agudos en territorio verte-
bro-basilar, afectando a ambos hemisferios cerebelosos; llegando al diagndstico de ictus
isquémicos agudos del territorio vertebrobasilar, secundarios a consumo de Cannabis.

La unidad de toxicologia logré abstinencia, sin nuevas crisis. Tras el ano, recurrencia al consumo
con aparicion de nuevo de cuadros neuroldgicos inespecificos.
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PREMORBID PREDICTORS OF CANNABIS AND PSYCHOSIS:
LATENT CLASS AND NETWORK ANALYSIS IN A 20-YEAR
FOLLOW-UP

Background and objectives

Although the relationship between cannabis use and the development of psychosis is well
established, less is known about the trajectory and pattern of cannabis use after the onset
of psychosis in the long term.

Materials and methods

The sample was a cohort of 510 patients with first-episode psychoses from the SEGPEP study,
who were reassessed at the 20-year long-term follow-up (n = 243). We assessed predictors
and the cannabis use during the follow-up and performed a latent class growth analysis
(LcGA) and a Ll regularization using EBICglasso to obtain a network and centrality statistics.

Results

The LCGA revealed 3 groups of patients in the longitudinal study: a first group of non-consumers
(74.7%), a second group of consumers who gradually reduced their cannabis use until they
stopped (17%), and a third group who increased their cannabis use over the years (8.3%).

The network analysis showed that the variable most related to cannabis use after 20 years
was obstetric complications (OCs), with being male in second place. In third place were
neurodevelopmental disorders, which in turn were related to the polygenic risk score (PRS)
of consume use disorders. Regarding cognitive variables, cannabis use was negatively
associated with reasoning and problem solving.

Conclusions

Our results highlight the relevance of OCs for the clinical presentation of psychosis and cannabis
use. Longitudinal studies suggest that psychosis patients may show a course of increasing
cognitive impairment. Genetic and environmental factors such as obstetric complications
and cannabis use play an important role (Mollon & Reinchenberg, 2018). Regarding the trajectories
in cannabis use, predictors of use required gathering information on a range of demographic,
prior substance use, and personality characteristics (Schuckit et al, 2024). Cannabis use in
patients with a psychotic disorder has a long- lasting negative effect on iliness outcome
(Schoeler et al, 2016).
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¢INFLUYE EL CONSUMO DE CANNABIDIOL (CBD) ENEL
ABANDONO DEL TABACO? UN CASO CLINICO

Justificacion

El consumo de cannabidiol (CBD) se promueve (en algunas ocasiones) mediante afirmaciones
sobre beneficios para la salud sin evidenciag, y se desconoce su relacion con los resultados
de los tratamientos para dejar de fumar. Resumen: Se presenta el caso de una fumadora (P)
de 42 afos que recibid un tratamiento conductual para dejar de fumar y abandonar el CBD
durante 6 semanas en la UCCA de la Universidad de Oviedo. El tratamiento también se dirigio
a aumentar la actividad fisica de P segun las recomendaciones de la OMS. P informa de un
consumo diario de 10 cigarrillos de liar con CBD, 23 particulas por millén (ppm) de CO en aire
espirado y una dependencia nicotinica media. P indica historia de consumo de THC (por
via fumada), siendo la edad de inicio los 14 anos. El inicio en el consumo de CBD se produce
hace 2 afos, con el objetivo de dejar de fumar cannabis. P dej6é de fumar tabaco a los 15 dias
de iniciar el tratamiento. El consumo de CBD lo ceso tras la primera sesion del tratamiento.
Al finalizarlo, P informé de 27 dias de abstinencia continuada y su nivel de CO (ppm) era 1.
Los resultados sugieren que dejar de fumar tabaco y CBD no aumenta la probabilidad de recaer
en el consumo de cannabis ni de tabaco. Se precisan ensayos clinicos que examinen
la interrelacion entre el tabaco, el cannabis y el CBD, y el efecto de esta Gltima sustancia
en la abstinencia tabdaquica.
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FACTIBILIDAD Y EFECTIVIDAD PRELIMINAR DE UN
TRATAMIENTO COGNITIVO- CONDUCTUAL (TCC)
COMBINADO CON EL USO DE PULSERAS DE ACTIVIDAD
PARA DEJAR DE FUMAR

Introduccién/objetivos

Las pulseras de actividad (PAs) han emergido como un enfoque prometedor para el tratamiento
de distintos problemas de salud (Duncan et al, 2017), incluidos los trastornos por uso de sustancias
(Carreiro et al, 2020). Los objetivos de este estudio son: 1) Anallizar si la inclusion de PA en TCC
para dejar de fumar aumenta la adherencia al tratamiento, 2) examinar sus efectos en el
post-tratamiento sobre los cambios en el nUmero de cigarrillos diarios fumados y en el nivel
de CO (ppm).

Material y método

La muestra esté conformada por 74 participantes (67,6% mujeres) fumadores de al menos
10 cigarrillos diarios. La TCC consistid en una terapia en formato grupal de seis sesiones con una
sesién por semana. Los participantes se distribuyeron aleatoriamente a dos grupos: 1) TCC +
uso de PA y 2) TCC. Se utilizaron cooximetrias para medir el nivel de exposicion al CO (ppm)
de los participantes antes y después del tratamiento.

Resultados

El 87,8% (36/41) del grupo TCC+PA y el 78,78% (26/33) del grupo TCC finalizé el tratamiento.
Se observaron diferencias estadisticamente significativas en el nUmero de cigarrillos fumados
[Mpre-tratamiento = 16,62 (DT = 6,57); Mpost- tratamiento = 1,61 (DT = 3,72); t = 9,87, p < 0,001,
d =193], y en el nivel de CO espirado [Mpre-tratamiento= 27,81 (DT= 12,88); Mpost-trata-
miento = 8,65 (DT =17,52); t = 7,56, p <0,001,d =1,48] en el grupo TCC+PA. De forma similar, en el
grupo TCC existen diferencias significativas en el postratamiento en cuanto a los cigarrillos
diarios consumidos [Mpre- tratamiento = 19,00 (DT = 7,30); Mpost-tratamiento = 125 (DT = 3,27);
t=10,91, p < 0,001, d = 2,64] y en el nivel de CO (ppm) [Mpre-tratamiento = 2219 (DT = 12,82);
Mpost-tratamiento = 3,90 (DT = 4,89); t = 6,43, p < 0,001, d = 1,40].

Discusién/conclusiones

La tasa de finalizacion del tratamiento fue superior en el caso del grupo que portd una PA
durante el mismo. Ademds, el tratamiento ha mostrado evidencia preliminar de efectividad
para reducir el consumo de tabaco. La utilizacion de PAs puede aumentar la adherencia
al tratamiento, y aumentar el efecto del mismo sobre el nUmero de cigarrillos fumados vy el
nivel de CO en aire espirado de los fumadores.
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LA BUSQUEDA DE SENSACIONES MEDIA LA RELACION
ENTRE EL CONSUMO DUAL DE CANNABIS-TABACO YEL
RENDIMIENTO EN FUNCIONES EJECUTIVAS

Introduccién/objetivos

El inicio del consumo de cannabis a edades tempranas, el potencial adictivo del tabaco
y la interaccion entre ambas sustancias plantea un reto en la comprension de los procesos
de desarrollo de la adiccién y afectacion a nivel cognitivo (Subramaniam et al, 2016). Este
estudio pretende determinar los efectos del consumo dual de cannabis-tabaco las funciones
ejecutivas y la impulsividad en personas adultas.

Material y método

51 participantes (edad media = 34.48 arfos, DT = 10.32) cumplimentaron una encuesta
online que incluyd cuestiones referidas al consumo dual de cannabis-tabaco, la entrevista
Cannabis Abuse Screening Test (CAST) y la Impulsive Behavior Scale (UPPS-P). A su vez,
realizaron una evaluacién neuropsicolégica online utilizando la plataforma PsyToolkit (Stoet,
2010) que incluyé pruebas de memoria de trabajo (Test de Corsi), toma de decisiones bajo
ambiguedad (lowa Gambling Task [IGT]), flexibilidad cognitiva (Test de Clasificacion de Cartas
de Wisconsin [WCST]) y control inhibitorio (Test Stroop).



Resultados

El 51.0% de la muestra indicd que nunca habia consumido cannabis, el 35.3% refirid haber
consumido alguna vez en la vida, el 2.0% alguna vez en los Ultimos 12 meses, el 7.8% alguna
vez en los Ultimos 30 dias y el 2.0% a diario. La frecuencia de consumo de cannabis se asocio
con menor span de memoria de trabajo en el test de Corsi (r = -0.30, p = 0.035), mayor tiempo
de realizacién del WCST (r = 0.30, p = 0.035), mayor nimero de errores en el WCST (r = 0.27,
p = 0.05), mayor busqueda de sensaciones (r = 0.44, p < 0.001) y mayor urgencia positiva
(r=0.39,p = 0.005). Se hallé un efecto indirecto significativo de la frecuencia del consumo dual
de cannabis-tabaco sobre la flexibilidad cognitiva a través de la busqueda de sensaciones (path
ab: B = 0.8], SE = 0.32, 95% CI = 0.15, 1.43). Especificamente, una mayor frecuencia de consumo
se asocié con una mayor blsqueda de sensaciones (path a: B = 1.45, SE = 0.43, p = 0.0014)
y la busqueda de sensaciones se asocié con mayor nimero de errores en el WCST (path b
B = 0.56, SE = 019, p = 0.005). A su vez, se hallé un efecto significativo total del consumo dual
de cannabis-tabaco sobre la flexibilidad cognitiva (path c: B =1.20, SE = 0.6], p = 0.05), mientras
que el efecto directo no fue significativo (path ¢’ B = 0.38, SE = 0.63, p = 0.55). El modelo explicé
el 7% de la varianza de la flexibilidad cognitiva.

Discusién/conclusiones

Nuestros resultados muestran que el consumo dual de cannabis-tabaco se asocia con peor
rendimiento en tareas de funciones ejecutivas y mayor impulsividad. Estos resultados podrian
tener implicaciones en el desarrollo de politicas publicas de prevencion.
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GAMIFYING CLINICAL CASES: A REALISTIC
AND INNOVATIVE WAY TO TRAIN FUTURE PROFES-
SIONALS IN CLINICAL APPROACH TO ADDICTIONS

Introduction

Stress and social isolation after COVID-19 have promoted, among other mental health problems,
the development of addictive disorders, an area in which, in addition, women have been
especially made invisible and stigmatized. This problem requires early integrative action from
a gender perspective, which allows future professionals to face real situations in a practical
way from their university training (Molina-Ferndndez et al, 2023; Varela & Flérez, 2022).



Aim

Our objective is to demonstrate that the escape room is a valid learning to acquire professional
skills in the diagnosis, assessment and treatment of addictions.

Methods

We have implemented the gamification of a clinical case within a teaching innovation
project in both first- and second-year students of the Master’'s Degree in Research, Treatment
and Associated Pathologies in Drug Addiction of the University of Valencia. To obtain the case,
we have had the collaboration of the Fundacién Adsis — Centro de Dia Hedra. From the information
available about the patient, the most relevant risk and protective factors in the addictive,
personal, health, family, work, training, leisure and economic scopes were extracted. According
to them, specific images were designed as puzzles to solve (e.g: a box of Antabus to indicate
alcoholism, a torn family photo to suggest a divorce or a relaxing Spotify playlist to point
out anxiety problems). Besides, the factors regarding the patient were also reflected in a
template with multiple bullet points, so that the students could mark the factors that they
managed to identify from the abovementioned images. To mimic multidisciplinary collabo-
ration, students were grouped and given different images, so they need to share information
to fulfill the template. Subsequently, students developed an intervention plan based on the
template information, which they were able to adjust after interviewing some professionals
from Hedra. Finally, a role-playing dynamic was implemented where the students negotiated
the proposed intervention plan with a fictitious patient. To evaluate the project, self-perceived
professional skills were evaluated before and after the scape room, and a satisfaction survey
was conducted at the end.

Results

According to the results of the qualitative assessment of the treatment plans and the pre-post
self-assessment on professional competences, the key aspects highlighted by the students
were: knowledge acquired about the functioning of an addiction day center, need for a
multidisciplinary approach and the incorporation of the gender perspective. In addition, they
thought that the implementation of the innovation project was satisfactory and did not interfere
with the dynamics of the classes.

Conclusions: Overall, we have established a generic but versatile working pipeline that
can be easily implemented in the academic context. Transforming real clinical cases related
to addiction into scape room activities allows and motivates the development of practical skills
that the students need to specialize in the field of drug addiction. Furthermore, the adaptability
of this tool allows its implementation for other educational interventions.
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AN OPEN-LABEL PILOT TRIAL ASSESSING THE EFFECTS
OF E-CIGARETTES ON COMBUSTIBLE CIGARETTE
SMOKING AMONG ADULTS WITH OPIOID USE DISORDER
ON BUPRENORPHINE

Introduction

People with opioid use disorder (OUD) on buprenorphine treatment smoke at high rates (>75%)
and have low cessation rates even with evidence-based medications. Mounting evidence
suggests that electronic cigarettes (EC) are a promising harm reduction strategy for CC
smokers unable to quit. Unfortunately, people with OUD are underrepresented in EC research.

Methods an open-label, single arm pilot study assessed the feasibility, acceptability,
and preliminary effectiveness of ec as a harm reduction tool among cc smokers with oud on
buprenorphine (n=30) in an outpatient setting. Participants were provided with an ec and a
4-week supply of liquid with selected flavor, along with a brief training session. Research visits
were scheduled at baseling, every week remotely during the 4-week ec period, and at week
4 and week 8 follow-up. Daily diary assessments were made during the 4-week ec period

Results

Most remote weekly (74.1%) and week 4 (80%) and 8 (76.6%) visits, and 61.4% of daily diary
assessments were completed. The majority (90%) used the EC at least one day, 66.7% used
the EC for at least 16 days, and 43.3% used the EC every day. Significant reduction in cigarettes
smoked per day, carbon monoxide levels, and nicotine dependence were observed between
baseline and both week 4 and 8.

Conclusions

Implementing an EC protocol in outpatient maintenance treatment programs is feasible
and acceptable. Preliminary results suggest that ECs are promising strategy to reduce
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and switch away from CC. Future research should focus on exploring the effect of prolonged
EC use on harm reduction and cessation milestones over longer follow-ups.

ASSOCIATIONS ACROSS CONDOM DELAY DISCOUNTING
AND ALCOHOL AND DRUG USE

Rationale

Alcohol and drug use among college students are frequent and important public health
concerns associated with risky sexual behaviors and increased risk for unwanted pregnancies.
Since the overturning of Roe vs. Wade, several states have deemed abortions illegal, raising
concerns about the potential impact on women'’s reproductive health. This study explored
the association between alcohol and drug use and condom delay discounting (DD) under
two hypothetical situations where abortions was legal or illegal.

Methods

A sample of sexually active college students (N=196) completed an in-person laboratory session
assessing condom DD (sex without a condom now vs. sex with a condom after a deloy) under
two conditions in which participants assumed that abortion was either legal or illegal. Other
baseline assessments included socio-demographic measures, past 30-day drug and alcohol
use, the Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT), and the Sexual Risk Survey.

Results

Participants (Age=20.7 (SD=2.4); 70% women) on average had 5.4 (SD=6.8) sex partners
in their life. About 17.9 % and 54.1% reported having used drugs or alcohol before having sex,
respectively. Greater alcohol, cigarettes, e-cigarettes, and cannabis use frequency in the past
30 days were associated with greater condom discounting and higher odds of reporting having
sex without a condom across both experimental conditions (abortion legal vs. illegol) (ps <=0.04
to 0.001). Additionally, higher AUDIT scores were associated with greater condom discounting
and increased odds of engaging in unprotected sex across experimental conditions(ps <= 0.04
to 0.008). Use of any substance vs. no use was associated with greater condom discounting
in both experimental conditions (ps<.05).

Conclusion

The present study further evidenced the relationship between sexual risk behaviors and the
frequency of recent alcohol and drug use regardless of whether abortions are legal or illegal.
Our findings further highlight the relevance of addressing sexual and both alcohol and drug
use behaviors among college students.



LA IMPORTANCIA DE LA REGULACION EMOCIONAL:
¢EXISTEN DIFERENCIAS ENTRE FAMILIARES Y PACIENTES
CON ADICCION?

Introduccién/objetivos

La regulacion emocional es un constructo transdiagnostico implicado en el desarrollo y man-
tenimiento de los trastornos emocionales. Dada la relacién encontrada en la literatura entre
las dificultades de regulacidon emocional en personas con adicciones con y sin sustancias y la
importancia de la relacion familiar, tanto como factor predisponente a la adiccién cuando se da
una disfuncion en ésta, como en su funcién como factor moderador de las consecuencias
del trauma cuando la relacion familiar es suficientemente buena, en este estudio se plantea
como objetivo valorar las diferencias de regulaciéon emocional entre pacientes con distintos
tipos de adiccion y familiares de personas con trastornos adictivos.

Método

se realizd una investigacion observacional, transversal y descriptiva, mediante la administracion
de la escala DERS para medir la regulacion emocional en los distintos grupos ya mencionados
y se realizaron andlisis estadisticos mediante el programa SPSS version 26.0. La muestra
cont6 con 40 participantes en total, de los cuales 27 eran pacientes que acuden a la Unidad
de Conductas Adictivas (UCA) a los grupos de prevencion de recaidas de adicciones
a sustancias y de juego patolégico y 13 familiares que acuden tanto al grupo de familiares
de adultos como al de familiares de jovenes (entre 15 y 23 afios).

Resultados

se encontraron puntuaciones mayores en todas las escalas en los grupos de pacientes que en
los familiares, hallando diferencias significativas en la escala de Desatencion y Descontrol.
Ademads, se encontraron tamanos del efecto medios en todas las escalas a excepcion de la
escala de Descontrol, en la que fueron bajos.

Conclusiones

los resultados indican que las personas con problemas de adiccidn tienen mas dificultades
de regulacion emocional que los familiares que acuden a los grupos que ofrecemos en la UCA.
Las principales limitaciones del estudio son que los resultados no son generalizables por ser
una muestra pequena, que todos los participantes estaban ya en tratamiento pero no se tuvo
en cuenta cudnto tiempo llevaban, que no se tuvo en cuenta si habia relacion directa entre
los pacientes y los familiares que participaron en el estudio y que al ser un estudio transversal
no se pueden establecer relaciones de causalidad. A pesar de ello, teniendo en cuenta que ya
hay estudios que han obtenido resultados positivos respecto al cese de consumo mediante
la intervencion en regulacion emocional y la importancia del trabajo con los familiares en este



tipo de problemdatica, consideramos que seria interesante realizar mds investigacion en este
ambito y seguir explorando qué funcion puede desempenar la regulacion emocional tanto
en las personas que sufren un trastorno adictivo como en sus familiares y como afecta
la misma en las relaciones entre ellos y en el proceso de recuperacion.
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MOTIVACIONES RELACIONADAS CON LA PRACTICA
DEL CHEMSEX

Introduccién

El chemsex, conocido también como Party and Play en o Intensive Sex Partying, implica
el uso intencionado de drogas psicoactivas para mantener relaciones sexuales prolongadas
con multiples parejas, buscando intensificar la experiencia y liberar inhibiciones. Esta prdctica,
predominantemente entre hombres que tienen sexo con hombres (HSH), ha aumentado
significativamente en los Ultimos anos, planteando serios desafios de salud publica debido a los
riesgos asociados como las infecciones de transmision sexual, incluyendo el VIH, y los efectos
adversos del consumo de drogas. Declarado una prioridad de salud pablica en paises como
el Reino Unido y Espana, entender las diversas motivaciones detrds del chemsex es crucial
para desarrollar intervenciones efectivas y holisticas que aborden tanto las necesidades
emocionales como fisicas de los usuarios.

Objetivos

Describir las motivaciones que llevan a las personas a practicar el chemsex, entre los hombres
que tienen sexo con hombres (HSH).

Metologia

Se ha realizado una revision bibliogrdfica en bases de datos electronicas (PubMed, CINAHL,
CUIDEN) con descriptores “Chemsex, motivations, men who have sex with men, psychosocial”.



Se recogieron datos cualitativos y cuantitativos sobre las experiencias y razones de los
participantes en estas practicas.

Resultados

Las motivaciones para participar en el chemsex se pueden agrupar en dos categorias
principales: relacionadas directamente con la sexualidad y no relacionadas directamente
con la sexualidad.

+ Motivaciones Relacionadas Directamente con la Sexualidad:

Incrementar la Duracién de las Relaciones Sexuales: El uso de drogas permite tener sexo
durante largos periodos sin eyacular, a veces durando horas o dias.

Aumentar o Intensificar el Placer Sexual: Drogas como el cristal intensifican el placer
sexual, especialmente cuando se administran por via endovenosa.

Buscar la Desinhibicién Sexual: Las drogas facilitan la realizacion de practicas sexuales
que normalmente no se realizarian.

Mejorar la Confianza Personal: Aumenta la percepcion de confianza en uno mismo durante
el sexo, reduciendo el miedo al rechazo.

Facilitar Précticas Dolorosas: Disminuyen la percepcion del dolor en précticas como el fisting.

Aumentar la Eficacia Percibida para Relacionarse: Incrementan la autoestima y la
percepcion de atractivo fisico.

Acceder a Prdcticas de Sexo en Grupo: Facilita la participacion en actividades sexuales
grupales.

Motivaciones No Relacionadas Directamente con la Sexualidad:
Baja Autoestima: Uso de drogas para enfrentar sentimientos de inseguridad.

Estrategia de Evitacién Emocional: Evitar sentimientos negativos relacionados con rupturas
sentimentales o duelos.

Situacion de Soledad: Uso de drogas para combaitir la soledad.
No Conectar con Aspectos Dolorosos: Evitar conflictos internos sin resolver.

Crear Redes de Apoyo: Facilitar la conexién con otras personas y crear redes de apoyo social.

Discusién/conclusiones

Entender las motivaciones detrds del chemsex es crucial para desarrollar intervenciones
efectivas que aborden tanto las necesidades emocionales como fisicas de los usuarios.
Un enfoque holistico que abarque todas las dimensiones de la salud es necesario. Esto incluye
la creacién de colaboraciones entre los centros de atencion primaria y las organizaciones
LGTB+ para desarrollar politicas de salud integrales.
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PREVENACTUA-PROGRAMA DE PREVENCION
DE ADICCIONES EN EL ENTORNO UNIVERSITARIO DE LA
UIB: RESULTADOS PRE Y POST FORMACION

Introduccion

El programa PREVENACTUA tiene como objetivo formar a estudiantes universitarios de la
Universidad de las Islas Baleares (UIB) en la prevencién de adicciones, capaciténdolos para
actuar como agentes de salud comunitaria.

Coordinado por el Pla d’Addiccions de les llles Balears (PADIB), con la colaboracién de la
Oficina de Universidad Saludable y Sostenible (OUSIS) de la UIB, este proyecto también busca
sensibilizar y difundir mensajes preventivos entre los estudiantes. Se realizd una evaluacion
pre y post formacion para explorar el impacto del programa en los conocimientos y actitudes
de los participantes.

Metodologia

Un total de 46 estudiantes universitarios (78% mujeres, edad media 22,09 anos) completaron
un curso tedrico voluntario de 25h sobre la prevencion de las adicciones, con la opcion de hasta
50h adicionales de actividades prdcticas. Se administré un cuestionario ad hoc antes y después
de la formacion recogiendo informacion sobre: datos demogrdaficos, nivel de conocimiento
percibido, actitudes sobre mitos y riesgo percibido sobre diferentes conductas de consumo.

El cuestionario PRE formacion (n=60) mostraron que la mayoria nunca habia recibido
una formacion sobre adicciones y/o prevencion de las adicciones (62%) y tampoco una formacion
sobre promocién de la salud (70%).

Resultados

Comparando los resultados PRE (n=60) y POST (n=35) con la prueba de los rangos con signo
de Wilcoxon, se observa un aumento significativo en el nivel de conocimiento percibido sobre:

- Datos y estadisticas sobre el consumo de drogas [z = -4.54, p <.001].
» La prevencion de las adicciones [z = -4.623, p <.001].
- Los diferentes tipos de adicciones [z = -3.62, p <.001].

- Los riesgos y las consecuencias asociadas al consumo de drogas [z = -3.29, p <.001].



« Los recursos y programas disponibles en mi comunidad autbnoma para prevenir
los adicciones [z = -4.62, p <.001].

Por otro lado, tras la formacion, la mayoria ya no creia en los siguientes mitos de manera
significativa:

» Creer que “fumar un cigarrillo relaja y alivia el estrés” [z = 2.040, p =.024].

« Creer que "algunas bebidas alcohdlicas son mejores que otras” [z = 2.616, p = .003].

Por dltimo, aumenté de manera significativa el nivel de riesgo percibido sobre algunos tipos
de consumo o tener ciertas actitudes:

- Tomar una o dos copas todos los dias [z = -2.57, p = .006].

« Creer que fumar cannabis es menos perjudicial que fumar tabaco [z =-2.48, p = .009].

Discusion

Estos hallazgos indican que el programa PREVENACTUA puede influir positivamente en los
conocimientos y actitudes de los estudiantes participantes sobre la prevencion de las adicciones,
un campo no visible en sus estudios de Grado. Se resalta la importancia de continuar
desarrollando y promoviendo iniciativas similares en otras instituciones educativas, para
que los estudiantes universitarios, como futuros profesionales, puedan comprender y abordar
la prevencion de adicciones de manera mads efectiva (Ballich et al, 2015; Miovsky et al, 2021;
Ram & Chisolm, 2016; Selby &B Trinkoff, 2023).
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LA ESCALA DE EVALUACION DE LAS CONSECUENCIAS
DEL CONSUMO DE ALCOHOL REDUCIDA (ECCAI10),
UNA MEDIDA EFICAZ Y PRACTICA PARA EVALUAR

EL CONSUMO DE RIESGO EN UNIVERSITARIOS

Introduccion

En las dos dltimas décadas la ingesta de grandes cantidades de alcohol se estd convirtiendo
en una préctica habitual y normalizada entre la poblacién universitaria. Este patrén de consumo
de riesgo provoca numerosas consecuencias biopsicosociales, justificando la necesidad
de identificar de manera efectiva a los y las estudiantes con mayor riesgo. Sin embargo,
la falta de consenso para definir qué cantidad o frecuencia de ingesta de alcohol suponen
un consumo de riesgo, ha llevado a los profesionales a recurrir a otros marcadores como
las consecuencias negativas relacionadas con este patron de consumo. Uno de los instrumentos
que evalla estas consecuencias y que ofrece una medida del riesgo debido al consumo
es el ACCE (Alcohol Consumption Consequences Evaluation scale, 2020). Esta escala supera
algunas de las limitaciones mostradas por otros instrumentos utilizados previamente y se
considera una medida robusta gue incluye un continuo de consecuencias representativas
en jévenes que realizan diferentes intensidades de consumo de riesgo. Sin embargo, sus 43
items pueden suponer un hdndicap en determinados dmbitos clinicos en los que se requiere
mayor agilidad y rapidez para detectar consumos de alto riesgo. Para ello se ha creado
una version reducida (ACCEI0) que sin sacrificar sus propiedades psicométricas es capaz
de identificar conductas de consumo de alto riesgo en jovenes universitarios. El presente
trabajo compara la capacidad de ACCEIO0 en la deteccion del Binge Drinking (como ejemplo
de patron de riesgo) en jovenes universitarios, con la del AUDIT.

Método

Mediante un procedimiento de bola de nieve, se ha administrado un cuestionario que incluia
diferentes variables relacionadas con el consumo de alcohol en poblacion universitaria (patron
de consumo, expectativas, motivos, ACCEIO, AUDIT, etc). A partir de su patron de consumo se han
clasificado los y las estudiantes como BD o no-BD utilizando para ello la definicion del NIAAA
(2022). El punto de corte de consumo de riesgo en el ACCEIO se sitGa en una puntuacion de 3
(Cortés et al, en prensa), y en el AUDIT de 4 (Cortés et al, 2017).

Resultados

Del total de universitarios entrevistados (N=307, 66,4% muijeres), un 74,6% (N=229) ha sido
identificado como consumidor/a BD a partir de su autoregistro de consumo en los Gltimos
seis meses. Mediante una estimacién del riesgo, el ACCEIO detectaria un 82.3% de los casos
de BD frente al 79.9% de los casos detectados por el AUDIT.



Ademds, al analizar los porcentajes de falsos positivos y de falsos negativos de ambos instru-
mentos, el ACCEIO detecta casi el doble de falsos positivos que el AUDIT (13,7% frente a 6,5%),
y obtiene menos falsos negativos (111% frente a 14%). De este modo el ACCEIO0 es un instrumento
mds eficaz y mas sensible a la hora de detectar consumos de riesgo en esta poblacion.

Conclusiones

El ACCEI0 se muestra como medida breve de evaluacion de las consecuencias tanto en futuros
estudios de investigacion en los que se evalUe un conjunto amplio de variables como
en programas de tratamiento/intervencion en los que el tiempo de administracion sea limitado.
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EFICACIA DE UN PROGRAMA DE INTERVENCION BREVE
BASADO EN EL MODELO DE AUTO-CAMBIO DIRIGIDO
PARA LA PREVENCION DEL CONSUMO DE ALCOHOL

EN ADOLESCENTES

Introduccién/objetivos

La prevalencia de consumo de alcohol en estudiantes de entre 14 y 18 anos se mantiene
en niveles muy elevados. Estas prevalencias hacen necesario que se cuente con programas
eficaces para la prevencion del consumo de alcohol en adolescentes, especialmente entre
el estudiantado que realiza consumo de riesgo,. Uno de los programas que ha mostrado
buenos resultados en este dmbito es el Programa de Autocambio Dirigido (PAD). Por todo
ello, el objetivo de esta investigacion fue analizar la eficacia de un Programa de Prevencion
Selectiva e Indicada basado en el PAD (PREVENALC) en adolescentes consumidores de alcohol
de entre 16-18 anos.

Material y método

Para ello se llevé a cabo un diseno experimental con doble ciego donde, 1100 estudiantes
consumidores de alcohol fueron reclutados de centros de educacion secundaria de la provincia
Alicante. Los centros fueron asignados aleatoriamente a dos condiciones, un grupo donde
se aplico el programa grupal PREVENALC (n=630) y otro grupo donde se aplicéd un Programa



de Psicoeducacién en Habitos Saludables, PHS (n=470). En ambas condiciones se realizd
una evaluacion inicial, la duraciéon de los programas fue de 4 semnas, se hizo una evaluacion
postest y un seguimiento alo 6 y 12 meses.

Las variables evaluadas fueron el consumo de alcohol, consumo en atracon, borracheras
y dias de abstencias (con el Timeline followback, TLFB), el consumo de alcohol de riesgo con el
Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT), la intencién de cambio y la autoeficacia con el
Cuestionario Breve de Autoeficacia (BSCQ).

Resultados

En relacidn con las UBES consumidas, los resultados obtenidos reflejon cambios estadisti-
camente significativos en los distintos momentos de evaluacion (F=7.182, p<.001, n2 =0,056).
La media de UBES consumidas fue significativamente mayor en el grupo control (M=10,74,
DT=1,65) que en el grupo experimental (M=6,25, DT=0,91). En la variable nimero de atracones,
donde se observo un efecto de interaccion estadisticamente significativo entre el consumo
problematico de alcohol y los momentos de evaluacion (F= 5,982, p=,003, n2 =0,016). Mientras
que en los consumidores de bajo riesgo no se aprecian diferencias, en los consumidores
problemdticos se observa que la media de atracones desciende de manera estadisticamente
significativa (p<,001) desde la medida inicial (M=17 atracones, DT= 0,12) hasta el seguimiento
a los 12 meses (M=12, DT= 0,13). En relacién con la autoeficacia, los resultados muestran
un efecto de interaccidn estadisticamente significativo entre las variables tiempo, consumo
problemdtico e intervencion (F= 3,919, p=,049, n2 =0,015), observandose que la autoeficacia
solo mejord de manera estadisticamente significativa en los consumidores problematicos
del grupo experimental.

Discusion

En cuanto a los resultados principales, y teniendo en cuenta a los y las adolescentes
que realizaban un consumo problemdatico de alcohol, es decir, como estrategia de prevencion
indicada: se produjo una tendencia a una mayor reduccion del nimero de UBES en adoles-
centes con consumo problematico de alcohol (incluyendo consumos en atracén). Por otra
parte, se encontrd una tendencia a que el estudiantado del grupo PREVENALC presentase
una mayor intencidn de reducir el consumo de alcohol y mayores niveles de autoeficacia.
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PERFIL SOCIODEMOGRAFICO Y DIFERENCIAS CONDUC-
TUALES EN JUGADORES CON BAJA Y ALTA AUTOEFI-
CACIA: UN ANALISIS DE LAS CONDUCTAS DE JUEGO

Y FACTORES DE RIESGO RELACIONADOS

Las conductas de juego y el juego problemdtico son un importante problema de salud publica.
En Espania, mas de la mitad de la poblacion participa en actividades de juego tradicionales
y en linea. Es crucial entender los factores que contribuyen en la implicacion en las actividades
de juego y al desarrollo de problemas de juego para disefar estrategias de intervencion
eficaces. La impulsividad y las distorsiones cognitivas son factores de riesgo consistentes en el
juego patolégico. Estos factores, también estdn relacionados con una variable importante
en el contexto del juego y las conductas adictivas: La autoeficacia. La baja autoeficacia
se perfila como un factor que contribuye significativamente a la adopcién de conductas
de juego problemdtico. Los jugadores con puntuaciones bajas en autoeficacia muestran
elevadas distorsiones cognitivas y mayores niveles de impulsividad. Dada la importancia de la
autoeficacia en el mantenimiento y cambio de las conductas adictivas y su importancia en la
eficacia del tratamiento, es crucial investigar los factores asociados a este constructo. Este
estudio tiene como objetivo comparar a los jugadores con baja y alta autoeficacia a través
de diversas variables.

Material y método

El estudio se realiz6, mediante un panel online y encuestas telefénicas a una muestra de 921
jugadores residentes en Espana, con una edad media de 40+ 12.2 afos, de los cuales 52.2%
eran hombres. Se recogieron variables sociodemogrdficas, nUmero de actividades de juego
tradicionales y emergentes, gravedad del problema de juego, impulsividad y distorsiones
cognitivas relacionadas con el juego, en jugadores con alta y baja autoeficacia.

Resultados

Los resultados de este estudio revelaron diferencias significativas entre los jugadores con baja
autoeficacia (LSE) y alta autoeficacia (HSE). Los jugadores con LSE participaron mds en
actividades de juego tradicionales (Z=-3.94; p<.01) y digitales (2= -2.71; p<.01), apostando mayores
sumas de dinero en ambos tipos. Ademds, presentaron una prevalencia significativamente
mayor de problemas de juego, con un 12.6% reportando problemas significativos (x2= 48.95;
p <.01) y una mayor gravedad de problemas de juego (Z=-7.26; p <.01). Los jugadores con LSE
también mostraron niveles mds altos de impulsividad (Z=-10,44; p <,01) y distorsiones cognitivas
(z=-7,92; p <,01).

Discusion

Estos hallazgos sugieren que la baja autoeficacia es un factor de riesgo significativo para
el juego patolégico, lo cual tiene implicaciones importantes para la prevencion y el tratamiento



del juego patoldgico. Por lo tanto, las intervenciones deberian centrarse en mejorar la auto-
eficacia para ayudar a los jugadores a manejar sus impulsos y corregir las distorsiones
cognitivas sobre el juego.
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PERCEPCION DE RIESGO Y NUEVOS FORMATOS )
DE APUESTA EN UNA MUESTRA ESPANOLA DE POBLACION
GENERAL

Introduccién/objetivos

Pese a que la modalidad presencial continue siendo el formato de juego predominante, el juego
online estd cada vez mds extendido. Participar en actividades relacionadas con el juego
supone apostar dinero de forma azarosa, asumiendo sus consecuentes riesgos. La percepcion
de riesgo del jugador determina su conducta de juego, resultando muy limitado el nUmero
de trabajos que aborden esta temdtica. El objetivo del presente trabajo es identificar la relacion
entre la percepcion de riesgo y las actividades relacionadas con el juego.

Material y método

Se realizd un estudio online con una muestra espafola (N: 1.429) con una edad media de 37,4+12,4,
siendo hombres el 51,8%. Se recogieron variables sociodemogrdficas, conductas de juego
y actividades relacionadas con el juego asi como uso de sustancias en la percepcion de riesgo
en el juego, enla inversion/activos financieros y en la subescala de finanzas del DOSPERT.

Resultados

Se observa como para el juego y actividades relacionadas practicadas en el dltimo ano, los que
practicaban gambling en videojuegos o plataformas de streaming y trading tenian menor
percepcion de riesgo (p<,05), teniendo ademds en el caso de la percepcion de riesgo en el
juego menor percepcion de riesgo los que practicaban gambling tradicional (x2=29,24; p<,01).

Sobre la intensidad de juego en el Gltimo ano, los de menor percepcion de riesgo practicaban
mas gambling tradicional e inversién en activos financieros (p<,01). Ademds, en la percepcion
de riesgo en el juego (x2=-4,9; p<,01) y en la subescala de finanzas (x2=-3,62; p<,01), los de



menor percepcion de riesgo jugaban mds en actividades con videojuegos o plataformas
de streaming.

Los de menor percepcion de riesgo tenian mds prevalencia y severidad de juego patologico
(p<,01), presentaban mas familiares y amigos que jugaban (p<,05) y consumian mds sustancias

(p<,05).

En la percepcion de riesgo en inversion o activos financieros y en la subescala de finanzas,
los desempleados y la gente de mayor edad tenfan mayor percepcion de riesgo mientras
que los estudiantes tenian menos (p<,01). Asimismo, en la percepcion de riesgo en inversiones
o activos financieros, las mujeres (x2=5,60; p<,05) y los participantes retirados tenian mayor
percepcion de riesgo (x2=19,16; p<,01), asi como los que tenian estudios primarios o elementales
en la subescala de finanzas (x2=8,39; p<,05).

Discusion

Los resultados indican la existencia de una relacion entre la percepcion de riesgo y la
conducta de juego, reflejando como a menor percepcion de riesgo existe mayor conducta
de juego de forma general. Es necesario el desarrollo de estrategias preventivas que permitan
aumentar la percepcion de riesgo de los jugadores, reduciendo asi la normalizacion de la
conducta de juego.
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DIFERENCIAS DE GENERO EN CONSUMO DE ALCOHOL
EN UNIVERSITARIOS DE CASTILLAY LEON

Introduccién/objetivos

El consumo de alcohol afecta a los estudiantes universitarios, a sus familias y a las comunidades
universitarias. Las estadisticas mas recientes publicada por el Observatorio Espanol de las
Drogas y las Adicciones (OEDA, 2023) indica que las sustancias legales mas consumidas
son alcohol y tabaco, con un preocupante aumento en el consumo en atracodn de alcohol
(binge drinking) en edades comprendidas entre los 20 a 24 afos, alcanzando una prevalencia,
en los Ultimos 30 dias, del 32,3% para los varones y del 25,8% para la mujeres.



El objetivo de este trabajo es describir el consumo de alcohol en el alumnado universitario
de Castilla y Ledn e identificar posibles diferencias de género.

Material y método

La muestra era de 727 estudiantes (18-29 anos). El consumo de alcohol se evalué mediante
el cuestionario AUDIT-C. Se utilizaron los puntos de corte propuestos por Garcia-Carretero
et al. (2016) para consumo de riesgo: 5 para varones y 4 para mujeres. Se trata de un estudio
descriptivo-transversal realizado en universidades publicas y privadas de Castilla y Ledn
mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia Se utilizd SPSS v-29 para el andlisis
de frecuencias y la prueba de Chi cuadrado para comparar las variables.

Resultados

Un 95.6% consumié alguna vez alcohol (hombres: 96,1%; mujeres: 95,5%), un 89,3% el ultimo
ano (hombres: 89,5%; mujeres: 89,2%), y un 81,7% el Gltimo mes (hombres:82,2%; mujeres:81,6%).
La distribucion de frecuencias por género reveld que el 38,3% de las mujeres y el 32,2% de los
hombres presentaban consumo de riesgo, sin diferencias estadisticamente significativas
por género. En los Ultimos 12 meses el 67,8% de las mujeres refiere haberse emborrachado frente
al 70,4% de los varones, sin observarse diferencias segun género. Tampoco se encontraron
diferencias en el grado en que ha cambiado el uso de alcohol desde la llegada a los estudios
universitarios en funcion del género; aumento en el 33,4% de los casos, se mantuvo en el 39,1%,
y disminuy6 en el 14,4%.

Discusién/conclusiones

Se identifica un elevado consumo de alcohol en el alumnado universitario de Castilla y Ledn, como
se observa en otros estudios. Resulta necesario implementar actuaciones para la prevencion
del consumo de alcohol en el &mbito universitario, integradas en planes de promocion de la
salud que disminuyan la disponibilidad de alcohol y las consecuencias perjudiciales de su
consumo, y que cuenten con la participacion de toda la comunidad universitaria.
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ANALISIS DE LA PRODUCCION CIENTIFICA INTERNA-
CIONAL SOBRE TABAQUISMO Y ENFERMEDADES CARDIO-
VASCULARES

Introduccion

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) constituyen la principal causa de muerte en el
mundol, siendo el tabaquismo uno de los principales factores de riesgo cardiovascular (CV),
pues lesiona los vasos progresivamente dando lugar a arterioesclerosis y otras ECV2.

Objetivo

Describir el panorama actual internacional de las publicaciones cientificas sobre el consumo
de tabaco y las ECV.

Metodologia

La base de datos utilizada en el estudio fue Science Citation Index Expanded de la Web of
Science (WoS). Para la recuperacion de las publicaciones cientificas se disefi¢ una ecuacion
especifica. La bUsqueda se limitd a articulos y revisiones publicados en el quinquenio 2019 a 2023.

Resultados

El total de publicaciones fue 22.718. Se observd que el 71,3% de los articulos recuperados
se habian publicado en Acceso Abierto, siendo la via dorada y la via verde las mayoritarias
(44,3 % y 61,7% respectivamente). El nimero de publicaciones se ha mantenido estable a lo
largo del periodo estudiado (4.543,6 publicaciones/afo). Por otra parte, alrededor de dos
tercios de los trabajos contaron con algun tipo de financiacion (61%). De forma paralela,
las publicaciones pertenecen principalmente a las categorias de WoS “Cardiac Cardiovascular
System” (15,7%) y a “Medicine General Internal” (12,7%). Respecto a la distribucion geografica
de las instituciones firmantes de los trabajos, destacan Estados Unidos, China e Inglaterra.
En conjunto, se observa un gran interés por las investigaciones en los paises europeos, puesto
que 7 de los 15 paises mas productivos se encuentran en este continente; en concreto, Espana
ocupa la décima posicion, siendo el espanol el segundo idioma, por detrds del inglés, pre-
dominante en las publicaciones indexadas en la WoS. El andlisis de los trabajos recuperados
con relacion a los Objetivos de Desarrollo Sostenible de la Agenda 2030 muestra que el 90,4%
de las publicaciones se enmarcan en el ODS-3 sobre Salud y Bienestar y un 5,1% en el ODS-5
sobre Equidad de género.



Conclusiéon

La ratio de publicaciones por afo y la financiacion en el tiempo de los trabajos cientificos
en los que se abordan el consumo de tabaco y las ECV muestra, que a pesar de las limito-
ciones generadas durante la pandemia por Covid-19, este tema contintia siendo una linea
de investigacion relevante para la comunidad cientifica y la salud publica.
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EVALUACION DE LAS INTERVENCIONES EN ADICCIONES.
SEGUIMIENTO POST- ALTA

Introduccién/objetivos

Los tratamientos en adicciones son complejos y sus metas han ido cambiando a lo largo
del tiempo. En algunos casos la abstinencia fue el objetivo principal. En la actualidad, los tra-
tamientos no se centran en la sustancia y silo hacen en la persona y en su recuperacion. Asi,
se desarrollan para actuar en muchas facetas de la vida, por tanto se necesitan medidas
ajustadas y que expresen realmente los objetivos conseguidos. Una de las variables que se
muestra apropiada para medir los resultados de las intervenciones es la calidad de vida
“percepcion del individuo sobre su posicién en la vida dentro del contexto cultural y el sistema
de valores en el que vive y con respecto a sus metas, expectativas, normas y preocupaciones”
(Grupo WHOQOL,1995).

Nuestro objetivo principal es la evaluacion de los resultados de la intervencion realizada,
en las personas que han recibido el alta en los Centros de Atencién a las Adicciones (CAD)
de Madrid-Salud, con un instrumento que incluya datos sobre calidad de vida.



Material y método

El universo de estudio fueron las personas usuarias de los 7 CAD que recibieron el alta terapéutica
o voluntaria en los Ultimos meses. La muestra final estuvo formada por 298 personas, obtenidas
por un muestreo aleatorio simple a las que se les realizd una encuesta telefénica asistida
por ordenador, durante los meses de mayo a noviembre de 2023. Se empled el cuestionario
de World Health Organization Quality of Life BREF (WHOQOL BREF) que mide calidad de vida.
Ademds, se anadieron cuestiones referentes a la convivencia, familia, laboral-formativa
y consumo de drogas

Resultados

El 75% de las personas que recibieron el alta consideran que tienen mejor estado de salud
actualmente, que antes de comenzar el tratamiento. El 62% opina que su calidad de vida
es buena/muy buena y cerca del 72% consideran que su vida tiene mucho o bastante sentido.
Ademds, el 74,2%, mantiene linea de abstinencia a la sustancia (o adiccién) por la que estuvo
en tratamiento.

Discusion

El tratamiento de las adicciones que se realiza en los CAD es de tipo biopsicosocial y se centra
en la persona. Por los resultados obtenidos, parece efectivo e influye en varios aspectos de la
vida incluyendo el mantenimiento de la abstinencia.

Conclusiones

Es necesario medir las intervenciones que se realizan para tratar las adicciones y el impacto
que tienen en la vida de las personas. Estas medidas deberian a contribuir a desarrollar
modelos de intervencion que aumentaran la calidad de vida de las personas.
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UTILIDAD DE LA CARIPRAZINA EN EL TRATAMIENTO
DE LAS ADICCIONES



Introduccion

Muchos pacientes con adicciones a drogas presentan sintomatologia propia de la adiccion,
y otros sintomas que pueden ser consecuencia de la adiccion.

La cariprazina es un antipsicoético atipico que se ha estudiado para su uso en el tratamiento
de la adiccién a la cocaina. Funciona al bloquear los receptores D2 y D3 de dopamina en el
cerebro. Estos receptores desempefnan un papel en la recompensa y la motivacion, y se cree
que estan involucrados en la adicciéon a la cocaina.

Queremos valorar si la cariprazina puede ser eficaz para reducir el craving y el consumo
de cocaina en la muestra de pacientes.

Disefio

Se realiza un estudio longitudinal prospectivo de los 3 primeros meses de inicio del tratamiento
farmacolodgico, siendo la muestra de 41 pacientes, en tratamiento ambulatorio por adiccion
a la cocaina (consumo activo) y que presentan una patologia psiquidtrica (esquizofrenia
7%, psicosis 34%, tr. Personalidad 22%, depresion 44%, ansiedad 83 %, tr. Suefio 24%, TDAH 12 %)

La dosis inicial de cariprazina de 1'6 mg. Se va djustando la dosis dependiendo de la respuesta.
Se realiza seguimiento basal, al mes y a los 3 meses. Durante estas visitas se realizan:

Test de craving de la cocaina (CCQ) Escala de impresion clinica global (CGI)

Controles de orina de toxicos.

Resultados a los tres meses del inicio del tratamiento

37% tratamiento activo, 39 % abandono, 17 % retirada por efectos secundarios y 7 % cambio
a otro antipsicotico. Se observa una disminucion significativa del craving.

El 53% mantiene abstinencia y el 40% ha reducido el consumo. Un 7% mantiene el consumo.
Se aprecia una mejoria del trastorno psiquidtrico y de la sintomatologia asociada.

La dosis de cariprazina media fue de 3 mg / dia.

Conclusiones

La cariprazina es un farmaco Gtil en el campo de las adicciones, ayuda a disminuir de forma
considerable el craving de cocaina y en muchos de ellos conseguir la abstinencia.

El CCQ indica una menor intensidad del craving de cocaina en la mayoria de los usuarios.

La CGI demuestra en el 70% de los usuarios una mejoria en su estado basal inicial (modera-
damente enfermo).

Se aprecia que de los pacientes que abandonaron el tratamiento a lo largo de los 3 meses,
el 62 % habian tomado el farmaco durante el primer de mes de tratamiento y refirieron
una mejoria significativa.



En todos los casos de abandono, se aprecia que el paciente se encontraba en una etapa
de pre y/o contemplacién en cuanto a su motivacion, que dificultaba su cumplimiento.

Por ello concluimos que, se debe intensificar la intervencion psicologica, trabajar la motivacion
para el cambio, adquirir hdbitos saludables, toma correcta de la medicacion y su supervision,
trabajar los conflictos familiares, sociales, laborales y judiciales: para que el nUmero
de abandonados sea menor.
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UN CONSENSO PIONERO EN ESP_ANA SOBRE
LA DEFINICION DE RECUPERACION EN EL TRASTORNO
POR USO DE ALCOHOL

Introduccion

Actualmente, no existe una definicion ampliamente aceptada del concepto de recuperacion
en el trastorno por uso de alcohol (TUA), y la mayoria de las propuestas provienen de paises
anglosajones. Este estudio presenta un consenso pionero en Espana sobre la definicion
de recuperacion en el TUA.

Método

Se utilizé el método Delphi con un panel de 54 expertos multidisciplinares de la Comunidad
de Madrid. La consulta se realizd en dos rondas. Los resultados se interpretaron siguiendo
los siguientes criterios: unanimidad (100% de coincidencia en la misma respuesta), consenso
(80-99% de coincidencia), mayoria (60-79% de coincidencia) y discrepancia (<60% de coin-
cidencia).

Resultados

Se alcanzé un alto nivel de consenso (280% de acuerdo) para el 45% de los ftems y mayoria
(260%) para el 84% de los items. La recuperacion se entiende como un proceso dindmico,
individualizado y voluntario, que puede prolongarse durante toda la vida. Este proceso implica
un cambio transformador en el estilo de vida dirigido a lograr una mejora significativa en la
calidad de vida general, abarcando la salud fisica y mental, las relaciones interpersonales



y los factores ambientales. El proceso de recuperacion resulta en una potenciacion de la
autopercepcion del bienestar psicoldgico, caracterizado por el empoderamiento, el crecimiento
personal, el propdsito en la vida y la reconstruccion positiva de la identidad. La recuperacion
se apoya en la gestién del consumo de sustancias, requiere un impulso activo por parte
del individuo e implica responsabilidades tanto personales como sociales.

Conclusiones

Este estudio representa un hito al ser el primer consenso en la Comunidad de Madrid sobre
el significado de recuperacion en el TUA. La definicion de recuperacion propuesta podria ser una
referencia potencial para regiones similares dentro de Espana o, incluso, para otros paises
con similitudes culturales. La elucidaciéon de un marco claro de recuperacion proporciona
una base soélida para futuros esfuerzos de investigacion e intervenciones clinicas dirigidas
al tratamiento del TUA en el contexto espariol.

PERFIL DE UN CENTRO DE DESINTOXICACION

Y TRATAMIENTO DE LAS ADICCIONES EN LA CIUDAD

DE VALENCIA: REFLEJO DE LAS DIFERENCIAS DE GENERO
EN LAS ADICCIONES

Los hombres tienen mas probabilidades de ser diagnosticados de un trastorno por uso
de sustancias (TUS)‘; sin embargo, este hecho puede cambiar en los proximos anos dado
que las mujeres estan incrementando el consumo de drogas y es conocida su mayor vul-
nerabilidad a desarrollar un TUS con mds complicaciones? El objetivo del presente trabajo
fue estudiar las caracteristicas de los pacientes de un centro de desintoxicacion y tratamiento
para las adicciones en Valencia desde una perspectiva de género.

Se evaluaron 10 hombres y 4 mujeres con una edad media de 37 anos. Tras firmar el consenti-
miento informado bajo la supervision del investigador responsable, rellenaron un cuestionario
sobre informacion del participante (sexo, estado civil, nivel educativo, ocupacion actual, salud,
principal droga que provoca la bdsqueda de tratamiento, inicio en su consumo y tiempo
en tratamiento), cuestionario sobre consumo de drogas (ASSIST-V3.0), inventario de ansiedad
de Beck, y Escala de Estrés Percibido (PSS). El procedimiento fue aprobado por el Comité
responsable de la Universitat de Valéncia (2023- PSILOG-3249632).

La mayoria de los pacientes son hombres (71.4%), de edad similar a las mujeres. El 26.6% viven
en pareja y mas del 50% presenta estudios universitarios, aunque solo el 20% estd trabando.
De las 4 mujeres, 3 presentan patologia dual (trastorno limite de la personalidad, depresion,
trastorno de la conducta alimentaria y ansiedad), pero solo 2 hombres (trastorno limite de la
personalidad y depresion). La mitad de la muestra (5 hombres y 2 mujeres) es la primera
vez que estdn en tratamiento. La principal droga por la que inician el tratamiento es la cocaina



(9 hombres), seguida del consumo de alcohol y benzodiacepinas (3 mujeres y 2 hombres).
La edad de inicio del consumo es menor en los hombres (17.6 anos) que en las mujeres (235
anos); y 3 de las 4 mujeres, pero solo 2 hombres superan el afio de tratamiento. Los consumi-
dores de alcohol y benzodiacepinas presentan unos niveles medios mds elevados de estrés
percibido (26,6 puntos) y ansiedad (23,2 puntos) que los consumidores de estimulantes como
la cocaina (20,2 puntos y 19,1 puntos, respectivamente).

La muestra evaluada se caracteriza por un alto nivel de estudios posiblemente por tratarse de un
centro privado. Aun asi, se corrobora el pequeno porcentaje de mujeres en tratamiento para
las drogodependencias, y su inicio en el consumo de drogas mds tardio que en los hombres;
aunque, presentan mayor proporcion de patologia dual, lo que agrava su prondstico. Ademds,
se observan diferencias de género en las drogas que las han llevado a tratamiento, siendo
el alcohol y las benzodiacepinas en las mujeres, relacionados con mayores niveles de estrés
percibido y ansiedad; mientras que en los hombres principalmente son los estimulantes como
la cocaina, mostrando unos niveles mds bajos de estrés percibido y ansiedad. Es importante
conocer las diferencias de género en el perfil de los sujetos en tratamiento de las adicciones
para poder realizar intervenciones con mayor efectividad en las mujeres considerando la baja
adherencia al tratamiento que presentan.
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CREENCIAS ERRONEAS RELACIONADAS CONLOS
EFECTOS DEL CONSUMO DE CBD+THC EN JOVENES
CON RIESGO DE TRASTORNO POR USO DE CANNABIS

Introduccién/objetivos

El cannabis es la sustancia ilegal mas consumida en Espana, especialmente en jovenes, siendo
consumida en el dltimo ano por el 21,8% de los adolescentes y por el 22,6% de los jovenes
adultos. Las creencias erréneas relacionadas con los efectos del consumo de cannabis (e. g.
vision del cannabis como sustancia inocua con efectos positivos sobre la salud) representan
un factor de riesgo para el consumo de cannabis y la adiccion. Este estudio tiene como objetivo
examinar la relacion entre la adiccién al cannabis y las creencias erréneas relacionadas
con los efectos del cannabis (THC+CBD) en j6venes de la poblacion espariola.



Material y método

La muestra de este estudio transversal multicéntrico la conformaron 1293 participantes (Gl:
n= 1043 sin problemas relacionados con el cannabis, G2: n= 250 con problemas), con una
edad comprendida entre 16-30 afios (50,3% hombres). El reclutamiento tuvo lugar entre
septiembre de 2023 y abril de 2024 en Asturias, Ledn y Elche. Para evaluar la gravedad de la
adiccién al cannabis se utilizd el Cannabis Abuse Screening Test (CAST). Una puntuacion >7
se consider6 como gravedad de consumo moderada/grave. Con el fin de analizar las creencias
errbneas relacionados con el cannabis se desarrolld un cuestionario ad hoc con 15 items
y tres opciones de respuesta (1="en desacuerdo”, 2="neutral” y 3="de acuerdo”). Se realizaron
pruebas chi-cuadrado para examinar la existencia de diferencias entre las creencias erroneas
y la gravedad de la adiccion.

Resultados

En comparacion con el Gl, el G2 mostré mayor acuerdo ante creencias erroneas sobre
los efectos del cannabis, indicando respectivamente que el THC- CBD era un producto
natural e inofensivo para la salud (¥=29,37, p<.001; 19,2% vs. 7,8%), con efectos terapéuticos
ansioliticos (x=43,69, p<.001; 53,6% vs. 31,7%), analgésicos (¥=42,99, p<.001; 56,4% vs. 34%) y de
mejora del suefo (y=42,88, p<.007; 61,6% vs. 38,9%). Asi como, que, su consumo ademds de ser
menos perjudicial que fumar tabaco (¥2=39,01, p<.001; 46% vs. 26,1%), tiene efectos positivos
como aumentar el nivel de creatividad (x=73,49, p<.001; 49,2% vs. 23,3%), de concentracion
(e=68,91, p<.001; 25,2% vs. 7,6%), y de mejora el estado de animo (=70,03, p<.001; 42,4% vs. 18,7%).
Ademds, el G2 refirid en mayor medida frente al Gl estar de acuerdo con las afirmaciones: “el
consumo de THC-CBD puede curar enfermedades como el cancer” (¢=22,27, p<.001; 21,2% vs.
10,4%), y “no produce adiccion” ($2=14,25, p<.001; 20,8% vs. 12,1%).

Discusion

La gravedad de la adiccion al cannabis se asocid con creencias mds favorables entorno
al consumo de CBD+THC. La literatura previa sugiere que estas creencias son un factor
de riesgo para desarrollar de problemas de consumo de cannabis. Abordar los efectos
negativos del cannabis a corto y a largo plazo desde una perspectiva psicoeducativa deberia
ser un objetivo prioritario en los programas de prevencion de consumo de sustancias dirigidos
a jovenes.
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TRASTORNO DE DEFICIT DE ATENCION E HIPERACTIVIDAD
Y USO EXCESIVO DE PANTALLAS: ¢UN PUENTE HACIA
LA PSICOSIS?

Justificacion

Se presenta un caso complejo de un paciente de 19 anos con sospecha de Trastorno de déficit
de atencién y de hiperactividad acomparfado de conductas adictivas (cannabis y videojuegos)
y posible sintomatologia psicotica.

Resumen

Antecedentes de consumo de tabaco desde los 12 anos y de cannabis desde los 15 (4 UPE),
uso de pantallas unas 10 horas al dia. No otros antecedentes ni consumos. Primera evaluacion
por Salud Mental a los 7 afos no finalizando el estudio de posible TDAH. Inicid tratamiento
con metilfenidato a nivel privado con suspension del mismo a los 13 afos por efectos secundarios.

Fallecimiento de su madre hace dos afos, historia de fracaso escolar, con abandono a los
15 anos y tras repetir un curso en primaria.

Inicio de ansiedad e intranquilidad a lo largo del dia. Preocupacion por diversas enferme-
dades somdaticas que pudiera desarrollar, realizando critica de estas de forma parcial.
Aislamiento en los dos Ultimos afos y sensacidon de paranoidismo en ocasiones cudndo
sale del domicilio. Interpretacion de sonidos en el domicilio de forma paranoide limitados
en el tiempo y en momentos de consumo, realizando critica en el momento actual. No ideas
delirantes de contenido perjuicioso. Tendencia a la pasividad. Comportamientos impulsivos
en el domicilio con imposicion de limites, principalmente en torno al consumo.

Se realiza diversas pruebas de evaluacion para atencidon; CARAS-R, Trail making test, D2.
De acuerdo al resultado de la evaluacion, presentando dificultades en la capacidad atencional
selectiva y sostenida, variaciones en la concentracion y el procesamiento de la informacion.

El paciente tras abandono de consumo de sustancias y disminucion de horas totales de uso
de pantallas verbaliza una mejoria en los sintomas ansiosos y paranoides.
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USO DE MEDICACION FORZADA Y TRASTORNO
POR ABUSO DE SUSTANCIAS: COMPRENDIENDO
LA RELACION

Introducciéon

La medicacién forzada (MF) es una de las medidas coercitivas més utilizadas en las unidades
de hospitalizacion de Salud Mental. Es una préctica que puede acarrear consecuencias fisicas,
psicologicas y psicopatoldgicas. Por ello, es necesario implementar medidas para reducir
su uso. En este sentido, es interesante estudiar la prevalencia las variables que pueden estar
asociadas a su uso.

Objetivos

Este estudio intenta identificar el nUmero de episodios de medicacion forzada entre julio de 2017
y diciembre de 2018 atendidos en el drea de influencia del Servicio de Salud Mental del Hospital
de Jerez. Como objetivo secundario se persigue identificar los factores que condujeron al uso
de medicacién forzada, haciendo especial hincapié en el consumo de sustancias de abuso.

Métodos

Se ha desarrollado un estudio descriptivo, retrospectivo y analitico revisando el nUmero total
de episodios de medicacion forzada. Pacientes ingresados y dados de alta hospitalaria entre
julio de 2017 y diciembre de 2018 atendidos en el Servicio de Salud Mental del Hospital de Jerez.
Los datos se extrajeron de las historias clinicas.

Resultados

El nUmero total de episodios de medicacion forzada identificados fue de 330, en 448 ingresos.
En estos episodios la edad promedio fue de 41 anos, con predominio del 74% del género
masculino. La via més utilizada en los episodios fue la intramuscular (94,8%). En 73 (15.08%)
pacientes del total de ingresos recibieron al alta un diagnoéstico de Trastorno por abuso
de sustancias; en 19 de ellos (21.2%) se hizo uso de medicacion forzada. En el andllisis estadistico
entre grupos dentro del Trastorno por abuso de sustancias no se obtuvieron resultados
significativos (X2=3.317, p=0.077)

Conclusiones

El consumo de sustancias de abuso puede ser un factor predisponente al uso de MF durante
un ingreso hospitalario, mayores investigaciones son necesarias para aportar evidencia
hasta ahora escasa.
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ESTIGMA Y ENMASCARAMIENTO DIAGNOSTICO EN DRO-
GODEPENDENCIAS

Introduccién/objetivos

El estigma se refiere a una marca o atributo que hace que la persona portadora sea reconocida,
sefialada y apartada socialmente (Goffman, 1963). En el caso de los profesionales sanitarios
las actitudes estigmatizantes pueden tener gran repercusion sobre la salud de los individuos
(Molloy et al, 2023). El objetivo fue revisar cémo los procesos de estigma en el contexto sanitario
en la atencién a personas con problemas de consumo de sustancias pueden influir en el
diagnéstico y abordaje del Trastorno por Uso de Sustancias (TUS).

Material y método

Se llevd a cabo una revision bibliografica narrativa en Pubmed, Cochrane, Scopus y Web
of Science (2024) usando las siguientes palabras clave: “Trastorno por Uso de Sustancias’,
“estigma”, “profesionales sanitarios”, y “diagnostico”.

Resultados

Los principales tipos de estigma en el contexto sanitario son: a) estigma estructural, relacionado
con las politicas adoptadas tanto por las entidades y las actitudes de los profesionales
que trabajan en ellas; y, b) el estigma del proveedor, referido a la distancia social que los
profesionales de la salud interponen entre ellos y el paciente, consciente o inconsciente,
afectando negativamente a la deteccion precoz y al seguimiento del paciente. Estos tipos



de estigma se relacionan con el autoestigma, referido a la asimilacion interna por parte
de un individuo de actitudes negativas que ha experimentado, reduciendo su autoestima,
su autoeficacia y una exacerbacion de la sintomatologia negativa que presenta a nivel
de salud. A este respecto, la multimorbilidad es frecuente en este colectivo. Las personas
con TUS tienen mayor probabilidad de padecer enfermedades cronicas de forma comorbida
(p.e., hipertension, artritis, diabetes tipo 16 2, enfermedad renal crénica, Asma, enfermedad
pulmonar obstructiva crénica, cardiopatia isquémica, cancer, hepatitis viral B o C). En este
contexto, puede darse el enmascaramiento diagndstico, consistente en un sesgo negativo
que influye en el clinico y le dificulta contemplar la posibilidad de existencia de trastornos
concurrentes. Se incrementa la posibilidad de que no se dedique el tiempo necesario
a realizar la exploracion fisica y la anamnesis de forma exhaustiva, con el riesgo de producir
un enmascaramiento de problemas concomitantes. En ocasiones se considera que fingen
0 exageran las quejas, o que son sintomas psicosomdaticos, o una “conducta de busqueda
de droga” por parte del paciente.

Discusién/conclusiones

Todos estos tipos de estigma suponen una barrera y una merma en la atencion sanitaria
a personas con TUS. El enmascaramiento diagnostico puede conllevar un error diagndstico
y, COmo consecuencia, una demora en el inicio del tratamiento, con las consecuencias para
la salud que pueda ocasionar.
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ESTUDIO DE GENERO SOBRE LOS TRATAMIENTOS DE LOS
TRASTORNOS POR CONSUMO DE SUSTANCIAS DURANTE
EL COVID-19

La pandemia del covid-19 ha afectado de forma desproporcionada a las mujeres, con conse-
cuencias como un incremento de la pérdida de empleo y un aumento de las responsabilidades
en el hogar. Las mujeres han reportado un incremento en las admisiones por trastorno
de consumo de sustancias (TCS) durante el confinamiento, ademds de un incremento de los
sintomas depresivos y ansiosos. Sin embargo, la investigacion que analiza las diferencias
de género en pacientes con TCS ha encontrado resultados contradictorios. El presente estudio
tiene como objetivo aportar una vision general del impacto del confinamiento en las mujeres
admitidas a tratamientos ambulatorios por TCS.



Método

Estudio observacional retrospectivo con los datos de las unidades de tratamiento de Andalucia
desde el 14 de marzo de 2019 hasta el 31 de agosto de 2021. Se analizaron los datos de 5972
mujeres con TCS. Las pacientes fueron divididas en cuatro periodos en funcion de sus
admisiones al centro de tratamiento (pre-pandemia, confinamiento, vuelta a la normalidad
y post-pandemia).

Resultados

Se encontraron diferencias entre los periodos sobre la droga de admision y la presencia
de trastornos mentales comoérbidos. El porcentaje de mujeres admitidas por trastorno
por consumo de opidiceos se incrementé durante el confinamiento (20.1%). Sin embargo,
el numero de mujeres que recibid tratamiento sustitutivo de opidceos disminuyo durante
el confinamiento y los periodos después del confinamiento. Las admisiones por cocaing,
cannabis y alcohol disminuyeron durante el confinamiento. Sin embargo, el nimero de mujeres
admitidas por trastorno por uso de alcohol se incremento tras el confinamiento.

En relacion con los trastornos mentales comorbidos, las admisiones de mujeres con trastornos
del estado de dnimo y ansiedad se incrementaron durante el confinamiento, mientras que el
ndmero de mujeres admitidas con trastornos de la personalidad disminuyé. Sin embargo,
la proporcion de mujeres admitidas por trastorno psicético se mantuvo constante.

Finalmente, se produjo un incremento en las readmisiones durante el confinamiento comparado
con los periodos pre- pandemia y post-pandemia. La mayoria de las readmisiones fueron
por problemas con la misma sustancia.

Discusién/conclusiones

La pandemia del COVID-19 ha tenido un impacto significativo en las mujeres. Nuestros
resultados estdan alineados con lo encontrado por otros autores en cuanto a un incremento
en los trastornos de ansiedad y trastornos del estado de dnimo. Esto podria ser explicado
por dificultades relacionadas con la economia y el empleo a las que las mujeres tuvieron
que hacer frente. Ademds, se produjo un aumento de la violencia doméstica tras el inicid
de la pandemia. Las diferencias basadas en el género de los pacientes con TCS deben
tenerse en cuenta a la hora de planificar tratamientos e intervenciones basadas en factores
diferenciadores.

Financiacién. Este trabajo ha sido financiado por el proyecto EXP2022/08882 “Evolucion de la
actividad asistencial y los resultados del tratamiento de pacientes con trastorno por consume
de sustancias en Andalucia durante las diferentes fases de la pandemia COVID-19”, del Plan
Nacional sobre Drogas (Esparia) del Mecanismo de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia
de la Union Europea.
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IMPLICACIONES DE LAS MEDIDAS ADOPTADAS DURANTE
LA PANDEMIA DEL COVID-19 EN PACIENTES TRATADOS
CON TRATAMIENTO SUSTITUTIVO DE OPIACEOS

La pandemia del COVID-19 ha provocado cambios importantes en el manejo de los pacientes
con trastorno por consumo de opidceos que se encontraban en tratamiento con sustitutivos.
Durante varios meses, las medidas impuestas por los gobiernos para evitar las altas tasas
de mortalidad influyeron en las necesidades terapéuticas de estos pacientes. En Espana,
las medidas de confinamiento domiciliario que fueron inicialmente adoptadas, seguidas de las
restricciones de movilidad afectaron a los tratamientos de estos pacientes. Sin embargo,
aungue existen numerosos estudios sobre como la pandemia ha afectado las adiciones
y su tratamiento, relativamente escasos estudios han abordado el impacto de la pandemia
sobre el tratamiento de este grupo de pacientes. El presente estudio tiene como objetivo
analizar las diferencias en los perfiles de pacientes y tratamientos que presentan trastorno
por consumo de opidiceos que se encontraban en tratamiento con sustitutivos.

Método

Estudio observacional retrospectivo. Una muestra de pacientes en tratamiento con sustitutivos
en centros pUblicos y concertados (121 centros de tratamiento) en Andalucia (Espafa), entre
el 14 de marzo de 2019 y el 31 de diciembre de 2021 fue analizada. Para el andlisis se dividid a los
pacientes de acuerdo con su fecha de admisién al centro (pre-pandemia, confinamiento,
vuelta a la normalidad y post-pandemia). La informacion analizada se obtuvo de una base
de datos anonimizada de los registros de datos electronicos de los pacientes, cuya Gnica
finalizadas es la investigacion. El presente estudio cumple con la legislacion vigente y fue
aprobado por el comité ético de la Junta de Andalucia.

Resultados

Para cada uno de los periodos indicados anteriormente, se compararon variables socio-
demogrdficas, patrones de consumo, variables asociadas con el tratamiento y resultados
de tratamiento.



Discusién/conclusiones

Implicaciones del impacto de las decisiones adoptadas durante la pandemia en el tratamiento
de este grupo de pacientes, del mismo modo que posibles medidas implementadas en el
futuro serdn discutidas.

Financiacién. Este trabajo ha sido financiado por el proyecto EXP 2022/08882 “Evolucién de la
actividad asistencial y los resultados del tratamiento de pacientes con trastorno por consume
de sustancias en Andalucia durante las diferentes fases de la pandemia Covid-19” del Plan
Nacional sobre Drogas (Espana), del Mecanismo de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia
de la Union Europea.
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INDICADORES DE PROCESO Y RESULTADOS EN PACIENTES
CON TRASTORNO POR CONSUMO DE SUSTANCIAS

Y TRASTORNOS EMOCIONALES COMORBIDOS:
COMPARACION PRE-POST COVID-19

Introducciéon

La pandemia por COVID-19 ha generado un impacto significativo en la salud mental a nivel
global, destacdndose un notable aumento en los trastornos emocionales y un incremento
preocupante en los trastornos por consumo de sustancias (TCS). Sin embargo, existe una carencia
de estudios que analicen como ha evolucionado el tratamiento de estos pacientes a lo largo
del periodo de pandemia y cudles han sido los resultados en los centros de adicciones.

Objetivo

Este estudio tiene como objetivo analizar las admisiones a tratamiento, los indicadores
del proceso terapéutico y los resultados obtenidos en pacientes con patologia dual en los
centros de adicciones de Andalucia, tras la implementacion de medidas de internamiento
establecidas debido a la COVID-19 en marzo de 2020.



Material y método

Estudio observacional retrospectivo. La muestra consta de pacientes en tratamiento por TCS
en centros de adicciones de Andalucia, Espana. Los pacientes también tienen diagndstico
comérbido de trastorno emocional segdn la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE).
El periodo de estudio abarcd desde el 14 de marzo de 2019 hasta el 31 de diciembre de 2021.
Se han realizado andlisis segun diferentes fases relacionadas con la pandemia (pre-pan-
demia, confinamiento, vuelta a la normalidad y post-pandemia). Los datos fueron analizados
a partir de una base de datos anonimizada que contiene historias clinicas electronicas de los
pacientes, utilizadas exclusivamente para investigacion. El estudio cumple con la normativa
legal vigente y ha sido aprobado por el Comité de Etica de Andalucia.

Resultados

En términos generales, se observé un aumento en las admisiones a tratamiento de pacientes
con trastornos emocionales, comparado con el periodo pre-COVID. Se realizd una comparacion
detallada de la evolucion de la adherencia al tratamiento y los resultados terapéuticos de estos
pacientes a lo largo de los cuatro periodos mencionados anteriormente.

Conclusiones

Los hallazgos de este estudio son relevantes para la planificacion de servicios en drogode-
pendencias y la implementacion de medidas que puedan mejorar la atencidn a pacientes
con patologia dual.

Este estudio estd financiado por “Evoluciéon de la actividad asistencial y los resultados
del tratamiento de pacientes con trastorno por consumo de sustancias en Andalucia durante
las diferentes fases de la pandemia COVID-19", proyecto EXP 2022/08882 del Plan Nacional
sobre Drogas (Espara) del Mecanismo de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia de la
Unidén Europea.
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IMPACTO CIENTiFI_CO DE LOS ENSAYOS CLINICOS ALEA-
TORIZADOS EN EL AREA DE LOS TRASTORNOS ADICTIVOS



Introduccién

La medicina basada en la evidencia sostiene que los ensayos clinicos aleatorizados (ECAS)
son fundamentales para determinar el tratamiento mas efectivo para un paciente especifico
(subbiah, 2023). El trastorno por uso de sustancias (TUS) es una enfermedad crénica y recurrente
en la que los tratamientos dependen en gran medida de las interacciones cara a carg, lo que
plantea limitaciones sustanciales para los pacientes.

Objetivo

Comparar la influencia y el impacto de las publicaciones cientificas de ECAS recogidos
en PubMed durante el periodo de dos décadas (2003-2022), segln la sustancia que ocasiona
el trastorno adictivo: alcohol, cocainag, opidceos, marihuana y tabaco mediante el andlisis
de citaciones y otros indicadores bibliométricos normalizados.

Metodologia

En junio de 2024 se realizé6 una busqueda en Pubmed utilizando diversos términos MeSH para
identificar las publicaciones cientificas sobre ECAS centrados en trastornos adictivos. Se determind
la evolucién de las publicaciones y se obtuvieron las citaciones, la Tasa de Citaciéon Relativa
(TCR) y las citas/ano utilizando la herramienta iCite del National Institutes of Health. El andlisis
estadistico se realizé utilizando el test de Mann-Whitney para hacer comparaciones dos a dos 'y
determinar si existian diferencias significativas entre las publicaciones sobre cada sustancia.

Resultados

Las publicaciones totales de ECAS sobre los trastornos adictivos fueron de 7060, predomi-
nando las del alcohol (n=3291, 46,61%)‘ Las publicaciones de ECAS en el tratamiento del abuso
o dependencia de alcohol, tabaco y en cierta medida la cocaing, presentaron una evolucion
similar a lo largo del periodo, mientras que el cannabis presentaba una gréfica en forma
de V invertida poco pronunciada. De los resultados obtenidos, el alcohol y los opidceos
lideraron diversos indicadores. La marihuana, con menos ensayos clinicos aleatorizados,
destacé en mediana y rango intercuartilico de TCR (Me=128, RI=151), citas/afo (Me=22, RI=33)
y citaciones (Me=23, RI=37) encontréndose diferencias estadisticamente significativas segin
la U de Mann-Whitney (p<0.001). A pesar de las diferencias, globalmente no hay desigualdades
significativas. Cada sustancia recibe atencion similar en los ensayos, sin desventajas notables.
Esto demuestra que, aunque la marihuana tiene menos ensayos, su impacto es comparable
al del alcohol y los opidiceos.

Discusion

El volumen de publicaciones de ECAS sobre alcohol y opidceos se ha incrementado en los Gltimos
anos debido a la complejidad de tratar los trastornos relacionados con estas sustancias y la
morbilildad y mortalidad asociada, que se ha agravado por la epidemia del fentanilo en EEUU.
No obstante, destaca el impacto que tienen las publicaciones relacionadas con ensayos



clinicos en marihuana que incluyen una variedad de temdticas. Al igual que ocurren en diversas
dreas de conocimiento, en los que los disefios de ensayos deben adaptarse a los r&pidos
avances de la genémica, inmunologia y medicina de precision (Ochoa et al, 2022), los ECAS
en trastornos adictivos deberdn adaptarse también.
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CONSUMO DE SUSTANCIAS Y PATRONES DE CONSUMO
EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS GALLEGOS:
DIFERENCIAS POR SEXO

En la sociedad actual, existe una preocupacion importante por el consumo de drogas,
especialmente en el contexto universitario. Este estudio investiga la prevalencia del consumo
de sustancias adictivas entre los estudiantes universitarios de Galicia mediante un andlisis
cuantitativo. Los objetivos especificos incluyen analizar las diferencias de sexo en el consumo
y detallar los patrones de consumo prevalentes.

La muestra final estd conformada por 991 sujetos, distribuidos en un 61,7% de la Universidad
de Vigo, un 22,2% de la Universidad de Santiago de Compostela y un 16,1% de la Universidade
da Corufa. La edad media de los participantes es de 21,12 anos, con una mayoria del 70%
de mujeres y el 30% de hombres.

Para la recolecciéon de datos, se utilizdé un cuestionario elaborado ad hoc (Anexo 1), distribuido
a través de la plataforma “Microsoft Forms”. Este cuestionario incluy6 items sobre hdbitos
de consumo y su frecuencia. Ademds, se incorporaron tres cuestionarios validados para
explorar posibles consumos problemdticos de sustancias: el CRAFFT (Conr, Relax, Alone, Forget,
Friends, Trouble) para la deteccion de abuso de sustancias en adolescentes, el AUDIT (Alcohol
Use Disorders Identification Test) para evaluar el consumo problematico de alcohol, y el CAST
(Cannabis Abuse Screening Test) para el abuso de cannabis.

El estudio analiza diversos aspectos del consumo, incluyendo la edad de inicio, patrones como
el uso de cachimbas o shishas, la practica del botellon, el consumo de alcohol con bebidas
energéticas, el “binge drinking”, el consumo de lean, y la frecuencia y edad de inicio de las
borracheras.

En cuanto a los resultados de los tests AUDIT, CAST y CRAFFT, se observa una mayor tendencia
hacia los resultados positivos en las mujeres en el AUDIT, indicativo de un consumo pro-



blemdatico de alcohol, mientras que los hombres presentan resultados mds positivos en el
CAST, que evalla el uso problemdatico de cannabis. No obstante, en el CRAFFT, que aborda
problemas de consumo de alcohol y otras drogas en jovenes, no se observan diferencias
significativas entre géneros.

Este estudio piloto proporciona un conocimiento actualizado y especifico sobre el problema
del consumo de sustancias adictivas entre los estudiantes universitarios en Galicia. Los hallazgos
permitirdn disefar estrategias de prevencion y tratamiento mds eficaces y adaptadas a la
realidad local, contribuyendo asi a mejorar la salud y el bienestar de los estudiantes. Se espera
que los resultados fomenten un entorno académico y social mds seguro y saludable, abordando
el consumo problemdatico de sustancias de manera integral y basada en la evidencia.

En conclusion, esta investigacion destaca la necesidad de enfoques diferenciados por género
para la prevencion y tratamiento del consumo de sustancias, dada la variabilidad en los
patrones de consumo entre hombres y mujeres. Los datos obtenidos proporcionan una base
sélida para futuras intervenciones y politicas publicas, orientadas a reducir el consumo
de sustancias adictivas y promover la salud entre la poblacion universitaria de Galicia.
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CITISINA PARA EL TRATAMIENTO DE DESINTOXICACION
TABAQUICA EN PACIENTES DE CSMA Y CAS DEL CSMIA
GRACIA
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Introduccion

Existen varios tratamientos para la deshabituacion tabdquica. En el 2023 aparece un nuevo
tratamiento, la Citisina. Es un alcaloide vegetal que compite con la nicotina por los mismos
receptores y los desplaza gradualmente. Permite una reduccion paulatina de la dependencia
de la nicotina mediante el alivio de los sintomas de abstinencia.



Objetivo general

Evaluaciéon de la efectividad del tratamiento de Cisiticina en los usuarios de en usuarios
del CSMA y CAS de Grdcia.

Objetivos especificos

-Conocer la efectividad en la deshabituacion del tabaco.
-Comparar resultados con usuarios de patologia mental y adicciones.

-Valorar datos estadisticos.

Metodologia

CRITERIOS DE INCLUSION.

=Ser mayor de 18 anos.
-Usuario de CSMIA de Gracia.

-Dependencia tabaquica.
CRITERIOS DE EXCLUSION.

-Mayores de 65 anos.
-Inestabilidad psicopatolégica.

-No querer dejar de fumar.
DESARROLLO

- Entrevista y seguimiento por parte de Enfermeria para la desintoxicacion y deshabituacion
tabdquica en usuarios de CSMA y CAS Grdcia desde Febrero del 2023 hasta finalizar el afo.

-Trabajar conciencia, motivacion y estrategias.

- Valorar el tratamiento mdas adecuado segln las necesidades del usuario.

- Aceptacion por parte del usuario del tratamiento con Citisina y recogida de datos.

- Solicitar a su médico la pauta del tratamiento. Valorar conjuntamente patologias y requisitos.

- Se realizd una recogida de datos donde se incluia varios items. Las variables del estudio:

1. Nombre

2.Sexo

3.Edad

4.Diagnéstico CSMA/CAS

5.NUmero de cigarrillos

6.Fecha inicio y fecha fin del tratamiento
7. Abandono de tratamiento

8.Recaida 10 dias

9.Recaida al mes

10. Recaida a los 3 meses



« Seguimiento durante el proceso semanal tanto telefébnico cémo presencial si era necesario.

» Seguimiento hasta finalizar la recogida de datos (posterior a los 3 meses de la finalizacion
del TTO).

Conclusiones

El presente estudio muestra que un 35,5% de los usuarios han abandonado el hdbito tabdquico.
Se confirma ésta deshabituacion durante los tres meses posteriores de iniciar el tratamiento.

El 64,5% de nuestra muestra han presentado una recaida y abandono de tratamiento durante
los tres primeros meses. De éstos Ultimos el 64% de los usuarios pertenecian al CSMA'y el 36%
al CAS.

Podemos afirmar que los usuarios del CSMA y que por lo tanto suman una patologia de salud
mental, tienen mayores dificultades para sostener la abstinencia.

ADICCION Y COMORBILIDAD DE OTRO TRASTORNO
MENTAL EN UNA UNIDAD DE CONDUCTAS ADICTIVAS
DE VALENCIA. UN ANALISIS DESCRIPTIVO

La adiccién es una enfermedad que se caracteriza por la bdsqueda y el uso incontrolable
de una droga, a pesar de las consecuencias adversas. Segun datos oficiales, las demandas
para su tratamiento suponen un elevado nimero de consultas al Sistema Nacional de Salud
(69.487 en 2021).

Presentamos los resultados del andlisis de la base de datos de la Unidad de Conductas Adictivas
de Paterna (Valéncia), que incluye a 2.086 pacientes admitidos en sus consultas, por primera
vez, durante 12 anos. El objetivo del estudio es describir las caracteristicas de los pacientes
atendidos y las asociaciones de las mismas para conseguir informacién que permita mejorar
su asistencia. Tras el estudio descriptivo univariante de las variables, se analizaron también
de forma bivariante e inferencial, utilizando varias herramientas estadisticas.

En cuanto a los resultados, se observa como la muestra se distribuye por sexo de manera
predominante para los varones (mas del 75% son hombres) y, con relacion a la edad existen
dos poblaciones distintas; una con media en 20 anos, y la otra en torno a los 40.

Con respecto a la droga que motiva la atencion, el 36% consume alcohol, el 26% cocaina, el 20%
cannabis, el 12% opidceos y el restante 6% otras sustancias. Analizando la sustancia psicoactiva
en funcion de la edad, las personas que consumen cannabis presentan una media de edad
15 anos inferior al resto de drogas. Ademds, se constata que la variabilidad entre medias
de edad para las distintas drogas es estadisticamente significativa (p-valor=0'00), hecho



gue también se confirma para las diferencias en el consumo por municipio (p-valor=0'00).
En cambio, al analizarlo en funcién del sexo, no se observan diferencias entre los grupos
(p-valor=010).

Se analiza también la asociacion con la comorbilidad de otro trastorno mental, observando
que el 59% de la muestra presenta un trastorno psiquidtrico asociado al trastorno adictivo.
De todos los pacientes atendidos, el 15% presenta un trastorno de ansiedad, el 14% trastorno
depresivo, el 3% esquizofrenia, el 1% trastorno bipolar, el 4% trastorno limite de la personalidad,
casi un 1% un trastorno antisocial de la personalidad, el 11% otro trastorno de la personalidad y un
20% otro trastorno mental no clasificado previamente (trastorno de la conducta alimentaria,
de estrés postraumatico, TDHA, del espectro autista...).

Sefnalar que el 11% de los pacientes, ademds de la adiccion, presentaban a la vez dos de las
enfermedades mentales anteriormente descritas (una en el eje | y otra del eje Il, segun
criterios del DSM-IV-TR). Las mujeres presentan un mayor porcentaje de trastornos mentales
respecto a los hombres y, los pacientes con trastorno de la personalidad presentan mayor
tendencia al consumo de heroina y cocaina con respecto a los pacientes que presentan otro
tipo de enfermedad mental.

Estas diferencias entre grupos (sexo y droga consumida) son estadisticamente significativas
(p-valor=0'00).

En conclusion, este estudio ha permitido definir las caracteristicas de los pacientes y ha pro-
porcionado evidencia sélida a la hora de establecer evidencias estadisticamente significativas
entre las siguientes variables: Droga-Edad, Droga-Poblacion, Trastorno psiquidtrico-Sexo
y Trastorno psiquiatrico-Droga.
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AGONISTAS OPIACEOS E INTERVALO QT: DIFERENCIAS
ENTRE METADONA Y BUPRENORFINA



Los tratamientos con agonistas opidceos pueden producir alargamiento del intervalo QT en
su mayorig, y segln algunos autores este alargamiento es dosis dependiente y hay diferencia
entre moléculas agonistas.

La hipotesis de este estudio es la observacion y evaluacion de este efecto entre los pacientes
en tratamiento con los diferentes agonistas, con indicacion en nuestro medio, para el tratamiento
del trastorno por consumo de opidceos: metadona, buprenorfina/naloxona y buprenorfina
de larga duracion.

El Intervalo QT corregido se obtuvo utilizando la formula Bazett (QTc = QT medido / /RR).
Se ha realizado un andlisis descriptivo de la muestra calculando media, mediana, desviacion
estandar (DE), méximo, minimo y rango intercuartilico (RIC) en las variables cuantitativas. En las
cualitativas se han calculado frecuencias absolutas y porcentajes. Las variables incluidas
han sido QTc ms como cuantitativa continua y categorizada como QTc Normal si es menor
de 450 en varones y de 460 en mujeres, como QTc prolongado si estd entre 450-479 en varones
y entre 460-479 en mujeres y como QTC Largo si supera 480 tanto en hombres como mujeres.
Los tratamientos comparados han sido metadona, buprenorfina/naloxona y buprenorfina
de liberacion prolongada. Se analizaron datos de 140 pacientes de los que 108 (77,1%) fueron
varones, un total de 36 (25,7%) personas recibieron buprenorfina de liberacion prolongada,
34 (24,3%) buprenorfina/naloxona y 70 (50,0%) metadona. La media (DE) de QTc ms fue 418,9
(27,3), la mediana 415,5, el maximo 485,0 el minimo 338,0 y el RIC (402,7 — 434,2). Un total de 120
pacientes (85,7%) presentaron QTc Normal, 16 personas (11,4%) presentaron QTc prolongado
y 4 personas (2,8%) presentaron QTc Largo. Se detectaron diferencias estadisticamente
significativas en los grupos (p<0,001), segun el agonista opidceo.

Los 36 pacientes que recibieron buprenorfina de liberacion prolongada presentaron rango
de QTc Normal; de los 34 pacientes en tratamiento con buprenorﬁno/noloxono 33 (971%)
presentaron QTc Normal y 1(2,9%) QTc prolongado; de los 70 pacientes con metadona 51 (72,9%)
estaban en QTc Normal, 15 (21,4%) en QTc prolongado y 4 (5,7%) en QTc Largo. La prueba exacta
de Fisher detecto6 diferencias estadisticamente significativas en los grupos, p<0,001.

Los pacientes que recibieron buprenorfina de liberacion prolongada o buprenorfina/naloxona,
presentaron menores valores de QTc (ms) y mayores porcentajes de QTc normal que los
pacientes que recibieron metadona. No se detectaron diferencias de género en rango normal
de QTc.
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EXPERIENCIA EN PRIMERA PERSONA DEL TRATAMIENTO
CON BUPRENORFINA DE LIBERACION PROLONGADA

Desde su aparicion en 1983, los programas de dispensacion de metadona se han mostrado
como una herramienta de gran valor para la desintoxicacion de los pacientes consumidores
de heroina y su repercusion en la salud pdblica. Asimismo, desde el ano 2002 se cuenta ademds
con la buprenorfina como una alternativa mds segura e igual de eficaz, cuya pauta en forma
de inyectable de liberacion prolongada supone un avance tanto en la reduccion de efectos
secundarios como en la prevencion de recaidas. En este proyecto se recogen y comparan
los testimonios de una serie de pacientes pertenecientes a varias Unidades de Conductas
Adictivas de la Comunidad Valenciana que expresan los cambios subjetivos sobre la calidad
de vida y el control del deseo de consumo que han experimentado al cambiar de una pauta
diaria de metadona a un formato de liberacion prolongada con buprenorfina.

CONECTIVIDAD FUNCIONAL CEREBRAL EN ESTADO
DE REPOSO EN MALTRATADORES CON UN CONSUMO
PROBLEMATICO DE ALCOHOL

Introduccion

Se ha establecido una relacion estrecha entre el consumo de alcohol con la perpetracion
de la violencia contra la mujer en las relaciones de pareja heterosexuales. Sin embargo, hay un
menor nimero de investigaciones que hayan estudiado la compleja relacion entre el consumo
habitual de alcohol y los correlatos cerebrales que propician este tipo de violencia, puesto
gue la mayoria de estas han empleado los instrumentos psicolégicos (p.ej, cuestionarios,
entrevistas, etc.). Por lo tanto, resulta imprescindible analizar si existe una relaciéon entre
el consumo habitual de alcohol con la conectividad funcional cerebral en estado de reposo
de hombres penados por violencia contra la mujer (o maltratadores), especificamente, entre
aquellas estructuras cerebrales que han demostrado un papel relevante en el consumo
problematico de alcohol y/u otras sustancias.



Metodologia

En este estudio formaron parte 65 maltratadores y se estudid la conectividad funcional
de estos en 7 regiones corticales (p. e]. cortex prefrontal medial, cértex prefrontal lateral
y rostral bilaterales, y cortex cingulado anterior y posterior), asi como la amigdala bilateral.
La medida de la conectividad funcional se analizd mediante el software CONN, en concreto
con el andlisis ROI-to-ROI para extraer correlaciones bivariadas entre las regiones de interés.
Ademds, se empled la escala AUDIT para clasificar a los participantes segldn consumo
de riesgo de alcohol (puntuacién de corte > 8 puntos). Se realizaron andlisis de diferencia
de correlaciones entre aquellos maltratadores que mostraron un uso problematico de alcohol
frente a aquellos que no, para medir las diferencias en la relacion de las variables de consumo
de alcohol y las variables de conectividad, para ello se empled la correlacion de Spearman
y un p valor significativo de 0.05.

Resultados

El andlisis de los resultados reveld que los maltratadores con un consumo de riesgo de alcohol
presentaron una correlacion significativamente positiva entre el consumo de alcohol global
y la conectividad entre la corteza prefrontal lateral derecha y rostral izquierda (r = .61, p = .011).
En contraste, aquellos que no superaron el umbral de riesgo, pero también consumian alcohol,
no presentaron una relacion significativa (r = -.28, p = .073), evidenciando diferencias marcadas
segln el patrén de consumo de alcohol.

Discusion

Este estudio revela una correlacion positiva entre el consumo de riesgo de alcohol y la conec-
tividad funcional entre regiones prefrontales en maltratadores. Estos hallazgos sugieren que el
alcohol podria modular la comunicacion neuronal en dreas cerebrales relacionadas con la
regulacion emocional y conductual, posiblemente contribuyendo a comportamientos impulsivos
observados en individuos con trastornos por consumo de alcohol y conductas violentas. Aun asi,
convendria dilucidar si esta conectividad funcional diferencial seria el resultado del consumo
habitual de alcohol o un factor rasgo que conllevaria un mayor riesgo de consumir alcohol
u otras sustancias. Comprender estos efectos a nivel neurobioldgico es crucial para desarrollar
estrategias efectivas de prevencion y tratamiento dirigidas a poblaciones vulnerables, como
los maltratadores con patrones de consumo de riesgo de alcohol.
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RIESGOS DEL CONSUMO DE ALCOHOL DURANTE
ELEMBARAZO: CONOCIMIENTOS Y PERCEPCIONES
EN MUJERES EN EDAD REPRODUCTIVA

El Trastorno del Espectro Alcohélico Fetal (TEAF) es un término que abarca todas aquellas
afecciones derivadas de la exposicion prenatal al alcohol. A pesar de la variabilidad en la
severidad de las consecuencias para el feto, un alto porcentaje de mujeres embarazadas
continUa consumiendo esta sustancia (G()mez—Roig, et al, 2018). Entre los predictores
mas importantes de ingesta de alcohol durante la gestacion se encuentra el patrén de consumo
previo (Skogerstrém, et al, 2013). En este contexto, se incurre en el riesgo de consumir alcohol
en embarazos no planificados o no deseados, o entre el tramo temporal entre la concepcion
y el reconocimiento del embarazo, lo que aumenta la aparicion de los posibles efectos
teratdbgenos de esta sustancia. Esto sugiere que, entre otros factores, el desconocimiento
sobre el TEAF y los riesgos asociados al consumo de alcohol durante el embarazo entre
la poblacién en edad reproductiva pueden estar influyendo en la decision final de consumo.

Los objetivos que se plantean en este estudio son evaluar el riesgo percibido del consumo
de alcohol durante el embarazo entre mujeres en edad reproductiva, en funcion de su estatus
de embarazo/descendencia (tener o no tener hijos), y evaluar su nivel de conocimiento
sobre los posibles efectos del alcohol en el desarrollo fisico, cognitivo y comportamental
de la descendencia.

La muestra se compone por 280 mujeres (50% embarazadas/con descendencia) de 28,8 afos
de media (D.T.= 7,02), y mayoritariamente con estudios universitarios (55,4%). Se ha utilizado
un cuestionario online ad hoc que incluye variables sociodemogrdaficas, items del AUDIT,
consumo de tabaco y cannabis, y cuestiones relativas al consumo de alcohol prenatal y el TEAF.

Los resultados muestran que las mujeres sin hijos puntGan una media de 5,5 en el AUDIT
(D.T.= 5,2), mientras que aquellas embarazadas o con hijos/os, obtienen una media de 2,85
(DT=295).En general, cantidades menores de alcohol se perciben como menos dafinas para
el feto, especialmente de cerveza. Las mujeres sin descendencia perciben un menor riesgo
asociado a la ingesta prenatal de alcohol, sobretodo en menores cantidades de bebidas
fermentadas, y muestran un nivel menor de conocimiento sobre los posibles efectos del alcohol
en la descendencia en los tres niveles (fisico, cognitivo y comportamentall).



Estos hallazgos destacan que las mujeres en edad reproductiva sin descendencia presentan
un patrén de consumo de alcohol de riesgo que, junto con su escaso y errébneo conocimiento
sobre el TEAF y de los riesgos reales del consumo de alcohol durante el embarazo, subraya
la necesidad urgente de implementar programas de prevencion indicada para la poblacion
en edad fértil.
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ACOMPANAMIENTO DE MADRES Y MUJERES
EMBARAZADAS DESDE LOS CENTROS DE REDUCCION
DE DANOS: RECOMENDACIONES EN CLAVE

DE PERSPECTIVA DE DERECHOS A LA INFANCIA, INTER-
SECCIONAL Y DE GENERO

Las mujeres madres o embarazadas usuarias de sustancias constituyen un grupo poblacional
oculto para la red de drogas y salud. El vacio estructural y asistencial existente respecto a la
falta de directrices, respuestas y recursos sociales/de salud que faciliten una atencion y acom-
panamiento integral a las mujeres consumidoras de drogas es un problema de salud pablica
en Espana. La presente investigacion se desarrollé en los principales centros de reduccion
de danos de Barcelona. La maternidad, el estigma asociado al consumo y la vulneracion
de los derechos de la infancia y adolescencia de los hijos e hijas de las usuarias determinan
los objetivos de la presente investigacion: identificar, analizar e interpretar las intervenciones
de las profesionales que acompanan estas usuarias; al mismo tiempo que, elaborar recomen-
daciones y propuestas de actuacion a tener en cuenta por parte de los centros de reduccion
de danos para el despliegue de herramientas y recursos que permitan una intervencion
terapéutica, en clave de perspectiva de derechos de infancia, perspectiva interseccional y de
género. El estudio se realizé aplicando una metodologia cualitativa, transversal, con técnica
de recogida de informacion observacional participativa. La muestra del estudio fue no
probabilistica y por conveniencia. El estudio multicéntrico permitié un muestreo orientado
a la heterogeneidad del campo. Los datos fueron procesados utilizando el software ATLAS.
ti 23. Se obtuvieron los resultados a partir de entrevistas semiestructuradas a una muestra



de catorce profesionales de los dmbitos de infancia, drogas y salud. Se concluyd que las
herramientas, formacion e informacion que disponian las profesionales eran insuficientes
para garantizar un acompanamiento integral a la mujer consumidora en clave de perspectiva
interseccional. Se evidencio la necesidad de priorizar una intervencion centrada en la persona,
integral y holistica, que garantizase la no vulneracion de los derechos, tanto de las madres
usuarias como de los respectivos hijos y respectivas hijas. Resaltd la importancia de que
todas las redes y actores implicados en la atencidn a la mujer usuaria consumidora debian
incorporar la perspectiva de derechos y reduccion de dafos, de género e interseccional y de
infancia; al mismo tiempo que se requeria de formacion especializada, recursos de derivacion
al alta y el soporte del dmbito politico e institucional. La dicotomia detectada entre el sistema
adulto-infancia concluyé coémo, ambos sistemas, habian puesto en contraposicion, como
marco conceptudal, las necesidades y derechos de la infancia con los de las usuarias. Dado
que se trata de uno de los grupos poblacionales en situacion de mayor riesgo en términos
de salud, es esencial que los todos los organismos implicados incorporen de forma inmediata
un enfoque de salud publica basado en determinantes sociales de la salud que permita
ofrecer una respuesta adaptada a las necesidades detectadas.
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ADMINISTRATION OF CANNABIDIOL (CBD) PREVENTS
THE EFFECTS OF INTERMITTENT SOCIAL DEFEAT

ON COCAINE-INDUCED CONDITIONED PLACE
PREFERENCE IN MALE MICE

Environmental factors, such as exposure to stress, can make individuals more vulnerable
to a situation of drug abuse. Adult male mice exposed to intermittent social defeat (ISD)
during late adolescence are more sensitive to the rewarding effects of cocaine (Calpe-
Lépez et al, 2020). We have observed that cannabidiol (CBD) is effective as a treatment
in models of cocaine addiction (Calpe-Lépez et al, 2021). The aim of this study was to evaluate
the effectiveness of CBD in increasing resilience to the short-term behavioural effects of ISD
and to the long-term ISD-induced potentiation of the rewarding properties of cocaine in the
conditioned place preference (CPP) paradigm. Four groups of mice were used: a control group
(Sal+No stress), a stressed group (Sal+ISD on post-natal days 47, 50, 53 and 56), and two
stressed groups treated with CBD (30 and 60 mg/kg) before each episode of SD (CBD30+ISD
and CBDB0+ISD). Shortly after the last episode of SD (24/48 hours) the mice were tested in the
elevated plus maze (EPM) and social interaction test (SI). Subsequently, after an interval of 3



weeks, all mice were conditioned with cocaine (1 mg/kg). The data obtained were analyzed
by one-way and two-way ANOVAs. Our results revealed significant effects of Treatment on the
number of entries [F(3,36)=4,551, p<0.01], percentage of entries [F(3,36)=5,813, p<0.01], and time
[F(3,36)=8,785, p<0.001] and percentage of time spent [F(3,36)=10,014, p<0.001] in the open
arms of the EPM. All the groups of stressed mice, irrespective of whether they had received
treatment with saline or CBD, presented lower values than the control group in entries (ps<0.05
for all groups), percentage of entries (ps<0.05 for Sal+ISD and CBD30+ISD; p<0.001 for the
CBD60+ISD), and time and percentage of time (p<0.05 for Sal+ISD; ps<0.001 for CBD30+ISD
and CBD60+ISD) in the open arms. The effect of Treatment was also significant in the Sl test
[F(3,36)=2,832; p=0.05], where a reduction of social interaction was observed in the Sal+ISD
(p<0.05) and CBD30+ISD (p=0.09) groups.

Regarding the long-term effects of ISD on CPP, the Interaction Days X Treatment was significant
[F(3,35)=3,041; p<0.05]; again only stressed mice treated with saline (and not those treated with
CBD) developed CPP (significant difference in the time spent in the drug-paired compartment
in Pre-C vs Post-C in the Sal+ISD group, p<0.01). Although it did not modify the anxiogenic effects
of ISD in the EPM, administration of CBD prevented a short-term deficit of social interaction (at
the high dose) and potentiation of the rewarding properties of cocaine in adulthood. These
results suggest a specific role of CBD in the effects of ISD stress on depression-like behaviour
and drug reward, and support CBD as a therapeutic option to enhance resilience to the effects
of social stress on vulnerability to cocaine-use disorders.

Referencias

1 Calpe-Lépez, C, Garcia-Pardo, M. P, Martinez-Caballero, M. A, Santos-Ortiz, A, & Aguilar, M. A. (2020).
Behavioral Traits Associated With Resilience to the Effects of Repeated Social Defeat on Cocaine-Induced
Conditioned Place Preference in Mice. Frontiers in behavioral neuroscience, 13, 278. https://doi.org/10.3389/
fnbeh.2019.00278

2 Calpe-Lépez, C, Gasparyan, A, Navarrete, F, Manzanares, J, Minarro, J, & Aguilar, M. A. (2021). Cannabidiol
prevents priming- and stress-induced reinstatement of the conditioned place preference induced
by cocaine in mice. Journal of psychopharmacology (Oxford, England), 35(7), 864-874. https://doi.
org/10.1177/0269881120965952

RELACI_éN ENTRE EL CONSUMO DE CANNABIS Y EL
DIAGNOSTICO COVID EN ADOLESCENTES ANDALUCES

Objetivo

El aislamiento por COVID-19 ha impactado en la salud pdblica, particularmente de los
adolescentes. En este estudio se pretende dar respuesta a cudles son los factores asociados
al diagnéstico de dicha enfermedad, especialmente a su asociacién con el consumo
de cannabis, asi como los factores relacionados con el consumo de cannabis en adolescentes



de 14 a 18 anos escolarizados en institutos de ensefanza secundaria de Andalucia Occidental
durante la pandemia.

Métodos

Se realiz6 un estudio transversal en mayo/junio de 2021 en Sevilla, Cadiz, Cérdoba y Huelva
(Andalucia Occidental), en el cual se cumplimenté un cuestionario autoadministrado (N=1051).
Algunas de las variables relacionadas con el Covid fueron: Diagnostico de COVID-19, nUmero
de aislamientos y percepciones acerca del consumo de cannabis y su posible relacion
con el Covid.

Resultados

Con una edad media de 15.1y un 46.1% participantes varones, se hallé asociacion significativa
entre diagnostico COVID-19 y consumo de cannabis en el Gltimo afo y en el dltimo mes,
y marginal con el consumo de cannabis en alguna vez en la vida (p = 0,077). La media
de aislamientos fue de 0,74 (DE= 0,968). Respecto a las preguntas sobre la relacion entre
el cannabis en el diagnoéstico COVID-19, 870 opinaban que el humo de cannabis contagia
la enfermedad (82.9%), y 752 que el consumo de cannabis empeora el COVID-19 (71.6%).

Conclusion

Aunque los adolescentes parecen percibir la relacion consumo de cannabis—contagio de Covid,
nuestros resultados muestran que a mayor consumo de cannabis, mayor probabilidad de ser
diagnosticado de Covid. Por tanto, se recomienda realizar estudios longitudinales replicando
estas variables y sobre todo, incluyendo el diagndstico de COVID-19, ya que adn no existen
estudios suficientes en la literatura previa para verificar dichas asociaciones.
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CREENCIAS SOBRE EL CONSUMO DE CANNABIS ENTRE
ADOLESCENTES ANDALUCES: DIFERENCIAS ENTRE
CHICOS Y CHICAS



Objetivo

Este estudio evalud posibles diferencias entre chicas y chicos en cuanto a las creencias sobre
el consumo de cannabis, basadas en el modelo I-Change en noviembre-diciembre de 2020.

Métodos

1.896 adolescentes andaluces de entre 14 y 18 afios participaron en una encuesta online,
que evaluaba las creencias sobre el consumo de cannabis, incluidas actitudes, influencias
sociales, autoeficacia, planificacion de acciones e intencion de consumo. Luego se realizaron
andlisis multivariados de varianza para examinar posibles diferencias de género en estas
creencias, controlando al mismo tiempo el consumo de cannabis del dltimo mes.

Resultados

Las niflas, en comparaciéon con los nifos, estaban mds convencidas de las desventajas
del consumo de cannabis, pero también mas convencidas de algunas de las ventajas (como
no aburrirse y el uso medicinal), informaron que tenian normas sociales menos favorables
para el consumo de cannabis. Tenian mMds mejores amigas que consumian cannabis y sentian
presion para consumir cannabis por parte de sus companeras chicas.

Conclusion

Estos hallazgos resaltan la necesidad de que los programas de prevencion del cannabis
consideren las diferencias de género en las creencias sobre el consumo de cannabis.
Los programas no solo deben abordar los factores de riesgo generales del consumo de cannabis,
sino también evaluar si sus intervenciones abordan de manera efectiva creencias que son
particularmente importantes para ninas y ninos.
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SEGUIMIENTO DE 2 ANOS DE LOS EFECTOS COMBINADOS
DE CONSUMO INTENSIVO DE ALCOHOL Y CANNABIS
SOBRE LA ACEPTACION PERCIBIDA DE LOS AMIGOS

EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS ESPANOLES DE TERCER
CURSO



Introduccién/objetivos

El consumo intensivo de alcohol (BD), es un patrén altamente prevalente en estudiantes
universitarios de primer ano, siendo el cannabis (CA) la droga ilegal més consumida por los
estudiantes BD. Un factor de riesgo clave, apenas estudiado, es la aceptacion percibida de los
amigos, un modelo operativo interno, relativamente estable, basado en la creencia de los
otros se preocupan por nosotros, independientemente de nuestras actitudes y conductas.
El objetivo del estudio es analizar el seguimiento de dos anos de los efectos combinados
de BD y cannabis en estudiantes universitarios de primer afio sobre la aceptacion percibida
de los amigos tras dos afos de estudios universitarios. La muestra estuvo compuesta por 143
estudiantes universitarios de entre 19-20 anos matriculados en el tercer curso. Los estudiantes
fueron reclutados durante el primer afio académico (T1) y clasificados en tres grupos: controles,
BD, BDCA en funcién de las puntuaciones informadas de consumo de alcohol y cannabis (TLFB;
Timeline Follow Back). La aceptaciéon percibida fue medida mediante la adaptacion espafola
de la subescala amigos de la Perceived Acceptance Scale (PAS).

Resultados

Anova 3 (grupo) x 2 (sexo), controlada la aceptacién percibida de linea base (T1), muestra que la
aceptacion percibida de los amigos es significativamente menor en el grupo de policonsumo
(BDCA) que en el grupo BD (F2,143 = 4.00, p=.02). Ademds, el efecto del consumo intensivo
de alcohol y cannabis en Tl sobre la aceptacion percibida dos anos mds tarde, es similar
en hombres y muijeres, y no se observan efectos de interaccion grupo x sexo (F2,143 = .39, p=.67).

Discusién/conclusiones

El estudio de seguimiento ha mostrado que, si bien la aceptacion percibida de los amigos en el
grupo de estudiantes BD puede ser utilizada como un mecanismo de afrontamiento esencial
durante su transito por la universidad, no ocurre lo mismo con los estudiantes BDCA para
quienes la aceptacion percibida de los amigos disminuye. La percepcion de no ser aceptado
por los amigos, la percepcion de sentirse aislado en los estudiantes policonsumidores deberia
ser contemplada en futuras estrategias de prevencion e intervencion.
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DECODING ALCOHOL’S IMPACT ON EXTRACELLULAR
VESICLES’ LIPIDOME BY SEX

Alcohol use disorder (AUD) is one of the most common psychiatric disorders that disrupts
control over drinking habits. Extracellular vesicles (EVs) in plasma and their lipidome have been
suggested as non-invasive biomarkers to comprehend the underlying molecular response.
This study investigated how the disorder impacts the plasma EVs lipidome differently by sex,
considering it as a moderator. We employed a sensitive lipidomic strategy to characterize
lipid species from the plasma EVs of AUD females and males and healthy individuals. Using
the R language, we analyzed lipids with differential abundance and biologically interpreted
lipidomics data through new bioinformatics tools, such as LINEX2, which evaluates enzymatic lipid
dysregulation using an enrichment algorithm. Our results showed that AUD induced sex-based
differences in lipid profiles related to EVs biogenesis and may underlie inflammatory and neuro-
degenerative responses. In addition, AUD females exhibited more significant substrate-product
changes in lipids and enzymes activity involved in cancer progression and neuroinflaonmation,
whereas AUD males in hepatotoxicity. These results suggest that AUD differentially alters the EVs’
lipidome between sexes, emphasizing the importance of sex-specific biomarkers to enhance
understanding and personalized treatment. Supported by Spanish Ministry of Health-PNSD
(2019-1039, 20231024) and Generalitat Valenciana (CIAICO/2021/203).

IMMUNOMODULATORY EFFECTS OF STEM CELL-DE-
RIVED EXTRACELLULAR VESICLES ON NLRP3 INFLAM-
MASOME ACTIVATION INDUCED BY ALCOHOL ABUSE
IN ADOLESCENT MICE

NOD-like receptors are innate immunity sensors that provide immediate and effective
response against pathogenic invasion or injury conditions. However, the abnormalities in these
inflasnmasome receptors may cause an excessive inflammatory process. We have reported
that an activation of the NLRP3-inflammasome complex in ethanol-treated astrocytes
and in chronic alcohol-fed mice are associated with neuroinflammation and brain damage.
Considering the therapeutic role of the molecules contained in the extracellular vesicles (EVs)
derived by mesenchymal stem cells (MSC-EVs), the aim of the present study was to evaluate
whether the intravenous administration of MSC-EVs was capable of reducing the NLRP3
inflammasome activation in the hippocampus of adolescent mice treated with binge
drinking. Female WT adolescent mice were treated intermittently with ethanol (3.0 g/kg) during
two weeks and with MSC-derived EVs from adipose tissue administered in the tail vein (50



ug/dose, one weekly dose). After ethanol treatment, hippocampus was dissected to analyze
gene expression and cognitive function, using the novel object recognition test, the passive
avoidance and the Hebb-William maze. The results showed that ethanol-induced NLRP3-in-
flammasome complex activation was ameliorated by MSC-EVs, as well as the alterations
of other inflammasome receptors (e.g., NLRPI, NLRC4 and AIM2). Notably, MSC-EVs also restored
the alterations induced by ethanol treatment in the discrimination index in the novel object
recognition test, the time to enter in the dark compartment in the passive avoidance, as well
as the time to reach the goal in the easy and difficult mazes. Taken together, these findings
provide evidence for the first time of the therapeutic potential of the MSC-derived EVs to restore
both the hippocampal NLRP3 inflammasome response and the cognitive dysfunction induced
by binge drinking in adolescence. Supported by Spanish Ministry of Health-PNSD (2019-1039,
20231024) and Generalitat Valenciana (CIAICO/2021/203).

ESTUDIO DE SEGUIMIENTO DE LOS EFECTOS
COMBINADOS DE CONSUMO INTENSIVO DE ALCOHOL
Y CANNABIS SOBRE LA ACEPTACION PERCIBIDA DE LA
FAMILIA EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS ESPANOLES
DE TERCER CURSO

Introduccién/objetivos

Existen pocos estudios de seguimiento de los efectos del consumo intensivo de alcohol (BD)
y el policonsumo de alcohol y cannabis (BDCA) en la aceptacion percibida de la familia
en estudiantes universitarios. La aceptacion percibida de la familia es el componente
mds cognitivo y estable del apoyo social percibido y un factor protector para la adaptacion
de los estudiantes al contexto universitario. El objetivo del estudio es analizar los efectos
combinados de BD y cannabis en estudiantes universitarios de primer ano sobre la aceptacion
percibida de la familia tras dos anos de estudios universitarios.

Material y método

La muestra estuvo compuesta por 143 estudiantes universitarios de entre

19-20 anos matriculados en el tercer curso. Los estudiantes fueron reclutados durante
el primer afo académico (T1) y clasificados en tres grupos: controles, BD, BDCA en funcién
de las puntuaciones obtenidas de consumo de alcohol y cannabis (TLFB; Timeline Follow
Back). La aceptacion percibida de la familia fue medida mediante la adaptacion espariola
de la subescala familia de la Perceived Acceptance Scale (PAS).



Resultados

Andlisis ANOVA muestra un efecto del consumo intensivo de alcohol y cannabis en primer
curso sobre la aceptacion percibida de la familia en tercer curso (F2,143 = 2.89, p=.05). El papel
moderador del sexo, analizado con la macro PROCESS, revela que tanto las mujeres como
los hombres BDCA perciben una menor aceptacion de la familia que los BD, con un efecto
similar. Sin embargo, sélo observamos diferencias significativas entre controles y BDCA en las
mujeres (efecto = -4.26, p=.006) pero no en los hombres (efecto =-.20, p=.90).

Discusién/conclusiones

El estudio de seguimiento ha mostrado que el policonsumo en estudiantes universitarios
de tercer curso, a diferencia de los BD, afecta negativamente a las posibilidades percibidas
de que la familia esté disponible y pueda prestarles apoyo. Las restricciones legislativas y los
comportamientos anticonvencionales asociados al consumo combinado de sustancias
pueden ser percibidos como un obstaculo para el acceso a los recursos de apoyo propor-
cionados por la familia. Los efectos negativos del policonsumo sobre la aceptacion percibida
son de especial interés, dado el papel de esta dimensién como factor de resiliencia para
la adaptacion a la universidad.
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RELACION ENTRE EL USO DE TABACO, ALCOHOL
Y CANNABIS Y LA REINCIDENCIA HOSPITALARIA ANUAL
EN PACIENTES QUE INGRESAN POR CAUSAS MEDICAS

Introduccion

El uso de tabaco, alcohol y cannabis estd estrechamente vinculado al desarrollo y progresion
de enfermedades médicas, siendo la hospitalizacion un momento crucial para motivar cambios
en sus patrones de consumo. Este estudio investiga la relacion entre el consumo de estas
sustancias y los resultados de salud post-hospitalizacion, incluyendo reingresos, reconsultas
a urgencias y noches pasadas en el hospital al afo. Se explora también cémo la presencia
de comorbilidad psiquidtrica y el género influyen en estos resultados.



Métodos

Se reclutaron pacientes ingresados en diversas especialidades médicas en un hospital
universitario de Barcelona entre mayo de 2021 y febrero de 2023. El uso de sustancias
se evaludé mediante el método Timeline Followback midiendo las cantidades de consumo
de los tres meses previos al ingreso, la escala ASSIST, y andlisis de orina para las sustancias
en periodo ventana en el momento del reclutamiento y cuyo consumo el pacidente negara.
Se recopilaron datos sociodemogréficos, de comorbilidad médica y psiquidtrica (entrevista
neuropsiquidtrica internacional MINI). Se realizaron andlisis de regresién de Poisson las para
las variables de interés, incluyendo las significativas en andlisis multivariantes.

Resultados

El andlisis multivariante de Poisson no mostrd asociacion significativa entre el uso de tabaco,
alcohol o cannabis y reingresos hospitalarios anuales. Sin embargo, la comorbilidad psiquidtrica
se asocié con un aumento significativo en los reingresos (RR= 137, p < 0.05).

La presencia de comorbilidad psiquidtrica se relaciond con mds reconsultas anuales a urgencias
(RR =124, p < 0.05). Cada punto adicional en la escala ASSIST para alcohol aumenté el riesgo
relativo de reconsultas a urgencias en un 1% (RR = 1.01, p < 0.05), mientras que para cannabis
lo hacia en un 4% (RR = 1.04, p < 0.05). Ademds, los pacientes masculinos tuvieron menos
reconsultas (RR = 0.86, p < 0.05).

Ademds, la comorbilidad psiquidtrica se asocié con mdas noches hospitalarias (RR = 11],
p < 0.05). El consumo de alcohol (RR =1.02, p < 0.05) y tabaco (RR = 101, p < 0.05) también
mostraron asociaciones significativas positivas. Los pacientes masculinos tuvieron menos
noches hospitalarias comparados con los femeninos (RR = 0.86, p < 0.05).

Conclusiones

Este estudio subraya la importancia de la comorbilidad psiquidtrica como factor predictor
significativo de reingresos hospitalarios, reconsultas a urgencias y mds dias de estancia
hospitalaria al afo. El consumo de alcohol y cannabis, asi como el género, también influyen
en estos resultados. Estos hallazgos resaltan la necesidad de intervenciones especificas durante
la hospitalizacion para mitigar riesgos asociados al consumo de sustancias en paciente.
Ademds, estudios previos demuestran como la hospitalizacion puede ser un periodo ventana
para que los pacientes realicen cambios en los consumos, sobre todo cuando el motivo
de hospitalizacién tiene que ver con el uso de sustancias. Asimismo, desde la OMS se aboga
por el uso de estrategias breves integradas para los factores de riesgo de enfermedades
no transmisibles, que incluyen el uso de tabaco y alcohol.
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USO PROBLEMATICO DE LAS REDES SOCIALES:
PERSPECTIVA DE ADOLESCENTES, FAMILIAS
Y PROFESORADO. UN ANALISIS CUALITATIVO

Introducciéon

El uso problemadtico de las redes sociales (PSNU) es un problema creciente que ha sido objeto
de preocupacion de investigadores y profesionales de la salud debido a las consecuencias
psicosociales negativas asociadas a su uso (Cheng et al, 2021). Sin embargo, la mayoria
de estudios se han centrado en paradigmas de investigacion cuantitativos, lo que dificulta
contextualizar el problema (Li et al, 2015). Este estudio tiene como objetivo explorar el PSNU entre
adolescentes desde su propia perspectiva y la de otros agentes socioeducativos implicados
mediante un andlisis cualitativo de sus experiencias, valores y percepciones.

Método

Se realizaron 11 grupos focales con adolescentes, familias, orientadores, equipos directivos
y profesorado, con 5-8 personas por grupo y una duracion media de 67 minutos. Un inves-
tigador formulaba preguntas segdn un guion semiestructurado, mientras otro registraba
conductas no verbales. Las sesiones fueron grabadas, transcritas y analizadas mediante
andlisis tematico reflexivo (ACR).

Resultados

Los adolescentes admitieron tener dificultades para controlar el uso de dispositivos moviles
y redes sociales, describiéndolo como una adiccion. Reconocieron la hecesidad de educacion
temprana sobre el uso responsable de la tecnologia y confesaron usar sus dispositivos
en horario escolar pese a las restricciones. Los profesores solicitaron mdas formaciéon sobre
el uso beneficioso de la tecnologia y criticaron las normas actuales por ser incoherentes,
abogando por una regulaciéon estatal mds estricta y coherente. Las familias, por su parte,
admitieron su incapacidad para controlar los méviles de sus hijos desde los 14 arios, destacando
la necesidad de mayor supervision en el hogar y expresaron preocupacion por el facil acceso
a informacion inapropiada. Los orientadores sefalaron que el PSNU afecta a la atencion
sostenida de los adolescentes y destacaron la falta de control familiar y de habilidades para
gestionar estos problemas. Los equipos directivos observaron un control insuficiente por parte
de las familias sobre el uso de moéviles desde la primaria y mencionaron que, aungue siguen
un protocolo para retirar moviles usados de manera no autorizada en la escuela, esta medida
no es totalmente efectiva.



Discusién/conclusiones

Los resultados subrayan la necesidad urgente de educacion y formacion sobre el uso responsable
de las redes sociales y los dispositivos moviles para adolescentes, familias y profesorado.
Las medidas actuales en las escuelas no son suficientes, y se requiere una normativa estatal
mas consistente. Es esencial que las familias adquieran habilidades para gestionar el uso
de tecnologias en el hogar y que los centros educativos implementen protocolos mds efectivos.
Abordar el PSNU requiere educacion tempranag, un marco legal adecuado y programas
de intervencion enfocados en género y adaptados a cada etapa educativa.
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TRASTORNO POR DEFICIT DE ATENCION E HIPERAC-
TIVIDAD (TDAH) Y TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL
(TUA). PREVALENCIA E IMPLICACIONES CLINICAS

Y PRONOSTICAS DE ESTE DIAGNOSTICO DUAL

Introduccién/objetivos

El trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH) es una patologia del neurodesarrollo
que suele persistir en la edad adulta convirtiéndose en un factor de riesgo independiente
para el desarrollo de trastornos por uso de sustancias (TUS). Entre los TUS, el trastorno por uso
de alcohol (TUA) es el més frecuente en los sujetos con TDAH. El 20-40% de los sujetos con TUA
presentan un TDAH comérbido. La presencia de este diagnéstico dual se asocia a un peor
prondstico del trastorno adictivo. Los objetivos de este estudio fueron estimar la prevalencia
de TDAH entre sujetos con TUA y comparar variables sociodemogrdficas, clinicas y pronésticas
entre sujetos con TDAH-TUA frente a sujetos con TUA sin TDAH que permitan determinar si la
presencia de este diagnoéstico dual se relaciona con una mayor gravedad en los sujetos con TUA.

Material y métodos

Diseriamos un estudio observacional, analitico, retrospectivo, con una muestra de 125 pacientes
con TUA. Se emplearon dos escalas autoaplicadas, la Adult ADHD Self-Report Scale (ASRS)
y la Wender-Utah Rating Scale (WURS), y la Entrevista Diagnostica del TDAH en adultos (DIVA)
para realizar el diagnoéstico de TDAH. Se evalud la prevalencia de TDAH entre los pacientes



con TUA, asi como diferencias entre variables sociodemogrdficas, clinicas y evolutivas entre
pacientes con TDAH- TUA y pacientes con TUA sin TDAH comoérbido. Los andlisis estadisticos
se realizaron empleando SPSS 23.0.

Resultados

La prevalencia de TDAH entre los pacientes con TUA fue del 51.2%. En comparacion con los
sujetos con TUA sin TDAH, los sujetos con TDAH-TUA iniciaban el consumo de alcohol a una
edad mas temprana, cumplian mds precozmente criterios diagnosticos de TUA, mantenian
periodos de abstinencia mds cortos, tenian un mayor ndmero de consecuencias negativas
derivadas del consumo de alcohol, lagunas mnésicas y alteraciones del comportamiento en el
contexto de consumo, presentaban un mayor nimero de antecedentes familiares psiquidtricos
y de comorbilidades psiquidtricas, especialmente de trastornos de la personalidad y de otros
TUS relacionados con el consumo de cannabis y de cocaina y/o estimulantes y policonsumo
de toxicos, y tenian mas dificultades para lograr la abstinencia en el consumo de alcohol
durante su periodo de seguimiento, especialmente a los 3 y 6 meses de tratamiento, siendo
estas diferencias estadisticamente significativas (p<0.05).

Conclusiones:

Dada la mayor gravedad clinica y prondstica de la comorbilidad TDAH-TUA, y que su diagndstico
y tratamiento precoz podria

mejorar la evolucion del trastorno adictivo, se recomienda valorar la coexistencia de TDAH
de forma sistematica en los sujetos con TUA. Contamos con instrumentos de cribado con buenas
propiedades psicométricas y de facil aplicacion. Nosotros recomendamos emplear de manera
combinada la ASRS y la WURS para el cribado, y la DIVA para la confirmacion diagndstica.
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PREVALENCE OF PSYCHOACTIVE SUBSTANCES
USE DURING PREGNANCY IN ARGENTINE WOMEN: A PILOT
STUDY TESTING MATERNAL HAIR



Introduction

The use of psychoactive substances (PS) during pregnancy is a growing concern in Argenting,
especially considering the overlap of PS use and childbearing age. This study aims to provide
accurate prevalence data to inform preventive and treatment strategies. It highlights
the limitations of self-reporting and urine tests and advocates for maternal hair analysis as a
more comprehensive method for detecting PS use throughout pregnancy. This study is the
first of its kind in Argentina and analyses hair samples from a cohort of delivering mothers
who self-reported any gestational PS use. The findings will contribute to a better understanding
of PS use during pregnancy, informing public health strategies.

Materials and methods

A cross-sectional pilot study was conducted at Santa Rosa hospital, La Pampa, Argenting,
involving 51 women receiving delivery care. The study obtained information on maternal socio-
demographic characteristics, pregnancy history, and drugs use through standardized interviews.
Maternal hair samples (9 cm hair shafts divided in 2 equal segments corresponding to the
2 halves of pregnancy period) were analysed for alcohol, tobacco, licit, illicit and prescription
substances biomarkers using Ultra-High Performance Liquid Chromatography-High Resolution
Mass Spectrometry (UHPLC-HRMS) and gas chromatography-mass spectrometry (GC-MS).

Results

During pregnancy, 49.0% of participants reported alcohol, 25.5% tobacco, and 23.5% cannabis
use. Hair samples from 56.9% women resulted positive for illicit PS, the most frequent being
cocaine (412%) and cannabis (15.7%). 47.1% women consumed alcohol during pregnancy. Of the
24 women with hair ethylglucuronide (EtG) > 5 pg/mg, 33.3% drank until the end of gestation
and 58.3% started a social drinking habit in the second hallf. The analysis also detected pres-
cription substances (anticonvulsants, antidepressants, methadone, opioids, antihistamines,
antiemetics, analgesic), caffeine (70.6%), lidocaine, and levamisole, being some of them
cocaine or opioid adulterants.

Conclusions

This study, the first of its kind in Argenting, used maternal hair analysis to objectively assess
the use of licit and illicit psychoactive substances during pregnancy. Although the women
self-reported alcohol, tobacco, and cannabis use, none admitted to using cocaine or other
illicit drugs. However, hair analysis revealed cocaine as the most frequently detected illicit
substance. The study also found that most women continued to consume alcohol throughout
pregnancy. These findings highlight the significance of implementing local monitoring strategies
and preventive measures for substance abuse during pregnancy. The study’s limitations include
a small sample size and the potential exclusion of women with severe substance use disorders.
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ANALYSIS OF SELECTED ALCOHOL-METABOLIZING
ENZYMES POLYMORPHISMS AND RAR/RXR VARIANTS
EXPRESSION IN PATIENTS WITH FETAL ALCOHOL
SYNDROME: INSIGHTS INTO ALCOHOL METABOLISM
AND RETINOIC ACID PATHWAY COMPETITION

Introduction

Fetal Alcohol Spectrum Disorders (FASD) can be caused by alcohol consumption during
pregnancy, with the severity of the disorder being influenced by various factors such as genetics
and nutritional status. The toxicity produced by prenatal alcohol exposure (PAE) is significantly
influenced by alcohol-metabolising enzymes, ADH, ALDH, and CYP2EL. The function of these
enzymes can be modified by single nucleotide polymorphisms (SNPs), which can impact
the levels of ethanol and toxic metabolites. Retinoids, which are derived from vitamin A, have been
shown to modulate the expression of these enzymes and play a crucial role in embryogenesis.
It has been well-documented that ethanol can disrupt retinoid signalling, potentially leading
to developmental malformations. This study confidently analyses the allelic and genotypic
frequencies of relevant SNPs in these enzymes in a Caucasian control and FAS population,
as well as in children prenatally exposed to ethanol (PEE) without FASD diagnosis.

Materials and methods

The study analysed genetic variants of alcohol metabolism enzymes using Tetra-ARMS PCR and
Sanger sequencing, and assessed the expression of Retinoic Acid Receptor (RAR) and Retinoid
X Receptor (RXR) using RT-gPCR in 71 children aged 7-15, with and without FAS. The aim of the
study was to comprehensively understand the impact of prenatal ethanol

exposure on these genetic and expression profiles. Allelic and genotypic frequencies were
compared with a chi-squared test, and RNA expression differences were tested using ANOVA.
The study adhered to the Hardy-Weinberg equilibrium principle, which predicts constant
genotype and allele frequencies across generations in the absence of perturbing factors.



Results

The study analysed genetic variants of enzymes involved in alcohol metabolism and the
expression of RAR and RXR genes. Significant differences were found in the expression of certain
RAR and RXR genes in patients with FAS. SNPs in ADHIB, ADHIC, and ADH4 showed varying
frequencies across groups. No significant differences were found in SNPs for ALDHI, ALDH2,
and CYP2EL. Most groups maintained Hardy-Weinberg equilibrium, indicating stable allele
segregation. However, genetic variations in ADHIB, ADHIC, and ADH4 were found to deviate from
this equilibrium in both FAS and control groups. These findings provide insights into the genetic
and expression profiles associated with prenatal ethanol exposure.

Conclusion

The study analysed the impact of prenatal alcohol exposure on genetic variants of alcohol
metabolism enzymes and RAR and RXR expression. The findings suggest that children who were
exposed to prenatal alcohol, but without a FASD diagnosis,

have protective genetic traits against the teratogenic effect of ethanol. However, both this
group and FAS patients showed an imbalance in the retinoic acid pathway. The study observed
isoforms associated with lower retinoic acid availability and higher acetaldehyde to acetate
conversion rate in FAS patients, potentially increasing their risk of adult alcoholism. These
findings highlight the complex interplay between genetics, alcohol metabolism, and the
retinoic acid pathway in FASD.

IL6 AND CX3CL1 DO NOT CORRELATE WITH ALCOHOL
CONSUMPTION IN VICARIOUS SOCIAL DEFEAT
ADOLESCENT FEMALE OF1 MICE

Introduction

Early-life social defeat trauma can have profound consequences, predisposing individuals
to various pathologies and substance dependence. While this phenomenon has been
extensively studied in males, there is a scarcity of research on females, and no studies have
been performed in adolescent female mice. Additionally, the link between social defeat,
neuroinflammation and drug abuse remains intriguing, particularly focusing on interleukin-6
(IL6) and fractalkine (CX3CLI).

Aim

The objective of this study was to investigate whether neuroinflarnmatory response represented
by the levels of IL6 and fractalkine in striatum and hippocampus, correlate with alcohol
consumption in female mice subjected to vicarious social defeat (VSD).



Materials and methods: We used 34 OF1 adolescent female mice. 20 were exposed to 4
sessions of 15 minutes of VSD2 from PND 26 to 35, witnessing the physical defeat of a male
conspecific by an aggressive mouse. They experienced non-physical sensory inputs (visual,
olfactory, and chemosensory) associated with the defeat. Afterward, they remained housed
with the resident mouse for 24 hours, separated by a perforated methacrylate barrier allowing
sensory, but not physical, contact.

Each VSD session involved a different resident mouse. Twenty-four hours post-VSD, the females
returned to their cages until the next session. Three weeks after the last stress exposure,
we assessed alcohol consumption using the Drinking in the Dark paradigm and measured
IL-6 and CX3CLI levels in the striatum and hippocampus.

Results

Interestingly, unlike adult female mice exposed to repeated VSD (results not showed), in adolescent
female mice social stress decreased alcohol consumption respect the control group (26,66 +
11,06 vs. 37,25 + 6,003 g/Kg; p= 0,0289). Furthermore, VSD female mice did not exhibit significant
correlations between alcohol consumption and IL6 and CX3CL1 levels in striatum (r=0,097;
p=0,668 and r=0,225; p=0,314;), hippocampus (r= -0,036; p =0,873 and r=-0,141; p=0,532).
IL6 levels in the hippocampus and striatum exhibited a positive correlation (r=0.476; p=0.025).
In addition, IL6 correlated with CX3CLI levels in the striatum (r=0.917; P<0.0001), but not in the
hippocampus (r=0.358; p=0.102).

Discussion/conclusion

the lack of increased ethanol intake and significant correlations between alcohol consumption
and pro-neuroinflammatory factors in adolescent females could indicate several possibilities.
First, during adolescence there may be a gender-specific response to emotional trauma, distinct
from the biochemical changes observed in males. Second, the absence of physical trauma
in the vicarious defeat paradigm might contribute to this difference. Moreover, the observed
decrease in alcohol consumption following vicarious defeat stress highlights the need to find
new models of stress to study addictive behaviors in females. Future studies should explore
whether emotional trauma elicits a different response in males. Understanding these differences
may inform therapeutic strategies for stress-related disorders and substance abuse
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¢RECETAR CULTURA PUEDE DISMINUIR LOS PROBLEMAS
ASOCIADOS AL CONSUMO?

Introduccién/objetivos

SegUn estudios de la OMS, dependiendo de su tipologia, una actividad artistica puede conllevar
interaccién social, actividad fisica, compromiso con el autocuidado y vinculo con servicios
de atencién médica, cuestiones sobre las cudles existen numerosos estudios que confirman
el beneficio sobre la salud de la persona.

Este estudio se enfoca en analizar como la asistencia a museos y otras actividades culturales
puede influir de manera positiva en los problemas relacionados con el consumo a nivel biop-
sicosocial. Se busca identificar el grado de mejora en estos aspectos y determinar si existen
otras dreas de mejora que los pacientes puedan experimentar.

Material y método:

Se realiza un estudio observacional y transversal mediante una encuesta descriptiva elaborada
ad-hoc y formada por items tipo likert y preguntas abiertas, con una muestra de 15 personas,
8 mujeres y 7 hombres,de edades comprendidas entre los 23 y los 60 anos, participantes
del grupo terapéutico de Activacion, que se realiza de manera ambulatoria en la UCA El Grao
del Hospital Clinico de Valencia.

Los participantes de este grupo han acudido un dia a la semana durante los ejercicios de 2023
y 2024 a diversas actividades culturales y/o artisticas.

Resultados:

El 63,6 % de los encuestados no realizaba ninguna actividad antes de participar en este grupo.
El 54,5% de los mismos recibe una prestacion inferior a mil euros y el 27,3% no recibe ningln ingreso.

El 55% mejoraron en las relaciones con familiares. Un 45% mejoraron mucho en la reduccion
de consumo de sustancias. Y finalmente un 36% mejord en la toma de rutinas y horarios
funcionales.

Asimismo, se interpeld a los pacientes sobre otros posibles objetivos de andlisis, propuestos
por ellos mismos, siendo los mds repetidos: tranquilidad, proteccion ante una recaida
y mayor autoestima.

Otra de las finalidades fue recoger qué tipo de actividades podrian ser de interés. Las tres
categorias mds votadas fueron: visitas guiadas a museos tanto de historia como museos
artesanales (45%) y los talleres de cerdmica y trabajo con las manos (36%).



Conclusiones:

A pesar de que los grupos de activacion conductual no son habituales en el tratamiento
ambulatorio de las adicciones, consideramos que los datos reflejan que facilitar el acceso
al arte y la cultura podria influir en la percepcion de beneficio que obtienen las personas
en proceso de recuperacion de la adiccidon a sustancias, mejorando distintas dreas vitales.
Las principales limitaciones a la hora de interpretar los resultados serian la muestra pequena
sobre la que hemos trabajado, que al ser un estudio transversal no se pueden establecer
relaciones de causalidad y la dificultad de acceso a ciertas actividades por parte del recuso
por falta de financiacion. Se plantea la necesidad de que se realicen investigaciones futuras
que puedan profundizar en la relacion entre culturag, arte, nivel socio econdémico y salud mental.
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PERFILES DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS
Y SU RELACION CON EL BIENESTAR EMOCIONALY LA
CALIDAD DE VIDA

Introduccion

Existe amplia evidencia sobre comorbilidad del consumo problemdtico de drogas y malestar
emocional (Gobbi et al, 2019). Asimismo, las evaluaciones de calidad de vida son importantes
para evaluar el tratamiento de los trastornos por uso de sustancias, ya que se centran en el
funcionamiento y bienestar percibidos (Smith y Larson, 2003).

Objetivo

determinar perfiles de consumo de sustancias y su relacion con el bienestar emocional y la
calidad de vida.



Material y método

Estudio descriptivo-relacional cuantitativo, transversal, con muestreo por conveniencia,
con cuestionario ad hoc para frecuencias de consumo de alcohol, tabaco y cannabis;
consumo problemdatico AUDIT, Fagerstrom y CAST; Hospital Anxiety and Depression Scale
(HADS); Cuestionario de Calidad de Vida (CV) (WHOQOL-BREF). Muestra=1.007 participantes
(mujeres=74,04%;); edad media=24,43 anos (DS=5,10). Se realizaron andlisis clister, estadisticos
de frecuencia y comparacion de medias entre clUsters.

Resultados

Los andlisis clUster arrojaron 3 grupos.

ClUster 1,749 sujetos (edad media 22,66 anos; mujer 77,3%): consumo alcohol, Gltimos 12 meses
(12m): 90,79%; dltimos

30 dias (30d): 77,44%; diario: 9,35%. Consumo tabaco, 12m: 49,13%; 30d: 40,72%; diario: 28,57%.
Consumo cannabis, 12m: 23,90%; 30d: 10,95%, diario: 0%. Medias: Fagerstrom=1,35; AUDIT=5,73;
CAST=2,10; HADS-Ansiedad=9,23; HADS-

Depresion=5,07; CV-Salud Fisica=67,29; CV-Salud Psicolégica=57,14; CV-Relaciones Sociales=65,01;
CV-Ambiente=62,10.

Cluster 2, 72 sujetos (edad 25,32 afos; mujer 62,5%): alcohol, 12m: 95,83%; 30d: 93,06%; diario:
27,78%. Tabaco, 12m:

100%; 30d: 100%; diario: 100%. Cannabis, 12m: 100%; 30d: 100%; diario: 100%. Fagerstrom=2,10;
AUDIT=8,28; CAST=8,39; HADS-Ansiedad=8,62; HADS-Depresién=5,18; CV-Salud Fisica=69,48;
CV-Salud Psicolégica=61,59; CV- Relaciones Sociales=63,03; CV-Ambiente=60,91.

Cluster 3,186 sujetos (edad 31,22 afios; mujer 65,6%): alcohol, 12m: 90,86%; 30d: 76,34%; diario:
11,29%. Tabaco, 12m:

21,51%, 30d: 11,83%; diario: 0%. Cannabis, 12m: 16,13%; 30d: 12,9%; diario: 6,99%. Fagerstrém=0,73;
AUDIT=5,08; CAST=3,77; HADS-Ansiedad=8,42; HADS-Depresion=4,71; CV-Salud Fisica=70,98;
CV-Salud Psicol6gica=60,56; CV- Relaciones Sociales=65,35; CV-Ambiente=63,83.

Se hallaron diferencias para: a) Fagerstréom (F = 8,26; p = 0.0003), siendo mayor en el clister
2 respecto al 1y 3; b) AUDIT (F = 11,97; p = 0.0000), siendo mayor en el clister 2 respecto al 1
y 3; CAST (Chi2 = 92,17; p = 0.0001), siendo mayor en el clUster 2 respecto al 1y 3. Para el resto
de variables no se hallaron diferencias significativas.

Discusion

Hay un grupo de policonsumidores cuyo consumo de alcohol, tabaco y cannabis es mayor
al del resto. Sin embargo, no se



observa impacto negativo sobre el bienestar emocional y la calidad de vida. Esto sugiere que a
estas edades (18-39 afos) centrarse en el impacto del consumo de sustancias sobre la salud
es poco eficaz, por lo que se sugiere enfocarlo en medidas positivas de promocion de la salud.
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A PROPOSITO DE UN CASO. COMPLICACIONES
PULMONARES CRONICAS ASOCIADAS AL CONSUMO
DE TOXICOS: MAS ALLA DELTABACO

Justificacion.

Aunque la inhalacién de metanfetaminas era considerada causa posible de hipertension
arterial pulmonar, a partir del sexto Simposio Mundial sobre Hipertension Pulmonar, se reconoce
como causa definitiva (MA-PAH).

La MA-PAH presenta un perfil clinico y hemodindmico mas severo que la hipertension arterial
pulmonar idiopdtica y su manejo requiere un enfoque multidisciplinar, incluyendo vasodila-
tadores pulmonares, cese del consumo, y programas de rehabilitacion social.

Este caso revela la importancia de prevenir complicaciones crénicas relacionadas con el
consumo de metanfetaminas abordando el abandono del consumo en un paciente que ya
presentaba una enfermedad pulmonar grave asociada a la inhalacion de esta droga.

Resumen.

Vardn de 45 anos con antecedente de consumo de metanfetaminas por via inhalatoria,
diagnosticado de enfisema pulmonar secundario con un patrén obstructivo severo.

Consulta en Urgencias por disnea de reposo, edematizacion de extremidades inferiores
y ortopnea. En la exploracion fisica destaca ingurgitacion yugular, anasarca, auscultacion
pulmonar con hipofonesis generalizada y auscultacion cardiaca con soplo diastolico tricuspideo.

La ecocardiografia y angio-TC pulmonar mostraron signos graves de hipertension pulmonar
(PAPs estimada de 80 mmHg) sin TEP, dilatacién del ventriculo derecho con severa depresién
de su funcion global sistélica (16%) y desplazamiento diastélico del septo interventricular
hacia el ventriculo izquierdo.



Ingresa a cargo de Neumologia con diagndstico de hipertension pulmonar grave, realizindose
cateterismo que confirma el diagndstico de hipertension pulmonar grave pre-capilar proba-
blemente secundaria a la inhalacion de metanfetaminas. Se inicia tratamiento con tadalafilo
y macitentan via oral, con evolucion lentamente favorable y es remitido a la Unidad de Trasplante
de referencia.
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RELACION ENTRE EL TRATAMIENTO DEL TDAH Y EL
CONSUMO DE TOXICOS

La prevalencia de TDAH en poblacion general adulta es del 2.8%; 51.7% de los casos presentan
un trastorno psiquiatrico comérbido y 11.5% consumo de sustancias (1).

Estudio prospectivo de 12 meses de duracion, incluyendo 280 pacientes con edad entre 17 afios
y 10meses y 18 anos y 6meses, con diagndstico previo de Trastorno por Déficit de Atencion
e Hiperactividad (TDAH) en tratamiento con metilfenidato. Antecedentes de consumo de téxicos
es criterio de exclusion.

De los 280 pacientes, 119 mantienen el tratamiento psicofarmacolégico de forma adecuada,
86 cumplimiento parcial y 105 abandonan el tratamiento.

El objetivo del estudio es relacionar el abandono terapéutico y el inicio de consumo de toxicos.

Alos 12 meses, 72.7% de los pacientes tratados adecuadamente han mantenido la abstinencia
y 27.3% iniciaron consumo de THC. De los pacientes con cumplimiento parcial, 34.5% se mantienen
abstinentes y 65.5% consumen THC. 100% de los pacientes sin tratamiento han iniciado consumo
de toxicos, 48% THC y 52% THC y cocaina.

Los pacientes senalan mejoria de sintomas TDAH bajo los efectos de sustancias. Sin embargo,
no prevenimos la alta comorbilidad del consumo de toxicos, probablemente por no tenerlo
en cuenta en el diagnoéstico diferencial o bien por el sesgo de la induccién del tratamiento
con metilfenidado en la infancia/adolescencia en contexto académico principalmente. A la
espera de disponer de biomarcadores entre sus criterios diagnésticos (2), seria importante
dar visibilidad a través de screening, a la prevencion de adicciones e incluso al uso abusivo/
dependencia del metilfenidato.
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EL PROTOCOLO ANDALUZ DE COORDINACION

PARA LA ATENCIQN A MUJERES CON PROBLEMAS

DE ADICCIONES VICTIMAS DE VIOLENCIA DE GENERO:
FORMACION DE FORMADORES/AS

Introduccion

El protocolo andaluz de coordinacion para la atencion a mujeres con problemas de adicciones
victimas de violencia de género surge como respuesta a la interseccion entre la violencia
de género y las adicciones en mujeres. Este grupo presenta mayor vulnerabilidad e incidencia
de violenciq, tres veces superior a la poblacion general.

Dicho protocolo, elaborado por las Consejerias de Salud y Consumo y de Inclusion Social,
Juventud, Familia e Igualdad de Andalucia, se enmarca en la perspectiva de género promovida
por la Estrategia Nacional sobre Adicciones 2017-2024.

Objetivo general

Garantizar una atencion integral a las mujeres con problemas de adicciones victimas
de violencia de género, a través de mejorar la coordinacion entre los equipos profesionales
de las redes de atencidn a las adicciones y a la violencia de género, facilitando estrategias
de deteccion y optimizando los canales de derivacion. De este modo, se ofrece una atencion
efectiva antes de que la situacién de la mujer empeore y/o se cronifique.

Metodologia

Se basa en la formacién de formadore/as. Un equipo de la Agencia de Servicios Sociales
y Dependencia de Andalucia (ASSDA) instruyé a profesionales de la Red Publica de Atencion
a las Adicciones (RPAA) para que pudieran difundir conocimientos especificos a otros/
as profesionales sobre coémo implementar el protocolo. Esta formacion presencial, a la



que asistieron profesionales de todas las provincias andaluzas, se llevd a cabo en 3 Centros
Provinciales de Drogodependencias, (CPDs) concretamente en Sevilla, Coérdoba y Granada.

Recursos y resultados

En las sesiones formativas se utilizd una guia didactica y materiales como presentaciones,
lecturas y casos prdcticos. Los resultados obtenidos revelaron un impacto positivo en la
atencion a estas mujeres con problemas de adicciones victimas de violencia de género,
ha fomentado la deteccion y atencidn de casos y la mejora en la coordinacion interprofesional.

Discusion

La discusion sobre los resultados obtenidos refuerza la importancia de este Protocolo andaluz,
como herramienta para abordar de manera integral y coordinada la violencia de género
y las adicciones en mujeres. Resulta fundamental la formacion para que los y las profesio-
nales conozcan las herramientas que les permiten detectar esta problemdtica y tener claro
el itinerario a seguir en cada caso.

Conclusiones

Destacar la importancia de generar pautas de accidn concretas y promover la articulacion
de una accidén combinada para ofrecer respuestas rdpidas y coherentes en la atencion
a mujeres con problemas de adicciones victimas de violencia de género en Andalucia.
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REVISION SISTEMI:\TJCA SOBRE LAS INTERVENCIONES
DE TERAPIA PSICOLOGICA EN PERSONAS CONSUMI-
DORAS DE FENTANILO

Esta revision se centra en el impacto de las intervenciones de terapia psicolégica en personas
consumidoras de fentanilo.
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Durante la dltima década, el fentanilo estd teniendo una fuerte repercusion como droga
de eleccién entre la poblacion vulnerable consumidora. Entre los riesgos de su consumo
se encuentran la alta adiccidén que provoca y la elevada probabilidad de sobredosis.

Su difusién al mercado ilegal como droga recreativa constituye un claro desafio y un problema
a nivel socio-sanitario que debe ser atendido.

Objetivo general

Conocer si son eficaces las terapias psicolégicas en el tratamiento de la adiccion al fentanilo
en personas con trastorno de consumo de opidceos.

Metodologia

Revision sistematica siguiendo las recomendaciones de la Guia o Declaracion PRISMA,
con objeto de seleccionar estudios con una calidad cientifica y metodologica suficiente para
desarrollar esta revision.

Recursos y resultados

Se seleccionaron 7 estudios compatibles con esta investigacion. La aplicacion del Dows and Black
Chechlist permitid constatar que la calidad metodolégica de los articulos seleccionados era muy
elevada. Son documentos en los que se presentan una serie de intervenciones de terapia
cognitivo conductual (TCC) para modificar las conductas hacia el consumo del fentanilo.

Los resultados, las TCC aplicadas sobre lo/as participantes en los estudios han mostrado
tener un efecto beneficioso al reducir la conducta de consumo, la gravedad de la adiccion
y el nivel de estrés percibido vinculado a las conductas de consumo de lo/as participantes.

Discusion

Los estudios coinciden en sefialar y son consistentes en afirmar que la TCC es una actuacion
eficaz y beneficiosa para las personas con trastorno de consumo de opidceos. Es una inter-
vencion esencial desde el dmbito de la psicologia para sustentar actuaciones de prevencion
y tratamiento en el cuidado y la salud integral de las personas.

Conclusiones

Recuperando la pregunta de esta investigacion ¢Son eficaces las terapias psicolégicas en el
tratamiento de la adiccion al fentanilo en personas con trastorno de consumo de opidceos?,
se concluye que la TCC, tiene un impacto positivo sobre la poblacion dianag, independientemente
de la duracion de la intervencion (entre 12 y 26 semanas) y de si ésta se realiza de manera
aislada o combinada con el tratamiento farmacoldgico habitual de mantenimiento para
reducir la dependencia y el consumo de opidceos.

Es una intervencion seguraq, viable, factible y eficaz, no solo en la reduccion del consumo
de fentanilo, sino también en la gravedad de la adiccidn, el estrés percibido vinculado
a las conductas de consumo de lo/as participantes, la frecuencia con la que se consume,



el tiempo de abstinencia, la disposicién al cambio y en variables tales como la predisposicion

al consumo; ademds, se han detectado beneficios en el bienestar de lo/as participantes y en
su funcionamiento social.

Se concluye que la TCC es eficaz en la reduccion del consumo de fentanilo y puede plantarse
también como estrategia de prevencion previas al inicio de dicho consumo.
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REVIS!éN SISTEMATICA SOBRE LA INFLUENCIA
DEL GENERO EN FACTORES DETERMINANTES
DEL TRASTORNO POR ATRACON

Resumen:

El trastorno por atracén (BED) es uno de los tres trastornos por conducta alimentaria mejor
caracterizados en la actualidad, siendo los datos epidemiologicos preocupantes, ya que
la tendencia es ascendente ano tras ano. La etiopatogenia adn no se conoce, pero en los
Ultimos anos estd adquiriendo un papel importante el género, pareciendo estar implicado o ser
predictor de diferentes aspectos y factores de riesgo del BED, pero siendo la investigacion escasa.

Objetivo general

Esclarecer por qué en mujeres es mds usual el diagnostico de BED, asi como conocer en qué
aspectos el género juega un papel determinante para que se desarrolle esta patologia.

Metodologia

Se realizd una bUsqueda en Core Collection of WOS, Medline, Pubmed y PsycINFO, siendo
seleccionados finalmente 14 estudios con participantes personas con BED.



Resultados

Se muestra que los atracones, se asocian con tendencias suicidas, y esta relacion es mds
fuerte en las mujeres. Asimismo, las mujeres con BED presentan puntuaciones mas altas
en evaluacion psiquidtrica, depresion y psicopatologia del trastorno alimentario en comparacion
con los hombres, por ende, poseen peor calidad de vida. Ademds, las mujeres muestran
menor control inhibitorio, menor flexibilidad cognitiva y menor capacidad de formacion
de conceptos en comparacion con los hombres, lo que podria afectar a una menor aceptacion
y adherencia al tratamiento. También se ha observado que el género no ha sido un factor
significativo en la moderacion de los resultados, tanto en terapias cognitivo-conductuales
como en tratamientos con lisdexanfetamina dimesilato. Sin embargo, Se han observado
diferencias de género en la densidad de materia gris y la conectividad funcional en ciertas
regiones cerebrales en ninos con BED.

Discusion

Hay que destacar la influencia materna en el desarrollo de la enfermedad caracterizéndose
por apego inseguro en la infancia y pérdidas no resueltas. Ademds, casi un tercio de las mujeres
con BED informan ideacion suicida e incluso un 15% habia intentado el suicidio. Por Gltimo,
resaltar que en la poblacion de menores de edad hubo diferencias de género en desarrollo
del BED, en cuanto a materia gris y conectividad funcional. Y que la poblacion adolescente,
posee mayor prevalencia de BED en nifias debido a la influencia de género, insatisfaccion
corporal y baja autoestima.

Conclusiones

Los resultados han permitido identificar que, a lo largo de todas las etapas de la vida, el nUmero
de muijeres diagnosticadas con BED es superior al de los hombres. Se han identificado numerosos
factores, especialmente del espectro psicopatoldgico, que parecen estar influenciados
por el género y que contribuyen a la aparicién de BED (discriminacién percibida, tendencia
suicida, depresion, discriminacién por peso, entre otros). Sin embargo, el género no parece
influir de manera determinante en factores neurobioldgicos y de respuesta al tratamiento
(farmacolégico y/o psicoterapéutico) en participantes con BED.
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SESGO ATENCIONAL Y CRAVING EN JOVENES
CON TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL

Introduccién/objetivos

El sesgo atencional a los estimulos relacionados con el alcohol y el craving son factores de riesgo
del mantenimiento y recaida en los trastornos por uso de alcohol, pero la relacion entre ellos
todavia no estd clara. El sesgo atencional es dindmico y puede ser modulado por el estado
psicologico y el craving no es un proceso unitario, sino multidimensional. El objetivo de este
estudio es determinar la relacion entre el sesgo atencional y el craving durante los primeros
meses de abstinencia en poblacién joven.

Material y método

Estudio de casos y controles hospitalarios (n=63). Participaron adultos de ambos sexos, entre
25-39 anos. Los casos fueron pacientes de nueva admision, con abstinencia no superior a tres
meses. Los controles fueron pacientes hospitalarios sin patologias neuroldgicas o psiquid-
tricas. Se evalud la historia de consumo de alcohol mediante el Life Drinking History (LDH),
considerando cuatro etapas desde la adolescencia a la edad adultg, y el estado psicologico,
mediante el Inventario Breve de Sintomas (BSI-18). El sesgo atencional y el craving se midieron
mediante las validaciones espanolas del Stroop Alcohol y el Alcohol Craving Questionnaire-Short
Form-Revised (ACQ-SF-R), contrabalanceando el orden de administracién.

Resultados

Casos y Controles mostraron trayectorias iniciales de consumo paralelas que divergian a partir
de la adultez emergente, salvo para el contexto de consumo, que fue mayor en solitario
para los Casos desde la adolescencia y correlaciond con el malestar psicolégico actual,
el craving y el sesgo atencional. El MANOVA de medidas repetidas mostrd efecto significativo
del tipo de estimulo en el Alcohol Stroop, con mayores tiempos para las palabras alcohol;
e interaccion tipo de estimulo por grupo, de modo que los Casos mostraron mayores tiempos
que los Controles ante palabras alcohol. Ademds, se observd una interaccion significativa
tipo de estimulo x grupo x secuencia, de modo que los Casos mostraban mayores tiempos
ante palabras alcohol solo en la secuencia ACQ-SF-R- Stroop.

Discusién/conclusiones

Las habilidades metacognitivas podrian contribuir a controlar el craving automatico, reduciendo
el sesgo atencional a los estimulos relacionados con el alcohol, en pacientes jévenes que usan
el alcohol para enfrentar estados negativos.
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MEJORANDO LOS CIRCUITOS DE CRIBADO

I TRATAMIENTO DE LA INFECCION POR EL VIRUS DE LA
HEPATITIS C ENTRE LOS CENTROS DE DROGAS Y SUS
HOSPITALES DE REFERENCIA EN CATALUNYA

Introduccién y objetivo

en el marco del plan de eliminacion de la hepatitis ¢ de cataluia del 2017, el departament de salud
de la generalitat de catalunya trabaja en iniciativas centradas en personas consumidoras
de drogas (pcds) para estimular el cribado del virus de la hepatitis ¢ (vhe), su tratamiento,
seguimiento y deteccién de reinfecciones; basado en estrategias nacidas en 2009, con el
uso de test rGpidos y campanas de concientizacion del vhe entre los pcds

El objetivo de esta estrategia es, mediante la creacion, seguimiento y mejora de circuitos entre
centros de atencion y seguimiento (CAS) y hospitales de referencia, aumentar la deteccion
y tratamiento del VHC, y su monitorizacion, entre los PCDs usuarios de los CAS de Catalufa,.

Material y métodos

En 202], fue desarrollado un protocolo marco para los CAS y hospitales, para mejorar el cribado
del VHC en los PCDs. Esste se adaptaria a cada centro, y se centra en: 1) la estrategia “testar
y tratar” (menor tiempo entre diagnoéstico y tratamiento) y 2) proporcionar los servicios
necesarios y posibles en el mismo CAS “sistema de ventanilla Gnica”. Para evaluar su eficacia,
implementacion y resultados, se elabord y ejecutd un plan de seguimiento de los CAS en
Cataluna, rastreando las descripciones de sus circuitos, y la monitorizacion de la cascada
de cribaje y tratamiento.

Resultados

Entre 2021y 2023, 44 de los 62 CAS de Cataluna habian implementado este protocolo marco,
destacando que el 37% de los circuitos actuales solo requieren de md&ximo dos visitas
clinicas desde la deteccion hasta el tratamiento, y que un 46% de los circuitos no incluyen
desplazamiento al hospital, se realiza todo en el propio CAS. Por otro lado, se cribd un 93%
(n=7.304) de las personas a quén se ofrecié el test (n=7.841). Entre los cribados, el 23% (n=1675)



presentaban Ac positivos para la VHC, mientras que el 9% (n=650) presentaban infeccion
activa o ARN positivo para VHC. Esto constituy6 el 39% de los Ac positivos en VHC. El 7% de los
cribados habian realizado tratamiento (n=509), representando el 78 % de los infectados, y el
4% ya habian presentado respuesta virologica sostenida (RVS) (n=390), siendo el 48 % entre
los infectados y el 61 % entre los tratados. El resto (n = 119) abarca principalmente pérdidas
de seguimiento durante el tratamiento o previo a la RVS. Un 3% (n=20) de los curados exito-
samente experimentaron reinfeccion.

Discusion y conclusiones

Concluyendo, este proyecto subraya la importancia de adaptar los circuitos asistenciales
de los centro para eliminar el VHC en poblaciones vulnerables (PCDs), y el seguimiento
y mejora de éstos. También el importante papel de los CAS como ejemplos de “testar y tratar”
y “ventanilla Gnica” para la simplificacion y adaptabilidad. Las pérdidas de seguimiento
muestran la dificultad de los CAS en mantener la adherencia y el seguimiento de las PCDs, y los
desafios para documentar los resultados. Finalmente, los datos demuestran la importancia
de: 1) trabajar estrategias paran la adherencia al tratamiento y seguimiento posterior, y 2)
implementar acciones para documentar los resultados RVS.
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THERAPEUTIC ROLE OF STEM CELLS-DERIVED EXTRA-
CELLULAR VESICLES IN THE COGNITIVE DYSFUNCTION
AND NEUROINFLAMMATION INDUCED BY CHRONIC
ALCOHOL CONSUMPTION

Mesenchymal stem cells (MSC)-derived extracellular vesicles (EVs) are proposed as novel
therapeutic agents to mediate immunomodulation and regeneration. Our previous studies
have demonstrated that MSC-derived EVs are capable of restoring the neuroinflammation
and behavioral impairments induced by binge ethanol drinking in adolescence. The present
study aims to evaluate whether the intravenous administration of MSC-derived EVs can
ameliorate the cognitive impairments and the neuroinflammation induced by chronic ethanol



treatment in mice. We used adult mice treated with drinking water containing 10% (v/v) ethanol
for 3 months. The EVs were obtained from adipose tissue-derived MSCs and administered into
the tail vein (20 ug/dose) every ten days during ethanol treatment. Using the novel object
recognition and the passive avoidance tasks, our results showed that MSC-derived EVs from
adipose tissue restore the memory and learning impairments induced by chronic ethanol
treatment. Likewise, we also demonstrate that MSC-derived EVs ameliorate the up- regulation
of inflamsnmatory genes (e.g., IL-1B, IL-6, MIP-1a, MCP-1, CX3CL! and iINOS) in prefrontal cortex, striatum
and hippocampus of ethanol-treated adult mice. These results suggest that MSC-derived
EVs could be an efficient treatment to decrease the neuroinflammation and brain damage
induced by the chronic alcohol consumption. Supported by Spanish Ministry of Health-PNSD
(2019-1039, 20231024) and Generalitat Valenciana (CIAICO/2021/203).

MESENCHYMAL STEM CELL-DERIVED EXOSOME
AS THERAPY IN THE HIPPOCAMPAL INFLAMMATION
INDUCED BY ETHANOL TREATMENT IN ADOLESCENT MICE

Extracellular vesicles (EVs) are vesicles secreted by cells into extracellular spaces and are
key players in intercellular communication under physiological and pathological conditions.
Mesenchymal stem cells (MSC) are anti-inflamnmatory and immunoregulatory cells that secrete
EVs and they are considered as promising therapy for immune, inflalmnmatory and degenerative
diseases. We have previously shown that the administration of MSC-derived EVs was able
to reduce the upregulation of proinflammatory genes in prefrontal cortex and the synaptic
and myelin alterations induced by the intermittent ethanol treatment in adolescent mice. In this
study, we have evaluated if MSC-derived EVs were capable to ameliorate the hippocampal
neuroinflammation induced by the binge-like ethanol treatment in adolescent mice. MSC-
derived EVs from adipose tissue were administered in the tail vein (50 ug/dose, one weekly dose)
to female WT adolescent mice treated intermittently with ethanol (3.0 g/kg) during two weeks.
The results indicated that ethanol treatment increased the expression of proinflammatory-related
genes (iNOS, NF-kB, MCP-1 and CX3CL1) and microRNAs (miR-21a-5p, miR-141-5p and miR-146a-
5p) in hippocampus. The MSC-derived EVs treatment was able to reduce the upregulation
of these genes and microRNAs in binge-like ethanol treatment in adolescent mice. Indeed,
the bioinformatic analysis of miR-2la-5p and miR-146a-5p revealed the contribution of these
MIRNAs with inflaonmatory target genes. Altogether, our results support the therapeutic potential
role of the MSC-derived EVs in the neuroimmune response and cognitive dysfunction induced
by binge alcohol in adolescent mice. Supported by Spanish Ministry of Health-PNSD (2019-1039,
20231024) and Generalitat Valenciana (CIAICO/2021/203).



DETERMINANTES PSICOSOCIALES DE LAS ESTRATEGIAS
CONDUCTUALES DE PROTECCION DEL CANNABIS:
EFICACIA PERCIBIDA Y NORMAS SOCIALES

Introduccién/objetivos

En los Ultimos afnos, diversos estudios han mostrado que el uso de Estrategias Conductuales
de Proteccion del cannabis (ECP, e.g, “Consumir cannabis solo una vez al dio/noche")
se asocia con un menor consumo de cannabis y sus consecuencias asociadas. En el dmbito
del alcohol, se han aportado evidencias acerca de los determinantes psicosociales del uso
de estas ECP, habiéndose mostrado que percibir que las ECP son Utiles para reducir las con-
secuencias relacionadas con el alcohol (eficacia percibida) y percibir que los iguales usan
ECP con frecuencia (norma social descriptiva) se asocia con un mayor uso personal de ECP.
Ademads, se ha demostrado que el impacto de la norma descriptiva sobre el uso personal
de ECP estd parcialmente mediado por la eficacia percibida. Sin embargo, los determinantes
psicosociales del uso de ECP han sido poco estudiados en consumidores de cannabis. As,
el objetivo de presente estudio fue examinar prospectivamente 1) el valor predictivo de la
eficacia percibida de las ECP del cannabis y la norma descriptiva del uso de ECP, sobre el uso
de ECP, y 2) el papel mediador de la eficacia percibida entre la norma descriptiva y uso de ECP.

Material y método

Se utilizaron datos del proyecto Psicocann, un estudio longitudinal en el que se accedid a 612
adultos jovenes captados en contextos comunitarios que informaron haber consumido cannabis
en el Gltimo mes. De la muestra inicial, 505 participantes (82,5%) respondieron a una encuesta
de seguimiento a los 3 meses. Dado que 39 participantes informaron no consumir cannabis
durante el seguimiento, la muestra analitica fue de 466 (Medad=21.04; DT=2.16; hombres=60.6%).
Se evalud la frecuencia de uso de ECP mediante la PBSC y una version modificada de la PBSC
para evaluar la eficacia percibida y la norma descriptiva del uso de ECP de los iguales. Para
responder al objetivo 1 se realizd un modelo de regresion lineal jerdrquico; y se usd la macro
PROCESS para responder al objetivo 2.

Resultados

Tanto la eficacia percibida de las ECP del cannabis para reducir las consecuencias asociadas
al cannabis como la norma descriptiva del uso de ECP se relacionaron prospectiva y posi-
tivamente con el uso de ECP. Ademds, la eficacia percibida medid parcialmente la relacion
entre la norma descriptiva del uso de ECP y el uso personal de ECP.



Discusién/conclusiones

Nuestros hallazgos replican la evidencia existente en el dmbito de las ECP para el alcohol.
Especificamente, los datos muestran que, percibir que los iguales usan ECP frecuentemente
se relaciona con un mayor uso de ECP tanto de manera directa como indirecta, a través de un
incremento en la eficacia percibida de las ECP. Estos resultados pueden ser Utiles para el disefio
de intervenciones enfocadas en promover el uso de ECP entre jovenes que usan cannabis.

Nota

Proyecto Psicocann (PID2020-118229RB-100), financiando por MICIU/AEI/10.13039/501100011033
(IP: Fernandez-Calderén)
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¢POR QUE LOS JOVENES CONSUMEN CANNABIS?
MODELO EXPLICATIVO BASADO EN LA TEORIA DE LA
CONDUCTA PLANIFICADA, LAS NORMAS MORALES Y LAS
NORMAS DESCRIPTIVAS

Introduccién/objetivos

La Teoria de la Conducta Planificada es ampliamente reconocida por su capacidad para
predecir el comportamiento, especialmente en el dmbito del consumo de sustancias. Aunque
la TCP ofrece un marco integral, Ajzen ha sugerido que puede ampliarse identificando otros
determinantes clave. Investigaciones han sefialado que la norma descriptiva (percepcion
de lo que otros hacen) y la norma moral (percepcion que tiene un individuo de lo que estd
bien o mal) son adiciones Utiles a la TCP para explicar el consumo de cannabis. El objetivo
del presente trabajo fue examinar longitudinalmente: 1) la capacidad explicativa de la
TCP sobre la frecuencia de consumo de cannabis en una muestra de adultos jovenes y 2)
probar un modelo ampliado de la TCP incorporando las hormas descriptiva y moral.



Material y método

Utilizando un procedimiento de muestreo dirigido a poblaciones diana, accedimos a una
muestra comunitaria inicial de 612 adultos jévenes (18-25 afos) que informaron consumir
cannabis en el Gltimo mes. De estos, 505 (82.5%) participaron en un seguimiento a los 3 meses,
conformando la muestra analitica (mujeres=39.0%; Edad: M=20.99, DT=2.13). Las medidas
iniciales incluyeron los constructos de la TCP (actitud, norma injuntiva, control conductual
y autoeficacia para rechazar el consumo de cannabis), las normas descriptiva y moral hacia
el consumo de cannabis, y la cantidad de consumo de cannabis en una semana tipica.
Los participantes también informaron sobre la frecuencia de consumo de cannabis en el
ditimo mes en la evaluacion inicial y en el seguimiento.

Se realizaron dos modelos de path andlisis para predecir la frecuencia de consumo de cannabis
en el Ultimo mes durante el seguimiento. El Modelo 1incluy6 los constructos de la TCP, controlando
por género, edad, y cantidad y frecuencia de consumo de cannabis en la evaluacion inicial.
En el Modelo 2 se incluyeron también las normas descriptiva y moral como predictores de la
intencion de consumir.

Resultados

El Modelo 1 explico el 65.5% de la varianza en la intencién y el 64.0% en el consumo de cannabis
en el seguimiento. Actitudes y normas subjetivas favorables se relacionaron con una mayor
intencion de consumir, lo que se relaciond con una mayor frecuencia de consumo en el
seguimiento. El Modelo 2, con una varianza explicada de 66.1% para la intencioén y 64.0% para
el consumo, mostrd que normas subjetivas elevadas y normas morales bajas se relacio-
naron con una mayor intencién de consumo, lo que se relaciond con una mayor frecuencia
de consumo en el seguimiento.

Discusién/conclusiones

El modelo ampliado incrementé ligeramente la varianza explicada en la intencién de consumir
cannabis, sugiriendo la utilidad de incluir la norma moral al modelo de la TCP. En general,
los resultados mostraron que normas subjetivas favorables y normas morales bajas hacia
el consumo de cannabis fueron particularmente influyentes. Esto sugiere que futuras interven-
ciones podrian beneficiarse al abordar ambas normas para reducir de manera mas efectiva
el consumo de cannabis.

Nota

Proyecto PSICOCANN (PID2020-118229RB-100), financiando por MICIU/AEI/1013039/501100011033
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EL PAPEL MEDIADOR DE LA AUTOEFICACIAEN LA
RELACION ENTRE LAS NORMAS DESCRIPTIVAS Y EVITAR
COMPORTAMIENTOS DE RIESGO EN ADULTOS JOVENES
QUE CONSUMEN CANNABIS

Introduccién/objetivos

El consumo simultdneo de alcohol y cannabis (SAM, por sus siglas en inglés) y la conduccion
de vehiculos bajo los efectos del cannabis son conductas de riesgo comunes entre los jéovenes
que consumen cannabis. Dado el aumento del consumo de cannabis en los dltimos anos,
es crucial identificar factores asociados con evitar estos comportamientos. En el dmbito
del consumo de sustancias, estudios previos han mostrado que la percepcion de las conductas
de los iguales (i.e, normas descriptivas) aumenta la probabilidad de realizar dichas conductas.
Segun la Teoria de la Cognicidn Social, la autoeficacia es un constructo central para explicar
comportamientos de salud, como la reduccion del consumo de cannabis. Las percepciones
normativas pueden reforzar o disminuir la autoeficacia. Por ejemplo, si un individuo percibe
que la mayoria de sus iguales evita comportamientos de riesgo, su autoeficacia para
adoptar estos comportamientos puede aumentar. Asi, uno de los mecanismos mediante
el cual las normas descriptivas se asocian con la conducta propia es a través del aumento
en la percepcion de la autoeficacia para ejecutar dicha conducta. Sin embargo, esto no ha
sido analizado para explicar las conductas de evitar SAM y evitar conducir bajo los efectos
del cannabis. Nuestro objetivo es analizar el papel mediador de la autoeficacia en la relacion
entre normas descriptivas para evitar comportamientos de riesgo (i.e, SAM y conduccién
bajo los efectos del cannabis) y la frecuencia con la que estos comportamientos han sido
evitados por adultos jovenes que consumen cannabis.

Material y método

Se utilizaron datos un proyecto longitudinal. Se accedié a una muestra comunitaria de 612
adultos jovenes que consumieron cannabis en el dlitimo mes. A los tres meses, 505 partici-
pantes (82.5%) respondieron la encuesta de seguimiento. En la evaluacion inicial se evaluaron
la norma descriptiva y la autoeficacia. Las conductas de evitar el consumo SAM (n = 416;
Medad = 21,22; DT = 2,16; hombres = 61,8%) y de evitar conducir bajo los efectos del cannabis
(n =190; Medad = 21,79; DT = 2,13; hombres = 69,7%) fueron evaluadas en el seguimiento.
Se realizaron dos modelos de mediaciéon mediante la macro PROCESS.



Resultados

La autoeficacia para evitar las conductas de riesgo medioé parcialmente las relaciones entre
las normas descriptivas y la evitacion de SAM y la conduccion bajo los efectos. Especificamente,
las normas descriptivas se asociaron con una mayor puntuacion en autoeficacia, lo que a su
vez se asocid con una mayor frecuencia de evitar ambos comportamientos.

Discusién/conclusiones

Los hallazgos sugieren que la percepcion de que los iguales evitan determinados comporta-
mientos de riesgo (SAM y conducir baijo los efectos del cannabis) se asocia con una mayor
probabilidad de que uno mismo también evite estos comportamientos, en parte a través
de un aumento en la percepcion de la autoeficacia para evitarlos. Nuestros hallazgos pueden
servir de base para el desarrollo de intervenciones dirigidas a reducir comportamientos
de riesgo que consideren las normas descriptivas y la autoeficacia en adultos jovenes
gue consumen cannabis.

Proyecto PSICOCANN (PID2020-118229RB-100), financiando por MICIU/AEI/1013039/501100011033
(IP: Fernandez-Calderén)
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RELACION PROSPECTIVA ENTRE LOS MOTIVOS PARA
EL CONSUMO Y EL CONSUMO DE CANNABIS: EL ROL
MODERADOR DE LAS ESTRATEGIAS CONDUCTUALES
DE PROTECCION

Introduccién/objetivos

El progresivo aumento en el consumo de cannabis de los jévenes durante los Gltimos
anos evidencia la necesidad de comprender los factores relacionados con su consumo.
Los motivos para consumir cannabis han mostrado estar relacionados con la frecuencia
de consumo de cannabis. Asimismo, una literatura creciente sobre el cannabis demuestra
que el uso de estrategias conductuales de proteccion del cannabis (ECP) puede reducir
el consumo de cannabis y sus consecuencias asociadas. Sin embargo, la literatura que examina
si el uso ECP de cannabis puede amortiguar o amplificar el efecto de factores de riesgo (e.g,



motivos para el consumo) para el consumo de cannabis, es limitada. El propésito del presente
estudio es determinar si el uso de ECP del cannabis modera el efecto de los motivos para
el consumo (sociales, afrontamiento, animacién, conformidad y exponsic’)n) sobre el consumo
de cannabis.

Material y método

Se utilizaron datos longitudinales del proyecto Psicocann, cuya muestra basal consistio
en 612 jovenes (18-25 anos) captados mediante un muestreo dirigido a poblaciones diana
que informaron consumir cannabis en el dltimo mes. A los tres meses, 505 jovenes (82,5%)
participaron del seguimiento, de los que 466 indicaron consumir cannabis en el Gltimo mes,
constituyendo la muestra analitica del estudio (Medad= 21.23; DT=2.18; hombres=61.2%).
Los motivos de consumo de cannabis se evaluaron con la version corta del Marijuana Motives
Questionnaire (MMQ), que incluye 15 items agrupados en cinco factores: motivos sociales,
de afrontamiento, animacién, conformidad y expansion. La frecuencia de uso de ECP se evalud
mediante la PBSC y la cantidad de cannabis consumida mediante el Marijuana Use Grid (MUG).
Se realizaron cinco modelos de moderacion, controlando por sexo y edad, mediante la macro
PROCESS de SPSS, para analizar el rol moderador de las ECP en la relacion entre los motivos
de consumo y el consumo de cannabis

Resultados

Los motivos para el consumo de cannabis se relacionaron prospectiva y positivamente con el
consumo de cannabis. En concreto, se observd que incrementos en el uso de ECP debilitaron
la relacion entre los motivos de consumo y el consumo de cannabis. La relacion entre
motivos sociales y de afrontamiento y consumo dejé de ser significativa en personas con un
uso moderado de ECP y la relacion entre motivos de expansion y consumo de cannabis dejo
de ser significativa en personas con un uso elevado de ECP.

Discusién/conclusiones

Estos hallazgos apoyan el rol protector de las ECP, ya que muestran su capacidad para reducir
el impacto de factores de riesgo (motivos para el consumo) que han mostrado relaciones
s6lidas con el consumo de cannabis. Las intervenciones dirigidas a reducir el consumo
de cannabis podrian mejorar su eficacia fomentando el uso de ECP.

Nota

Proyecto PSICOCANN (PID2020-118229RB-100), financiando por MICIU/AEI/1013039/501100011033
(IP: Fernandez-Calderén)
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NORMAS SOCIALES Y SU RELACION CON EL CONSUMO
DE CANNABIS Y LOS COMPORTAMIENTOS DE RIESGO
ASOCIADOS: UN ESTUDIO PROSPECTIVO

Introduccién/objetivos

El cannabis es la sustancia ilicita mas consumida a nivel mundial, especialmente, entre
los jovenes. Este consumo se ha asociado con una amplia variedad de consecuencias
negativas y comportamientos de riesgo, incluyendo el consumo simultdneo de alcohol
y cannabis (SAM, por sus siglas en inglés) y conduccion bajo sus efectos. Las normas sociales
son uno de los constructos mas importantes para explicar los comportamientos de salud.
Tipicamente, se describen la norma social descriptiva (percepcion sobre el comportamiento
de los iguales), injuntiva (percepcién de que otros aprueban/desaprueban determinados
comportamientos) y personal/moral (percepcién acerca de cémo debe uno comportarse).
Las normas sociales han mostrado ser buenos predictores del consumo de alcohol y cannabis,.
Sin embargo, la mayoria de los estudios son transversales y realizados con muestras de jovenes
universitarios. Los estudios que analizan longitudinalmente el poder explicativo de estos
aspectos normativos sobre el consumo de cannabis en jovenes de muestras comunitarias
son escasos. El objetivo de este trabajo es examinar la relaciéon entre diferentes aspectos
normativos con el consumo de cannabis, y dos comportamientos de riesgo asociados:
consumo SAM, y conducir bajo sus efectos.

Material y método

Se utilizaron datos del proyecto Psicocann, un estudio longitudinal cuya muestra inicial fue de
812 jovenes comunitarios (18-25 anos) que informaron consumir cannabis en el dltimo mes.
Participaron del seguimiento realizado a los tres meses, 505 jovenes (82.5%). Se analizé la norma
descriptiva, injuntiva y personal/moral del consumo de cannabis en 466 j6venes

(Medad= 21.23; DT=218; hombres=61.2%); del consumo SAM en 315 j6venes (Medad=21.24, DT=2.20,
hombres= 625%); y de conducir bajo los efectos del cannabis en 116 jovenes (Medad=22.03,
DT=2.17, hombres= 73.3%). Asimismo, se preguntd cudntos dias habian realizado cada conducta
los Ultimos 30 dias. Se aplicaron tres modelos de regresion lineal multiple con cada una de
estas conductas como variable dependiente y las normas sociales como predictores.

Resultados

Los tres modelos mostraron un buen ajuste a los datos. La norma descriptiva, prescriptiva
y moral fueron predictores significativos de la frecuencia de consumo de cannabis. Espe-
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cificamente, percibir que los iguales consumen cannabis frecuentemente, que aprueban
consumirlo frecuentemente y percibir que consumirlo frecuentemente es adecuado, se asocio
con mayor frecuencia de consumo de cannabis. En el segundo modelo, solamente la norma
descriptiva mostro ser un predictor significativo, de manera que percibir que los iguales realizan
SAM frecuentemente se asocié a una mayor frecuencia de SAM. Finalmente, percibir que los
iguales aprueban conducir bajo los efectos del cannabis y percibir que dicho comportamiento
es adecuado, se relaciond con realizar dicha conducta mas frecuentemente.

Discusién/conclusiones

Estos hallazgos muestran que las normas sociales son predictores significativos del consumo
de cannabis y algunas conductas de riesgo asociadas, aunque el tipo de norma social
se relaciona de manera diferencial con cada una de estas conductas. Estos resultados
sugieren que las intervenciones centradas en los diferentes aspectos normativos podrian
ser Utiles para reducir el consumo de cannabis y su impacto en poblacién joven.

Nota

Proyecto PSICOCANN (PID2020-118229RB-100), financiando por MICIU/AEI/1013039/501100011033
(IP: Fernandez-Calderén)
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DIFICULTADES EN LA REGULACI@N EMOCIONAL
ENTRE PERSONAS CON ADICCION A SUSTANCIA Y SIN
SUSTANCIA

Introduccién

La regulacion emocional es fundamental en la comprension de las adicciones con 'y sin sustancia,
influyendo tanto en su desarrollo como en su mantenimiento. La capacidad para manejar
eficazmente las emociones puede determinar la vulnerabilidad hacia estos trastornos adictivos
y afectar a su curso y severidad. Sin embargo es importante explorar las posibles diferencias
en regulacion emocional entre personas con adicciones a sustancia y aquellas que presentan
juego patolégico para una mayor comprension de ambos fenémenos adictivos y una mejor
adaptacion de las intervenciones terapéuticas en cada grupo. Por ello el presente estudio tiene
como objetivo analizar las diferencias en la regulacion emocional entre personas con adiccion
a sustancias frente a aquellas con adiccidn al juego de apuestas.



Material y método

Se administré la escala DERS (Difficulties in Emotion Regulation Scale) a pacientes que acuden
alos grupos de prevencion de recaidas de adicciones a sustancias y de juego patoldgico en una
Unidad de Conductas Adictivas (UCA) de Valencia. La muestra estd formada por 14 varones
adultos, 9 del grupo de prevencion de recaidas y 5 de grupo de juego patoldgico. Se empled
el software estadistico SPSS version 26.0 para realizar andlisis descriptivos y comparativos
entre los dos grupos, utilizando las pruebas de t de Student y d de Cohen.

Resultados

Se han encontrado tamarios del efecto grandes en todas las subescalas (desatencion,
confusién, rechazo, interferencia y descontrol) asi como en la escala total, aunque ninguna
diferencia es significativa entre ambos grupos (adicciéon con y sin sustancia).

Discusién/conclusiones

Los resultados sugieren que las personas con adiccion al juego de apuestas pueden mostrar
patrones diferentes de regulacion emocional en comparacion con aquellos con adiccidon
a sustancias. Estas diferencias podrian implicar la necesidad de enfoques terapéuticos
diferenciados que aborden especificamente las deficiencias identificadas en la regulacion
emocional de cada grupo

No obstante, este estudio cuenta con algunas limitaciones, como son el pequeno tamarno
muestral, ausencia de mujeres participantes, no diferenciar los resultados segln el tiempo
que llevasen en tratamiento y ser un estudio transversal que no permite establecer
relaciones causales.
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INTERVENCION INTEGRAL EN TRASTORNO LIMITE DE LA
PERSONALIDAD Y ADICCIONES

Justificacion

El trastorno limite de la personalidad y el trastorno por consumo de sustancias suelen coexistir.
Los pacientes adictos presentan dificultades en los diversos dmbitos relacionales, incluyendo



el laboral, la capacidad de establecer relaciones sélidas, inestabilidad académica y profesional.
Estos aspectos se observan también en las personas con TLP, en el fendbmeno denominado
“difusion de la identidad” (Kernberg).

Se puede considerar que el TLP favorece el consumo de sustancias en relacion con una
mayor impulsividad y ésta ha sido relacionada tanto con la mayor facilidad para entrar
en contacto con las sustancias, como con el desarrollo de la adiccion y las complicaciones
psicopatoldgicas. Es necesario considerar un abordaje integral.

Resumen caso

Mujer de 29 anos, que vive sola en Valencia. Actualmente de baja laboral. Mediana de tres
hermanos. En su biografia, se observa inestabilidad en las relaciones familiares y sociales.

Inicia tratamiento en salud mental en 2021, derivindose a la UCA en 2023. La sintomatologia
presentada es inestabilidad emocional, impulsividad, sentimiento de vacio, ansiedad, insomnio,
atracones alimentarios e ideacion autolitica esporddica, que intenta paliar con el consumo.

Se interviene desde un enfoque motivacional, dado el poco insight y la baja motivacion
al cambio. Se observa buena adherencia terapéutica y fluctuacion en los estadios del cambio,
reduciéndose el consumo en ocasiones.

La intervencion familiar es beneficiosa en la comprension de la patologia presentada por la
paciente, y reforzando la relacion entre las partes.

A nivel farmacolégico, tiene pautado duloxetina 60mg (2-0-0), topiramato 100mg (1-0-15),
rivotril 0'6mg (1/2-0-1/2) y deprax 100mg (0-0-1).
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TRATAMIENTO DEL CBD EN LA PRENSA ESPANOLA

Introduccién/objetivos

Los medios de comunicacién tienen un papel fundamental en la construccion social de la
realidad, influyendo en como la sociedad se sitGa frente a esta (Gonzalez-Garcia et al, 2020;
Markina y Diez, 2023). Un ejemplo actual es la controversia generada sobre el cannabis,



sus derivados y presentaciones (Diez y Marking, 2018). Este estudio examina la cobertura
sobre el CBD en cuatro diarios espafoles (Levante-EMV, Las Provincias, El Pais y El Mundo)
en los dltimos dos afos.

Material y método

Mediante una metodologia de andlisis de contenido se ha vaciado, analizado y comparado
el tratamiento que estos cuatro diarios realizan sobre el CBD en articulos publicados entre
enero-2022 y abril-2024. La bUsqueda se llevd a cabo en las hemerotecas online de estos
diarios y en la base de datos “MyNews” utilizando las palabras clave: CBD, cannabis medicinal,
cannabis terapéutico, marihuana terapéutica y cannabidiol. Se obtuvieron inicialmente 1953
registros (Levante-EMV: 435; Las Provincias: 388; El Mundo: 632; El Pafs: 359). Tras una revision
por pares, se descartaron referencias repetidas, no relacionadas con el tema, fuera de fecha,
etc. Finalmente, se analizaron 83 articulos.

Las principales variables evaluadas son la temdtica principal, la fuente de procedencia de la
informacion y el pais de procedencia de la informacion.

Resultados

La temdtica mas citada es la relacionada con la regularizacion (a favor o en contra)
con 48 articulos, seguido de negocios (9), salud (8), investigacién (6), intervenciéon policial
(4), uso cosmético (3), farmacos (2), deporte (2) y activismo (1).

La regularizacion también predomina entre los diarios valencianos (Las Provincias: 78.9%;
Levante-EMV: 68.4%) en comparacion con los de tirada nacional (El Pais: 45.8%; El Mundo: 42.9%)
los cuales muestran mds variedad en la tematica de sus articulos. Por ejemplo, los aspectos
de salud, negocios e investigacion han tenido mas protagonismo en El Mundo(28.8%, 14.3%
y 9.5%, respectivamente), mientras que la tematica cosmética ha resultado predominante
en el diario El Pais (8.3%).

Las fuentes de informacién proceden, sobre todo, de la administracion pablica (57) y sociedades
cientificas (25). El principal pais del que procede la informacion es Espana (71), seguido
de Estados Unidos (7) y Canada (7).

El afo en el que el CBD tuvo mds protagonismo fue el 2022 con 37 articulos publicados, seguido
del 2023 con 30. Discusién/conclusiones

Actualmente, el CBD forma parte de la agenda de los diarios espanoles, siendo la regulari-
zacién el tema con mayor atencion medidtica, seguido por la presencia de esta sustancia
en negocios y empresas emergentes, entre otros. De esta manera, al tratar mayoritariamente
la regularizacion, habria que prestar especial atencion al punto de vista que estos diarios
muestran sobre esta sustancia, debido a la evidente influencia social en creencias y actitudes
que pueden suponer en la opinidn pdblica, pudiendo guiar esta hacia una mayor aceptacion
y actitud mas positiva acerca de la utilizacion de esta sustancia.
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DIFERENCIAS DE GENERO EN REGULACION EMOCIONAL
EN UNA MUESTRA DE PACIENTES CON PROBLEMAS
DE ADICCION

Introduccién/objetivos

La regulacion emocional es un componente critico en la salud mental y el bienestar general de la
poblacién. Investigaciones previas han sugerido la existencia de diferencias de género en la
forma en que hombres y mujeres manejan sus emociones, asi como su relacion con distintos
trastornos emocionales, como las adicciones con sustancia o las llamadas comportamen-
tales. El presente trabajo cuenta con el objetivo de explorar dichas diferencias en regulacion
emocional y género, empleando un grupo de pacientes con problemas de adicciones con o
sin sustancia, mediante la Escala de Dificultades en la Regulacion Emocional (DERS).

Método

La muestra consistiod en un total de 22 pacientes de la Unidad de Conductas Adictivas (uca),
con una distribucion de 13 mujeres y 9 hombres, participantes en varios grupos de prevencion
de recaidas. Se administrd la escala DERS, una medida de autoinforme que contempla
dificultades en seis dimensiones relacionadas con la regulaciéon emocional. Tras la obtencion
de los datos, se realizaron andlisis estadisticos empleando el programa SPSS version 26.0.

Resultados

En ninguna de las subescalas exploradas se obtienen diferencias significativas entre el grupo
de hombres y de muijeres. Sin embargo, al tratarse de una muestra pequenfa la interpretacion
del tamano del efecto puede aportar informacion muy Gtil. En concreto, al aplicar el estadistico
d de Cohen de tamario del efecto se observa que la dimension de Interferencia obtiene un efecto
alto; la dimensiéon de Descontrol un efecto mediano y, por Gltimo, la dimensién Escala total
un efecto alto. Estos datos resaltan la importancia de una puntuacion superior en el grupo
de mujeres en estas dimensiones, en comparacion con el grupo de hombres, lo cual resulta
de interés para el objeto del presente estudio. En las dimensiones de Desatencion y Confusion
los tamarnios del efecto hallados fueron bajos o0 muy bajos.



Discusién/conclusiones

Los resultados indican la existencia de diferencias entre hombres y mujeres con adiccion
en varias de las dimensiones de la regulacion emocional. Destaca la elevada puntuacion
en la Escala total, la cual recoge varias caracteristicas del constructo general; por otro lado,
el resultado superior en Descontrol o Interferencia podrian indicar una mayor afectacion
en la vida cotidiana de las pacientes, al percibirse como con menos recursos para gestionar
sus emociones, en relacion con el grupo de hombres. Estos hallazgos subrayan la importancia
de considerar el género en las intervenciones terapéuticas dirigidas a mejorar la regulacion
emocional, ya que adaptar las estrategias de tratamiento a las necesidades especificas
de cada género podria aumentar la eficacia de las intervenciones clinicas. Por Gltimo, en cuanto
alas limitaciones del estudio, se subraya la baja representatividad de la muestra, dificultando
la generalizacion de los datos.
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CONSUMO DE ANI_-\LGESICOS EN PERSONAS CON DOLOR
CRONICO. UN ANALISIS DE LA ENCUESTA ANDALUZA
DE SALUD

Introduccién

Objetivo

Describir la prevalencia de consumo de analgésicos y la automedicacion en la poblacion
andaluza y en la poblacidon con dolor cronico.

Material y métodos

Se realizd un andlisis descriptivo transversal basado en un andlisis secundario de la Encuesta
Andaluza de Salud 2015. La poblacién de estudio fueron personas mayores de edad, residentes
en Andalucia y no institucionalizadas. Para el andlisis estadistico se empled el programa
estadistico SPSS v.24. La variable automedicacion fue creada a partir de dos variables
que recogian si el farmaco era consumido habitualmente por la persona y si habia sido



recetado por el médico. En caso de ser consumido sin prescripcion médica se considerd
como automedicacion.

Resultados

La poblacién de estudio la conformaron 8569 personas (49.2% hombres y 50.8% mujeres).
La edad media de la poblacion encuestada fue de 46.65 + 18.24 anos. El porcentaje de consumo
de analgésicos en la poblacion andaluza sana es de 6.1% de hombres frente al 7.5% de mujeres.

Las personas con dolor crénico constituyen el 14.7% de la poblacién andaluza (19.5% de mujeres
versus el 9.7% de hombres). De ellos consumen analgésicos el 43.5% (37.7% de mujeres versus
48%% hombres). Sin prescripcién consumen analgésicos el 16.8% de las mujeres y el 13.7%
de los hombres.

Al comparar la automedicacion de analgésicos en la poblacion sana y con dolor cronico
se observa que las personas con dolor tienen tres veces mas probabilidad de consumir
analgésicos sin receta tanto en hombres como en mujeres (hombres: OR: 2.940, IC95%:
2.031-4.256 versus mujeres: OR: 3.048, IC95%: 2.293-4.052).

Discusién/conclusiones

Los resultados obtenidos para la poblacion andaluza muestran similitudes con los datos que se
obtienen en diversos estudios realizados en la poblacion espariola, donde se estima que el
16.93% de los hombres y 14.46% de los hombres consumen analgésicos sin prescripcion médica.
La automedicacion y la falta de adherencia al tratamiento es un problema frecuente en la
poblacién con dolor cronico. Los resultados del estudio Pain Proposal muestran que el 38%
de los europeos y el 29% de los espanoles consideran que no reciben tratamiento adecuado
para el dolor y muchas personas recurren a la automedicacion.

El género y la edad determinan los diferentes modos de vivir el dolor crénico y condicionan
también las tasas de autoconsumo. Es por ello que consideramos que deberia analizarse
la tasa desigual de automedicacion entre hombres y mujeres teniendo en cuenta la perspectiva
de género, la edad y sus posibles interacciones.

CONSUMO DE PSICOFARMACQS Y ANTIDEPRESIVOS
EN PERSONAS CON DOLOR CRONICO. ANALISIS DE LA
ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD



Introduccion

Objetivo

Describir la prevalencia del consumo de psicofdrmacos de hombres y mujeres con dolor crénico.

Material y métodos

Se llevd a cabo un andlisis descriptivo transversal e la Encuesta Andaluza de Salud de 2015
que evalla el estado de salud de las personas mayores de 18 anos, no institucionalizadas,
residentes en Andalucia. Se empled el programa estadistico SPSS v.24. Se utilizaron tres
variables de la Encuesta Andaluza de Salud que evalla si la persona consume cada uno de
los fGrmacos analizados en este estudio.

Resultados

La poblacién de estudio fueron 6569 personas (49.2% hombres y 50.8% muijeres). La edad
media de la poblacion fue de 46.65 + 18.24 anos. Las mujeres y hombres con dolor crénico
suponen el 14.7% de la poblacion (19.5% de las mujeres y 9.7% de los hombres). De ellg, el 2%
de los hombres consumen antidepresivos y farmacos para dormir y el 6.6% y 6.4% de las
mujeres consumen tranquilizantes-sedantes y fGrmacos para dormir respectivamente.

Al comparar el consumo de psicofdrmacos en la poblacion sana y con dolor cronico se observa
que las personas con dolor consumen mds tranquilizantes-sedantes (22.9% de mujeres
versus 13.8% de hombres) que la poblacion sana (7.3% de mujeres versus 5.6% de hombres)
y mas farmacos para dormir (20.4% de mujeres versus 9.3% de hombres) que la poblacion
sin dolor (7.9% de las mujeres versus 4.5% de los hombres). La probabilidad de consumir
tranquilizantes-sedantes (hombres: OR: 2128, IC95%: 1.593-2.843 versus mujeres: OR: 2.258,
IC95%: 1.963-2.596) y fadrmacos para dormir en la poblacién con dolor es el doble que la
probabilidad en la poblacién sana (hombres: OR: 1829, IC95%: 1.289-2.594 versus mujeres: OR:
2.004, IC95%1.726-2.328).

De igual modo ocurre para los antidepresivos, donde las personas con dolor (18.7% de las
muijeres y 7.1% de los hombres) también consumen mas que las personas sanas (7.7% de las
muijeres y 4% de los hombres). Igualmente, la probabilidad de consumir antidepresivos en la
poblacion con dolor cronico es 1.6 veces la probabilidad de consumirlos en la poblacion sana
para hombres (OR: 1.612, IC95%: 1.077-2.412) y 1.9 veces en el caso de las mujeres (OR: 1.905,
IC95%: 1.629-2.226).

Discusién/conclusiones

En los Gltimos anos se ha detectado un aumento en las tasas de consumo de psicofdrmacos
y antidepresivos en personas con dolor cronico. Diversos estudios relacionan este aumento
con las consecuencias psicolégicas que el dolor crénico genera en la vida de las personas
debido no solo a la intensidad del dolor sino al cardécter permanente e incapacitante del mismo.
Por otro lado, otros autores ponen de manifiesto que mujeres y hombres sufren el dolor
crénico de manera diferente y que en las primeras el dolor se relaciona mds frecuentemente



con trastornos del espectro ansiedad- depresion, generando que las tasas de consumo
de psicofdrmacos se eleven en esta poblacion.

CONSUMO DE ANALGESICOS Y AUTOMEDIC_ACI()N
EN PERSONAS ANDALUZAS CON DOLOR CRONICO

Introduccion

Objetivo

Describir la prevalencia de consumo de analgésicos y su automedicacion en la
poblacién andaluza.

Material y métodos

Se realizd un andlisis descriptivo transversal basado en un andlisis secundario de la Encuesta
Andaluza de Salud 2015. La poblacién de estudio fueron personas mayores de edad, residentes
en Andalucia y no institucionalizadas. Para el andlisis estadistico se empled el programa
estadistico SPSS v.24. La variable automedicacion fue creada a partir de dos variables
que recogian si el fdrmaco era consumido habitualmente por la persona y si habia sido
recetado por el médico. En caso de ser consumido sin prescripcion médica se considerd
como automedicacion.

Resultados

La poblacién de estudio la conformaron 6569 personas (49.2% hombres y 50.8% mujeres).
La edad media de la poblacion fue de 46.65 + 18.24 anos. En general, las mujeres (4.5%)
en Andalucia consumen mds analgésicos que los hombres (9.3%). La automedicacion es un
problema prevalente en la poblacion con dolor cronico donde tanto homibres como mujeres
se automedican consumiendo analgésicos sin receta tres veces mas que la poblacién sana
(OR: 2.940, IC95%: 2.031-4.256; OR: 3.048, IC95%: 2.293-4.052). No obstante, a pesar de que
la probabilidad de que hombres y mujeres con dolor se automediquen es muy similar
comparado con la poblacion sang, si existen diferencias entre hombres y mujeres con dolor
cronico. El 13.7% de los hombres con dolor cronico se automedica mientras que la cifra asciende
al16.8% en el caso de las mujeres.

Discusién/conclusiones

Los resultados obtenidos en nuestro andlisis en la poblacion andaluza muestran similitudes
con los datos que se obtienen en diversos estudios realizados en la poblacion espafola,



donde se estima que el 16.93% de los hombres y 14.46% de los hombres consumen analgésicos
sin prescripcion médica. La automedicacion y la falta de adherencia al tratamiento es un
problema frecuente en la poblacién con dolor crénico. Los resultados del estudio Pain Proposall
muestran que el 38% de los europeos y el 29% de los esparoles consideran que no reciben
tratamiento adecuado para el dolor y, en consecuencia, muchas personas recurren a la
automedicacion. El género y la edad determinan los diferentes modos de vivir el dolor cronico
y condicionan también las tasas de autoconsumo de analgésicos y su automedicacion. Es por
ello que consideramos que deberia analizarse esta tasa desigual de automedicacion entre
hombres y mujeres desde una perspectiva de género en futuros estudios.

USO DIFERENCIADO DE PSICOFARMACOS ENTRE
HOMBRES Y MUJERES CON Y SIN DOLOR CRONICO.
ANALISIS DE LA ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD

Introduccion

Objetivo

Describir la prevalencia de uso de psicofdrmacos entre hombres y mujeres con dolor cronico
y sin dolor cronico.

Material y métodos

Se llevd a cabo un andlisis descriptivo transversal e la Encuesta Andaluza de Salud de 2015
que evalla el estado de salud de las personas mayores de 18 anos, no institucionalizadas,
residentes en Andalucia. Se empled el programa estadistico SPSS v.24.

Resultados

La poblacién de estudio fueron 6569 personas (49.2% hombres y 50.8% muijeres). La edad
media de la poblacion fue de 46.65 + 18.24 anos. Las mujeres y hombres con dolor crénico
consumen con mds analgésicos y psicofdrmacos que la poblacién sana. Los resultados
de nuestro estudio indican que el consumo de tranquilizantes-sedantes y fGrmacos para
dormir es dos veces mayor tanto en hombres (OR: 2128, IC95%: 1.5693-2.843; OR: 1.829, IC95%:

1289-2.594) como en mujeres (OR: 2.258, IC95%: 1.963-2.596; OR: 2.004, IC95%:1.726-2.328) con dolor
cronico. De igual modo ocurre para los antidepresivos, cuyo consumo en esta poblacion es entre
1.6-1.9 veces mayor para hombres (OR: 1.612, IC95%: 1.077-2.412) y muijeres respectivamente (OR:
1.905, IC95%: 1.629-2.226). En el caso de los analgésicos esta cifra se eleva hasta un 3.2 (OR:
3164, 1C95%: 2.682-3.733) en mujeres y 4.3 en hombres (OR: 4.345, IC95%: 3.390-5.568). Ademds,
también se observan diferencias en el consumo entre hombres y mujeres con dolor, donde



ellas consumirian con mas frecuencia analgésicos (74.5% vs. 72.5%), tranquilizantes-sedantes
(16.6% vs.13.8%), farmacos para dormir (20.4% vs. 9.3%) y antidepresivos (16.6% vs. 7.1%).

Discusién/conclusiones

En los dltimos anos se ha detectado un aumento en las tasas de consumo de analgésicos
y psicofdrmacos en personas con dolor cronico. Diversos estudios relacionan este aumento
con las consecuencias psicolégicas que el dolor cronico genera en la vida de las personas
que lo padecen, debido no sdlo a la intensidad del dolor sino al cardcter permanente
e incapacitante del mismo. Por otro lado, diversos estudios ponen de manifiesto que mujeres
y hombres sufren el dolor crénico de manera diferente y que en las primeras el dolor se relaciona
mas frecuentemente con trastornos del espectro ansiedad-depresion, generando que las
tasas de consumo de psicofdrmacos se eleven en esta poblacion.

PREVENTING CANNABIS RELAPSE THROUGH
A CONTINGENCY MANAGEMENT PROGRAM
AND URINALYSIS IN ADOLESCENT OFFENDERS

Introduction

Programs that focus on positive psychology, particularly those enhancing self-efficacy, have
proven effective for adolescents with a history of antisocial behaviour. However, there is limited
research on how these programs impact substance abuse among juvenile offenders. This study
aims to evaluate the effectiveness of a contingency management program in decreasing
the frequency of drug relapse among adolescents who have committed serious crimes.

Methods

The study involved a sample of 91 male adolescents aged between 15 and 19 (mean=16.79+0.129
SEM), who were in juvenile detention. The most frequently detected substance at the start
of detention was cannabis: 60.4%; the combination of cannabis — benzodiazepines tested
positive 20.9% of cases; the combination cannabis — benzodiazepines — cocaine in 19.9%;
cannabis — cocaine in 7.7%; and the combination cannabis —cocaine — MDMA was detected
in only one case. The participants were divided into two treatment groups: quasi-control
group (n=34) and quasi-experimental group (n=57). Both groups underwent random urine
drug tests (urinalysis) to detect cannabis and other drugs use upon their return from leave
permits at the detention centre.

Results

The adolescents in the quasi-experimental group exhibited significantly lower relapse rates
compared to the quasi- control group (t(89) = 2123; p = 0.039). Moreover, being in the qua-



si-experimental group was a significant predictor of reduced drug relapse rates (B=-0.147,
p=0.031), especially cannabis relapse (B=-0.174, p=0.009).

Conclusion: The findings indicate that integrating treatment approaches that enhance
self-efficacy and promote a positive future perspective, alongside disciplinary measures,
is effective in reducing drug relapse among adolescent offenders.

MUJERES EN TRATAMIENTO POR CONSUMO

DE SUSTANCIAS EN LOS CAD DEL INSTITUTO

DE ADICCIONES DEL AYUNTAMIENTO DE MADRID
SALUD: PERFILES DIFERENCIADOS SEGUN LA SUSTANCIA
PRINCIPAL DE DEMANDA DE TRATAMIENTO

.o

Resumen

Objetivo conocer cudl es el perfil sociosanitario de las mujeres atendidas en los CAD del
Instituto de Adicciones (Subdireccién General de Adicciones de Madrid Salud): a) describir
las caracteristicas sociodemogrdficas principales asociadas a las mujeres que se encuentran
en tratamiento, b) sefalar el estado de salud de las mujeres que acuden a los programas,
y ¢) conocer las violencias que han sufrido a lo largo de su vida.

Material y métodos

Los datos analizados proceden del RAD (Registro Acumulativo de Drogodependientes), y de
datos de las historias clinicas de las personas tratadas en los centros de atencién a las
adicciones (CAD) de la Ciudad de Madrid en el afio 2022. Estos CAD son siete repartidos por la
ciudad de Madrid. Este estudio se inicié con un disefio cuantitativo recopilando las variables
sociodemogrdficas y de salud de las mujeres atendidas. Se aplicaron dos tipos de andlisis:
el andlisis de correspondencias para realizar perfiles de las mujeres que acudian a tratamiento
a los CAD del Instituto de Adicciones y el andlisis de cluster para verificar las diferencias
entre los perfiles, observando donde se encontraban las mayores diferencias en variables
sociodemogrdficas.

Muestra

En el 2022 fueron atenidas en los CAD 8.584 personas, 6.616 hombres y 1.968 mujeres, el 22,9%
fueron mujeres. De las mujeres atendidas el 80,1% (1.576) son espariolas y 19,9% tienen otra
nacionalidad, un 12,9% procede de América Central y América del Sur. La edad de las mujeres
oscila desde los 14 anos a los 86, media de edad de 45 anos (DS=13,85).El 3,2% del total de las
mujeres tiene 18 anos o menos.



Resultados

La media de edad de inicio en el consumo de la sustancia principal fue 21 afos (DS=9,22)
y la persona facilitadora de la sustancia fueron los amigos/as (66,9%; 1317), seguido de la
pareja (11,3%; 223). Los lugares principales de consumo son los barrios (42,1%; 829) y los lugares
de ocio, (29,9%; 588). El 45,6% de las mujeres atendidas consumia dos sustancias psicoactivas.
La segunda sustancia més consumida fue la cocaina (18,8%;370), seguido del alcohol (9%;178)
y el cannabis (8,5%;168). En cuanto a las incidencias legales, el 74,7% no tenia antecedentes
legales y el 19,4% si los tenia, de estas Gltimas estuvieron en prision el 8,3%.

Los resultados del andlisis de correspondencias y el andlisis de cluster de K-medias nos ofrece
tres perfiles de mujeres: 1) un grupo conformado por consumidoras de cocaina y heroing,
en situacién de desempleo con hijos o hijas y con estudios, 2) mujeres consumidoras
de cannabis, que no trabajaban, no tenian hijos y habian finalizado la Educacion Primaria
y la Educacién Secundaria Obligatoria, 3) aquellas que consumian alcohol, tenian hijos/as
con estudios superiores, Bachillerato o Grado Medio terminados y que trabajaban.

La prevalencia de la violencia de género en todas sus formas es de un 43,8% (862), los porcentajes
han sido muy altos en cada uno de los perfiles, independientemente de la sustancia principal
de consumo y de las caracteristicas sociodemogrdficas y de salud.

AUMENTO DE LA CALIDAD ASISTENCIALY LOS
RESULTADOS DE PERMANENCIA DE LOS PACIENTES
EN UNA UNIDAD DE PATOLOGIA DUAL

Introduccion

Una de las problemdaticas que se ha evidenciado en los servicios asistenciales de atencion
publica a las drogodependencias es el abandono terapéutico'. Varios factores que se encuentran
implicitos en la permanencia o el abandono terapéutico de los usuarios: unos ligados al sujeto,
y otros relacionados al contexto, que son fundamentales a considerar y evaluar con el fin de
poder orientar un proceso de mejora continua en la calidad de la atencion asistencial.

Objetivos

El objetivo principal es analizar la permanencia de pacientes y cumplimiento terapéutico en el
programa de desintoxicacion en un hospital psiquidtrico y su relacion de forma directa con la
estabilidad estructural del equipo asistencial (médicos, psicélogas, personal de enfermeria
y otros profesionales sanitarios) describiendo las mejoras especificas del proceso de tratamiento
en un grupo de pacientes con diagnostico dual que realizan un ingreso voluntario en el periodo
anual de 2024 respecto al afo anterior donde tales mejoras no eran aplicadas.



Material y método

Estudio retrospectivo, observacional y descriptivo de pacientes ingresados de forma voluntaria
en la unidad de patologia dual (UPD) del Hospital Psiquidtrico Universitario Institut Pere
Mata (Reus, Esparfia) en los periodos comprendidos entre enero-junio 2023 y en el periodo
enero-junio de 2024. Se analizan las variables relacionadas con la permanencia y cumplimiento
terapéutico como el tipo de alta y la estancia media en ambos periodos segun la dotacion
estable del personal asistencial de UPD.

Resultados

En el periodo de enero-junio de 2023 (M), 146 casos fueron admitidos en UPD, la duracién media
de ingreso fue de 18,5 dias, y el cumplimiento terapéutico como altas por orden facultativo
fue del 45,8% de los casos. El 48,6% de las altas fueron voluntarias. En cambio, en el periodo
de enero-junio de 2024 (M2), 124 casos fueron admitidos en UPD, la estancia media de ingreso
fue de 24,5 dias, y el cumplimiento terapéutico como altas por orden facultativo fue del 58,3%
de los casos. El 32,4% de las altas fueron voluntarias.

Conclusiones

La dotaciéon de una plantilla asistencial estable como personal de atencién directa, la pro-
gramacion y realizacion de admisiones en la unidad por ese mismo personal redunda en una
mejora en la permanencia y cumplimiento terapéutico de los pacientes ingresados de forma
voluntaria en UPD.

Identificar las variables relacionadas con la permanencia y el abandono terapéutico de los
usuarios, con el fin de reducir el porcentaje de abandono de los mismos puede contribuir a la
permanencia de los usuarios y al cumplimiento de los objetivos terapéuticos del programa
de tratamiento.
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ADICCION A LA COMIDA Y ATRACONES: ¢ CUAL
ES LA DIFERENCIA?



Introduccién/objetivos

La adiccion a la comida se considera un eslabdn importante para comprender mejor
los problemas psiquidtricos y médicos desencadenados por disfunciones de las conducta
alimentarial. A nivel conductual, la adiccion a la comida presenta altos grados de similitud
con otros trastornos alimentarios, un fenébmeno que crea dificultades a la hora de encontrar
criterios diagnésticos especificos?.

El objetivo del presente trabajo es realizar una revision no sistematica de la literatura sobre
la adiccién a la comida como entidad nosolégica diferenciada a los trastornos de conducta
alimentaria y los posibles problemas de salud mental asociados.

Material y método

Se realizé una revision semiestructurada en Pubmed sobre adiccion a la comida y dos tipos
especificos de trastorno de la conducta alimentaria: bulimia nerviosa y trastorno por atracones.

Resultados [ discusién

En la literatura publicada existe un alto grado de solapamiento entre la adiccion a la comida y los
trastornos alimentarios reconocidos por las clasificaciones actuales. La adiccion a la comida
es una enfermedad que se caracteriza por la pérdida de control ante la incapacidad de dejar
de comer ciertos alimentos muy palatables que contienen niveles elevados de grasa, azdcar
y sal. La dependencia quimica a este tipo de alimentos se ha explicado como comparable a la
respuesta gratificante (high o euforia) que experimenta un adicto a su sustancia preferida,
ya que activa el mismo centro de recompensa cerebral.

Conclusiones

La importancia de encontrar un marco conceptual correcto para la adiccién a la comida
deriva del mismo alto grado de solapamiento entre esta patologia y la obesidad. Asimismo,
la integracion de la adiccion a la comida en el manejo terapéutico de los pacientes obesos
u otros trastornos por uso de sustancias podria ser (til para alcanzar mejores resultados
en esta poblacion.
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LA FORMACIQN DE LA IDENTIDAD POR MEDIO
DE LA ADICCION EN ADOLESCENTES CON TRASTORNO
DEL NEURODESARROLLO. CASO CLINICO

La adiccion es un fendmeno influenciado por factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales. En la
adolescencia coexiste frecuentemente con el TDAH, aumentando el riesgo de desarrollar
un TUS en un 50%, asi como fracaso escolar, comportamiento antisocial y muerte prematura
(1). Los jovenes involucrados excesivamente en el uso de drogas, navegacion por Internet
0 juegos, suelen hacerlo como un reemplazo de las relaciones sociales ausentes, ocasionando
mayor angustia psicologica (2).

Se presenta el caso de un adolescente de 17 afos con TDAH, Trastorno Negativista Desafiante
y Trastorno de Conductaq, vinculado a nuestro hospital desde 2014, siendo atendido en diversos
servicios (CSMIJ, HD, UNICA-A).

Tiene antecedentes psiquidtricos de neurodesarrollo alterado y exposicion a toxicos durante
el embarazo. Presenta hiperprolinemia tipo |, hipotiroidismo primario, pubertad precoz y epistaxis
frecuentes, asi como intervenciones quirdrgicas por Arnold Chiari | y hernia inguinal derecha.

En los Gltimos meses ha reconsultado urgencias, ingresando por incremento de irritabilidad
y conflictos familiares. Menciona consumo de téxicos aparte de tabaco, negativizando
en los controles, utilizando estos comportamientos para obtener la aceptacion entre pares
y compensar una baja autoestima y disregulacion emocional. Identificado en ocasiones
como género fluido y vinculado a subculturas, muestra una fuerte necesidad de agradar
a sus iguales pero resistencia a los limites.

La conducta problemdtica se relaciona con la busqueda de identidad y pertenencia, agravada
por experiencias previas de acoso y dificultades interpersonales. Se implementan estrategias
para mejorar la comunicacion familiar y habilidades de afrontamiento, buscando reducir
la dependencia de comportamientos adictivos como mecanismos de adaptacion social.
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OLEOYLETHANOLAMIDE REDUCES THE INCREASE
IN ETHANOL INTAKE INDUCED BY VICARIOUS SOCIAL
STRESS IN FEMALE MICE

Introduction

It is known that social stress produces proinflammatory signaling in the central nervous system
and increases sensitivity to the reward of ethanol intake (Gonzdlez-Portilla et al, 2023). However,
the impact of social stress on females is still underexplored, despite the higher prevalence
of anxiety and depression disorders in women. Oleoylethanolamide (OEA) is a lipid with
anti-inflammatory properties that has proven effective in reducing the increase in ethanol
consumption induced by social stress, though these effects have only been studied in males
(Crio et al, 2019). This study aimed to evaluate the impact of OEA on anxiety and depressive
symptomatology produced by social stress exposure and subsequent ethanol consumption
in female mice.

Methods and materials

Sixty female ofl mice were randomly assigned to four groups based on stress condition (four
sessions with a 72-hour interval between each, exposed to vicarious social defeat (vsd)
or exploration (exp)) and treatment (oea or saline): saline-exp (n=15), saline-vsd (n=15), oea-exp
(n=15), and oea-vsd (n=15). Oea or saline was administered 10 minutes before the stress condition
(VSD/EXP). Twenty-four hours after the last VSD/EXP session, social avoidance was measured
using the social interaction test (SIT). Locomotor activity was evaluated with the open field
(OF) test on PND 60, and anxiety symptomatology was assessed with the elevated plus maze
(EPM) on PND 61. Additionally, three weeks after the behavioral evaluation, ethanol consumption
was assessed through the drinking in the dark (DID) test.

Results

The results showed no significant differences in social avoidance, increased locomotor activity
in the groups treated with OEA, and increased anxiety symptomatology in the SALINE-VSD
group and in both groups treated with OEA. However, OEA proved to be effective in blocking
the ethanol intake increment mediated by vicarious social stress.

Discussion

These findings highlight the effectiveness of OEA in attenuating the social stress effects
in females only regarding the increase in ethanol intake, suggesting its potential application
for treating alcohol use disorder in women.
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DOLOR CRONICO Y DEPENDENCIA AL FENTANILO

El dolor crénico es un dolor que persiste mas allé de tres meses, lo que genera un impacto
negativo en la calidad de vida de los pacientes. Los analgésicos opioides, como el fentanilo
de liberacion sostenida, son eficaces en el alivio del dolor crénico, sin embargo, su uso no estd
exento de riesgos dado que pueden generar tolerancia, dependencia y riesgo de adiccion.

A propodsito de dos casos revisamos el estado actual de consumo de fentanilo y el manejo
de deshabituacion a nivel intrahospitalario.

El primer caso es un varén de 36 anos cuyo tratamiento con fentanilo transdérmico fue instaurado
por lumbociatalgia crénica. Durante el ingreso se inicid fentanilo subcutdneo a la vez que
se inici6 induccion con buprenorfina sublingual consiguiendo tras una semana la retirada
definitiva de fentanilo. El segundo es otro vardn de 54 afos cuyo tratamiento fue iniciado
por un sindrome de dolor regional complejo en miembro superior izquierdo. En el ingreso
se realizd induccion con buprenorfing, siendo necesario el uso de parches de lidocaina para
mejor control del dolor.

Se estima 15 millones de personas en el mundo con dependencia a opioides, con un porcentaje
cada vez mayor de consumo de opioides sujetos a prescripcion médica. Cabe recordar que la
yatrogenia generada con la prescripcion de opioides es un problema creciente y que debe
solucionarse con una mayor formacién sobre su uso, y la deteccidn precoz de los pacientes
susceptibles a desarrollar problemas con estos fGrmacos.
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CARACTERISTICAS NEUROESTRUCTURALES Y NEU-
ROFUNCIONALES PREDICEN EL MANTENIMIENTO

DEL CONSUMO INTENSIVO DE ALCOHOL EN LA ADULTEZ
EMERGENTE: UN ESTUDIO DE SEGUIMIENTO DE 5 ANOS

Introduccién/objetivos

El consumo intensivo de alcohol (Binge Drinking, BD) se caracteriza por la ingesta de elevadas
cantidades de alcohol en un reducido intervalo temporal, que suele dar lugar a una concentra-
cién de alcohol en sangre de 0,08 g/dL o superior, alternada con periodos de abstinencia. Este
patrén de consumo presenta una alta prevalencia entre los adolescentes y adultos jovenes,
y se ha asociado a distintas alteraciones cerebrales, tanto a nivel estructural como funcional.
En este estudio examinamos si diferentes métricas neuroestructurales (ie. drea de superficie,
grosor cortical y volumen) y neurofuncionales (i.e. conectividad funcional) de distintas regiones
cerebrales implicadas en procesos ejecutivos y emocionales/motivacionales a la edad
de 18-19 anos predicen el consumo de alcohol cinco anos mds tarde, una vez completados
los estudios universitarios.

Material y método

Se llevaron a cabo modelos lineales generalizados (i.e. modelo de regresion de Poisson),
controlando las variables de uso de alcohol y sexo, en datos de resonancia magnética
estructural (IRM; n = 68) y medidas de conectividad funcional (IRMf) durante una tarea
de control inhibitorio (Go/NoGo alcohol) (n = 54) con el fin de explorar su potencial valor
predictivo de un patron de consumo BD medido cinco afios mas tarde.

Resultados

Los resultados del drea de superficie revelaron que la division caudal del giro frontal medio
(GFM) bilateral estaba significativamente asociada con un mayor nimero de episodios de BD
en los Gltimos 6 meses (hemisferio derecho [HD]: IRR=157; hemisferio izquierdo [HI]: IRR=1.27),
asf como el cértex cingulado anterior (CCA) caudal izquierdo (IRR=11) y el CCA rostral bilateral
(HD: IRR=111; HI: IRR=1.25). El CCA caudal derecho mostraba asociaciones negativas (IRR=.85).
Por otra parte, los resultados de grosor cortical mostraron asociaciones negativas significativas
entre la division caudal del GFM derecho (IRR=.90), del GFM rostral izquierdo (IRR=.83) y del
CCA rostral izquierdo (IRR=.91), con el nimero de dias con episodios de BD. Los resultados
del volumen revelaron asociaciones significativas en el ndcleo accumbens derecho con esta
variable (IRR=1.29). En relacién con los datos de RMf, se observé que una menor conectividad
funcional entre el giro frontal superior derecho y el giro temporal inferior (extendiéndose al giro
fusiforme) durante la inhibicién de respuesta ante estimulos con contenido alcohélico estaba
asociada con un mayor nimero de episodios de BD (IRR=0.462).



Discusién/conclusiones

Estos resultados indican que diferencias observadas en caracteristicas neuroestructurales
y de conectividad funcional de regiones involucradas en procesos ejecutivos y motivacionales
a los 18-19 anos pueden predecir el mantenimiento del consumo intensivo de alcohol cinco
anos mds tarde, una vez finalizada la etapa universitaria.
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GUIA PARA LA INTERVENCION CON USUARIOS
DE CHEMSEX EN LOS CENTROS DE ATENCION A LAS
ADICCIONES (CAD)

El Chemsex se considera un problema de salud publica, dadas las mdltiples consecuencias
a corto y largo plazo que conlleva para la salud fisica, psicologica, sexual y social de quien
lo practica. Se relaciona con un aumento de los diagnosticos de VIH, VHC y enfermedades
de transmisién sexual;, asi como una alta prevalencia de enfermedades mentales como
trastornos del estado del dnimo y, como consecuencia un elevado riesgo de suicidio'.

Desde el ano 2017 el Instituto de Adicciones cuenta con un programa especifico de atencion
a usuarios de chemsex con adicciones, incluyendo lineas de actuacion no solo dirigidas a la
intervencion individual y grupal, sino también a la intervencidon comunitaria, la sensibilizacion
y formacion de profesionales, y la mejora en los sistemas de registro. Ello ha permitido un mayor
conocimiento sobre el tema, asi como brindar una mejor atencidn a este grupo de poblacion.

Dada la magnitud y relevancia clinica de este fenémeno, en el afo 2022 se realizd un informe
que puso de manifiesto las caracteristicas especificas de la poblacién atendida en los
Centros de Atencion a las Adicciones (CADs), con un elevado porcentaje de enfermedades
infectocontagiosas, un 75% habia tenido alguna ITS, y de patologia dual (51%)2. Con el fin de
ofrecer un tratamiento integral a esta poblacioén y sus necesidades, el Plan de Adicciones de la



ciudad de Madrid 2022-2026 (Madrid Salud, 2022) incluyé como accion especifica a desarrollar
la elaboracion de una guia para la intervencion con personas usuarias de chemsex.

El objetivo de este documento serd servir de guia de apoyo y dar pautas que faciliten y mejoren
la calidad de la intervencion -tanto individual como grupal- con personas usuarias de chemsex
en los Centros de Atencioén a las Adicciones (CAD/CCAD).

Se realizé el documento con una metodologia participativa mediante un grupo de trabajo en el
que se aseguro la representacion de todos los profesionales de los equipos multidisciplinares
de los CADs, que estaban atendiendo especificamente a personas que practican Chemsex.
Se realizé una revision bibliografica de la evidencia cientifica sobre el tema, con la identificacion
de los aspectos claves en los que intervenir con este colectivo.

Como resultado se obtuvo el documento con apartados de intervencion individual y grupal,
donde se abordan los aspectos especificos de la adiccion y su influencia en otros ambitos
como la situacion de vivienda y econdmica-laboral, la influencia del trabajo sexual; la lientidad,
orientacion sexual y expresion de género; las relaciones afectivas, sexuales y sociales — ocio
o la motivacion para el consumo en contexto chemsex.

La conclusion fué que se dispone de un documento compartido que puede ser actualizado
de forma periédica, al que podrdn acceder los profesionales que formen parte del grupo
de chemsex, donde se podrdn consultar diferentes técnicas o actividades con las que trabajar
los contenidos, asi como materiales que puedan ser Gtiles para el desarrollo de las sesiones.
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PERSONAS MAYORES DE 65ANOS EN TRATAMIENTO
EN LOS CADS DE MADRID SALUD

El aumento de la edad de la poblacidn mundial es evidente, sobre todo en los paises
mds desarrollados, debido esencialmente a avances en salud, cambios socioculturales,
cambios en el nivel y calidad de vida, en el consumo, en el nivel educativo.
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El envejecimiento supone una etapa de riesgo para el consumo de sustancias, ya que ademds
del envejecimiento fisioldgico que conlleva una reduccion gradual de las capacidades fisicas
y mentales, y un mayor riesgo de enfermedad, hay que anadir el posible deterioro social
debido a las pérdidas sufridas que les puede suponer una soledad no deseada. A su vez,
las multiples comorbilidades, las alteraciones del suefio y la reduccion de las capacidades
sensoriales, hace que sea una etapa en que hay una elevada prescripcion de farmacos
con potencial adictivo .

Por otro lado, el consumo continuado de sustancias hace que las personas envejezcan
precozmente, incluso hasta 10 anos, con una carga mayor de enfermedades cronicas
y de pluripatologias como consecuencias de estos consumos. Por lo que nos encontramos
CON personas con un envejecimiento precoz y unas necesidades de atencion que no corres-
ponden a su edad biological.

El objetivo fué conocer las caracteristicas sociodemogrdficas, clinicas y de tratamiento de las
personas mayores de 65 afos en tratamiento en los Centros de Atencion a las aDicciones
de Madrid Salud durante el ano 2023.

Se realizd un estudio descriptivo transversal, obteniendo los datos mediante la revision de las
historias clinicas informatizadas del Sistema Unificado Para Registro de Adicciones (SUPRA).

Se obtuvo una muestra total de 2332 personas que tenian mds de 55 afios (25%), siendo
las personas con mds de 65 afos con una N total de 446 personas, de estas el 74% no han
realizado tratamientos previos y el 82% llevan menos de 10 afos.

El porcentaje de hombres y mujeres que se encuentran en tratamiento suele ser 80%-20%
respectivamente; en la poblacidn mayor de 55 aflos nos encontramos que el porcentaje
de mujeres aumenta llegando a ser del 28%, llegando a ser del 33% cuando la franja es de
los mayores de 65 afos.

Estas personas suponen un 12,5% de las nuevas demandas a tratamiento realizadas en 2023,
siendo un 32% muijeres. Y solo a un 21% de los que se encontraban en tratamiento se les puede
considerar croénicos al llevar mds de 10 anos en este. En relacion a la convivencia las mujeres
viven mas solas que los hombres (28% vs 22%) y con la familia propia (44% vs 34%), mientras
que ellos convivian mds con la familia de origen (25% vs 11%).

Con relacion a la Violencia de Genero, es importante destacar que el 23% de las mujeres
mayores de 65 anos han referido haber sufrido o estar sufriendo violencia.

Podemos concluir que, aunque apenas hay evidencia cientifica referente a esta poblacion,
los datos obtenidos corroboran el

aumento de estas personas en tratamiento en los CAD en relacion con el estudio del 20212,
lo que hace necesario adecuar los tratamientos a sus necesidades.
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ANALISIS DE VARIABLES RELACIONADAS
CON EL AUTOENGANO EN PERSONAS CON PROBLEMAS
DE ADICCIONES

Introduccién/objetivos

El mecanismo de autoengafo estd caracterizado por la incapacidad de una persona para
percibir los efectos adversos del propio comportamiento. O aun percibiéndolo, no quiera o no
sepa abordar soluciones, esperando que estas vengan desde fuera (Sirvent, 20086).

El autoengano en adicciones es una tendencia de los pacientes a describirse de forma
favorable, sesgadamente, mediante descripciones que son positivas y en las que creen.

El autoengarno mantiene la adiccion y reduce los periodos de abstinencia, tal y como encontraron
Martinez-Gonzdlez et al. (2016). Asi, cuando la persona adicta es consciente de su problematica
y comienza a percibir consecuencias negativas, el autoengano juega un papel fundamental
a la hora de tomar decisiones para abandonar esa conducta adictiva.

Proponemos una serie de variables que podrian influir en el mantenimiento del autoengano:

-Impulsividad.
- Autoeficacia en el control del consumo. llusién de control.
- Aflos de mantenimiento de la adiccion.

-NUmero de tratamientos realizados previamente.

El objetivo de este estudio es predecir que variables correlacionan de forma significativa
con el mecanismo de autoenarnio.

Material y método

La muestra esté compuesta por 122 personas (101 hombres y 21 mujeres) con problemas
de adicciones que han recibido tratamiento en siete dispositivos distintos de tratamiento
residencial y ambulatorio. La presencia de patologia dual en la muestra es del 40%.



Se han medido los niveles de autoengafo con la escala breve de autoengafo SDQ-12 obtenida
a partir del inventario IAM-40, incidiendo en las dimensiones de manipulacion y mistificacion.

La impulsividad se ha medido a través de la escala de Control de Impulsos Ramon y Caijal
(ECIyR), mientras que la autoeficacia en el control del consumo, se ha medido con Cuestionario
de Autoeficacia en el Consumo de Drogas (CACD), cuyo objetivo es evaluar la autoconfianza
que tiene el individuo para resistir la necesidad de consumir drogas en diferentes situaciones
de riesgo.

Hemos realizado un andlisis de regresion con el programa SPSS, haciendo distintas correlaciones
entre las Vis y la VD.

Resultados

- El autoengano presenta una asociacion lineal positiva con la impulsividad

- El autoengano presenta una asociacion lineal negativa con los factores de situaciones
negativas y situaciones de tentacion de la escala CACD.

- La impulsividad predice de forma significativa la mistificacion (autoengano)

-La impulsividad y los afos de adiccion mantenida incrementan la manipulacion
(autoenganio).

- Las situaciones de presion social correlaciona de forma negativa con la manipulacion.

Discusién/conclusiones

Segun los resultados obtenidos, las conductas impulsivas y los afnos de mantenimiento
del problema, son las variables que mayor se relacionan con el autoengaro. Ademds, algunas
situaciones de riesgo son factores predictores del autoengarnio.

Este hallazgo sugiere que el abordaje de estas variables es importante para mejorar los procesos
de atencidn, ya que mantenerlas, puede inducir a automaticas recaidas, o bien, tiempos
breves de abstinencia sin deshabituacion.
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GRUPO NOMINAL OAFI PARA AFRONTAR EL PROCESO
DE DEJAR DE FUMAR

Introduccién/objetivo

El 60% de las personas mayores de 65 anos sufren mds de una enfermedad cronica, siendo
la patologia osteoarticular especialmente prevalente. Fumar se ha relacionado con numerosas
patologias, metabdlicas, oncoldgicas, del sistema respiratorio, cardiovascular, digestivo,
urinario, reproductor y articular, entre otros.

La prevencion del acceso al tabaco es crucial, pero también es esencial dar apoyo a quienes
desean dejar de fumar. El proyecto AFROTAR de OAFI (Osteoarthritis Foundation Internationail),
tiene como objetivo principal, mejorar la capacidad de los pacientes para autocuidarse y afrontar
el proceso de dejar de fumar. Los objetivos secundarios incluyen identificar las principales
motivaciones, las barreras, valorar la efectividad de las estrategias de afrontamiento y hacer
propuestas que podrian contribuir al éxito para dejar de fumar.

Material y métodos

Partimos de la experiencia previa del proyecto HABITA para estudiar el habito tabdquico entre
pacientes (1). En esta ocasién, el Grupo Nominal lo componian fumadores y exfumadores
recientes (< 5 afos) con patologia osteoarticular, mayores de edad, anonimizados, que dieron
consentimiento informado. Se desarrollé en dos etapas: en la primera, el Grupo Nominal
se reunid de forma telemdtica, siguiendo el método descrito por McMillan (2), se recopilaron
motivaciones, identificaron las barreras en las esferas, fisica, emocional, social y laboral,
y se generaron propuestas. En la segunda, via correo electrénico para recopilar respuestas
independientes, sobre la efectividad de las estrategias de afrontamiento valoradas sobre
una escala Likert del 1al 10 (minima y méxima respectivamente): 1, proactividad (poner medidas
uno mismo para resolver el problema); 2, autocritica (ser critico con uno mismo para mejorar);
3, manifestacion emocional (expresor lo que se siente); 4, pensamiento desiderativo (busconr
el lado bueno y meta deseodo); 5, apoyo social (hoblor con una persona de conﬁomzo); 6,
reestructuracién cognitiva (intentar ver lo positivo de las cosas); 7, evitacion de problemas
(no dejar que afecte y evitar pensar demasiado en ello); 8, retirada social (oculténdose).

Resultados

Participaron 11 pacientes (7 mujeres y 4 hombres) con edad media de 52,80 afos (DE 12,16),
siendo 7 fumadores y 4 exfumadores recientes; procedentes de 4 comunidades autbnomas
de Espana. Todos presentaban ciertos hdbitos poco saludables, como el sedentarismo
o inadecuada alimentacion. Entre las motivaciones destacan primero las limitaciones
que produce la dependencia y segundo, el problema de salud. Las cuatro principales
barreras fueron: en la esfera fisica, la adiccion a la nicoting; en la emocional, el placer y ayuda



que aporta; en la social, el f&cil acceso; y en la laboral, la presion de grupo. Las estrategias
de afrontamiento mds recomendables fueron la autocritica, la proactividad y la reestructuracion
cognitiva; mientras que la retirada social no lo era. Entre las sugerencias, destaca el conocerse
y autoconvencerse a si mismo, asi como las circunstancias que mads incitan al consumo.

Discusién/conclusiones

Dejar de fumar es un desafio real y complejo. La satisfaccion con la ayuda/apoyo recibido por el
sistema publico se percibe escasa, asi como el acompanamiento en el proceso. Se sugiere
que reducir al menos el dano podria ser una alternativa adecuada.
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ESTUDIO DE VIABILIDAD Y TOLERABILIDAD DEL TDCS
DE USO DOMESTICO EN PACIENTES CON TRASTORNO
POR USO DE SUSTANCIAS

La Estimulacion Transcraneal por Corriente Directa (tbCs) es una técnica de neuromodulacion
no invasiva que emplea corrientes eléctricas directas de baja intensidad a través de electrodos
en el cuero cabelludo. En los Gltimos anos, ha surgido un interés creciente en la posible aplicacion
terapéutica del tDCS para los trastornos por uso de sustancias (TUS), especialmente al dirigirse
a la corteza prefrontal dorsolateral. Esta drea cerebral estd vinculada al control inhibitorio y a
los procesos de recompensa. La implementacion del tDCS en el hogar, mediante el aparato
PlatoWork 2.0, ofrece una modalidad de tratamiento accesible y rentable para los pacientes
con TUS. Este estudio tiene como objetivo evaluar la adherencia del paciente y examinar
la tolerabilidad y aceptabilidad del tratamiento.

Este estudio se disefid como un ensayo aleatorizado, longitudinal, con grupos paralelos y dos
condiciones. El reclutamiento se llevo a cabo en la Unidad de Hospital de Dia y Pacientes
Ambulatorios de Adicciones del Departamento de Psiquiatria, Hospital Clinic en Barcelona.
Se incluyeron 60 participantes con trastornos por uso de alcohol (n=20), tabaco (n=20)
y psicoestimulantes (n=20). Los pacientes realizaron sesiones de media hora durante diez
dias en sus hogares, asignados aleatoriomente a un régimen fijo (n=30)-sesiones siempre
a la misma hora- o autoadministrado o variado (n=30)-podian cambiar de hora segun
su disponibilidad y preferencias. Las variables principales del estudio incluyeron la viabilidad



de la intervencion, medida como el porcentaje de sesiones realizadas respecto al total
de ellas y segun el horario programado a cada paciente, y la tolerabilidad y aceptabilidad,
evaluadas mediante una escala analdgica visual del 0 al 10 y un cuestionario autoadministrado
de efectos adversos del tDCS. Ademds, se exploraron como variables secundarias posibles
impactos del tratamiento en el deseo de consumo, las funciones ejecutivas, la sintomatologia
del estado de &dnimo, y otros datos clinicos.

Los hallazgos del estudio sefialaron una adherencia general al tratamiento consistente: el 84%
de los pacientes que fumaban tabaco completaron el tratamiento, mientras que el 81% de los
pacientes con trastorno por consumo de alcohol y el 73% de los pacientes con consumo
de cocaina también lo hicieron. Se observd que los pacientes en el grupo de régimen fijo
mostraron una tendencia a realizar la estimulacién en horarios variados, lo que sugiere
que no siguieron las pautas indicadas sobre los tiempos de estimulacion. No se registraron
efectos adversos de la estimulacion en las funciones cognitivas, la sintomatologia del estado
de dnimo ni en otros datos clinicos. Sin embargo, algunos pacientes con afecciones cutdneas
preexistentes o en curso, o aquellos que utilizaban cremas para la piel, experimentaron
la aparicion de pequenas heridas temporales que se curaron en unos pocos dias, 1o que llevd
a una interrupcion inmediata del tratamiento.

Los resultados en términos de adherencia y seguridad observados demuestran una aceptabilidad
y tolerabilidad adecuada del tDCS de uso en el hogar como tratamiento coadyuvante para
los TUS. Por lo tanto, las investigaciones futuras deberian considerar evaluar la eficacia de esta
intervencion en el TUS en combinacion con el tratamiento psicobiosocial.
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MACHINE LEARNING ALGORITHMS TO THE EARLY
DIAGNOSIS OF FETAL ALCOHOL SPECTRUM DISORDERS

Introduction

Fetal alcohol spectrum disorders include a variety of physical and neurocognitive disorders
caused by prenatal alcohol exposure. Although their overall prevalence is around 0.77%, FASD
remains underdiagnosed and little known, partly due to the complexity of their diagnosis,



which shares some symptoms with other pathologies such as autism spectrum, depression
or hyperactivity disorders.

Methods

This study included 73 control and 158 patients diagnosed with FASD. Variables selected were
based on IOM classification from 2016, including sociodemographic, clinical, and psychological
characteristics. Statistical analysis included Kruskal-Wallis test for quantitative factors, Chi-
square test for qualitative variables, and Machine Learning (ML) algorithms for predictions.

Results

This study explores the application ML in diagnosing FASD and its subtypes: Fetal Alcohol
Syndrome (FAS), partial FAS (pFAS), and Alcohol-Related Neurodevelopmental Disorder (ARND).
ML constructed a profile for FASD based on socio- demographic, clinical, and psychological
data from children with FASD compared to a control group. Random Forest (RF) model was the
most efficient for predicting FASD, achieving the highest metrics in accuracy (0.92), precision
(0.96), sensitivity (0.92), F1 Score (0.94), specificity (0.92), and AUC (0.92). For FAS, XGBoost
model obtained the highest accuracy (0.94), precision (0.91), sensitivity (0.91), F1 Score (0.91),
specificity (0.96), and AUC (0.93). In the case of pFAS, RF model showed its effectiveness, with
high levels of accuracy (0.90), precision (0.86), sensitivity (0.96), F1 Score (0.91), specificity (0.83),
and AUC (0.90). For ARND, RF model obtained the best levels of accuracy (0.87), precision
(0.76), sensitivity (0.93), F1 Score (0.84), specificity (0.83), and AUC (0.88). Our study identified
key variables for efficient FASD screening, including traditional clinical characteristics like
maternal alcohol consumption, lip-philtrum, microcephaly, height and weight impairment,
as well as neuropsychological variables such as the Working Memory Index (WMI), aggressive
behavior, IQ, somatic complaints, and depressive problems.

Discussion

Our findings emphasize the importance of ML analyses for early diagnoses of FASD, allowing
a better understanding of FASD subtypes to potentially improve clinical practice and avoid
misdiagnosis.
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EFFECTS OF MATERNAL ALCOHOL CONSUMPTION
PATTERNS AND EPIGALLOCATECHIN-3-GALLATE
TREATMENT ON BEHAVIOURAL AND MOLECULAR
OUTCOMES IN A MOUSE MODEL OF FOETAL ALCOHOL
SPECTRUM DISORDERS

Introduction

Alcohol, a socially accepted teratogen, is consumed in varying patterns such as Mediterranean
and binge drinking, each with distinct health implications. The ability of ethanol to cross
the placenta during pregnancy can lead to Fetal Alcohol Spectrum Disorder (FASD), with Fetal
Alcohol Syndrome (FAS) being the most severe form. Mouse models have been pivotal in studying
these effects, revealing cognitive deficits and behavioural changes. Epigallocatechin gallate
(EGCG), a compound found in green tea, has shown potential in treating FASD. The significant
impact of alcohol on the central nervous system (CNS), including inflammation and neuronall
death, underscores the need for a detailed examination of affected CNS regions to develop
effective treatment strategies.

Materials and methods

This study utilised C57BL/6J mice to investigate the effects of alcohol consumption patterns
and Epigallocatechin gallate (EGCG) treatment on Fetal Alcohol Spectrum Disorder (FASD). Mice
were divided into five groups, each subjected to different alcohol consumption and treatment
regimes. Protein extracts from brain and cerebellum samples were analysed using Western
Blot. Behavioural tests, including the Rotarod, T-Maze, and Morris Water Maze, were conducted
to assess motor coordination, spatial learning, and memory. The study provides insights
into the impacts of alcohol on the central nervous system (CNS) and the potential benefits
of EGCG treatment.

Results

Western Blot analysis indicated alterations in neuronal plasticity, maturation, differentiation,
transport, and proliferation markers in the brain and cerebellum. Notably, EGCG treatment
mitigated these alterations, suggesting its potential therapeutic role. The Morris Water Maze test
further confirmed these cognitive impairments and the beneficial impact of EGCG. Additionally,
oxidative stress conditions were examined, revealing a reduction in Nrf2 levels in the binge
alcohol consumption group, which was ameliorated by EGCG treatment.

Conclusions

The study revealed prenatal alcohol exposure impaired motor coordination, spatial learning,
and memory in mice, with significant improvements observed following Epigallocatechin



gallate (EGCG) treatment. These findings highlight the detrimental effects of prenatal alcohol
exposure on cognitive function and the promising therapeutic potential of EGCG.
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LA MATERNIDAD Y EL CUIDADO COMO ASPECTO
FAVORECEDOR DE ALTA TERAPEUTICA.

SER MADRE, ¢ VARIABLE PREDICTORA DE FINALIZACION
EN PROGRAMA RESIDENCIAL?

Introduccion—-objetivos

La maternidad es un rol de género cargado de imdagenes, simbolos, discursos y prdctivas
sociales basados en argumentos biologistas y mitolégicos que lo convierten como algo
innato en la mujer.

A los estereotipos que rodean a las mujeres con adicciones se suman los de las madres
con adiciones, dando lugar a barreras sociales y personales que les impiden iniciar o mantener
un tratamiento.

Entre las barreras de género que obstaculizan la entrada de mujeres al tratamiento destacar:

-La verguenza, la culpa y el miedo al estigma, la falta de informacion, la falta de apoyo
por parte de la familia y/o pareja, y la ocultacién del problema por parte de la mujer.

-Las mujeres perciben que los servicios no responden a sus necesidades personales como
la falta de atencién a sus hijos/os mientras ellas estén en tratamiento, la orientaciéon
y formacidn sobre la crianza y educacion en la infancia.

En los programas de tratamiento, este colectivo estd en situacion de clara desventaja a la
hora de acceder a los mismos por el riesgo adicional gue sienten de fracaso en el ejercicio
de su rol de cuidadoras, aislamiento y rechazo social.

Un ejemplo de buena prdctica en ESTIGMA es la campafia llevada a cabo por Socidrogalcohol
que emprendio el Plan de Sensibilizacion para combatir el estigma de la persona con trastorno
adictivo en el eslogan #RompeElEstigma.



Objetivo principal

identificar las caracteristicas psicosociales de este colectivo, adecuar los tratamietnos a sus
caracteristicas y situacion, y “si ser madre” es factor predictor de finalizacion de tratamiento
en régimen residencial

Material y método

Se han recogido datos de mujeres ingresadas en la CT Balsa Blanca en los anos 2021 a 2023.

Los datos se han obtenido a partir de : informacion UCA/UA referencia, informe solicitud CT (Eje
Iy IIDSM IV-R); entrevistas individuales (situacién social, familiar y comunitaria), bateria pruebas
psicologicas aplicadas: STAI, Beck (1oB), Rosenberg, Escala Autodeteccion TDAH para adultos
V11 (ASRS-V11), Asertividad de Rathus, Inventario Breve de Sintomas (BSI).

Andlisis de los datos con el programa estadistico IBM-SPSS, para obtener las correlaciones
existentes respecto al tipo de finalizacion en tratamiento residencial. Se han analizado los datos
de las caracteristicas respecto a la psicopatologia y sintomatologia asociadas.

Resultados

-Datos de ingresos CT: mujeres madres 222, no madres 69.

-Mayor porcentaje de Altas Terapéuticas de las pacientes madres, 52%, frente a las que no
son madres, 45%.

-Mayor gravedad en sintomatologia asociada.

- Alta incidencia en Dependencia emocional y TEP.

Discusion y conclusiones

- Alta incidencia en la relacion Mujer—Adiccion—Estigma.
- Dificultades para el acceso a tratamiento de muijeres con hijos/as a los servicios asistenciales.

-Especificidad en el abordaje psicolégico de los trastornos de personalidad
y sintomatologia asociada.

- Priorizacion del ingreso en CT de muijeres con hijos/as menores a cargo.

-Necesidad de aumentar los recursos residenciales especificos para mujeres en situacion
de especial vulnerabilidad y mujeres con hijos/as a cargo.
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¢ESTAN LAS MARCAS UTILIZANDO PERFILES PUBLICOS
EN INSTAGRAM COMO ESTRATEGIA PRINCIPAL PARA
LA PUBLICIDAD DE BEBIDAS ALCOHOLICAS?

Introduccion

La publicidad se erige como una poderosa herramienta, desplegando mensajes persuasivos
capaces de alcanzar una amplia audiencia y moldear el comportamiento de los consumidores.
Aunque efectiva para promover productos y servicios, puede tener efectos negativos,
especialmente en productos perjudiciales para la salud como es el alcohol. En este contexto,
el entorno digital ha surgido como un nuevo y poderoso medio de difusion publicitaria, en el
que las marcas de bebidas alcohdlicas han encontrado un terreno ideal para promocionarse,
aprovechando lagunas legales y estrategias dirigidas especialmente hacia un publico
vulnerable: menores de edad. Este estudio se adentra en la esfera de las redes sociales para
analizar la presencia de perfiles pUblicos promocionando bebidas alcohdlicas.

Método

Através de una observacion sistematizada, se arroja luz sobre como estas marcas han encontrado
en figuras pUblicas como deportistas, streamers y creadores de contenido/influencers a sus
principales voces en el mundo digital. El presente trabajo utiliza una metodologia observacional,
la cual estd enmarcada bajo la investigacion de tipo descriptivo. La investigacion consta
de dos partes diferenciadas pero complementarias. La primera parte consistid en realizar
una observacion sistematizada en la plataforma digital Instagram y un posterior registro
de los perfiles deseados. Se cred una cuenta en Instagram para poder hacer el seguimiento
diario de los perfiles y tuvo una duracion total de 7 meses. Para poder documentar y registrar
todas las publicaciones que fuesen parte de una promocion o estuviesen relacionadas con el
consumo de alcohol y poder incluirlas debidamente en el registro de los perfiles se hicieron
y analizaron mas de 950 capturas de pantalla estas publicaciones. Es importante destacar
que todos los perfiles mostrados en el trabajo exhibieron contenido relacionado con bebidas
alcohélicas (de manera directa o indirecta) al ser el principal criterio de inclusiéon para
el seguimiento y posterior registro en la tabla.



Resultados

La muestra de perfiles observados en Instagram estd formada por 227 cuentas de diferentes
dmbitos. Los perfiles estan conformados por mds hombres que mujeres. Respecto al nUmero
de seguidores de los perfiles observados, mas del 30% alcanza o supera el millén de seguidores.
En cuanto al perfil, una tercera parte de los perfiles corresponden a influencers/creadores
de contenido. Esto parece indicar que el perfil de influencer/creador de contenido esta
siendo ampliamente elegido entre las marcas de bebidas alcohdlicas para promocionar
sus productos. Con lo que respecta al tipo de bebida alcohdlica que aparece en los mismos,
se observa una ligera mayor presencia y/o promocién de bebidas alcohélicas fermentadas
en comparacion con las destiladas.

Discusion

Estos hallazgos subrayan la urgente necesidad de una regulacion mds estricta en estas
nuevas formas de publicidad, especialmente cuando se trata de productos que pueden
ser perjudiciales para la salud de un segmento vulnerable de la poblacion. Ademds, con estos
resultados se espera que se siga proporcionando informacion relevante y fundamentada
que pueda ser valiosa para los programas de prevencidon sobre el consumo de alcohol
y contribuir asi a la proteccion de los jovenes frente a este factor de riesgo.
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MORTALIDAD ENTRE LOS PACIENTES ADICTOS
A OPIACEOS AL CABO DE 30 ANOS

Esta comunicacion puede enmarcarse dentro de la epidemilogia psiquidtrica, del area
de drogodependencias, valorando la mortalidad de un drea asistencial médica, con una
poblacién limitada, con apenas transeuntes, dentro de un entorno socio familiar relativamente
estable, al efecto de poder determinar de manera lo mds precisa posible la evolucion de la
mortalidad a lo largo de un periodo prolongado de tiempo, pues el mantenimiento de la
mortalidad prematura entre los consumidores de opidiceos es una cuestion de salud publica
altamente significativa.’

El objetivo principal es estudiar las causas y edad de mortalidad registradas en la poblacion
de adictos a opitceos (n=1.998) atendida en la Unidad de Drogodependencias de Cangas



(Pontevedra) a lo largo de mas de 30 anos. Las causas de mortalidad se clasifican en 4
grupos: sobredosis, enfermedades, suicidio y trauma. La edad media de mortalidad de los
pacientes se compara con la poblacion general que reside en la misma area sanitaria. A lo
largo del estudio la mortalidad prematura de estos pacientes se mantiene elevada, aunque
con tendencia a disminuir con el paso del tiempo: hasta 1998, 31,8 afios de edad media
de fallecimiento frente a 47,7 anos desde 1998 (v. grc’)ﬁco). La edad media de fallecimiento
siempre es inferior a la de la poblacion gdieneral. La enfermedad es la causa de mortalidad
mas prevalente (84% de los fallecidos) con gran diferencia respeto de los otros 3 grupos.
Pese a la reduccion de las infecciones asociadas al consumo por via parenteral, persisten
factores asociados a un estilo de vida poco saludable, que, unidos al envejecimiento de esta
poblacion, explican en buena medida que la edad media de fallecimiento de estos pacientes
no se equipare a la de la poblacion general, lo que parece obligar a revisar los objetos de la
intervencion sanitaria y social.
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DIFERENCIAS DE SEXO EN EL PAPEL MEDIADOR DE LA
DESREGULACION EMOCIONAL EN RELACION ENTRE
LA IMPULSIVIDAD Y LA GRAVEDAD DE LA CONDUCTA
DE JUEGO

Introduccién/objetivos

A pesar de la evidencia existente en relacion a la asociacion entre la impulsividad y la adiccion
a los videojuegos (Internet Gaming Disorder-IGD por sus siglas en inglés), la identificacion
de variables especificas que den cuenta de la diada impulsividad-IGD ha sido poco analizada
en la literatura previa. Este es el primer estudio que analiza de forma singular la relacion entre
la desregulacion emocional, el sexo y la impulsividad (evaluada mediante el descuento
por demora-DD) sobre el IGD en una muestra de jugadores adultos jovenes.

Material y método

1182 participantes con edades entre 18 y 25 anos (55.8% hombres) y que habian jugado
a videojuegos en los Ultimos 12 meses completaron una escala para medir una gravedad
de la conducta de juego (Internet Gaming Disorder Scale-IGDS-9), la Escala de Dificultades
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en la Regulacion Emocional (DERS-28) y una medida de DD (21-item Monetary Choice Task).
Se llevaron a cabo regresiones lineales jer@rquicas de 3 pasos para examinar la contribucion
diferencial de la desregulacion emocional, el sexo y el DD sobre la gravedad del juego.
Los modelos de mediacion testaron el efecto indirecto del DD sobre la gravedad del juego
via la desregulacion emocional diferencialmente por sexo.

Resultados

La desregulacién emocional (tanto la escala global como las subescalas) y el sexo masculino
se relacionan de forma independiente con la gravedad del juego (todos los valores p <.001),
no asi el DD. Se encontrd un efecto indirecto de la asociacion entre el DD y la gravedad del juego
via la desregulacion emocional solamente en hombres (todos los intervalos de confianza
excluyeron el 0).

Conclusiones

la diada DD-gravedad del juego solamente se da en hombres, y tal asociacion se encuentra
mediada por la desregulacion emocional. Estos resultados enfatizan la importancia de realizar
una evaluacion de cribado de la desregulacion emocional y la impulsividad en jugadores,
especialmente en los hombres. Para aquellos hombres jugadores con alta impulsividad,
se recomienda aplicar intervenciones que desarrollen habilidades de regulacion emocional.
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EXPLORATORY STUDY ABOUT THE IMPACT OF ACUTE
EXERCISE ON CRAVING, ANXIETY, COGNITION

AND NEUROPHYSIOLOGICAL VARIABLES IN YOUNG
PEOPLE WITH RISKY ALCOHOL USE

Introduction

Risky alcohol use (RAU) during youth is known to induce several cognitive deficits
and neurophysiological changes [1]. Physical exercise has shown to reduce alcohol craving,



as well as negative mood, anxious symptoms and improve cognitive functioning in people with
alcohol use disorder. In contrast, little is known about its impact on young people with RAU [2].

Aim

Thereby, we aimed to examine the short-term effects of acute exercise compared to a stretching
exercise condition on EEG resting state, Heart rate variability, alcohol craving, anxiety state
and cognitive functions in physically inactive young people with RAU (n=22) compared with
a control (CO) group (n=33).

Methods

Participants (n=56) are divided into RAU group and CO according to their AUDIT score (32 8, 92
8). Exercise inclusion criteria for both groups was >150 minutes of intense physical activity/week.
The intervention was a 12-minute sub-maximal fitness test performed on a cycle ergometer
or 12 minutes (RAU (n=13); CO (n=17)) or stretching exercise (RAU (n=10); CO (n=16)). Participants
self-rated their desire for alcohol and state anxiety and performed different neuropsychological
tests focused on attention, speed processing and executive functions (d2; TESEN 3 and 4; Letters
and Numbers test and Five Digit Test (FDT)) before and after exercise protocols. An EEG resting
state was carried out before and after exercise, as well as the recollection of saliva samples
and heart rate was registered during all the experiment. Lactate levels in blood allow us to know
the real effort performed by participants comparing pre and post levels. Effects of exercise
and alcohol use were assessed using RM- ANOVA and post hoc analysis.

Results

Lactate levels increased only after cycling exercise in both groups (p=0.001). Alcohol craving
was not different before and after exercise, while we observed that STAI state score was lower
in the RAU group compared to the CO group after both cycling and stretching exercises
(F=17.30, p=0.001), whereas before exercise RAU group had higher anxiety levels. Regardless
of the type of exercise, RAU group,but not CO, improved its performance in working memory
and speed processing as revealed Letters and Numbers (p=0.001) and TESEN 4 tests (p=0.001)
in the second assessment. Interestingly, RAU individuals showed a tendency toward poorer
verbal fluency compared to the CO in the first assessment (p=0.06), whereas in the second
moment, RAU group who performed exercise in cycloergometer improved their phonological
verbal fluency compared to CO group (p=0.01). HRV measurements did not differ between
groups. EEG resting state analysis revealed a significant interaction GROUP x EXERCISE x TIME
in theta activity F(1,51)=3.872, p=0.05) being the RAU group which showed higher activity in this
band after cycling compared to the CO group (p=0.04).

Discussion/conclusion

Our study suggest the importance of include short exercise protocols to manage cognitive,
brain and emotional alterations in young people with RAU.
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CRAVING Y USO PROBLEMATICO DEL TELEFONO MOVIL
EN LA POBLACION ESPANOLA DURANTE EL PERIODO
2014-2024

A pesar de ser una preocupacion creciente en la mayoria de las sociedades, de manera
similar a otras adicciones conductuales, la prevalencia del uso problematico del teléfono movil
y su naturaleza como trastorno conductual no estdn bien descritas ni entendidas. La falta
de reconocimiento del uso problematico del teléfono como una entidad clinica que merece
intervenciones orientadas a la salud contrasta con la publicacion de un nimero creciente
de informes que describen su impacto negativo en la salud.

Objetivos

El objetivo del presente estudio es evaluar tanto el craving del teléfono moévil como el uso
problematico del teléfono mévil entre la poblacion esparnola a través de tres encuestaa en linea
realizadas en los anos2015 (1126 entrevistas), 2019 (1612 entrevistas) y 2024 (2000 entrevistas).
Nuestra hipoétesis inicial es que tanto el uso problematico del teléfono movil como el craving
han aumentado en los dltimos 10 afos.

Métodos

El uso problematico del teléfono fue evaluado con la version adaptada al espariol de la Mobile
Phone Problematic Use Scale (MPPUS). El craving del teléfono fue monitoreado usando la Mobile
Phone Addiction Craving Scale (MPACS). Ademds se evalué la posible asociacién con ansiedad
(Escala STAl/estado), depresion (Inventario de Beck), trastorno de juego por internet (escala
IGDS9- SF), y trastorno por uso de video juegos (Test TDPV). La entrevistas en linea se realizarn
en 17 comunidades autbnomas del territorio espanol. Se realizaron andlisis especificos
por género, edad, profesion, nivel educativo y tamaro del centro poblacional.



Resultados

Se encontré que la prevalencia del uso problematico del teléfono mévil en Espana era del
4.8%. El 14.8% de los usuarios que abusan del moévil estaban en riesgo de dependencia y falta
de control. En total, el 19.6% de la poblacion reportd problemas de uso de dispositivos moviles.
Estos resultados no difieren en la serie temporal significativamente de los obtenidos en 2015;
en contraste, el nivel de craving aumento significativamente. Considerando tanto la prevalencia
del uso problemdatico del teléfono movil como el craving, la mayor incidencia se observo
en personas entre 16 y 35 anos, estudiantes, y usuarios sin educacion o con educacion bdsica
y en centros urbanos. No identificamos diferencias de género. Por lo tanto, el presente estudio
confirma que la prevalencia del uso problematico del teléfono movil se mantuvo alta en la
poblacién espanola, a pesar de las crecientes preocupaciones sobre sus consecuencias para
la salud. Ademds, confirmamos un aumento en las puntuaciones de craving del teléfono movil,
lo que indica que la dependencia y necesidad tecnoldgica estdn aumentando cada dia.

Referencias

1 De-Sola J, Rubio G, Talledo H, Pistoni L, Van Riesen H, Rodriguez de Fonseca F. Cell Phone Use Habits
Among the Spanish Population: Contribution of Applications to Problematic Use. Front Psychiatry. 2019
Dec 17;10:883. doi: 10.3389/fpsyt.201900883‘ PMID: 31920744, PMCID: PMC6928108.

2 de-Sola J, Talledo H, Rodriguez de Fonseca F, Rubio G. Prevalence of problematic cell phone use in
an adult population in Spain as assessed by the Mobile Phone Problem Use Scale (MPPUS). PLoS One.
2017 Aug 3;12(8):e0181184. doi: 10.1371/journal.pone.0181184. PMID: 28771626; PMCID: PMC5542596.

DESMONTANDO EL MITO: ¢SON SALIENCIA Y TOLERANCIA
EL ‘TALON DE AQUILES’ DEL USO PROBLEMATICO DE LAS
REDES SOCIALES?

El uso problematico de las redes sociales (UPRS) se define por seis criterios: saliencia, tolerancia,
modificacion del estado de @nimo, abstinencia, conflicto y recaida (Griffiths, 2005). Estos
criterios, derivados del dmbito de las adicciones a sustancias, se han conceptualizado como
un Gnico factor (Boer et al, 2022). Sin embargo, esta visién ha sido desafiada recientemente
(Fournier et al, 2023), y se ha cuestionado la utilidad clinica de algunos de estos criterios, como
saliencia y tolerancia (Billieux et al, 2019; Castro-Calvo et al, 2021; Peng y Liao, 2023). De hecho,
se ha propuesto una distincion entre criterios centrales (modificacion del estado de animo,



abstinencia, conflicto y recaida) y criterios periféricos (saliencia y tolerancia) en algunas
conductas problematicas tecnolégicas, como el UPRS. Los criterios centrales son aquellos
que definen el UPRS y son indicadores de patologia, mientras que los criterios periféricos
pueden revelar una alta implicacion del usuario en la conducta sin necesariamente revelar
un UPRS subyacente.

El objetivo de este estudio fue doble: evaluar la estructura latente de un Unico factor y la
estructura que distingue entre items periféricos y centrales en dos escalas ampliamente
utilizadas para medir UPRS, y evaluar la asociacion de los factores periféricos y centrales
con indicadores de salud mental tradicionalmente asociados al UPRS.

La muestra estuvo compuesta por 2490 adolescentes espanoles (49% chicas; Medad =15.08),
quienes completaron una bateria de cuestionarios para evaluar UPRS (Bergen Social Media
Addiction Scale y Social Media Disorder Scale), depresion (Patient Health Questionnaire-9),
ansiedad (Generalized Anxiety Disorder-7), soledad (Three Item Loneliness Scale), satisfaccion
con la vida (Satisfaction With Life Scale-3) y autoestima (Single-Iltem Self-Esteem Scale).
Se llevaron a cabo andlisis factoriales confirmatorios y modelos de ecuaciones estructurales.
Concretamente, se elabord un modelo de ecuaciones estructurales para cada escala de UPRS
(BSMAS y SMD), empleando los factores centrales y periféricos como variables exégenas
correlacionadas y las variables de salud mental como variables enddégenas. Los andlisis
se llevaron a cabo con el software R 4.3.2.

Los resultados muestran que una estructura de dos factores, en la cual todos los items
se agrupan en un primer factor (central), excepto saliencia y tolerancia que se agrupan en un
segundo factor (periférico), presenta un mejor ajuste que el modelo de un solo factor (p<.05).
Este hallazgo se replica en ambas escalas que evalian UPRS. En los modelos de ecuaciones
estructurales, los factores centrales se asocian positivamente con depresion, ansiedad y soledad,
y negativamente con autoestima y satisfaccion con la vida. Por el contrario, los factores
periféricos muestran el patrén opuesto: asociacion negativa con depresion, ansiedad y soledad,
y positiva con autoestima y satisfaccion con la vida. Todas estas relaciones son significativas
en ambos modelos de ecuaciones estructurales.

Este estudio sugiere la preferencia por la distincion entre sintomas periféricos y centrales
en UPRS en comparacion al modelo de estructura latente tradicionalmente empleado. Ademds,
la evidencia apunta a que saliencia y tolerancia podrian no ser relevantes para detectar
UPRS, lo que tiene serias implicaciones para los puntos de corte empleados en estas escalas.
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MOTIVACIONES PARA EL CONSUMO DE ALCOHOL
Y TABACO EN ADOLESCENTES: UN ESTUDIO CUALITATIVO
DESDE LA PERSPECTIVA DE GENERO

Introduccién / objetivos

Los adolescentes constituyen un grupo de riesgo por la alta prevalencia de consumo de alcohol
y tabaco. En Espana, el 27,8% de las chicas y el 28,6% de los chicos de entre 14 y 18 afos hizo
binge drinking en el Ultimo mes. El 33,4% afirma haber fumado alguna vez y el 21% durante
los Gltimos 30 dias, de los cuales una tercera parte (el 7,5%) sostiene que fuma a diario (OEDA,
2023).

Con el fin de mejorar la planificacion de estrategias de prevencion, este trabajo busca
profundizar en las motivaciones que llevan a los adolescentes a fumar tabaco y beber alcohol.

Material y método

Se utilizé un disefo cualitativo con grupos de discusion. El trabajo de campo se realizd entre
marzo y junio de 2023 a través de 12 grupos de discusion, con un total de 131 adolescentes (15-17
anos) de 9 institutos de Tarragona (Espana). El andlisis de contenido incorporé la perspectiva
de género y se realiz6 con el software Atlasti, siguiendo una estrategia de codificacion abierta
y flexible.

Resultados

Se identifican motivaciones para consumir alcohol y tabaco que giran en torno a seis
dimensiones: a) busqueda de diversion y nuevas sensaciones, b) reduccién del malestar,
c) consumo por contagio social y presion de grupo, d) consumo como rito de paso, e)
disponibilidad ambiental, y f) baja percepcion de riesgo. Estos motivos variaron segan
el sexo. En las chicas, la conducta de beber aparecidé también relacionada con la superacion
del malestar emocional, mientras que para los chicos primé la pertenencia al grupo de iguales:
beber refuerza la masculinidad hegemaénica y garantiza la complicidad entre pares. En cuanto
a los motivos para consumir tabaco, se anaden el uso de cigarrillos para ligar, tener padres
fumadores y la adiccion. En este caso, no se encontraron diferencias significativas de género
en las motivaciones. Este hecho podria explicarse por el desarrollo de nuevos modelos



de feminidad construidos a partir de la imitacion por parte de las chicas de algunos de los
valores asociados a la masculinidad (Romo-Avilés et al, 2018)

Discusién [ conclusiones

Pese a los programas preventivos, las encuestas muestran un aumento significativo del uso
de sustancias entre las chicas. Es crucial considerar las variables sexo/género y crear modelos
predictivos mds adecuados para mejorar la eficacia de los programas, evitando sesgos
androcéntricos. Futuros estudios deberdn aplicar una mirada sensible al género para explorar
las diferencias entre los sexos y evidenciar los factores especificos que inciden en el consumo
diferencial de las adolescentes, habitualmente mds estigmatizadas por el uso de drogas.
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PROTOCOLIZAR LA PRESCRIPCION SOCIAL EN LOS
SERVICIOS DE SALUD MENTAL Y ADICCIONES: BARRERAS
Y OPORTUNIDADES

Introduccién/objetivos

La Prescripcion Social (PS) es una estrategia estructurada en la que los profesionales de la
salud recomiendan actividades comunitarias para mejorar el bienestar. Iniciada en Catalufia
en 2012, se expandioé a toda la red de atencion primaria en 2016 (1). Para 2023, 23.338 pacientes
recibieron PS, mostrando un incremento de 2,3 veces respecto a 2022. Dos tercios experimentaron
mejoras en el bienestar mental. Actualmente, se enfocan los esfuerzos en aplicar la PS
en servicios de salud mental y adicciones (SSMyA), donde puede ser utilizada para restaurar
la salud y el bienestar. El objetivo de este estudio es identificar barreras y oportunidades para
un despliegue efectivo de la PS en el contexto de los SSMyA.

Métodos

Se llevd a cabo una revision bibliografica, entrevistas a personas expertas y se inicid un grupo
de trabajo con profesionales de SSMyA para intercambiar experiencias e identificar necesidades
y buenas prdcticas, previo al disefio de una experiencia piloto que incluye un estudio



cualitativo mediante grupos de discusion para validar el plan de actuacion y determinar
barreras y facilitadores en SSMyA. Los grupos serdn segmentados por usuarios de SSMyA
y profesionales de primera linea.

Resultados

Los resultados del proceso de revision, entrevistas y de las sesiones del grupo de trabajo
demostraron que la PS puede ser Util y beneficiosa para la salud de los usuarios de SSMyA.
Sin embargo, se identificaron barreras y oportunidades. Las principales barreras detectadas
incluyen: la necesidad de un buen soporte durante la derivacion a actividades comunitarias;
mayor concienciacion sobre las adicciones entre los proveedores de actividades para reducir
la estigmatizacion; definicion de criterios de inclusion y exclusion; determinacion de herramientas
de monitoreo y evaluacion; y mapeo y actualizacion de activos comunitarios. Respecto
a las oportunidades, se destacaron: el interés de los profesionales de SSMyA en promover
e implementar un programa de PS en este dmbito; la existencia de organizaciones que ya
realizan actividades comunitarias enfocadas en usuarios de SSMA; y la priorizacion politica
de este tema.

Discusién/conclusiones

La implementacion de un protocolo de programa de PS en SSMyA se considera conveniente,
siendo necesario, por un lado, el andlisis de las barreras para abordarlas correctamente
y, por otro lado, aprovechar las oportunidades identificadas. La PS se presenta como
una herramienta prometedora para mejorar el bienestar de los usuarios de SSMyA, pero
requiere un enfoque estructurado y colaborativo que involucre a todos los actores relevantes
para ser efectiva, basandose en la co- creacién (2). La concienciacion y formacién de los
proveedores de actividades comunitarias sobre las particularidades de las adicciones es crucial
para reducir la estigmatizacion y mejorar la integracion de los usuarios en estas actividades.
Ademds, es esencial establecer criterios claros de inclusion y exclusion, asi como herramientas
eficaces de monitoreo y evaluacion, para asegurar el éxito y sostenibilidad del programa.
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USO Y ABUSO DE TIC’S EN ADOLESCENTES Y JOVENES
DEL PAIS VASCO, Y SU RELACION CON VARIABLES
SOCIODEMOGRAFICAS E INTERPERSONALES

Introduccién/objetivos

El uso generalizado del mévil y las redes sociales es una realidad, pero su uso excesivo genera
preocupacion y alarma social. Es importante considerar que este fendmeno requiere un enfoque
integral, evaluando no solo las horas de uso, sino también otras dreas afectadas (social
o educativa, pe). Por ello, en esta comunicacion se van a analizar variables sociodemograficas
e interpersonales y la relacién que tienen con el uso y abuso de las TIC's.

Material/método

Se analizaron datos de la investigacion Drogas y Escuela X, con una muestra de 6209 jévenes
y adolescentes de 12 a 22 anos que cursan ensefanzas secundarias en la Comunidad
Autdbnoma Vasca. Se analizan en esta comunicacion las horas diarias de uso de moévil y redes
sociales durante la semana y los fines de semana. También se evalla el abuso de las TIC's
mediante la adaptacion de los cuestionarios CERl y CERM. Ademds, se consideran variables
interpersonales como la relaciéon con iguales, la participacion social, el ocio y la vivencia escolar.

Resultados

El uso diario de redes sociales oscila entre 2 y 3 horas durante la semana, y entre 2y 4 horas
los fines de semana. En cambio, el uso diario del moévil es mds alto, con una media de 2 a 4
horas diarias, tanto entre semana como los fines de semana. La mayoria de las personas
encuestadas (55,6%) utilizan las TIC's de manera normalizada, mientras que un 21,7% muestra
un uso problematico y el 5,9% podria usarlas abusivamente. Las mujeres y las personas
mdas jovenes tienen medios de uso de las redes sociales y el movil mds elevados. En cuanto
al abuso de las TIC's, las mujeres tienen medias mds altas, pero son los y los adolescentes
medios y tardios quienes presentan las medias mas elevadas, con diferencias estadisticamente
significativas. Se observan correlaciones pequefas con variables como salir por las noches
los fines de semana, el nUMero de suspensos, repetir curso, creerse buenos estudiantes y tener
buenas calificaciones.

Discusién/conclusiones

El uso de las redes sociales y el mévil es muy intensivo, y ocupa muchas horas en la vida
de adolescentes y jévenes. Sin embargo, las diferencias entre los datos de uso y de abuso,
parecen indicar que el abuso estd relacionado, no solo con las horas de uso, sino con la
afeccién a nivel interpersonal.



Las personas que no estdn integradas en su entorno social offiine, pueden ser mds propensas
a desarrollar conductas problematicas, como un mal uso de la tecnologia. Estas conductas
son parte del proceso de desarrollo de las personas, aun asi, se debe realizar un correcto
acompanamiento. Es fundamental identificar y trabajar sobre los factores de riesgo ya que,
un correcto abordaje tanto de la dimension social como de la educativa, puede influir y evitar
el desarrollo de conductas problematicas.
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MUJERES EN TRATAMIENTO POR CONSUMO

DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN LOS CENTROS

DE MADRID SALUD: PERFILES SOCIODEMOGRAFICOS Y DE
SALUD

El estudio tiene el objetivo de describir los perfiles de las mujeres que acuden a tratamiento
por consumo de sustancias psicoactivas en la ciudad de Madrid, a través de una muestra
de 1968 mujeres que solicitaron tratamiento en los Centros de atencidn a las adicciones
(CAD) del Ayuntamiento de Madrid en el afio 2022 y que suponia el 22, 9% del total de la
poblaciéon atendida.

Se aplicaron dos tipos de andlisis: el andlisis de correspondencias para realizar perfiles de las
mujeres que acudian a tratamiento a los CAD del Instituto de Adicciones (Subdireccion
General de Adicciones de Madrid Salud) y el andlisis de cluster para verificar las diferencias
entre los perfiles, observando donde se encontraban las mayores diferencias en variables
sociodemograficas.

Los resultados indicaron tres perfiles de mujeres en funcidn de la sustancia de consumo,
con caracteristicas diferenciales: un grupo de consumidoras de cocaina y heroina y otros
opidceos; un segundo grupo de consumidoras de alcohol, y un tercer grupo de mujeres
consumidoras de cannabis, cada perfil tenia diferentes caracteristicas sociales y de salud
en funcidn de la sustancia consumida. Estos perfiles, a su vez, se relacionaron con situaciones
de violencia por parte de la familia y de la pareja o expareja, donde los porcentajes han sido
muy altos en cada uno de los perfiles, independientemente de la sustancia principal de consumo
y de las caracteristicas sociodemogrdaficas y de salud.
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DEPENDENCIA A SUSTANCIAS Y DEPENDENCIA
AFECTIVA: EXPLORANDO VINCULOS

Introduccién/objetivos

La dependencia sentimental, descrita por Moral et al. (2018), cursa con sentimientos negativos
(soledad, tristeza, abatimiento, desdnimo, culpon...), insatisfaccion, miedo a la soledad y baja
tolerancia a la frustracion junto a un fuerte vacio emocional, deseos de autodestruccion y un
fuerte sentimiento de inescapabilidad emocional. Las personas que la sufren experimentan
craving, abstinencia y tienden a la focalizaciéon en el otro, la autonegligencia y los conflictos
identitarios. Ademds, aparece también la tendencia a delegar las decisiones en el otro y la
escasa o nula conciencia del problema. Este concepto ha cobrado relevancia en el dmbito



de las adicciones porque se ha propuesto como una variable predictiva respecto al abuso
de sustancias y se ha relacionado positivamente con el consumo de sustancias. El objetivo
de este estudio es explorar la dependencia emocional de una muestra aleatoria de personas
con adiccién al alcohol y/o la cocaina que acuden a tratamiento en una UCA (Unidad
de Conductas Adictivas).

Material y método

se realizd una investigacion observacional descriptiva y transversal en la que se administro
el Inventario de Relaciones Interpersonales y Dependencias Sentimentales (IRIDS-100) que evalla
dependencia afectiva. La muestra contd con 41 participantes que acuden a tratamiento
ambulatorio a una Unidad de Conductas Adictivas, de los cuales un 30% de la muestra tenia
también un Trastorno Limite de Personalidad (TLP) comérbido. Se empled el SPSS version 26.0
para realizar los andlisis estadisticos.

Resultados

se encontraron puntuaciones superiores al punto de corte en todos los factores de la escala
IRIDS-100 de Dependencia Sentimental, llegando a valorarse como intensas las puntuaciones
en la escala general de Dependencia Sentimental y en las subescalas de Codependencia,
Sentimientos negativos, Antecedentes personales y Triada codependiente. Se observaron
también diferencias entre hombres y mujeres, obteniendo puntuaciones significativamente
mayores los hombres en Autodestruccion y Antecedentes personales y una tendencia, basada
en el tamano del efecto, a alcanzar mayores puntuaciones en Orientacion rescatadora.
Asimismo hubo diferencias entre la poblacion con diagndstico comorbido de TLP y la que no
tenia esta comorbilidad, obteniendo puntuaciones significativamente mayores las personas
que también tenian TLP en la escala de Codependencia y en los sub-factores Negacion,
Autodestruccidn y Recreacion de sentimientos negativos.

Discusién/conclusiones

los resultados de este estudio han encontrado una elevada dependencia afectiva en la
poblacién con adicciones, en este caso, al alcohol y/o la cocaina. Ademdas, se han encontrado
diferencias en funcion del género y de la comorbilidad con el TLP. A pesar de las limitaciones
del estudio (es una muestra pequena, por lo que los resultados no son generalizables; es un
estudio transversal por 1o que no se pueden establecer relaciones de causalidad; y que
es necesario seguir profundizando en el estudio de las dependencias afectivas) consideramos
necesario, a la vista de los hallazgos, seguir investigando en este campo para poder evaluar
y comprender qué papel juega la dependencia afectiva respecto a la adiccion y mejorar
los tratamientos psicoldgicos ofrecidos a esta poblacion.
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IMPACTO DE LA PRESION MEDIATICA EN LA CONDUCTA
DE APUESTAS DE ADOLESCENTES. ANALISIS DELAS
NUEVAS FORMAS DE PUBLICIDAD Y MARKETING

Y EVALUACION DEL EFECTO DEL REAL DECRETO 958/2020

Introduccién/objetivos

En Espana, la industria del juego ha crecido mas del 20% anual, con un gasto acumulado entre
2013 'y 2020 del 286%, impulsado por el juego online, que ha crecido un 387%. El gasto en marketing
y publicidad ha seguido un patrén similar, aumentando mds del 20% anual y extendiéndose
sin restricciones de horario o contenido. La publicidad ha normalizado las apuestas y generado
actitudes positivas hacia el juego. Estudios muestran que una mayor exposicion a la publicidad
se relaciona con una mayor frecuencia de juego en adultos y jévenes. Para reducir el impacto
de este problema, se aprobd el Real Decreto 958/2020 de comunicaciones comerciales
de las actividades de juego. El objetivo del presente estudio es analizar el impacto del R.D.
958/2020 en la presion medidtica, actitud hacia la publicidad e intencion de juego de apuestas
en adolescentes.Método.Para ello, se disefidé un estudio de medidas repetidas (T1-T2) sobre
un grupo equivalente, de dGmbito multicéntrico y con protocolo Gnico. La primera medida (T1)
se recogi6 en 2018, dos arios antes de la implementacion del RD. 958, y la segunda medida (T2)
se tomo en 2023. En el estudio participaron adolescentes escolarizados en centros educativos,
con edades entre 14 y 17 anos. T incluyé a 4.072 alumnos/as de ES.O.y BAT, con una media
de edad de 16,02 afos (DT=1,05; Rango: 14-17 afos). T2 incluyé 3.301 alumnos/as de ES.O.y BAT,
con una media de edad de 15,94 afos (DT=1,08; Rango: 14-17 afos).

Resultados

En general, las evaluaciones entre T1y T2 muestran una disminucioén significativa y con tamarios
del efecto muy pequenos en la presion medidtica, especialmente a través de canales cldsicos
(TV, radio, exterior, prenso). De igual maneraq, se reduce el impacto de la publicidad en el
comportamiento de apuestas, en especial en la subescala de conocimiento de apuestas.
Asimismo, se observaron reducciones significativas en actitud hacia la publicidad, reflejando
una menor influencia medidtica y publicitaria en el comportamiento de apostar, especialmente
entre aguellos que ya han apostado. tambiém se oberva un leve, pero significativo ascenso
de intencién de apuesta entre aquellos que nunca han apostado, especialmente en el caso
de las chicas. En la muestra de solo apostadores, este descenso en la presion medidtica recibida
se relaciona con descensos en la percepcion de accesibilidad y la percepcion normativa
de los adolescentes, asi como un leve, pero significativo descenso en la intencién de apostar.



Discusién/conclusiones

Los resultados apoyan la restriccion de la publicidad de apuestas como estrategia eficaz para
reducir las actitudes favorables de los adolescentes hacia el juego de apuestas. Nuestros
hallazgos sugieren que la regulacion de la publicidad de apuestas puede impactar en la
percepcion social, motivaciones y actitudes de los adolescentes hacia el juego de apuestas,
especialmente entre aquellos que ya han apostado. No obstante, se observd un aumento
leve, pero significativo, en la intencion de apostar entre aquellos que nunca han apostado,
en particular entre las chicas.
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SURVIVAL OF ALCOHOL USE DISORDER PATIENTS
FOLLOWING A FIRST TREATMENT EPISODE.
A MULTICENTER COHORT STUDY IN SPAIN

Introduction/objectives

Alcohol is the most consumed psychoactive substance in Spain and harmful drinking is associated
with high comorbidity and mortality. However, survival of Alcohol Use Disorder (AUD) patients
following a first treatment for alcohol abuse or dependence is less reported. We aimed to explore
mortality rates and main causes of death in this population. Additionally, we focused on age
and sex-specific differences to further characterize the prognosis of the disease.

Materials and methods

Longitudinal study in a multicenter cohort of patients seeking a first treatment for AUD in 6
public centers in Catalonia, Madrid and Balearic Islands. Patients were recruited between
April 2013 and March 2023. Follow-up data and outcomes were collected through the review
of clinical charts. Causes of death were classified according to the ICD-10.



Results

A total of 1122 patients (70.7% men) with median age of 49 years [Interquartile Range (IQR)
41-56 yrs.] were included. At baseline, severity of AUD (DSM-V) was 8 points [IQR 6-10 points]
and duration of regular alcohol consumption was 23 years [IQR 12-33 yrs.], significantly higher
(p<0.05) in men (25 years [IQR 14-34.5 yrs.]) than in women (18 years [IQR 8-28 yrs.]). After
median follow-up of 4.8 years [IQR 2.6-6.8 yrs.], 115 (10.2%) patients died; the overall mortality
rate was 2.1 x 100 person-years. Main causes of death included tumors (30.4%), digestive/
liver disease (25.2%), infectious diseases (7.8%) and diseases of the circulatory system
(5.2%). In addition, 12.2% of deaths were unattended (R98), most of them occurring at home.
The unspecified causes of death (R99) in this study represented the 13% of overall mortality.
Looking into sex- differences, cumulative mortality was significantly higher (p<0.05) in men
(1.7% [93/793], 2.4 x 100 person-years) than in women (6.7% [22/329], 1.4 x 100 person-years)
(RR: 171 [CI 95% 1.8-3.2]).

Regarding age at first treatment episode, patients older than 50 years had significantly higher
(p>0.05) mortality (16.4% [87/532], 3.5 x 100 person-years) with respect to the younger age group
(4.7% [28/590], 1.0 x 100 person-years).

Discussion/conclusions

In this multicenter study, men tend to seek first treatment for AUD later than women, as they
report longer duration of regular alcohol consumption. Age and sex-specific differences in the
prognosis of disease should be considered when implementing new treatment interventions
to prevent early mortality.
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SOBREPESO, OBESIDAD Y ALTERACIONES METABOLICAS
EN EL TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL

Introduccion

El alcohol puede alterar el almacenamiento y la funcion del tejido adiposo. El consumo cronico
induce lipotoxicidad mediante



la secrecion de adipoquinas proinflamatorias y aumenta el almacenamiento de &cidos grasos
interfiriendo en su oxidacion®. Sin embargo, la asociaciéon entre el consumo de alcohol y la
obesidad ha mostrado resultados contradictorios en la literatura, sugiriendo en un metao-
andlisis reciente que el consumo excesivo (>28 g/dTo) estaria asociado a

sobrepeso/obesidad®. OBJETIVO

Analizar la prevalencia de sobrepeso/obesidad en personas con Trastorno por Uso de Alcohol
(TUA) y sus asociaciones. METODOS

Estudio transversal en pacientes que ingresan para tratamiento del Trastorno por Uso
de Alcohol (TUA) en 2 hospitales universitarios entre 2013 y 2017. Al ingreso se recogieron datos
sociodemogrdficos, antropomeétricos, patréon de consumo de alcohol, comorbilidad médica
y analitica sanguinea. El indice de Masa Corporal (IMC) se clasificd segun los criterios de la
Organizacion Mundial de la Salud: IMC <185 infrapeso, 18.5-25 normopeso, 25-30 sobrepeso
y >30 obesidad. Se compararon los 4 grupos usando los estadisticos Chi-cuadrado (variables
categéricas) y ANOVA (variables cuantitativas). Se utilizaron modelos de regresion logistica
multivariada para estudiar factores asociados al sobrepeso/obesidod (IMC>25) en el TUA.

Resultados

Se incluyeron 705 pacientes, 22% mujeres, con edad 47+9.7 anos. La cantidad de alcohol
ingerida fue 1884107 g/dia. Analiticamente presentaban glicemia 98.3+29.5mg/dL, uratos 5.4
+1.7mg/dL, triglicéridos 153.4+186.7mg/dL, colesterol total 198.4+54.5mg/dL, filtrado glomerular
92.2+15.4mL/min, AST/ALT 62.2+99.1/45.4+60.1 U/L. La prevalencia de diabetes, hipertension
arterial y sindrome metabdlico fue del 9.2%, 26.2% y 16% respectivamente.

Un 4% presentaba infrapeso, un 47% normopeso, un 31% sobrepeso y un 19% obesidad.
Se encontraron diferencias significativas entre los cuatro grupos en cuanto a sexo, cantidad
de consumo de alcohol/dia, glicemia, uratos, triglicéridos, colesterol, hemoglobina y factores
de riesgo cardiovascular (p<0.05). Se trataron dichas variables como confusores, junto con la
edad, y fueron incluidos en el modelo de regresion logistica. Tras ello, las variables que se
asociaron independientemente a sobrepeso/obesidad en TUA fueron: el sexo (Odds Ratio
(OR) en mujeres 2.01 respecto hombires, Intervalo de Confianza (IC) 95% 1.27-3.22, p=0.003),
cantidad de alcohol/dia (OR 1002, IC 95% 1.0005-1.003, p=0.009),

dacido arico (OR 143, IC 95% 1.26-1.61, p<0.0001), hemoglobina (OR 114, IC 95% 1.02-1.27, p=0.017),
hipertension arterial

(OR 2.67, IC 95% 1.74-4.10, p<0.0001) e hiperglicemia (OR 1.009, IC 95% 1.003-1.02, p=0.006).
Un andlisis de sensibilidad con punto de corte IMC>30 confirmo las mismas asociaciones
a excepcion de la hemoglobina (p=0.656).

Conclusiones

- El sobrepeso/obesidad en el TUA es frecuente, estando presente en el 50% de los individuos
admitidos a tratamiento, y se



asocia a mayor ingesta de alcohol (10 gramos/dia aumentarian un 2% la probabilidad
de sobrepeso/obesidad).

- Las mujeres con TUA presentan mayor riesgo de sobrepeso/obesidad.

- El sobrepeso/obesidad en TUA se asocia a factores de riesgo cardiometaboélico como
la hipertensién arterial, hiperuricemia (1 mg/dL de dcido arico incrementaria un 42%
del riesgo de sobrepeso/obesidad) e hiperglicemia (10 mg/dL aumentaria un 8%).
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PARTICIPANTES Y SESIONES EN PRACTICAS DE CHEMSEX

Introduccion

El chemsex, una prdctica que implica el uso de drogas psicoactivas para prolongar
y intensificar las relaciones sexuales. En los Gltimos anos, ha habido un aumento alarmante
en la prevalencia de esta prdctica, especialmente entre hombres que tienen sexo con hombres
(HSH) convirtiéndose en un problema de salud publica.

La diversidad en el perfil de los participantes y la variabilidad en las sesiones de chemsex
son elementos cruciales que impactan directamente en la dindmica y los riesgos inherentes
a esta prdctica. Asimismo, el conocimiento de los distintos tipos de sesiones de chemsex, como
aquellas que se llevan a cabo permite una comprensidn mdas profunda de las dindmicas
de consumo de drogas y los comportamientos sexuales asociados.

Objetivo

Describir el perfil de los participantes y las sesiones de chemsex.

Método

Para llevar a cabo este estudio, se realizd una revision bibliografica en diversas bases de datos
electrénicas, incluyendo PubMed, CINAHL y CUIDEN. Se utilizaron descriptores como “Chemsex,
Partipantes, Type session” para identificar articulos relevantes. Se recopilaron datos cualitativos
y cuantitativos sobre el perfil de los participantes y las caracteristicas de las sesiones de chemsex.



Resultados

Los resultados de la revision bibliografica revelaron un perfil diverso de participantes en las
sesiones de chemsex. Se encontré que los rangos de edad de los participantes son amplios,
abarcando desde menores de 25 anos hasta mayores de 55 anos, y existe una distribucion
homogénea en factores sociodemogrdficos como estatus social, poder adquisitivo y ubicacion
geogrdfica. Es destacable que un porcentaje significativo de los participantes son HIV+
sin reportes de carga viral.

Ademdas, se identificaron varios tipos de sesiones de chemsex, cada una con
caracteristicas distintas.

- Sesiones anénimas: Estas sesiones tienen lugar en zonas de cruising, clubs de sexo, hoteles
0 cuartos oscuros, donde grupos de participantes, que no necesariamente han manifestado
su orientacion sexual, se involucran en la practica del chemsex. Estas sesiones a menudo
se caracterizan por el uso de drogas con un incentivo psicologico y atraen a un amplio
rango de edades, siendo las que incluyen a un mayor nimero de participantes.

- Chill: Estas sesiones se llevan a cabo en casas particulares o fiestas con dreas designadas
para el sexo. Los grupos suelen ser mds reducidos y tienden a atraer a participantes
mdas jovenes e inexpertos.

-Fiestas semicerradas: Estas sesiones se realizan en fiestas y domicilios particulares,
con un grupo mdas selecto de participantes. Para ser invitado a estas fiestas, a menudo
se requiere cumplir con ciertos estereotipos fisicos y de belleza. Generalmente, estas
sesiones son repetidas entre conocidos.

- Sexo en saunas: Estas sesiones se distinguen por ser continuas, con participantes que van
y vienen. Suelen atraer a un grupo de edad mds avanzado y suelen implicar el consumo
de una mayor cantidad de sustancias.

Discusién y conclusiones

Comprender el perfil de los participantes y las caracteristicas de las sesiones de chemsex
es necesario para desarrollar intervenciones efectivas con un enfoque integral que tenga
en cuenta estas diferencias y caracteristicas.
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PREVALENCIA DEL JUEGO CON DINERO EN LA POBLACION
ADOLESCENTES ESPANOLA ANTES Y DESPUES DE LA
PANDEMIA DE LA COVID-19: ESTUDIO POBLACIONAL

A TR;\VES DE LA ENCUESTA NACIONAL ESTUDES (2018~
2021

Introduccién/objetivos

El juego es un problema de salud mundial, que tras la pandemia de la COVID-19, presenta
cambios en los perfiles de juego y de los jugadores/as (1). Los adolescentes presentan mayor
vulnerabilidad, y pueden existir diferencias por género y por perfil usuario/a de videojuegos (2).

Describir la prevalencia de juego, antes y después de la pandemia, en poblacion adolescente
(14-18 anos) espanola, y su distribucion por género y por perfil de usuario de videojuegos.

Material y método

Estudio transversal, utilizando la Encuesta Estatal sobre drogas en Ensefianzas Secundarias
en Espana (ESTUDES) del afo 2018 (antes de la pandemia de la COVID-19) y del 2021 (después
de la pandemia). Se incluyeron 38.010 adolescentes (14-18 arios) de ESTUDES 2018 y 22.321
de ESTUDES 2021. La ESTUDES utiliza un muestreo poliet&pico por conglomerados, con seleccion
aleatoria proporcional de las unidades primarias y secundarias de muestreo (ciudades
y secciones, respectivamente), y las unidades finales (individuos) se seleccionan mediante
rutas aleatorias y cuotas basadas en el sexo y la edad. Se midio la prevalencia de juego
en los Ultimos 12 meses, en las diferentes modalidades (online, presencial, o ambos). Ademds,
se analizaron variables sociodemogrdficas, y el perfil de usuario de videojuego. Se analizd
la prevalencia antes-después de la pandemia, presentado su significacion, junto a la
distribucion del juego con dinero y su distribucion por sexo y perfil de jugador antes y después
de la pandemia. En primer lugar, analizamos las medidas descriptivas de todas las variables
de interés por grupo de edad y encuesta. En segundo lugar, comparamos la prevalencia
notificada para cada aspecto del juego y grupo de edad segun la encuesta ESTUDES. Para
realizar comparaciones bivariadas, se utilizaron las pruebas t independientes de 2 caras para
las variables continuas y la estadistica chisquare para las variables categoéricas. La significacion
estadistica se establecié en P < 0,05 (valores P de 2 colas).

Resultados

Se incluyeron 60331 adolescentes (30404 mujeres, 29927 hombres). La prevalencia de juego
tras la pandemia mostré un aumento en los adolescentes (50.84%) (<0.001), y un descenso
en las adolescentes (49.16%) (<0.001). El juego presencial (2018-9.33% vs 2021-6.25%), online
(2018-2.56% vs 2021-2.55%) y/o ambos (2018-2.65% vs 2021-2.11%) (<0.001) disminuyeron tras



la pandemia. También aumentd la prevalencia de juego en adolescentes que jugaban
a videogames, que eran espectadores y/o jugadores de Esports (<0,001). El juego presencial
fue la modalidad mds prevalente en los adolescentes; hombre (9.12% vs online 4.27%, ambos
3.45%) y mujeres (3.29% vs online 076%, ambos 0.72%). En mujeres tras la pandemia aumento
la prevalencia total de no jugar (95%, 0.000), aumentando solo las adolescentes que juegan
presencial (0.000). En usuarias de videogames, tras la pandemia se identificé un aumento de la
prevalencia en las adolescentes que jugaban a videogames y apostaban online y pesencial
(0.000), y las espectadoras de esports en online (0.015).

Discusién/conclusiones

Existe un descenso de la prevalencia de juego en adolescentes tras la pandemia, pero existen
diferencias entre sexos, y cuando son usuarios/as de videojuegos.
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DESARROLLO PRELIMINAR DE LA PRIMERA ENCUESTA
NACIONAL VIDA EN RECUPERACION (VER) DELA
ADICCION EN ESPANA

Introduccién/objetivos

En la Gltima década, ha surgido el concepto de Recuperacion (Recovery) como paradigma
organizativo para comprender los procesos de cambio en las personas con problemas
de adiccién desde una perspectiva amplia, personal, idiosincratica y experiencial (Martinelli
et al, 2023) Desde este nuevo enfoque, surgié en Estados Unidos la primera encuesta nacional
Life in Recovery (LIR) (Laudet, 2013), que explora las experiencias y cambios vitales en la
recuperacion de la adiccion. Esta encuesta ha sido también adaptada al contexto nacional
en otros paises como Australia, Reino Unido y Canadd, ofreciendo una primera descripcion
de los procesos de recuperacién personal (Best et al, 2018).

Actualmente, Espafia se encuentra en una transicion hacia una atencién orientada hacia
la Recuperacion (ESM-SNS, 2022-2026) siendo fundamental para su aplicacion el estudio
de las experiencias de la recuperacion personal. El objetivo de la investigacion es desarrollar
y adecuar al contexto espariol la primera encuesta piloto nacional Vida en Recuperacion (VER).



Material y método

Se siguié un método riguroso de mltiples etapas (Cortés et al, 2007): 1) Estructuracion
e integracion de las encuestas LIR previas, creando una estructura comuan para futuras
investigaciones internacionales. 2) Traduccién, a través de cuatro pasos (traduccién profesional,
revision independiente, revision por un comité y retrotraduccion). 3) Actualizacion, con las
ltimas investigaciones en recuperacion. 4) Adecuacion de los constructos, mediante un grupo
de expertos formado por 14 profesiones multidisciplinares (con mas de 10 afos de experiencia
en distintos niveles de atencién) que revisaron de forma independiente y estructurada
la encuesta.

Resultados

En cuanto a los resultados, en primer lugar, se logré una equivalencia transcultural de contenido,
semdntica y técnica elaborando un glosario de la traduccién y los constructos problematicos.
En segundo lugar, con la actualizaciéon de la encuesta se perfeccion6 y anadieron preguntas
cerradas y abiertas que median aspectos importantes del contexto y la posicion social basado
en el marco tedrico del capital de recuperacion. Se elaboraron un conjunto de items para
medir los elementos importantes de la recuperacion personal basado en el modelo CHIME
y otro conjunto de items para examinar las modalidades de apoyo utilizadas basado en el
modelo de atencidn integral de la adiccion del Plan Nacionale sobre Drogas de Espana.
En tercer lugar, se logré una adecuacion y validacion preliminar al contexto espanol a través
del andlisis de las revisiones realizadas por el grupo de expertos. A través de estas, se recogieron
las particularidades del contexto sociocultural y se matizd y perfecciond las expresiones
referentes al concepto de Recuperacion, y los elementos, obstdculos y apoyos importantes
en el vigje de la recuperacion.

Discusién/conclusiones

Estos resultados muestran los primeros pasos del desarrollo de la primera encuesta nacional
VER en Espanfia logrando una equivalencia cultural y una primera aproximacion a la validacion
del contenido y adecuacion contextual que nos permitird explorar y ofrecer una primera
panordmica de los viajes de recuperacion personal de la adiccion en Espafiia con el propodsito
de orientar las politicas y practicas.
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¢VIVIR CERCA DE UN CENTRO DE ATENCION A LAS
DROGODEPENDENCIAS SE RELACIONA CON EL ESTIGMA?

Introduccion y objetivo

El estigma publico relacionado con las drogas se manifiesta en actitudes negativas
y discriminacion hacia las personas consumidoras de sustancias (PCS). Este estigma se entrelaza
con el fenémeno NIMBY (“Not In My Back Yard”), donde las comunidades se oponen a la
ubicacion de centros de atencion a las drogodependencias (CAS) en sus vecindarios, temiendo
impactos negativos en la seguridad. Ambos fendmenos perpetdan barreras significativas
para la atencion de las PCS.

Objetivo

analizar la relacion entre la proximidad a un CAS y el grado de estigma publico.

Material y método

Estudio transversal. Se utilizaron datos de la encuesta de salud de Barcelona 2021 realizada
a poblacion >15 anos, representativa en sexo, edad y distrito de residencia. La muestra incluyo
a 3270 personas, 1535 (47%) muijeres. El estigma publico hacia las PCS se valoré con dos ftems:
“La mayoria de la gente cree que las personas que consumen (cannabis, cocaina, heroina)
son peligrosas” y “La mayoria de la gente piensa que el consumo (de cannabis, cocaina,
heroina) es un signo de fracaso personal”. El grado de acuerdo se valoré con una escala de Likert
de 5 categorias (I: ‘muy en desacuerdo’ — 5: ‘muy de acuerdo’). Se construyé una variable
continua sumando ambas puntuaciones. Posteriormente, se cred una variable dicotomica
considerdndose estigma si la puntuacion estaba por encima del percentil 66. Se geolocalizaron
los CAS y los domicilios de las personas encuestadas; considerdndose tres distancias >300m
entre ambos, entre 150 y 300m y <150m. Variables sociodemogrdficas consideradas fueron:
sexo, grupo de edad, nivel educativo, lugar de nacimiento, tiempo que lleva residiendo en el
barrio y el consumo de cocaing, heroina o cannabis en los Gltimos 30 dias. La asociacion entre
la distancia al CAS y el estigma publico se calculé mediante regresion logistica.



Resultados

Las personas encuestadas se distribuyeron uniformemente por la ciudad, aunque existe
una mayor concentracion de CAS en la zona centro de Barcelona. El estigma publico hacia
las PCS fue del 29,0%. El estigma publico en el drea <150m fue mayor que en el resto de la
ciudad (OR =1,85, IC95% = 1,12-3,07). Al comparar las personas encuestadas del drea <150 vs.
300m, las personas no consumidoras de drogas, los hombres, las personas de 45-64 anos,
los nacidos en paises de ingresos altos y los que han vivido durante mucho tiempo en la zona
reportaron mayores niveles de estigma publico.

Discusién/conclusiones

El estigma publico en la ciudad aumenta con la proximidad a un servicio de atencion.
La identificacion de los grupos sociales que reportan mads estigma publico relacionado con el
NIMBY puede ayudar a disefiar intervenciones para reducir el estigma.
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SATISFACCION DE LAS PERSONAS USUARIAS ATENDIDAS
EN LOS CENTROS AMBULATORIOS DE TRATAMIENTO
DE DROGODEPENDENCIAS EN BARCELONA

Introduccién y objetivo

El concepto de calidad de los servicios de salud, junto con otros condicionantes, pasa por la
satisfaccion de las personas usuarias. La satisfaccion es un elemento importante dentro de la
mayoria de modelos de gestion. Es un concepto subjetivo y multidimensional y se considera
una buena herramienta para evaluar la asistencia recibida.

El objetivo del estudio es describir el grado de satisfaccion global y segun dimensiones, de las
personas usuarias de los CAS (Centros de Atencion y Seguimiento de drogodependencias)
de Barcelona y la Unidad Movil de Dispensacion de Metadona desde el ario 2014 hasta el 2023.



Material y método

Estudio descriptivo que analiza la satisfaccion de las personas usuarias mayores de 20 anos
desde el 2014 al 2023 mediante una encuesta presencial, anual y anénima, realizada a 70
personas usuarias que constaba de 2 variables genéricas (grado de satisfaccion global
y calidad de comunicaciéon con el centro) y 22 ftems agrupados en 5 dimensiones: sensibilidad,
garantia, empatio, elementos tangibles (estado de las instalaciones y equipos tecnolégicos)
y fiabilidad. Se realizé un muestreo por conveniencia y se analizaron las puntuaciones globales
de las variables genéricas y las de las dimensiones.

Las puntuaciones globales se midieron con una escala numérica de 10 puntos y las dimensiones
especificas se valoraron con una escala de Likert de 5 opciones de respuesta. Las variables
estudiadas fueron sexo, edad, tiempo de permanencia en el centro y programa en el
que participaba.

Resultados

Se presenta los resultados de las 700 personas encuestadas en los 10 afos analizados. Se obtuvo
un alto grado de satisfaccion global con los servicios ofrecidos con una media de 886 sobre
10. En cuanto a la calidad de la comunicacion la valoracion fue 892 sobre 10. Las mujeres
y las personas mayores de 50 anos mostraron mas satisfechas. Las personas participantes
en el programa de alcohol y las que llevaban entre 2-5 arnos en el centro fueron las que
dieron mejores puntuaciones tanto en satisfaccion global (920 y 911 respectivamente) como
en calidad de comunicacion (910 y 9'05 respectivamente). De las 5 dimensiones analizadas,
la satisfaccion global en cada dimension siempre estuvo por encima del 4’6 sobre 5 menos
la de los elementos tangibles (4'3)

Discusién y conclusiones

La valoracion de la calidad de los servicios de drogodependencias en la ciudad de Barcelona
es alta y ésta percepcion de las personas atendidas debe estar incluida en las politicas
y estrategias de calidad, buscando siempre la mejora continua y garantizando los derechos
de las personas que utilizan dichos servicios.
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VICARIOUS SOCIAL DEFEAT IN MALE MICE INCREASES
ANXIETY-LIKE BEHAVIORS AND ETHANOL CONSUMPTION

Introduction

Vicarious social defeat (VSD) is a social stress model where mice are indirectly exposed
to episodes of social defeat. This model has been shown to increase depressive and anxious
symptomatology while eliminating the influence of physical injuries produced by direct social
encounters (Sial et al, 2016). Studies on ethanol consumption have revealed that social stress
induces long-term increased consumption and a higher motivation to obtain it (Reguilon et al,
2021). However, no studies have evaluated this relationship using the VSD protocol in males.
Our objective was to asses if the VSD model increases anxiety-like behavior and long-term
ethanol consumption in male mice.

Methods and materials

Thirty-six OF1 male mice were divided into two groups based on exposure to VSD (VSD, n=20;
Exploration, n=16). Four VSD episodes were conducted, each separated by 72 hours, from
PND 47 to 56. After each VSD episode, the mouse remained in the resident’s cage, separated
by perforated transparent methacrylate, for 24 hours. On PND 60, the Elevated Plus Maze (EPM)
was performed to evaluate anxiety, and three weeks later, spontaneous ethanol consumption
was asses using the Drinking in the Dark Test (DID).

Results

The results show that mice exposed to VSD exhibited greater anxious symptomatology than
non-stressed mice during the EPM. Although no significant differences in ethanol consumption
were observed during DID, those mice exposed to VSD ingested more ethanol on the 4th and
8th days than non-stressed animals.

Discussion

This could indicate that although VSD is an effective social stress model, its long-term effects
may not lead to increased ethanol consumption in male mice.
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BTI-PROF©: UNA HERRAMIENTA PARA EVALUAR
LA ADQUISICION DE COMPETENCIAS EN CONSEJO BREVE
EN TABAQUISMO

Introduccion

El consumo de tabaco es una de las mayores amenazas para la salud publica, de hecho provoca
la muerte de mas de 7 millones de personas al afo (1). Este trabajo describe la adaptacién
y validacién de la Gnica herramienta que monitoriza el consejo breve en tabaquismo,
una intervencion que ha demostrado su eficacia en deshabituacion tabdquica y que puede
contribuir a la mejora de la salud pablica (2).

Material y métodos

El instrumento original (BTI-St©) es un test referido a criterio con 23 items de respuesta
dicotdmica segun el modelo de las bA y las 5R. Se presenta en un formato de algoritmo.
Seis expertos de Atencion Primaria consensuaron 3 guiones de consejo breve. Se establecio
un Indice de Validez de Contenido de 1 para la version final de los 3 escenarios de intervencion
y se realizé un pilotaje con 11 profesionales de Medicina y Enfermeria. La version definitiva de los
guiones se grabd creando 3 escenarios de intervencion en consulta y generando los videos
a evaluar por 1565 profesionales de Medicina y Enfermeria. La validacion del BTI-St© incluy6
la delimitacion de la competencia, la redaccion de items tras busqueda bibliografica y validacion
de contenido basada en el juicio de expertos de distintas disciplinas, por ello no fue necesario
adaptar y validar los items. Para evaluar la fiabilidad del instrumento se calculd la consistencia
interna con Kuder- Richardson (KR-20). La estabilidad temporal se evalué con el coeficiente
de correlacién intraclase (CCl). Los datos se analizaron con Jamoviy SPSS 23.0

Resultados

En la primera ronda se obtuvo un IVC=.87 en el guion 1, IVC=.80 en el guion 2 y IVC=.83 en el guion
3, se hicieron correcciones hasta conseguir un IVC=1. Once profesionales evaluaron los distintos
aspectos con puntuaciones de “buena” o “muy buena”, Io que supone una adecuada validez
aparente. Los resultados vinculados a la fiabilidad y la estabilidad temporal del cuestionario
(BTI-Prof©) mostraron valores adecuados, como se muestra en la tabla 1.



Conclusiones

El BTI-Prof© es un instrumento pertinente ya que pese a los esfuerzos formativos dirigidos
a profesionales en CBAT, se desconoce el impacto de la formacion que se realiza en Espana.
La version para profesionales adaptada (BTI- Prof©) posee una buena consistencia interna
con valores adecuados tanto en el KR-20 como en el ICC en los 3 guiones evaluados, resultados
similares al instrumento original. Los resultados son adecuados y consistentes en los 3 guiones
pese a que presentan situaciones clinicas, contenidos y matices diferentes.
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ROLE OF PERIPHERAL APOLIPOPROTEINS
IN ALCOHOL USE DISORDER-INDUCED INFLAMMATION
AND COGNITIVE DECLINE

Introduction

Identifying cognitive impairment in Alcohol Use Disorder (AUD) remains a significant scientific
challenge, mainly relying on clinical and neuropsychological assessments. Therefore,
finding peripheral biomarkers would support faster and more accurate cognitive diagnoses.
Lipopolysaccharide LPS is a proinflammatory marker that has previously been associated
with cognitive performance in the context of alcohol consumption. LPS is transported in blood
by lipopolysaccharide binding protein (LBP). Apolipoproteins have also emerged as innovative
molecules linked to inflammatory processes and cognitive performance across various
neuropsychiatric disorders. We have recently found negative correlations between APOE4
and cognition in AUD patients during early abstinence. In this study, we explore the levels
of plasma APOAI, APOAIl, APOB, APOCII, APOE, APOM, LPS and LBP in abstinent AUD patients,
and investigate their impact on associated cognitive decline.

Method

33 abstinent AUD patients (1to 3 months of abstinence), recruited from an outpatient alcohol
program (Hospital Universitario 12 de Octubre, Madrid, Spain) and 34 healthy control subjects
were assessed with a screening test for AUD, named “Test of detection of cognitive impairment



in alcoholism (TEDCA)". The TEDCA identifies cognitive impairment and provides scores for general
intelligence and specific cognitive subdomains: visuospatial ability, memory and executive
function. Plasma apolipoproteins were collected from all participants and determined using
MAGPIX® Immunoassay (Luminex Corporation); and LPS and LBP were determined by Enzyme-
Linked Immunosorbent Assay (ELISA) kits.

Results

We found a mismatch in plasma APOAI, APOB, APOE, APOJ and APOM levels between patients
and controls, being higher in patients (p<0.05), except for APOM, whose levels were lower (p<0.05).
We did not find sex/gender differences. APOAI and APOM displayed contrasting relationships,
where elevated APOAI and decreased APOM levels were associated with increased levels of the
proinflammatory molecule LPS and exacerbated cognitive impairment in the entire sample.

Interestingly, of all apolipoproteins, APOM levels were indicative of the absence of cognitive
impairment in AUD patients once controlling for covariates (age, sex and education) (hierarchical
logistic regression). The presence and absence of the disorder were distinguished by plasma
APOAI and APOM levels, respectively, underscoring their distinct contributions to alcohol-induced
inflaocnmation and cognitive decline.

Conclusions

Several apolipoproteins and inflammatory markers (Ips) are altered in the plasma of aud
patients during early abstinence. The roles of apoai and apom diverge in their relationship with
alcohol-induced inflammation and cognitive decline, suggesting that they could potentially
serve as complementary biomarkers for aud, and associated cognitive impairment

DISENO Y VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE APOYO
SOCIALEN ADICCIONES (CASA)

Existe una variedad de instrumentos para medir el apoyo social percibido en condiciones
especificas de salud como el cancer o la tercera edad. A pesar de que el apoyo social se ha
mostrado una variable critica en el drea de las conductas adictivas, no se dispone de un
instrumento adaptado a esta poblacion. Se describe el diserio y validacion del instrumento
CASA: Cuestionario de Apoyo Social en Adicciones.

Material y método

Se ha evaluado a una muestra clinica compuesta por 90 usuarios de asociaciones de apoyo
al exadicto de la provincia de Alicante (80,68% hombres) sobre los que se tomaron medidas
del CASA y el cuestionario MOS de apoyo social para determinar la validez convergente.
Se calculd la reproducibilidad mediante el método test-retest y se midié la consistencia interna



con los coeficientes alfa de Cronbach. Asi mismo, se realizdé un andlisis factorial confirmatorio
para analizar la estructura del cuestionario.

Resultados

Tanto el test en su conjunto como los factores Apoyo Funcional y Apoyo Emocional tienen
una asimetria hacia la izquierda y una distribucion leptocirtica. No se encontrd evidencia
de una distribuciéon normal para ninguna de las variables analizadas. Resultados similares
fueron encontrados al analizar las puntuaciones en el cuestionario MOS. Se comprobd la medida
de adecuacion muestral Kaiser-Meyer-Olkin (KMO=0,89) y se realizo el test de esfericidad
de Bartlett (x2=1133,10; gl=231; p <0,01), concluyendo que la matriz era apta para realizar un andlisis
factorial. Se encontraron dos factores siguiendo el criterio de Kaiser, el primero con un autovalor
total de 7,33 y el segundo, con un autovalor total de 1,87. De igual manera, ambos factores
explican el 46,20% y 55,75% del total de la varianza acumulada respectivamente. Se eliminaron
dos items por presentar un IMC inferior a 0,30 y siete por presentar una comunalidad inferior
a 0,6. Todos los items restantes presentaron una saturacion adecuada. El cuestionario CASA
quedd compuesto, por lo tanto, por 15 items, 8 referentes al Factor 1, Apoyo Funcional, y 7 para
el factor 2, Apoyo Emocional. Se encontré una correlacion significativa positiva y alta (ro=0,70;
|o<0,01) entre el cuestionario CASA y el MOS. En cuanto a la consistencia interna, el indice alfa
de Cronbach mostroé los siguientes valores: CASA, 0,92; Apoyo Funcional, 0,90; Apoyo Emocional,
0,88. Atendiendo a la fiabilidad test-retest, cuatro sujetos abandonaron el estudio antes
de cumplimentar la segunda evaluacion, por lo tanto, la muerte experimental fue de 4,44%.
El coeficiente de correlacion intraclase muestra una correlacion significativa (p<0,01) de 0,78
con un intervalo de confianza entre 0,68 y 0,85.

Discusién/conclusiones

El CASA ha presentado buenas propiedades psicométricas con una validez convergente optima,
alta consistencia interna y buena reproducibilidad. El AFC refleja una estructura bifactorial
(Apoyo Funcional y Apoyo Emocional) que encajan con el modelo teérico de Lin, Dean y Ensel,
(1986), siendo el apoyo funcional la dimensién que més aporta a la varianza total. Este estudio
proporciona, por primera vez, un instrumento Gtil para futuras investigaciones que pretendan
evaluar el apoyo social en esta poblacién concreta.

Referencias

I Fachado, A. A, Rodriguez, M. M, & Castro, L. G. (2013). Apoyo social: mecanismos y modelos de influencia
sobre la enfermedad crénica. Cuadernos de Atencién Primaria, 19(2), 118-123. https://dialnet.unirioja.es/
servlet/articulo?codigo=4205757

2 lin,N; Dean, A. y Ensel, WM. (1986). Social support, life events and depression. Nueva York: Academic Press



MAS ALLA DEL MODELO DE COMPONENTES:
FLORECIMIENTO DIGITAL Y BIENESTAR EN ADOLESCENTES
CON USO PROBLEMATICO DE LAS REDES SOCIALES

Introduccién/objetivos

El uso problemdtico de las redes sociales (PSMU) se define como el uso excesivo de estas
plataformas con consecuencias perjudiciales para el funcionamiento personal, profesional
o social (Cataldo et al, 2022). Segun el Modelo de Componentes de Griffiths (2005), el PSMU
se evalua mediante marcadores de adiccion (Arrivillaga et al, 2022). Investigaciones recientes
destacan la importancia de diferenciar criterios principales (modificacion del estado de animo,
recaida, abstinencia y conflicto) frente a criterios periféricos (saliencia y tolerancia) para
capturar aspectos psicopatolégicos del PSMU (Fournier et al, 2023; Billieux et al, 2019).

La interaccidn entre la comunicacion digital y el bienestar de los usuarios ha recibido
recientemente atencién considerable (Meier & Reinecke, 2021; Orben, 2020). El florecimiento
digital se refiere a percepciones positivas en la comunicacion digital, que incluyen conectividad,
comparaciéon social positiva, autopresentacion auténtica, participacion civil y autocontrol
(Janicke-Bowles et al, 2023). Basado en la teorfa de la autodeterminacion (Deci 'y Ryan, 2000),
este concepto postula que satisfacer necesidades de relacion, competencia y autonomia
es esencial para el bienestar.

Este estudio busca comprobar si la distincion entre criterios periféricos y centrales del PSMU
se asocia con medidas de florecimiento digital y bienestar.

Material y método

La muestra consistié en 2360 participantes (50% chicas) de entre 12 y 18 afios (M = 15; DT = 2.58).
Se administraron las escalas Digital Flourishing Scale for Adolescents (DFSA), Social Media
Disorder Scale (SMD-Scale) en dos factores (Central y Periférico), Self-Esteem Scale, Satisfaction
with Life Scale (SWLS) y Basic Psychological Needs Scale.

Se realizé un andlisis de redes con R Studio y R 4.3.2. Tras llevar a cabo la red psicométrica inicial,
se aplicod una regularizacion grafica mediante el método de Minimo Absoluto de Contraccion
y Seleccion (LASSO) empleando el Criterio de Informacion Bayesiano Extendido (EBIC) con un
hiperpardmetro por defecto de 0.05.

Resultados

Los resultados indican que el nodo de SMD Periférico no se asocia con ningdn otro nodo
de florecimiento digital ni bienestar. En cambio, el nodo de SMD Principal se asocia
negativamente con la autoestima, la satisfaccion de la necesidad de autonomia y el auto
control. A su vez, se asocia positivamente con la comparacion social positiva y el sentimiento
de conectividad online.



Discusion

Los resultados resaltan la importancia de distinguir entre los criterios periféricos y centrales
del PSMU. Los criterios centrales se relacionaron negativamente con varios indicadores
de bienestar psicolégico y florecimiento digital, y positivamente con la comparacion social
positiva y el sentimiento de conectividad online. Esto sugiere que un alto compromiso online
permite comparaciones sociales y una sensacion de conexion, a pesar de las consecuencias
negativas debidos al PSMU. En contraste, los criterios periféricos como saliencia y tolerancia
no mostraron asociaciones significativas, apoyando la idea de Billieux et al. (2019) de que estos
no son necesariamente patolégicos y pueden no resultar relevantes para evaluar el impacto
del PSMU en el bienestar.
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ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO EN RELACIONES
ROMANTICAS Y SU VINCULACION CON CONDUCTAS
ADICTIVAS: UNA REVISION DE LA LITERATURA

Introduccion

El malestar emocional resultante de rupturas o conflictos en pareja, eventos frecuentemente
observados en adultos jovenes, constituye una fuente considerable de estrés psicoldgico y puede
precipitar sintomas de depresion y ansiedad (Gehl et al, 2024). La severidad de este malestar
se vincula a menudo con las estrategias de afrontamiento implementadas, entendidas como
los comportamientos y pensamientos destinados a gestionar situaciones percibidas como
amenazantes (Dorado-Barbe et al, 2023). Cuando estas estrategias resultan inadecuadas
pueden predecir la aparicién de trastornos adictivos.

Objetivos

Determinar si una estrategia de afrontamiento inadecuada ante una mala situacion romantico-
afectiva predice la adiccion a Internet, alcohol y otras sustancias en estudiantes universitarios
a través de una revision de la literatura cientifica.



Material y método

Se llevd a cabo una bUsqueda en la Web of Science Core Collection utilizando términos
relacionados con estudiantes universitarios (p.ej. colleg* o young adult*) y términos asociados
con dependencia emocional (p.ej. break-up*, codependenc o dependenc*”), obteniendo
un total de 690 articulos cientificos. De ellos, se seleccionaron 97 que contenian términos
relacionados con conductas adictivas (p.ej. “substance addiction”).

Se realizdé un andlisis de contenido de los articulos tras establecer criterios de pertinencia
tales como la presencia de malestar afectivo romantico, el tipo de trastorno adictivo, el tipo
de relacion establecida entre las variables y si presentaba estrategias de afrontamiento.

Resultados

De los 97 articulos revisados fueron pertinentes 65 de ellos. 18 se enfocan en el malestar emocionall
experimentado durante o después de una relacion. 27 registros exploran la regulacion emocional
y los estilos de apego como factores correlacionados con conductas adictivas. 30 articulos
hablan sobre el consumo problematico de alcohol, 20 sobre el consumo de sustancias, y 25 sobre
el uso problemdtico de internet. En algunos de ellos se mencionan varias conductas adictivas.

Por la forma diversa de abordar las variables, un 40-50% de los estudios identifican las estrategias
de afrontamiento incorrectas como factor predisponente para desarrollar alguna de estas
conductas adictivas y, en el 20-30% de los estudios, la desregulacion emocional se vincula
con adiccion a sustancias como método de afrontamiento. Aproximadamente un 20% de los
articulos senalan los estilos de apego inseguros como factores de riesgo, por lo que infieren
que las relaciones romdanticas satisfactorias reducen problemas adictivos, mientras que la
insatisfaccion los podria predecir.

Conclusiones

El estudio destaca la estrecha relacion entre malestar emocional y consumo problematico
de sustancias e Internet, por lo que la inseguridad de apego, la ruptura de relaciones
romanticas y/o la permanencia en relaciones codependientes se vinculan con incrementos
en conductas adictivas. La satisfaccion en las relaciones emerge como un factor modulador
crucial. Estos hallazgos subrayan la importancia de entender e intervenir en los estilos de apego
inseguros, desregulacion emocional, codependencia y insatisfaccion en relaciones romdanticas,
con el objetivo de establecer estrategias efectivas de prevencion y tratamiento de trastornos
adictivos asociados.

Este trabajo se ha realizado gracias a la colaboracion con el Ayuntamiento de Valencia en el
marco del Convenio subscrito entre el Servicio de Adicciones, Concejalia de Servicios Sociales.
Ayuntamiento de Valencia. Universitat de Valencia.
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ENVEJECIMIENTO EN TRATAMIENTO CON SUSTITUTIVOS
OPIACEOS: NUEVO PERFIL, NUEVOS RETOS

El aumento de edad de la poblacion conlleva grandes retos asistenciales en salud debido a los
cambios que se producen en el organismo y que hace que se tenga mds riego a enfermar.
Pero si hablamos de las personas que se hacen mayores tomando metadona, este riesgo
es mayor debido al envejecimiento precoz que sufren por los dafos ocasionados por las
sustancias consumidas y por la toma de un opidiceo a largo plazo'.

El objetivo del estudio fue investigar qué caracteristicas de las personas que toman metadona
desde hace aros y que tienen 50 anos o0 mds, con perspectiva de género.

Se llevo a cabo un estudio descriptivo transversal, cuya muestra fueron la totalidad de las
personas que se encontraban en tratamiento con algun sustitutivo opiaceo en los Centros
de Atencién a las Adicciones (CAD) de la Subdireccion General de Adicciones de Madrid
Salud, durante el ano 2023.

Se encontré una muestra total de 1505 personas en tratamiento de los cuales 797 eran
mayores de 55 anos lo que supone un 52,9%, siendo la media de edad de mas de 60 anos,
de estos el 18,7% eran mujeres.

Con relaccion al tiempo del tratamiento mas del 50% de las personas superaban los 10 aflos
de tratamiento continuado, siendo la media de [/ [*TTE 18 anos ininterrumpidamente.

Las mujeres viven mas solas que los hamobres (17,2% vs 6,2%) mientras que estos conviven
mas con su familia de origen (38,4% vs 17,2%).

Los ingresos econdmicos provienen en su mayoris de una pension o ayuda, sobre todo
los hombres (60,7% vs 50%); mientras que las mujeres se dedican mas a actividades
no remuneradas o actividades marginales (25,3% vs 13,5%).

La situacion de salud de estas personas viene marcada por sus antecedentes de consumo,
las mujeres tienen un mayor diagnostico de VIH (35,6% vs 31,3%) y de ETS (19,5% vs 8,5%).

La mayor parte de las personas que estdn en tratamiento con sustitutivos opiaceos en la
actualidad, son aquellos que sobrevivieron a la epidemia del SIDA y a las sobredosis y que
comenzaron hace anos con el tratamiento sin pensar que este se iba a cronificar.



Las personas que envejecen tomando algun sustitutivo opiaceo tienen un perfil muy vulnerable?
ya que acumulan multiples problemas orgdnicos, asi como una situacion social fragil. El riesgo
de exclusion provocado por el estigma de la adiccién y sus antecedentes, hace que los
recursos personales y materiales para afrontar el envejecimiento se prevean inadecuados.

Ademds, el numero de mujeres con riesgo de soledad es elevado.

Es necesario visibilizar a esta poblacion para adaptar los servicios a sus hecesidades, como
reduciendo los dias de recogida de la medicacion o facilitandoles el acceso a farmacias
cercanas a su domicilio que se lo dispense de una forma menos estigmatizada.
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EFECTIVIDAD DE LOS PROGRAMAS PSICOLOGICOS
DE DESHABITUACION TABAQUICA EN PACIENTES
CON DIABETES MELLITUS: UNA REVISION SISTEMATICA

Introduccion y objetivos

El consumo de tabaco conforma una amenaza a nivel mundial debido a su influencia
perjudicial en la salud. Existen intervenciones para el tabaquismo avaladas por la ciencia,
entre las que destacan el tratamiento psicoldgico y su combinacién con el tratamiento
farmacoldgico. No obstante, a pesar del éxito de estas intervenciones, aun presentan altas
tasas de recaidas a largo plazo. Para mejorar estos resultados, se requieren intervenciones
especificas adaptadas a las necesidades y/o patologias concretas de los usuarios. Es el
caso de la diabetes mellitus (dm). El tabaguismo se asocia con la etiologia de la dm y con el
desarrollo de consecuencias negativas en la salud, lo que conforma un aumento significativo
del riego de muerte. A pesar de la evidencia cientifica al respecto, no existe evidencia sobre
la efectividad de los programas de tratamiento psicologico de la cesaciéon tabdaqguica
en personas con dm. Por ello, el objetivo de la presente revision es conocer qué intervencion
psicoldgica es mds efectiva en poblacion fumadora con dm, explorar las fuentes de variacion
y observar qué variables influyen en dicha efectividad.

Material y método

Se realizé6 una blsqueda de articulos cientificos en cuatro bases de datos (PubMed, Web of
Science, Scopus y PsycINFO). Los articulos fueron seleccionados de acuerdo a los criterios



de inclusién y exclusion establecidos. Se siguieron las recomendaciones PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses) para el desarrollo de la revisién
sistematica.

Resultados

Tras una exhaustiva bdsqueda, se obtuvo un total de 19 articulos. Los estudios analizados
muestran que las principales intervenciones psicoldgicas mds efectivas en poblacion
fumadora con DM fueron multicomponentes, utilizando estrategias como la Terapia Cognitivo-
Conductual, Terapias Breves, psicoeducacion o entrevista motivacional. Se observaron mejoras
en el abandono del tabaco y en la pérdida de peso, manteniéndose mayoritariamente en el
seguimiento. No obstante, no hubo diferencias significativas en los niveles de hemoglobina.
Se observo que las variaciones en los resultados podian deberse a distintas variables, como
el nivel de dependencia nicotinica, el género o la edad, entre otras.

Discusion y conclusiones

La intervenciéon mas efectiva fue la Terapia Cognitivo Conductual y sus resultados variaron
en funcion del nivel de dependencia a la nicoting, del género y la edad. De cara a futuros
programas de prevencion y tratamiento de la nicoting, se propone seguir un abordaje
multidisciplinar que tenga en cuenta las caracteristicas individuales de la persona.
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EXPLORACION PSICOFISIOLOGICA DE LOS RIESGOS
DEL ALCOHOL EN LAS CONDUCTAS VIALES DE LOS
PEATONES

El consumo de alcohol en peatones es un factor recurrente en los accidentes de tréfico. Incluso
la ingesta moderada de alcohol deteriora significativamente procesos importantes para
llevar a cabo una conducta peatonal eficiente, como la atencién, la estimacion del tiempo
de llegada o la marcha. Este deterioro en el procesamiento de la informacién no suele
evidenciarse en la conducta de las personas sanas durante una intoxicacion aguda con dosis
moderadas de alcohol; sin embargo, el consumo incluso de cantidades bajas supone
una modificacion en los correlatos neurales de estos procesos, que, si bien conductualmente
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no son evidentes, su disfuncion puede ser observada mediante técnicas psicofisiolégicas como
el electroencefalograma (EEG). Aunque investigaciones anteriores han estudiado la influencia
de la ingesta aguda de alcohol sobre diferentes indices psicofisioldgicos o conductas viales
en peatones, hasta donde sabemos, no existen estudios que hayan examinado ambos factores
bajo condiciones de consumo agudo de alcohol.

Por estas razones, se disefd un estudio piloto con el objetivo de estudiar el efecto del alcohol
en indices psicofisiolégicos relacionados con el comportamiento peatonal durante tareas
realizadas en realidad virtual (RV). Estos indices incluyen la potencia de las bandas de frecuencias
en estados de reposo y los potenciales evocados relacionados con la atencién selectiva (el
componente P300) y la atencién anticipatoria (el componente CNV, contingent negative
variation).

Una muestra de cinco participantes sanos realizé el estudio experimental en dos sesiones
separadas: una en situacion control (sin ingesta de alcohol) y otra en situacién de ingesta
aguda de alcohol (entre 0.2 y 0.4 mg/l en aire espirado). Cada sesion del estudio se compuso
de tres tareas realizadas en un entorno urbano reproducido mediante unas gafas de RV.
Las tareas fueron: 1) reposo con ojos cerrados durante tres minutos, 2) tarea de estimacion
de tiempo de llegada, y 3) oddball bimodal, auditivo y visual. La actividad eléctrica cerebral
se midié mediante un EEG de 32 canales inalémbrico. Los indices de alcohol en aire espirado
se midieron mediante alcoholimetro y la sensacion subjetiva se evalué mediante el cuestionario
de Valoracion de los Efectos Subjetivos de Sustancias con Potencial de Abuso (VESSPA,
Poudevida et al, 2003).

Los resultados mostraron que existe una alteracion en las bandas de frecuencia delta, theta
y alfa durante los estados de reposo bajo intoxicacion aguda de alcohol. A pesar de que
no se observaron cambios en el rendimiento conductual bajo los efectos del consumo agudo
de alcohol, si se evidencid un aumento en la latencia y en la amplitud del componente P300.

También se observd una atenuacion en la amplitud de la CNV durante el consumo agudo
de alcohol.

Este estudio piloto muestra que, aunque la conducta de los peatones no se vea afectada
en tareas sencillas, el consumo moderado de alcohol si afecta a los correlatos neurales
que sustentan los procesos bdsicos necesarios para realizar una conducta peatonal segura.
Estos resultados iniciales, que forman parte de un proyecto mdas amplio, son prometedores
y aportan informacion Util sobre los patrones de comportamiento peatonal en estados
de vulnerabilidad.

Referencias

1 Alexandrov, VY. |, Laukka, S. J, Jarvilehto, T, & Lindqvist, J. (1997). Influence of alcohol on human frontal
midline theta activity and task execution. Developmental Brain Dysfunction, 10(3), 128-132.

2 Chmielewski, W. X, Zink, N, Chmielewski, K. Y., Beste, C,, & Stock, A. K. (2020). How high-dose alcohol
intoxication affects the interplay of automatic and controlled processes. Addiction biology, 25(1), €12700.

3 Demurg, S, & Uchiyama, M. (2008). Influence of moderate alcohol ingestion on gait. Sport Sciences
for Health, 4, 21-26.



4 Garcig, C. C, Lewis, B, Boissoneault, J, & Nixon, S. J. (2020). Effects of age and acute moderate alcohol
consumption on electrophysiological indices of attention. Journal of studies on alcohol and drugs, 81(3),
372-383.

5 Jaaskeldinen, I. P, Hirvonen, J, Saher, M, Pekkonen, E, Sillanaukee, P, N&&ténen, R, & Tiitinen, H. (2000).
Dose-dependent suppression by ethanol of transient auditory 40-Hz response. Psychopharmacology,
148, 132-135.

6 Jurschik, S. P, Albaladejo, M. F,, Ariss, P. N. R, & MORELL, J. C. (2003). Construccion de un cuestionario para
la Valoracion de los Efectos Subjetivos de Sustancias con Potencial de Abuso (VESSPA): Evaluacion
del éxtasis. Adicciones, 15(2).

7 Porjesz, B, Rangaswamy, M, Kamarajan, C, Jones, K. A, Padmanabhapillai, A, & Begleiter, H. (2005) The utility
of neurophysiological markers in the study of alcoholism. Clinical Neurophysiology, 116(5), 993-1018.

ADICCIONES Y PSIQUIATRIA DE ENLACE: RETENCION
EN EL SEGUIMIENTO AMBULATORIO TRAS INGRESOS
NO PSIQUIATRICOS

El trastorno por uso de sustancias (TUS) continta siendo un problema infradiagnosticado
e infratratado, a pesar de su claro impacto en la sociedad, salud y economia. Es crucial
identificar a los pacientes que necesitan tratamiento y motivarlos para su participacion
en el seguimiento ambulatorio. Las personas con problemas de consumo pueden ingresar
en servicios especializados de hospitales generales por complicaciones relacionadas con el
uso de sustancias o, bien, el consumo puede ser un hallazgo casual. La efectividad de las
intervenciones de equipos de interconsulta especializados en adicciones en pacientes
hospitalizados por patologia orgdnica se desconoce en gran medida y los estudios, mayormente
centrados en el alcohol, muestran resultados dispares en cuanto a la reduccion del consumo
y la posterior vinculacion a servicios especializados.

Se presentan los resultados de un estudio realizado en el Hospital Clinic de Barcelona a través
de la recopilacion de datos retrospectivos desde enero de 2021 hasta diciembre de 2021.
Se examinaron los registros médicos de pacientes con TUS que recibieron una intervencion
por parte del equipo de interconsulta especializado en adicciones durante una hospitalizacion
de causa orgdnica en un hospital general de alta complejidad. Durante la intervencion,
se motivo a los pacientes a participar en el seguimiento ambulatorio en la Unidad de Conductas
Adictivas. Nuestros objetivos incluian determinar las caracteristicas de estos pacientes y evaluar
la adherencia y retencién en el seguimiento ambulatorio. La retencion se midié en la visita
inicial, a corto plazo (seis meses) y a largo plazo (doce meses). La recopilacion de datos incluy6
variables sociodemogrdaficas, variables clinicas relacionadas con la admision hospitalaria
y variables clinicas relacionadas con el seguimiento.

Se incluyeron 96 pacientes. Como datos de especial interés destacamos que el 71,9% (n=69)
de los ingresos hospitalarios estaban directamente relacionados con el uso de sustancias,
siendo el alcohol la principal sustancia de uso en el 81,3% (n=78). Ademds, el 42,7% (n=41)
cumplia con los criterios de TUS grave segun el DSM-5. En cuanto al seguimiento, el 89,6%



(n=86) aceptd la derivacion al seguimiento ambulatorio, y el 65,6% (n=63) asistié a la primera
visita de seguimiento. Las tasas de retencion a corto y largo plazo fueron del 39,6% (n=38)
a los seis meses y del 29,2% (n=28) a los doce meses.

Como conclusiones queremos sefalar que, segln los datos recopilados, muchos pacientes
aceptaron la derivacién a tratamiento ambulatorio, y una mayoria notable (2/3) asistio
a la visita inicial. No obstante, la proporcién retenida en el seguimiento a los 6-12 meses
fue considerablemente menor. Asi pues, dado que un ingreso hospitalario puede servir como
una oportunidad para que los pacientes inicien tratamiento, es esencial continuar trabajando
en las intervenciones especializadas en adicciones, utilizando la entrevista motivacional, para
mejorar la retencion en el seguimiento.
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PREVALENCIA'YY CORRELATOS DEL USO DE ALCOHOL
Y BEBIDAS ENERGETICAS EN ADOLESCENTES Y JOVENES
ADULTOS ESPANOLES

Introduccién/objetivos

Mezclar alcohol y bebidas energéticas es una prdctica comuan entre los jovenes que se
relaciona con un consumo excesivo de alcohol y mayor riesgo de desarrollar un trastorno
por consumo de alcohol. El objetivo de este estudio fue examinar la prevalencia de consumo



simultaneo de bebidas energéticas y alcohol en una muestra de adolescentes y jovenes,
asf como, examinar su asociacion con variables sociodemogrdficas y de uso de alcohol.

Método

Participaron 6365 personas reclutadas entre los afios 2023-2024, de las cuales 1737 eran
adolescentes con una edad comprendida entre 16-17 afos (50,3% mujeres) y 4628 eran jovenes
adultos con una edad de entre 18-30 arnos (57,9% mujeres). Como medida de screening
del riesgo de trastorno por uso de alcohol se empled el AUDIT, y para la evaluacion de las
consecuencias asociadas al consumo se utilizd el BYAACQ. Se realizaron andlisis descriptivos
para analizar la prevalencia del uso conjunto de bebidas energéticas y alcohol. Para examinar
distintos correlatos del uso conjunto de bebidas energéticas y alcohol se realizaron andlisis
de regresion logistica binaria. Las variables predictoras incluyeron: sexo, edad, edad de inicio
de consumo de alcohol, borracheras en el Gltimo afo, dias de botelldn en el Ultimo mes,
consecuencias negativas relacionadas con el uso de alcohol y riesgo de trastorno por uso
de alcohol.

Resultados

La prevalencia del consumo de alcohol en el ltimo ano fue del 72,5% (1259) en los menores
de 18 anos, de estos, el 28% (487) consumié alcohol junto con bebidas energéticas. En cuanto
a los mayores de 18 anos, el 84% (3889) refiri6 haber consumido alcohol en los Gltimos
12 meses, y el 222% (1028) indico haberlo hecho en combinacién con bebidas energéticas.
En los adolescentes, ser mujer ([5= ,384; p<,05), haberse iniciado en el consumo de alcohol
a una edad mas temprana (B= =1 p<,05), haberse emborrachado un mayor namero
de veces en el Ultimo ano (B= ,013; p<,05) e indicar un mayor nimero de dias de botellon
en el Ultimo mes (B= J161; |o<,05), asi como, un mayor ndmero de consecuencias negativas
asociadas al consumo ([3= ,066; |o<,05) y mayor gravedad de la adiccion al alcohol (B= ,068;
p<,05) se asoci6 significativamente con el uso de bebidas energéticas. En los adultos jovenes,
el consumo de bebidas energéticas se asocid con: ser mujer ([5=,381; |o<,05), tener menor edad
(B=-,091; p<,05), una edad de inicio de consumo de alcohol menor (8= -,127; p<,05), mayores
consecuencias negativas asociadas al consumo (B=,058; p<,05) y mayor gravedad de la
adiccion al alcohol (B=,059; p<,05).

Conclusion

El uso conjunto de bebidas energéticas y alcohol se asocié con un consumo de alcohol
de mayor gravedad en ambos grupos de edad. La evidencia senala que esta practica
es una tendencia creciente entre los jovenes. Por tanto, es importante que las estrategias
de prevencion y tratamiento dirigidas al consumo de alcohol en jévenes incluyan las bebidas
energéticas como factor de riesgo asociado al consumo de alcohol.
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CORRELACIéI:l ENTRE LA EPIDEMIA DE OPIOIDES Y LA
INVESTIGACION CIENTIFICA

Introduccién

Las epidemias originadas por el consumo de opioides han variado a lo largo de las décadas,
habiéndose descrito cuatro olas de mortalidad por sobredosis de opiodesl. Espafia sufrid
en la década de los 80 del siglo XX, la epidemia de heroina y EE.UU. se enfrenta en las Ultimas
décadas a una epidemia de opioides que ha originado aproximadamente 82.000 muertes
por sobredosis en 2022, siendo ocasionadas por medicamentos prescritos (oxicodona
y tramadol), heroina, y fentanilo2.

Objetivo

Analizar la correlacion entre la produccion cientifica y las sustancias responsables de la
mortalidad en cada una de las olas descritas.

Metodologia

Se realiz6 una busqueda bibliografica sobre el abuso y la dependencia de opioides en la
Web of Science Core Collection utilizando el campo all fields. Posteriormente se identificd el PMID
de cada documento recuperado (articulos o revisiones) y se realizé una busqueda en PubMed/
Medline de donde se extrajeron los términos MeSH de cada trabajo. Las publicaciones cientificas
seleccionadas fueron analizadas segln la sustancia opioide que incluian: heroinag, opioides
sintéticos y todos los opioides y si la publicacion estaba relacionada con la salud publica.
Para el andlisis estadistico se utilizé la libreria de R changepoint en R para medir los cambios
marginales en la media y la varianza de las distintas temdticas. Se utilizé el tipo de cambio
meanvar mediante el método de segmentacion binaria utilizando la distribucién de Poinson.

Resultados

Durante el periodo 1946-2023, se publicaron un total de 9.906 articulos y revisiones. En el caso
de opioides sintéticos el primer articulo recuperado data de 1948, acumulando un total de 2.981
publicaciones hasta 2023, en cambio, la primera publicacion recuperada sobre heroina es de
1951, y suman un total de 5.491 publicaciones. El grupo de todos los opioides mostrd un perfil
coincidente entre la produccion cientifica y las muertes por sobredosis caracteristicas de las



cuatro olas. En el caso de la heroina aparecian tres puntos de cambio en la productividad
cientifica (1995, 1999 y 2005), destacando significativamente el aumento producido en 2005,
cinco anos antes de que se inicie la segunda ola de muertes atribuida a la heroina. El grupo
de opioides sintéticos (tramadol, fentanilo, codeinag, oxicodona e hidrocodona) mostrd
un dnico punto de cambio en el nUmero de publicaciones en 2009, que de nuevo coincide
con una anterioridad de 5 afos respecto al inicio de la tercera ola atribuida a las muertes
por sobredosis de estas sustancias. Por su parte, las publicaciones de opioides y salud publica
se mantuvieron estables a lo largo de todo el periodo estudiado.

Discusion y conclusiones

Existe un paralelismo entre la produccion cientifica sobre opioides y la mortalidad por sobredosis
de estas sustancias registrada en EE.UU. En cambio, la investigacion sobre heroina u opioides
sintéticos precede un quinquenio las muertes asociadas a cada sustancia responsable
de su ola. Sin embargo, a pesar del incremento de mortalidad por sobredosis no se observa
un incremento de los trabajos sobre salud publica, mortalidad, reduccion de darios o sobredosis
de opioides.

Concejalia Servicios Sociales. Ayuntamiento Valencia. Universitat Valencia
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CONSISTENCIA DIAGNOSTICA DE LA PSICOSIS INDUCIDA
POR SUSTANCIAS

Introduccion

La psicosis inducida por sustancias (PIS) es un diagnéstico con criterios temporales definidos
que varian entre los diferentes manuales diagnosticos.

Su evolucion clinica diversa hace que encontremos pacientes en los que el diagnoéstico
de PIS deja de relacionarse con su situacion, requiriendo una revision y cambio al diagndstico
de psicosis primaria. Nuestra hipotesis es que existe una demora diagndstica para los trastornos
psicoéticos primarios cuando hay comorbido un consumo de drogas de abuso.

El objetivo principal es identificar la consistencia del diagnostico de PIS, es decir, cudntos
pacientes con este diagnostico lo mantienen, y cuantos cambian de diagndstico a una
Psicosis primaria.
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Material y métodos

Evaluamos una muestra de 24 pacientes de la base de datos de pacientes de la Unidad
de Patologia Dual de la Unidad de Conductas Adictivas (UCA) del Departamento de salud
de La Riberag, Valencia. Se incluyen aquellos pacientes diagnosticados de Psicosis inducida
por sustancias en algin momento de la evolucion.

Para conocer la consistencia diagndstica, se busca un diagnodstico de Psicosis primaria
posterior al diagndstico de Psicosis Inducida por Sustancias. Ademds, se incluye la variable
gap Diagnéstico, en la que se mide el tiempo entre el diagndstico de Psicosis Inducida
por sustancias y el de Psicosis Primaria.

El andlisis de la muestra se realizard utilizando el programa IBM SPSS Statistics version 29.0.2.0.

Resultados

La muestra consta de 17 hombres (70.8%) y 7 mujeres (29.2%). La media de edad es de 36.9
anos y la mediana de 34. Los menores de 40 anos constituyen el 62.5% de la muestra.

En un 33,3% de los pacientes se realizd cambio de diagndstico siendo en todos los casos
a esquizofrenia. La media de gap diagndstico fue de 64,6 meses.

Comparamos las distintas variables respecto al cambio diagndstico. El grupo de edad
con mayor porcentaje de cambio fue el que comprende entre los 41y 50 afos. En el andlisis
por género lo observamos en el 35,3% de los hombres frente al 28,6% en mujeres. En los cambios
de diagnostico realizados, la heroina junto con el cannabis son las sustancias mds consumidas
en aquellos pacientes que cambian de diagndstico.

En el grupo de pacientes con diagnostico final de PIS, el 31.3% no tienen tratamiento antipsicotico
activo, mientras que en el grupo con diagndstico de esquizofrenia todos mantienen tratamiento
antipsicotico.

Discusion

Los resultados concuerdan con los observados en la literatura revisada donde se mantiene
que alrededor de un tercio de los pacientes que presentan un diagnostico de PIS finalmente
son diagnosticados de psicosis primaria durante la evolucion. Estos porcentajes indican
una predisposicion para psicosis primaria incrementada tras haber sufrido una PIS.

Esto nos hace plantear un cambio en el seguimiento tras episodios psicoticos inducidos
por sustancias. Pese a que se encuentren libres de psicopatologia y abstinentes del consumo
de sustancias, existe un elevado riesgo de transicion a psicosis primaria, por lo que el
seguimiento deberia mantenerse en el tiempo, y realizarse por parte de unidades de Patologia
Dual, favoreciendo su abordaje integral y sinérgico.
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INTERVENCION EN SALA MULTISENSORIAL SNOEZELEN
EN EL HOSPITAL DE DIA DE PATOLOGIA DUAL

Introduccién/objetivos

La experiencia mostrada es la intervencion de estimulacion sensorial, Snoezelen a personas
ingresadas en un Hospital de Dia de Patologia Dual.

Los objetivos:

-Promover tratamientos innovadores.

- Potenciar espacios de relajaciéon y de sensacion de bienestar.
- Establecer espacios seguros de conexion con uno/a mismo/a.
- Potenciar autoconocimiento y autocontrol.

- Disminuir ansiedad / craving.

- Alcanzar o mantener la abstinencia y estabilizacion de enfermedad mental.

Material y método

El Hospital de la Merced apuesta por tratamientos innovadores que mejoren la calidad
de vida de las personas que atendemos convinando grupos, talleres y espacios individuales
y estimulacion sensorial de 1 a 2 veces a la semana tanto individual como grupal.

Se inicia estudio (2022) a diversos pacientes con 8 sesiones en sala Snoezelen pasando
escalas de ansiedad (Inventario de Ansiedad Estado, State-Trait Anxiety Inventory, STAI) y Body
Sensations Questionnaire (BSQ) y toma de pulso y tensién pre y post exposicion en sala.

Se realiza trabajo grupal (2022 y 2023) en sala pasando escalas pre y post exposicion sala
(Inventario de Ansiedad Estado, State-Trait Anxiety Inventory, STAI)



Resultados

Tanto en el primer grupo y estudio como en intervencion grupal e individual hasta el momento,
se demuestra que las personas que pasan por sala al menos una vez a la semana bajan
su nivel de ansiedad y aumentan autocontrol. A parte la persona describe que siente y dispone
de mas nivel de autoconocimiento sobre su diagndstico mental detectando crisis y ayuda
o0 mejora en la abstinencia de sustancias contribuyendo a mantenerla.

Discusién/conclusiones

En intervenciones individuales:

Sobre resultados en presion arterial, cabe decir que los pacientes del estudio antes de la
sesion estabilizaban su puntuacion tras la sesion realizada notablemente.

De igual modo, la media obtenida con otra constante tomada como el pulso, cambiaba
calmdéndose en todos los casos.

En el INVENTARIO DE ANSIEDAD ESTADO, STAI, podemos observar que la mayoria de personas
del estudio puntian menos ansiedad al finalizar la sesion.

En el CUESTIONARIO DE SENSACIONES CORPORALES, BSQ, (Cooper et al,1987) podemos observar
que la media de los resultados puntia mads bajo post intervencion en la sala.

En intervencién grupal:

Reduccion de significativa de la ansiedad en los valores de la media total, de 30 a 17 puntos.
Por lo tanto hay reduccidn significativa de la sintomatologia ansiosa.

La reduccidon de las puntuaciones de ansiedad ha sido muy significativa para aquellos
participantes que presentaban una puntuacion PRE elevada.

Referencias

1 Cooper, P. J, Taylor, M. J,, Cooper, Z, & Fairbum, C. G. (1987). The development and validation of the Body
Shape Questionnaire. International Journal of eating disorders, 6(4), 485-494.

2 Ercan, |, Hafizogly, S, Ozkaya, G, Kirli, S, Yalcintas, E, & Akaya, C. (2015). Examinando los puntajes de corte
para el inventario de ansiedad estado-rasgo. Revista Argentina de Clinica Psicolégica, 24(2), 143-148.

3 Fonseca-Pedrero, E, Paino, M, Sierra-Baigrie, S, Lemos-Girdldez, S, & Muniz, J. (2012).

4 Propiedades psicométricas del Cuestionario de ansiedad estado-rasgo (STAI) en universitarios. Behavioral
Psychology-Psicologia Conductual, 20(3), 547-561.

5 Ruiz J.S. (2012). Registro de la presion arterial: modalidades, normas y controversias: Control global
del riesgo cardiometabdlico. Ediciones Diaz de Santos.

6 Rodriguez, M. J. C. (2012). La Estimulacién Multisensorial en Un Espacio Snoezelen: Guia Préctica Para Iniciar
Una Intervenciéon en Un Espacio Snoezelen O Sala de Estimulacion Y Relajacion Multisensorial. Editorial
Académica Espanola.



INFLUENCIA DE LA‘PROCRASTINACI(’)N EN EL CONSUMO
DE ALCOHOL EN JOVENES ADULTOS UNIVERSITARIOS

Segun diferentes estudios sobre el consumo de drogas en nuestro pais la mayor prevalencia
se encuentre en edades comprendidas entre los 15 y los 34 anos'. Esta etapa de paso de la
adolescencia a la adultez se caracteriza por un periodo vulnerable en el que se presentan
cambios y se termina de forjar la personalidad, acompanado de la bdsqueda de nuevas
experiencias y sensaciones, asi como el paso a la universidad, etapa acompanada de estrés
académico, las altas expectativas de esta etapq, la libertad universitarig, la falta de actividades
de ocio, la busqueda de nuevas experiencias, la baja autoestima o simplemente el fomento
de relaciones sociales?.

Siendo el objetivo principal de la investigacion conocer las principales causas del consumo
de alcohol de los estudiantes universitarios y su influencia con la procrastinacion.

La poblacion diana de la investigacion son los jévenes adultos universitarios. Para la seleccion
de la muestra se ha realizado un muestreo no probabilistico por conveniencia, contando para
el estudio con 67 estudiantes de la FEyTS de la UVA.

La metodologia de esta investigacion se sitla en el paradigma cualitativo descriptivo,
con énfasis en la exploracion. Para la recogida de la informacién se utilizé una entrevista
semiestructurada donde se plantearon cuestiones relevantes a: variables sociodemogrdficas,
consumo de alcohol, influencia de consumo de alcohol en los estudios.

Una vez finalizadas las entrevistas, se analizaron los datos a través del programa “Atlas.ti”
realizando coédigos verbales para segmentar la informacion y mapas conceptuales para
concluir la informacién de los grupos.

Através de la informacion extraida de la opinidn de los participantes se han obtenido variables
que permiten describir las caracteristicas, el motivo y la prevalencia de consumo, asi como
su percepcion de riesgo en relacion a los estudios.

Aungue solo el 7% de los entrevistados afirman vivir fuera del hogar familiar, todos reconocen
que su etapa universitaria ha supuesto un cambio en su forma de consumo, asi como en los
hdbitos de estudio. Esta Ultima afirmacion viene acompanada de que el 47% de los estudiantes
solo estudian por tanto tienen mas tiempo libre.

En cuanto las causas por las que consumen las mds repetidas se relacionan con un acto
de diversion (16%) y un acto social (23%). Y donde casi el 60% afirma que esto, repercute
en mayor o menor medida en sus estudios, aunque algunos destacan que depende de la
cantidad, el tiempo de consumo o la adiccion al mismo.

Por tanto, debemos concluir con que los jovenes-adultos universitarios son colectivo de riesgo
en materia de prevencion de adicciones, donde es necesaria la deteccién de patrones



de consumo y abuso de sustancias psicoactivas, para posteriormente poder instaurar estrategias
preventivas eficaces en la salud pUblica y en los propios campus universitarios. Asi mismo,
este colectivo se encuentra en un trénsito a la vida adulta, en donde siguen formdandose como
personas, creciendo en su autonomia, independencia y madurez, intentando enriquecerse
de manera académica y buscando un sentido a su vida.
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EL IMPACTO DE LA PUBLICIDAD DEL JUEGO SOBRE
LA CONDUCTA DE JUEGO ONLINE

Introduccion y objetivos

los operadores de juego online han transformado el juego de azar y las apuestas en una
actividad diaria para muchas personas, o que ha generado preocupaciones sobre su posible
dafo. Concretamente, las estrategias de marketing desempenan un papel crucial en los
comportamientos de juego y en normalizar el juego. Este estudio tiene como objetivo explorar
la relacion entre el gasto mensual en marketing por parte de la industria del juego, y la conducta
de juego, en términos de nimero de cuentas nuevas y activas, cantidada de dinero apostado
y el nUmero de depbsitos. El segundo objetivo es evaluar el impacto de la entrada en vigor
del real decreto 958/2020 en la relacion entre el marketing y el comportamiento de juego online

Material y métodos

Datos que cubren el periodo de enero de 2013 a diciembre de 2023. Las variables dependientes
incluyeron: cuentas nuevas, cuentas activas, depositos de jugadores y el total de dinero
apostado. Las variables independientes incluyeron: gasto en publicidad, bonificaciones,
marketing de dfiliacion y patrocinio. Se empleé un modelo de Promedio Mévil Integrado
Autoregresivo Estacional (SARIMA) para evaluar el impacto del marketing en el comportamiento
de juego en linea.

Resultados

Los hallazgos muestran que la inversion en publicidad (p < .025), promociones (p < .001)
y patrocinios (p <.004) aumentan significativamente el nimero de cuentas nuevas y activas,
los depbsitos y el total de dinero apostado. Por ejemplo, se ha estimado que, por cada
euro invertido en bonus y patrocinios, los jugadores depositan 1,6€ y 4€ en sus cuentas,
respectivamente. Ademds, el Real Decreto 958/2020 que regula la publicidad del juego



aparentemente ha debilitado la relacion entre el gasto en marketing y el comportamiento
de juego, con la notable excepcion de las bonificaciones, donde el impacto se ha intensificado.

Discusién/conclusiones

Estos resultados subrayan la importancia de monitorizar la conducta de juego y, especialmente,
el impacto de las normativas legales sobre el juego online.
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CONSECUENCIAS DEL CONSUMO MATERNO DE COCAINA
DURANTE LA GESTACION EN EL RECIEN NACIDO Y SU
NECESIDAD DE SEGUIMIENTO A LARGO PLAZO

Introduccion

El consumo de toxicos durante la gestacion es un problema frecuente en las unidades
neonatales (1). En nuestro servicio hemos detectado un incremento del consumo de cocaina
entre las gestantes. En la literatura cientifica el consumo de cocaina durante la gestacion
parece relacionarse con la prematuridad, retraso del crecimiento intrauterino (RCIU), bajo
peso al nacer y microcefalia del recién nacido (RN)(2). Todas estas alteraciones parecen
tener impacto en el neurodesarrollo posterior, por lo que muchos de estos pacientes requieren
seguimiento a medio plazo.

Objetivo

El objetivo fue determinar las caracteristicas clinicas y sociodemogrdficas de los RN en los que
se sospecha un consumo de cocaina por parte de la madre durante la gestacion, ademads
de revisar el seguimiento que han tenido a nivel de consultas externas.

Material y métodos

Se trata de un estudio descriptivo retrospectivo mediante revision de historias clinicas de los
RN ingresados en la unidad de neonatal durante el periodo 2017-2021 con sospecha de consumo
de cocaina por parte de la madre o en la orina del RN. Se revisa también el seguimiento



realizado de estos RN por parte de pediatria de atencion primaria y en las consultas externas
hospitalarias hasta enero de 2022.

Resultados

Se identificaron 28 pacientes que cumplen los criterios de inclusion, siendo 18 de ellos
durante el periodo 2020/2021. La edad media materna fue 33.8 anos y con comorbilidad
en un 28%, la mitad de la esfera neuropsiquidtrica. En un 82% de las gestantes se encontrd
un abuso concomitante de otras drogas (cannabis> opidceos). Se requiri6 retirada de tutela
al nacimiento en el 54% de los casos. Del total de RN, el 28% fueron prematuros tardios, 57%
con bajo peso al nacer, 3% con microcefalia. Durante el ingreso el 28% requirié tratamiento
con morfina por el sindrome de abstinencia (todos ellos casos de abuso de opidceos durante
la gestacion). En el 57% se detectd cocaina positiva en los recién nacidos. Se les realizd
ecografia transfontanelar a toda la muestra sin hallazgos patoldgicos. En el seguimiento
posterior, hallamos que la consulta que con mds frecuencia son seguidos es la de Neonatos
por la prematuridad. En consultas de Neuropediatria se siguen a dos pacientes (por crisis
de ausencia y otra por retraso simple del lenguaje).

Conclusiones

Las principales dificultades de determinar la patogenicidad y efectos deletéreos del consumo
de cocaina en el feto residen en el consumo con otros estupefacientes de forma concomitante
y en la esfera psicosocial caracteristica en la que se encuentran las gestantes. En esta
muestra hemos encontrado notable porcentaje de bajo peso y RCIU. Por ello se planteq, ante
el incremento del consumo de estos toxicos por parte de la madre, si fuera adecuado hacer
screening en orina de consumo de téxicos en todos estos casos.
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COMPLEJIDAD DE LOS PACIENTES CON VHC ATENDIDOS
EN EL AMBITO DE LAS ADICCIONES EN PRACTICA CLINICA
REAL. ESTUDIO COMPLEXADIC

El objetivo del estudio Complexadic fue describir el perfil de los usuarios de drogas (UD)
con infeccién por el virus de la hepatitis C (VHC) en centros de adicciones (CA) para comprender
sus necesidades y orientar su tratamiento hacia la eliminacion del VHC. Disefiado como



encuesta andnima, online y transversal, se destind a profesionales sanitarios con experiencia
en UD de CA que atendieran al menos a 50 pacientes/ario. Las preguntas fueron respondidas
sin recurrir a la historia clinica del paciente. En el andlisis se incluyeron 80 encuestas. El 58%
de los UD con VHC presentaban tratamiento sustitutivo de opioides, un 28% eran adictos
a drogas inyectables. Las sustancias ilegales mdas consumidas fueron cannabis (53%) y heroina
(45%). La edad media de los pacientes fue 45 anos y el 85% eran hombres. El 51% presentaron
comorbilidades psiquidtricas. Las caracteristicas mds importantes del tratamiento del VHC
con impacto en la adherencia fueron: eficacia, nUmero de comprimidos/dia y duracién
del tratamiento para el 50,8%, 35,8% y 26,2% de los profesionales, respectivamente. El tratamiento
VHC que mejor se adaptaba al perfil de estos pacientes segun el 77,5% de profesionales
de adicciones fue un Comprimido/dio, con/sin coadministracion de comidas durante 12 semanas
y para el 22,5%, 3 Comprimidos/dio (dosis tnica), con coadministracién de comidas, durante
8 semanas. El perfil de los UD con VHC es complejo y requiere un abordaje multidisciplinar.
La simplificacion del tratamiento VHC y la integraciéon del paciente en el circuito sanitario
son clave para la eliminacion del VHC.
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USO DE DROGAS COMO AYUDA PARA DORMIR:
PREVALENCIA Y RELACION PROSPECTIVA CON LA
CALIDAD DE SUENO DE LOS ADOLESCENTES ESPANOLES

Introduccion

Experimentar problemas de suefio durante la adolescencia puede aumentar el riesgo
de consumir drogas como método de automedicacion. A pesar de ello, son escasos los estudios
que analicen esta conducta y su efecto en el tiempo sobre la calidad de sueno de los
adolescentes. Por ello, los objetivos de este estudio fueron (1) examinar la prevalencia de uso



de drogas como ayuda para dormir en adolescentes, y (2) analizar el efecto prospectivo
que tiene la automedicacion con drogas sobre la calidad de suerio.

Método

Se llevaron a cabo dos estudios descriptivos: uno transversal (N=1516) y otro longitudinal
de dos momentos de evaluacion (N=287; intervalo de seis meses). Participaron estudiantes
de secundaria de la provincia de Alicante de entre 14 y 18 anos, y se les evalud sobre su calidad
de sueno con la version breve del indice de Calidad de Suefio de Pittsburgh (B-PsQ)), y su
somnolencia con el Epworth Sleepiness Scale (ESS). También se evalud el consumo de alcohol,
tabaco, y cannabis como ayuda para dormir con un autoinforme creado ad hoc. Se realizaron
andlisis descriptivos, bivariados, y modelos mixtos generalizados.

Resultados

Un 7.7% (n=117) de los adolescentes refiri6 consumir alcohol como ayuda para dormir en el
altimo mes, 6.7% tabaco (n=102), y 4.6% cannabis (n=70). Este consumo se asocié a mayores
problemas de suefio y mayores niveles de somnolencia (p<0.05). Los datos longitudinales
del segundo estudio mostraron que consumir alcohol para mejorar problemas de suefio
mantiene la pobre calidad del mismo (p=0.07) y aumenta la somnolencia significativamente
transcurridos 6 meses (p=0.003). La automedicacién con tabaco se asocié a una peor calidad
de suefio y mayor somnolencia sin variaciones a lo largo del tiempo (p>0.05). Asimismo,
el consumo de cannabis como ayuda para dormir mostré un deterioro significativo de la
calidad de suefio a los 6 meses (p=0.012) ademds de estar asociado a mayores niveles
de somnolencia similares en los dos momentos de evaluacion.

Conclusiones

Cerca del 10% de la poblacion adolescente utiliza drogas como ayuda para dormir, y la
somnolencia diurna emerge como un efecto adverso de la automedicacion con alcohol. Ademds,
el uso de cannabis para mejorar el suerio no solo No mejora su calidad, sino que aumenta
la gravedad del problema. Esto resalta la relevancia de intervenir en los problemas de suerio
en la adolescencia como una manera preventiva del consumo de sustancias.
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DIAGNOSTICO Y ADHERENCIA EN MUJERES
PERTENECIENTES A ALCOHOLICOS ANONIMOS DESDE
UNA PERSPECTIVA DE GENERO

Introduccion y objetivos

La adiccion al alcohol es una problemdtica global que afecta a personas de todos los géneros,
segun el Observatorio Espafol de las Drogas y Adicciones (OEDA) durante el 2021 un 36,2%
de las admisiones a tratamiento fueron por alcohol. Alcohélicos Anénimos (AA) se presenta
como una organizacion clave en el apoyo a quienes buscan superar esta adiccion. Esta
comunicacion se centra en analizar cuantitativamente los datos de diagnéstico y adherencia
al tratamiento de las mujeres en AA para resaltar las caracteristicas especificas que enfrentan
en comparacion con los hombres.

Material y método

Se presenta informacién de encuestas realizadas a 2289 participantes de 271 grupos de AA, de los
cuales el 29% eran mujeres. La encuesta incluye preguntas sobre informacion demogrdéfica,
historial de consumo, comorbilidades psiquidtricas, tratamientos previos y patrones de asistencia
a las reuniones de AA. El andlisis estadistico de datos permiti6 identificar diferencias significativas
en los patrones de diagnéstico y adherencia al tratamiento entre hombres y mujeres.

Resultados

El perfil de las mujeres con problemas de alcohol ha dejado de ser tradicional, Gnico y excluyente
(ama de casa, con escasa formacion y sentimientos de soledad). Las mujeres que forman
parte de AA se sitian en su mayoria en la franja de edad de entre 51-60 anos (35,4%),
cuentan con mayor formacién académica, encontrdndose un 47,9% con estudios superiores
y ocupaciones de responsabilidad media. . En relacion al estado civil, las mujeres sin pareja
alcanzan el 59,1%. La edad de inicio de consumo de alcohol como hdbito cotidiano se sitda
en 315 anos y la edad de inicio de problemas en 36,5 produciéndose un desarrollo de la
problematica mds répido que en los hombres. El paso a un consumo problemdatico se relaciona
con problemas personales y familiares, alcanzando un 47% frente a un 18% en hombres.
En relacion al acceso, transcurren 9,5 anos desde el inicio de la problemdatica frente a 14,6 en el
caso de los hombres, siendo los motivos principales de acceso sensaciones como angustia
y tristeza en el 39,6% de las mujeres.

Discusién y conclusiones

En conclusidn, esta comunicacion proporciona una perspectiva actual sobre las diferencias
de género en el diagnéstico y adherencia al tratamiento en AA. Al destacar las necesidades
especificas de las mujeres, se espera contribuir al desarrollo de estrategias mds efectivas
y equitativas para el tratamiento del alcoholismo, mejorando asi los resultados a largo



plazo en su recuperacion. Este enfoque ofrece una base solida para futuras investigaciones
y desarrollo de politicas en el dmbito de las adicciones y el apoyo de género en AA.
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INTERVENQI()N ONLINE EFECTIVA EN UN CASO
DE ADICCION SEXUAL CON SUSTANCIAS: VENTAJAS
EN LA ADHESION

Justificacion

Las adicciones sexuales presentan cada vez mayor prevalencia dentro de la sociedad
y constituyen un reto en el tratamiento. Cuando aparecen en comorbilidad con consumo
de sustancias es relevante analizar las herramientas a nuestra disposicion. La modalidad
de intervencién online constituye un recurso prdctico para fortalecer la vinculacion con el
paciente en un entorno seguro para él.

Resumen

Varén de 28 afnos, acude a consulta aquejando un consumo excesivo de alcohol que deriva
en consumo de cocaina y prostitucion. Tiene una pareja de larga duracion que desconoce
el problema. Desempena un trabajo de cara al pUblico en su pueblo, por lo que acude a terapia
online para mantener la privacidad.

Se realiza una intervencion con componentes de terapia cognitivo-conductual, psicoeducacion
emocional y prevencién de recaidas. El paciente logra la abstinencia durante seis meses,
posteriormente, sufre seis recaidas en prostitucion sin consumo de alcohol o cocaina.Aunque
sigue las pautas conductuales de manera diligente, se muestra poco motivado a trabajar
cognitivamente el problema de la prostitucion. Se realiza una intervencion especifica basada
en la reestructuracion cognitiva mediante diGlogo socratico sobre conceptos como prostitucion,
sexo, disfrute, placer, alcohol y cocaing, utilizando materiales de lectura y audiovisuales para
provocar el debate.

Siete meses después de la intervencion especifica, se mantiene abstinente de consumo
y prostitucion. Cambia hdbitos de manera propositiva y activa, pidiendo informacion y ampliando
la recibida. Verbaliza como agente de cambio el disponer de un espacio seguro para debatir
y cambiar conceptos que nunca habia discutido con su entorno.
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SOMNOLENCIA EN EL TRASTORNO POR USO
DE SUSTANCIAS. ¢UN FINAL INESPERADO?

Justificacion

El diagnostico diferencial de la alteracion del nivel de conciencia en un paciente con Trastorno
por Uso de Sustancias (TUS) es amplio, y en ocasiones puede representar un desafio. Entre
las diferentes causas se encuentran la intoxicacion por la propia sustancia, farmacos,
encefalopatia hepdtica y lesiones intracraneales. Concretamente, el consumo de alcohol
se asocia a mayor riesgo de sangrado intracraneal, una complicacion que a menudo
no incluida en el diagnostico diferencial inicial de la alteracion del nivel de consciencia en TUS.

Resumen

varén de 41 anos con TUS; consumo actual alcohol 180-200g/ dia y tabaco 20cig/dia, consumo
previo de cocaina y heroina (abstinente 5 meses) en tratamiento con metadona (dosis
estable 70mg/dia). Otros antecedentes incluyen Trastorno limite de la personalidad y Trastorno
psicotico, sin cumplimiento farmacolégico.

Consulta a Urgencias por aumento del perimetro abdominal y edemas. La exploracion fisica
evidencia semiologia ascitico- edematosa, sin alteraciones neurolégicas. Se realiza paracentesis
compatible con exudado no infectado y analitica con alteracion del perfil hepdatico. Bajo
la orientacion de hepatopatia crénica (probable fase de cirrosis) descompensada, ingresa
en Medicina Interna.

Alas 48h presenta disminucion del nivel de conciencia con somnolencia, sin focalidad neurolégica
ni asterixis. Ante sospecha de sobredosificacion de metadona en paciente con deterioro de la
funcion hepdtica con encefalopatia hepdtica, se reduce la dosis de metadona y se pautan
laxantes. Por persistencia de somnolencia se solicita TC-craneal que muestra hematoma
subdural cronico reagudizado con efecto masa y herniacion encefdlica, requiriendo cirugia
emergente para evacuacion con recuperacion neuroldgica completa posterior.
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LEUCOENCEFALOPATIA TOXICA POSTERIOR EN RELACION
CON CANNAEBIS

Presentamos un caso de Leucoencefalopatia téxica por consumo de cannabis, una entidad
desconocida con pocos casos registrados en la literatura.

Paciente de 42 afos ingresado para estudio por un cuadro consistente en cefaleq, alteracion
del estado mental, alteraciones visuales y convulsiones.

Previamente, cambios en el comportamiento con abulia y dificultad en la concentracion.
Consumo de cannabis de cultivo propio a base de injertos de semillas que compraba
por internet, con 6-8 cigarrillos diarios de largo tiempo de evolucion.

A la exploracion presentaba hipoestesia izquierda y vision borrosa alcanzando la amaurosis
bilateral, disfasia e hiperreflexia en miembros inferiores.

Estudios analiticos, incluyendo de LCR, sin alteraciones. TAC cerebral con sustancia blanca
de densidad aumentada de predominio occipital y parietal, con edema y captacion de contraste.

RMN cerebral en secuencia T2 con hiperintensidad en occipitales y temporal derecho, con difusion
vascular negativa. En EEG, actividad global baja, con aparicién de puntas trifdsicas.

La espectroscopia por resonancia mostré pérdida de patrén neuronal. Los potenciales
evocados visuales fueron de baja amplitud.

Finalmente, se lleg6 al diagnéstico de Leucoencefalopatia posterior en relacién con cannabis.

Tras recibir tratamiento con dexametasona y anticonvulsionantes, el paciente es dado de alta.
Presentd mejoria de la clinica neurolégica, con mejoria parcial de la ceguera cortical por su
gran afectacion. Se objetivd nueva crisis en el contexto de consumo de cannabis.
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INTOXICACION POR METADONA: SERIE DE CASOS EN UN
HOSPITAL TERCIARIO DE VALENCIA.



Se presentan los casos de 6 pacientes atendidos por la unidad de toxicologia clinica del HGUV
en el periodo 2022-2024.

Todos consultaron por disminucion del nivel de consciencia, 2 de ellos encontrados en via
publica. Cinco de ellos presentaron un Glasgow Coma Scale < 9 puntos, y uno de ellos precis6
intubacién por este motivo (GCS 3). Todos, a excepcién de uno, presentaban comorbilidades
infecciosas (VHC y/o HIV) y 4 de los pacientes presentaban comorbilidad psiquidtrica previa:
2 de la esfera psicética y 2 trastornos de personalidad cluster A.

A su llegada, todos presentaron mejoria del nivel de consciencia con la administracion
de naloxona endovenosa, con necesidad de perfusion continua de la misma en 3 de ellos,
con el objetivo de mantener adecuado nivel de consciencia y ventilacion espontdnea.

Se observo un patrén de policonsumo de toxicos: la metadona fue positiva en todos los casos,
junto con benzodiacepinas en 5 de los 6, asi como cannabis y cocaina en dos de los casos
respectivamente. En cuatro de los casos, se objetivd como complicacion la broncoaspiracion
que requirié antibioterapia.

Todos presentaron buena evolucion, con alta hospitalaria en menos de 15 dias.

La metadona es un analgésico opidiceo. Su uso se encuentra restringido al dmbito sanitario:
como antidlgico, o como terapia sustitutiva en la dependencia a opidiceos. La intoxicacion
por ésta, provoca disminucion del nivel de consciencia y puede ser letal. Por ello, es necesario
un registro de su dispensacion, asi como un seguimiento estrecho para deteccion precoz
de los sintomas.
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CRISIS DE LOS OPIACEOS, NO TAN LEJOS

Varén de 63 anos, nativo de EEUU, residiendo en Espafa en el Ultimo afno, que ingresa desde
Urgencias con un cuadro de neumonia. Destaca un importante consumo de opiéceos, (por
dolor crénico por espondilitis anquilopoyética), con dependencia grave a opidéceos y patrén
de consumo descontrolado (oxicodona minima 160mg y morfina de liberacion retardada 200 mg
diarios) con prescripcion en sanidad privada. El paciente presenté un ingreso hospitalario
en UCI por neumonia necrotizante con hidroneumotoérax. Durante su estancia en este servicio
destacaron complicaciones como: fallo multiorgdnico, coagulopatia, dilatacion de aorta
ascendente intervenida y polineuropatia del paciente cronico. Presentd enorme dificultad
para el manejo clinico de la deprivacion a opidiceos y su control posterior. Primero se pautd
oxicodona en perfusion continuag, que se cambid a metadona. Posteriormente se inicié morfina
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y oxicodona/naloxona. Progresivamente se pudo retirar la oxicodona ajustando la morfina
con rescates. Finalmente, el paciente pudo ser dado de alta con el objetivo final de MST
200 mg/dia. En este caso se pone de manifiesto que el trastorno por uso crénico de opidceos
de prescripcion es un problema sanitario importante por las consecuencias para la salud
y su complicado manejo. Una prescripcion errbnea o no controlada puede conllevar a un
trastorno por uso crénico de opidiceos. Aungue en nuestro sistema sanitario hay un aceptable
control de la prescripcion, hemos de continuar con la atencion, tanto hacia posibles casos
de nuestro entorno, como casos fordneos, teniendo en cuenta la posibilidad de la entrada
de opidceos sintéticos ilegales.
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INTOXICADO... ;PERO CON QUE?

Justificacion

Las nuevas sustancias psicoactivas (NPS) son compuestos quimicos que imitan drogas
ilegales pero evitan su clasificacion como sustancias controladas. Su falta de regulacion
las hace peligrosas e impredecibles. En Espafna, su consumo estd en aumento, especialmente
entre hombres.

Resumen

Vardn de 27 anos con trastorno esquizoafectivo y consumo de tabaco, cannabis y drogas
sintéticas, que presenta disminucion del nivel de conciencia tras consumir una sustancia
no identificada. En la exploracion, estable hemodindmicamente, pupilas medias reactivas,
Glasgow 3/5. Analitica, ECG, radiografia de térax y TC cerebral sin hallazgos patolégicos.
Toxicos en orina negativos.

Después de 24 horas en la UC|, el paciente recupera la conciencia y confiesa haber consumido
O-PCE. Tras permanecer durante 48 horas, estable clinicamente y sin alteraciones analiticas,
se procede al alta hospitalaria y se envia la sustancia a Medicina Legal.

El O-PCE es una NPS de la familia de las arilciclohexilaminas, antagonista del receptor NMDA.
Esta droga, hasta cinco veces mds potente que la ketaminag, produce efectos disociativos
y alucinbgenos, con sintomas como alteracion del nivel de conciencia, hipertension, taquicardia,
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vomitos, paranoia y coma. Se consume por via oral o inhalada, con una duracion del efecto
de 3 a 6 horas.

El diagndstico de intoxicacion por O-PCE requiere alta sospecha clinica, ya que no se detecta
en pruebas convencionales. El tratamiento consiste en estabilizacion hemodindmica y tratamiento
sintomatico, sin un antidoto especifico. Es crucial sospechar el uso de NPS y rescatar muestras
para ampliar el conocimiento sobre sus efectos y mejorar el tratamiento de estas intoxicaciones.
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PSICOSIS INDUCIDA POR ABUSO DE OXIDO NITROSO.
REPORTE DE UN CASO

El abuso de oxido nitroso ha ido en aumento en los Ultimos afos; a pesar de que los efectos
adversos, principalmente neurolégicos y hematoldgicos, se han descripto con anterioridad,
la primera revision de sintomatologia psiquidtrica asociada se ha realizado en 2016 y la
fisiopatologia implicada aln se encuentra en estudio. Uno de los mecanismos de accion
hallados ha sido la oxidacion de la vitamina Bl12, que implica que a pesar de hallarse dentro
de valores normales, no sea funcional como cofactor enzimdtico, con aumento de homocisteina
y &cido metilmaldnico, déficit de metionina y neurotoxicidad.

A su vez, se han observado sintomas psiquidtricos como primera manifestacion de toxicidad,
precediendo hasta 2 afos a otros efectos.

En este caso, nos hallamos con una paciente de 19 afos, con un primer episodio psicotico
de inicio posterior a 3 meses de abuso de 6xido nitroso. Dentro del estudio inicial, se hace
prioritario evaluar la toxicidad del dxido nitroso para un adecuado diagnéstico y tratamiento.

Exploraciones:

=-RMN cerebral

-PANSS inicial y final
-Hemograma y serologias
- &cido félico

- Ceruloplasmina
-Vitamina B12 inicial y final

-Homocisteina inicial y final



-Holotranscobalamina inicial y final
Diagnéstico diferencial

Trastorno psicético primario asociada a patologia dual vs. Trastorno psicético inducido
por sustancias

En este caso, hallamos pruebas indirectas de la toxicidad producida por el consumo crénico
de 6xido nitroso, a destacar el aumento inicial de homocisteina y la discrepancia entre el valor
de vitamina b12 total y la holotranscobalaming, que representa la fraccion metabdlicamente
funcional. Posterior al tratamiento, hallamos normalizacién de estos valores y resolucion
del cuadro psicético.

Ante la ausencia de estudios de screening, se hace prioritario sospechar consumo de 6xido
nitroso y continuar investigando sus efectos para llegar a un algoritmo de diagndstico
y tratamiento que optimice la evolucidn de estos pacientes. A su vez, queremos resaltar
las nuevas mediciones analiticas que se estdn investigando y llevandoba cabo para evaluar
la neuropsico- toxicidad por abuso de 6xido nitroso.

Referencias

1 Paulus M, Wijnhoven, Maessen, Blankensteijn & Van der Heyden — Does vitamin B12 deficiency explain
psychiatric symptoms in recreational nitrous oxide users? A narrative review — Clinical toxicology.
Vol 59, 2021.

2 Brunt T, Brink W. & Amsterdam J. — Mechanisms involved in the neurotoxicity and abuse liability of nitrous
oxide: a narrative review. Int. J. Mol. Sci 2022, 23(23), 14747.

3 Fiorentini Alessio, Filippo, Crisanti, Cereda, Oldani, Brambilla—Substance-Induced Psychoses: An Updated
Literature Review. Frontiers in Psychiatry. Vol 12. 2021.

TRASTORNO POR USO DE CANNABIS EN LA PSICOSIS
AGUDA: A PROPOSITO DE UN CASO

La reduccion del consumo de cannabis mejora los sintomas y la funcionalidad en la psicosis,
por lo que un enfoque de reduccion de dafos puede ser un buen objetivo terapéutico.

Hombre de 28 afos, diagnosticado con Trastorno del Neurodesarrollo alos 15 anos, y Episodio
Psicotico a los 26, concomitante con Trastorno por uso de cannabis. Presenta cronicamente
funcionalidad reducida, ideacion delirante y heteroagresividad. Se ingresa hospitalariamente
por episodio maniaco y se introduce pauta oral de valproato, olanzaping, risperidona
y pregabalina e intramuscular de palmitato de paliperidona, que mejora el control de impulsos
y reduce la repercusion psicoética y la hostilidad.

En cuanto al consumo, se encuentra en fase de preparacion para el cambio, y sustentado
en motivacién extrinseca delirante, considera el ingreso hospitalario un medio para lograr



la abstinencia. Se utiliza la entrevista motivacional, desarrollando la discrepancia entre
su conducta deseada y la previa y fomentando la evocacion de motivadores intrinsecos y la
autoeficacia percibida. Tanto esto, como focalizar y planificar de forma efectiva son complejos,
por la dificultad de mantener la alianza terapéutica sin amplificar discursos delirantes. Se realizan
permisos extrahospitalarios asegurando la estabilidad clinica y fortaleciendo su compromiso
con el cambio. El paciente es dado de alta hospitalaria y regresa al domicilio familiar vy,
cinco meses después, mantiene un buen ajuste conductual, la adherencia terapéutica y la
abstinencia a cannabis. Se continua con el eutimizante a misma dosis y se estd reduciendo
progresivamente el resto del tratamiento oral, conservando la administracion mensual
de palmitato de paliperidona.
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PSICOSIS INDUCIDA POR c:pCAiNA ROSA: REVISION
DE LA LITERATURA A TRAVES DE UN CASO

Introduccién y objetivos

La cocaina rosa, “Venus”, “Nexus” o “Tussi” es una mezcla variable de sustancias psicoestimulantes,
psicodélicas y entactégenas. Habitualmente se compone de cafeina, MDMA o metanfetaminas
y ketamina.

A pesar de que los medios han utilizado indistintamente los términos “Tussi” y 2-CB, el compuesto
del que hablamos no suele contener esta sustancia sintética (feniletilamina psicodélica de la
familia 2C).

Se denomina cocaina rosa (a pesar de no contener cocaina) por razones de marketing,
teniendo como objetivo a poblacién con alto nivel adquisitivo.

Material y métodos

Presentacion del caso

Presentamos el caso de una paciente de 37 aros que presenta un Segundo Episodio Psicotico
inducido por consumo de cocaina rosa, precisando de ingreso en UHB.



La paciente presenta un cuadro de 5 dias de duracidn desde Ultimo consumo de “Tussi”,
consistente en ideacion delirante paranoide y autorreferencial focalizada en dmbito
familiar, alucinaciones tdctiles-somatoestésicas en forma de corrientes eléctricas en MMSS
con interpretaciones paranoides de las mismas, una intensa vivencia de cambio y extraneza
del entorno, heteroagresividad e insomnio global.

La paciente presentd un Primer Episodio Psicético en contexto de consumo de cocaina rosa
en patrén diario 2 anos antes.

La evidencia sobre los efectos de esta mezcla de sustancias es muy limitada. A raiz de este
caso clinico, teniendo en cuenta la creciente prevalencia del consumo de cocaina rosa, hemos
realizado una revision bibliogréfica sobre la psicosis inducida por las sustancias que suele
contener esta mezcla.

Resultados

- Psicosis inducida por metanfetaminas

El uso crénico de metanfetaminas frecuentemente ocasiona trastornos psicoéticos.
La Psicosis inducida por metanfetaminas (PIM) puede persistir, hasta en un 30% de los
casos, hasta los 6 meses y con frecuencia evolucionar a esquizofrenia.

En los episodios psicoéticos inducidos por metanfetaminas se describe ansiedad, irritabilidad,
alucinaciones multimodales (sobre todo auditivas y visuales, pero también téctiles), ideacion
delirante de indole paranoide y autorreferencial, y agresividad frecuentemente vinculada
con esta dltima. La intensidad de sintomas negativos es menor que en la esquizofrenia.

Los patrones de uso que mds se han observado en pacientes que han desarrollado
PIM son el patron diario y los atracones de fin de semana.

- Psicosis inducida por 2-CB

Los datos de los efectos de esta sustancia en humanos son anecdéticos, no existiendo
evidencia sobre psicosis inducidas por la misma.

- Psicosis inducida por ketamina

La escasa evidencia de la psicosis inducida por ketamina en humanos apunta a que
puede provocar sintomas psicoticos similares a la esquizofrenia.

Discusién/conclusiones

Aunqgue se trata de una mezcla de sustancias psicoactivas en creciente popularidad y consumo,
sobre todo entre consumidores con elevado nivel adquisitivo, por el momento se desconoce
con exactitud los efectos perjudiciales de la misma, en parte debido a que se trata de una
mezcla variable.

La cocaina rosa contiene frecuentemente metanfetaminas, las cuales pueden inducir episodios
psicoticos con clinica similar a la descrita en el caso clinico que Nos ocupa, y con un riesgo
nada desdefiable de evolucion a esquizofrenia si se mantiene el consumo.
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AUTOMEDICACION CON COCAINA EN UN PACIENTE
CON TDAH DEL ADULTO

Justificacion

Se presenta un caso paradigmatico de la hipdtesis de la automedicacion en conductas
adictivas. Esta hipotesis postula que los pacientes con adicciones consumen drogas en un
intento de automedicarse debido a una serie de trastornos neurobiolégicos o psicopatoldgicos,
de causa genética o adquirida que la medicina no ha podido resolver.

Resumen

Se presenta el caso de un paciente 40 anos en seguimiento en la Unidad de Conductas Adictivas
(uca) desde hace 8 arios por dependencia a cocaina. Durante la evolucién ha presentado
multiples recaidas en el consumo a pesar del seguimiento ininterrumpido, con mdltiples
agjustes a nivel psicofarmacolégico y mltiples ingresos en Comunidades Terapéuticas (CT).

Ante esta evolucion torpida, se explora la evolucion del consumo que se remonta al inicio a los
16 anos. El paciente indica que el consumo de cocaina le permitia asumir un mayor grado
de concentracion permitiendo realizar actividades como la conduccion, e incluso utilizando
esta sustancia como hipnético.

Filiamos como clinica compatible con TDAH, con déficits atencionales muy marcados (limitando
incluso la conduccion de vehiculos) e impulsividad conductual y del discurso de base caracterial.



Se inicia tratamiento con Lisdexanfetamina 30 mg/dia, indicando en siguiente visita en UCA
mejoria sustancial a nivel de funcionalismo, estado de dnimo y grado de ansiedad, con un
mejor descanso nocturno.

Se objetiva asimismo a la entrevista una disminucién significativa de la impulsividad en el
discurso. Todo esto se traduce en una abstinencia completa y sostenida del consumo desde
la introduccion de dicho tratamiento. .
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CANNABIS AND ADHD: SELF-MEDICATION
OR COMPLICATING FACTOR? A CLINICAL CASE STUDY

Justification

Cannabis is one of the most commonly used psychoactive substances in the world. Studies
show that among individuals with attention deficit hyperactivity disorder (ADHD), the prevalence
of cannabis use is even higher. In treatment- seeking patients who use cannabis, the prevalence
of ADHD is around 34-46% (Notzon et al, 2020). Although the relationship between ADHD
and substance abuse is well-known, with reports indicating that the prevalence rate of SUD
among adults with ADHD is 45%, the literature examining the effects of cannabis on symptoms
of ADHD is both scarce and inconsistent. Some studies have reported that cannabis is associated
with heightened impairment in executive function and memory, while others have demonstrated
benefits for ADHD symptoms (Francisco et al, 2023). In this case, we present a patient with
cannabis use disorder who has been abstinent for two months and who also has symptoms
of ADHD, with predominantly hyperactivity symptoms. Cannabis use has functioned as self-
medication until now and, upon withdrawal, symptoms of hyperactivity have appeared more
intensely

Clinical case

A 28-year-old man sought online psychological services, reporting intense emotional instability
that was significantly affecting his daily life. He mentioned a history of cannabis use and
related psychiatric disorders. Previously, he had received psychological follow-up from public
mental health services after experiencing a psychotic break triggered by cannabis use. At that
time, he was referred to psychiatry for a suspected diagnosis of ADHD, borderline personality
disorder, or bipolar disorder, but was not assessed. Currently, after two months of abstinence



from cannabis, his symptoms warranted an evaluation for hyperactivity using the Diagnostic
Interview for ADHD in Adults (DIVA-5, 3rd edition). The results indicated signs of hyperactivity,
which could explain some of his distress. However, further evaluation was needed due to
emotional instability, which could be related to a personality disorder or cannabis withdrawal.
The patient was referred back to psychiatry with our completed assessment. Psychiatry
prescribed Concerta at 18mg daily, with the option to increase to 36mg if tolerated well.
After a week of taking the medication, the patient reported physical and cognitive signs that
reminded him of the state he experienced when using cannabis. He mentioned that this could
help him focus on tasks and feel less nervous. Also, psychological treatment goals included
improving interpersonal effectiveness, emotional regulation, distress tolerance, and problem-
solving skills, focusing on future planning. This treatment was framed within dialectical behavior
therapy (DBT), cognitive behavioral therapy (CBT), and relapse prevention strategies.

Conclusion

Adequate assessment of the symptoms facilitates diagnosis and psychological
and pharmacological treatment. In this case, the use of cannabis as self-medication resulted
in emotionally unsustainable abstinence for the patient. For this, the Concerta regimen
and therapies that have proven to be effective, such as DBT, CBT and relapse prevention, will
be key in maintaining abstinence and emotional regulation of the patient.
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DEPENDENCIA SENTIMENTAL Y ADICCIONES DESDE
LA PERSPECTIVA DE GENERO

Justificacion

En la préctica clinica se observan caracteristicas diferenciales en el consumo segin género.
Por otro lado, las dependencias sentimentales forman parte de la clinica cotidiana y subyacen
a trastornos como elementos nucleares de base. De hecho, estudios previos han relacionado
la dependencia emocional con el consumo de drogas. No obstante, la investigacion que aborda
la relacidn entre el consumo y la dependencia emocional es escasa, asi como el andlisis
de dicha relacion segun la perspectiva de género, por lo que consideramos relevante su estudio.



Resumen

Mujer de 71 afios, divorciada y con un hijo. Padres y hermana fallecidos, un hermano menor.
Jubilada. Cambio de residencia desde otra comunidad autbnoma. Acude a la Unidad
de Conductas Adictivas (UCA) por consumo de alcohol en estado precontemplativo, centrando
el motivo de consulta en sentimiento de soledad, vacio emocional, culpa y problemas
interpersonales con sensacion recurrente de rechazo y abandono. Se realiza una evaluacion
mediante entrevistas clinicas y la administracion del inventario IRIDS-100 que mide las relaciones
interpersonales y dependencias sentimentales.

Los resultados obtenidos indican puntuaciones altas en dependencia sentimental, dependencia
afectiva, bidependencia, codependencia, autoengafo, sentimientos negativos, limites débiles
y triada codependiente.

La intervencion se desarrolla desde el drea de medicing, psicologia y trabajo social con enfoque
en entrevista motivacional. Dado los resultados obtenidos, el tratamiento se centra tanto en el
consumo, como en los aspectos interpersonales y de dependencia sentimental sefialados.
En consulta se observan cambios en el consumo en relacion a los eventos que ocurren a nivel
relacional, estando en proceso de recuperacion.
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QUIERO BEBER HASTA PERDER EL CONTROL... PERO
SIN ENGORDAR

La comorbilidad psiquidtrica entre los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) y los
trastornos por uso de sustancias (TUS) suele darse con frecuencia, complicando el tratamiento
y prondstico de ambos. En esta lineq, se ha propuesto el término drunkorexia como la restriccion
de la ingesta calérica y/o hacer excesivo ejercicio, para aumentar la ingesta calérica
del alcohol sin temor al aumento de peso. La escasa literatura en esta drea también caracteriza
la drunkorexia como una

minimizacion de la ingesta calérica junto con el uso de laxantes y diuréticos para maximizar
la intoxicacion por alcohol.

Se presenta el caso de una mujer de 21 anos, que ingresa tras tentativa autolitica con sobreingesta
de paracetamol, en contexto de intoxicacion etilica.



Durante el ingreso, se detecta un IMC de 18, reconociendo que, desde siempre, los dias que sale
de fiesta sb6lo come ensalada para no engordar. En los Gltimos meses, a raiz de ruptura
sentimental, notaba que habia perdido el control de la situacion, restringiendo cada vez mads
las comidas y saliendo cada tarde a beber hasta la intoxicacion, sin recordar muchos dias
como habia llegado a casa.

La drunkorexia no estd reflejada en los catdlogos de coédigos diagndsticos, pero quizd
deberiamos tenerla en cuenta, dada la presion estética a la que estdn sometidas las jovenes
a través de las redes sociales, aumentando la insatisfaccion corporal, y que el alcohol sigue
siendo la droga mds consumida en este grupo de edad; ademds, podria conllevar un riesgo
importante de evolucionar hacia un TCA o TUS.
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NEUROPATIA ASOCIADA AL TRATAMIENTO )
CON DISULFIRAM: UNA SERIE DE CASOS Y REVISION DE LA
LITERATURA

Justificacion

Disulfiram es un farmaco frecuentemente empleado en el tratamiento de deshabituacion
de alcohol. Aunque generalmente es bien tolerado, se han descrito algunos efectos adversos
infrecuentes, pero potencialmente graves. Entre ellos cabe destacar la neuropatia, que tiene
una incidencia de 1 por cada 15000 pacientes tratados con Disulfiram anualmente.

Resumen

Presentamos a tres pacientes con diagnostico de neuropatia asociada a Disufiram. El primero
es un varéon de 67 anos, que desarrolld una neuropatia dptica bilateral después de haber
estado en tratamiento con Disulfiram 250 mg/dia durante 6 meses. El segundo es un varén
de 53 anos, que a los dos meses de tratamiento con Disulfiram 500 mg/dio presentd sintomas
compatibles con neuropatia periférica sensitiva bilateral, presentando un afio mads tarde
una neuropatia optica bilateral, a pesar de la reduccion de la dosis del fdrmaco. La dltima,
es una muijer de 55 anos, quien se encontraba en tratamiento con Disulfiram 250 mg/dio,
y que desarrollé una neuropatia periférica sensitiva bilateral a las 2 semanas de haber recibido
tratamiento concomitante con Metronidazol. Realizamos una revision de la literatura buscando
articulos relacionados con la neuropatia inducida por Disulfiram.



La neuropatia por Disulfiram es una complicacion infrecuente, pero se han descrito diversos
factores de riesgo asociados a su aparicion. Seria recomendable explorar de manera
sistematica la presencia de estos posibles factores de riesgo y la aparicion de sintomas
neurolégicos y/o oftalmolégicos en todos los pacientes tratados con Disulfiram para poder
detectarla precozmente a lo largo de su seguimiento.
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INTOX!CACIéN POR ALFA-PVP Y EPISODIO MANIACO
CON SINTOMAS PSICOTICOS: REPORTE DE UN CASO
CLINICO

La creciente frecuencia de atenciones sanitarias por intoxicaciones con catinonas sintéticas,
que presentan sintomas maniacos o psicéticos, motiva la investigacion y difusion de informacion
clinica relevante. Con este proposito, el siguiente poster presenta el caso de un paciente de 20
afnos, que inicid el consumo de toxicos a los 16 afos, con el THC como droga principal. A los
20 anos, desarrollé un episodio maniaco con sintomas psicoticos tras un atracéon de Alfa-PVP
durante 4 dias, lo que requirié hospitalizacion psiquiatrica, debido a la gravedad de los sintomas
y la dificultad para manejarlos ambulatoriamente.

El paciente mostrd hiperactividad psicomotriz, incremento de la libido y desinhibicion conductual,
asi como una evidente exaltacion del dnimo, mostrando una gran expansividad y euforia,
acompafnada por una notable aceleracion del pensamiento, que se reflejaba con un discurso
verborreico y saltigrado, repleto de asociaciones laxas y con presencia de ideacion delirante
de corte megalomaniaco. Para estabilizar el episodio, se requirid del tratamiento con varios
antipsicoéticos, asi como el empleo de estabilizadores del dnimo.

Asimismo, este poster se apoyard en bibliografia actual para explorar los efectos de las catinonas
en el sistema nervioso central y su posible relacién con la psicosis inducida por téxicos [1,2).
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PLANES CONDICIONADOS

Los estudios han demostrado que hasta un 73% de las personas con problemas de uso
de sustancias reciben presion para iniciar tratamiento, que puede provenir de instituciones
(medida penal alternativa) o relaciones (familia o amigos) (1).

Se presenta el caso de un hombre de 28 anos con esquizofrenia y consumo de cannabis.
Antecedente de 3 ingresos en la unidad de Patologia Dual. A nivel psicobiografico, destaca
proyecto migratorio durante la infancia con dificultades de adaptacion y fracaso escolar,
sin insercion laboral. A nivel comunitario, seguimiento irregular, se han activado recursos
como el Programa de Seguimiento Individualizado y Servicio de Rehabilitacion Comunitaria,
sin adherencia.

Con esta trayectoria y a través del vinculo conseguido con el equipo de hospitalizacion, en el
dltimo ingreso, se planted la derivacién a comunidad terapéutica de modo condicionado (en
anteriores ingresos siempre lo rechazaba), realizando todo el tratamiento.

Hace 9 meses que salié de alta, actualmente, vive en una habitacion alquilada, ha conseguido
un trabajo protegido y mantiene cumplimiento farmacolégico, abstinencia y circulo social
sano y estable.

Aunque el tratamiento obligatorio es atractivo en muchos aspectos, sigue siendo uno de los temas
mas debatidos en el campo de la adiccion, lo que plantea una serie de consideraciones, como
cuestiones clinicas, éticas y motivacionales. En este contexto, la pregunta mds importante
gue hay que responder es si el tratamiento obligatorio es eficaz o no (2).
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ITRATAMIENTO Si, CROSSFIT TAMBIEN!

La prescripcion social es una de las estrategias con las que contamos para mejorar la salud (1).
En la revision de Holt- Lunstad et al (2), sefialan que las personas con redes sociales mds fuertes
tienen un 50% Mmdas de probabilidad de supervivencia que aquellas con redes mas débiles.

Se presenta el caso de un hombre de 37 anos, con antecedentes de VIH y psoriasis, que inicia
seguimiento ambulatorio en 2017 por trastorno de ansiedad generalizada, consumo de alcohol,



cannabis, cocaina, anfetaminas, metanfetaminas, tusi y cualquier sustancia que le ofrezcan
en contexto chemsex. Tiene antecedentes familiares de TOC en su madre. A nivel social, familia
claudicada, desorganizacion de estructuras y hdbitos, entorno de riesgo.

Durante su evolucion, ingresé en Hospital de Dia en 2019, se derivo a la unidad de enfermedades
infecciosas, ingresd en la unidad de agudos en 2023, sin lograr vinculacion ni adherencia,
por lo que se derivé a PSI (programa de seguimiento individualizado).

Acompanado por PSI, acude a las visitas de control. Mantiene el tratamiento pautado, sélo
consume 1-2 upe/noche, acude diariamente como voluntario a la Asociacion AntiSida y a
un centro deportivo a hacer crossfit, manteniendo en los Ultimos 9 meses un circulo social
estable y sano, asi como hdbitos saludables y autocuidado.
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COMPLICACIONES CLINICAS ASOCIADAS AL CONSUMO
DE ALFA- PVP: SERIE DE CASOS

El consumo de alfa-PVP estd cada vez mds extendido. Aungue se reconoce su uso, los ingresos
hospitalarios derivados del mismo son todavia infrecuentes. El objetivo de esta serie de casos
es documentar las complicaciones que requirieron ingreso hospitalario derivadas del uso
de alfa-PVP en sus distintas vias de administracion.

-Hombre, 72 afos, con VIH y consumo habitual de alfa-PVP durante 1 afio en contexto
de slamming, consulta por cuadro de mialgias de 3 dias, orinas oscuras y disminucion
de diuresis. Reconocia aumento del consumo de alfa-PVP inhalada e intravenosa la semana
previa. Analiticamente presentaba CPK de 254.787 U/L con fallo renal (Cr 1.05, con FGe 87).
Se inici6 fluidoterapia intensiva con evolucion favorable.

-Hombre, 53 anos, con VIH y consumo habitual de alfa-PVP intravenosa los Ultimos 2 afos
en prdcticas de slamming, consulta por dolor en muslo anterior izquierdo de 48 horas.
Presentaba signos flogoéticos y pardmetros de inflamacion elevados. El TAC confirmé
celulitis y miofascitis con absceso adyacente en muslo. Se realizé cobertura antibiética
y cirugia, con aislamiento microbioldgico de S. aureus meticilin-resistente. El paciente
evolucion6 favorablemente, ddndose de alta a los 10 dias.

-Hombre, 32 anos, sin antecedentes, consulta por fiebre, dolor y eritema en flexura de mano
izquierda de 24 horas. Reconocia consumo de alfa-PVP y mefedrona intravenosas desde
hacia 1 mes en sesiones de slamming, siendo la Gltima sesidn hacia 72 horas. Analiticamente



destacaba neutrofilia y elevacion de PCR y PCT. El TAC reveld tenosinovitis con sospecha
de sindrome compartimental, inicindose antibioterapia empirica e intervencion quirdrgica
urgente, con aislamiento de S.pyogenes. La evolucion fue favorable.

-Hombre, 53 anos, con VIH, traido por agitacion psicomotriz, heteroagresividad y disnea
aguda tras consumo de alfa-PVP y metanfetamina inhaladas. Presentaba desaturacion
85% basal, sibilancias y trabajo respiratorio, diagnosticndose de broncoespasmo
grave refractario al tratamiento en urgencias. Durante el ingreso recibid oxigenoterapia,
broncodilatadores, glucocorticoides y neurolépticos. Tras mejoria de la agitacion, a pesar
de persistir broncoespasmo moderado, el paciente firmad el alta voluntaria, sin reingresos.

-Hombre, 30 anos, con VIH y trastorno esquizoafectivo, consulta por insomnio y alucinaciones
auditivas de 20 dias. Reconocia consumo de mefedrona, cocaina y alfa-PVP fumada
desde hacia 4 meses. Ingresa por descompensacion de patologia psiquidtrica en contexto
de policonsumo, identificndose ademds lesiones palmo-plantares con serologia luética
positiva, diagnosticado de sifilis secundaria. Recibiod tratamiento con penicilina y fue dado
de alta tras mejoria psiquidtrica.

Alfa-PVP, del grupo de las catinonas, es una sustancia psicoestimulante que puede causar
complicaciones graves. En nuestra serie, todos los pacientes fueron hombres, edad media
de 46 anos. La via de consumo predominante fue intravenosa, seguida de inhalada y fumada.
Un caso presentd una complicacion directamente atribuible a la droga (rabdomiolisis), otros
dos relacionadas con la via de administracién (fascitis, tenosinovitis), y uno resultdé de la
combinacion de sus efectos simpaticomiméticos y via de consumo (broncoespasmo). El Gltimo
caso fue una descompensacion psiquidtrica, destacando ademdas la adquisicion de una
ETS, consideréndose ésta complicacion indirecta de alfa-PVP, por derivarse de conductas
de riesgo en las que se utiliza.

CUIDADO CONEL “M”

Justificacion

El MDMA se encuentran entre las drogas recreativas més consumidas con percepcion de bajo
riesgo asociado al consumo. Una de las complicaciones potencialmente grave e incluso mortal
es la hiponatremia. La hiponatremia representa una manifestacion bioquimica de multiples
enfermedades y requiere de un diagnostico diferencial preciso.

Resumen

Presentamos el caso clinico de una paciente de 19 anlos de edad, en seguimiento en nuestra
consulta por problemdtica relacionada con el consumo de cannabis (Unica droga de consumo
referida). Se trata de una paciente que tras abordaje motivacional habia conseguido
una reduccién en el consumo diario de cannabis con importante mejoria en su funcionamiento
diario. Traida por la familia a consulta programada, en la que se objetiva un cambio agudo



en su presentacion, aprecidndose obnubilacion y escasa reactividad que impedian realizar
una entrevista reglada. Se indica derivacion al servicio de urgencias hospitalarias para
valoracion del cuadro. Diagnodstico emitido, hiponatremia secundaria al consumo de éxtasis.
El mecanismo por el que el extasis induce hiponatremia es un aumento de la secrecion de ADH,
un aumento de la ingesta de agua por polidipsia y la sudoracion excesiva.

Referencias

1 Faria AC, Carmo H, Carvalho F, Silva JP, Bastos ML, Dias da Silva D. Drinking to death: Hyponatraemia
induced by synthetic phenethylamines. Drug Alcohol Depend 2020; 212:108045

2 Pendergraft WF, Herlitz LC, Thornley-Brown D, Rosner M4l and Niles J. Nephrotoxic Effects of Common
and Emerging Drugs of Abuse. Clin J Am Soc Nephrol 2014; 9(11): 1996-2005



INTERNATIONAL

CONGRESS

51 JORNADAS NACIONALES DE

SOGIDRGEALCI}HOL
el Alcoho ||s Ey‘:nﬂi mnr' ﬁr hl ‘



	PROGRAMA
	RESÚMENES PONENCIAS
	Haciendo la prevención más racional: ¿Cómo se cambian los comportamientos de riesgo,... Con menos ruido?
	Burkhart, G.

	Understanding and addressing problematic binge-watching patterns: Some insights from a machine learning study
	Flayelle, M.

	PSORIASIS Y ALCOHOL
	Sánchez Carazo, J. L.

	El riesgo de sobrepatologizar las adicciones sin sustancia
	Nogueira, A.

	Multidisciplinariedad y trastornos adictivos
	Ribas de Pina Pérez, F.

	Ageing drug
	Calvo Garcia, F.

	Retos del tratamiento del insomnio en adicciones
	Fonseca Casals, F.

	A Gender transcultural Approach in Female Gambling Disorder & Behavioral Addiction : new profiles and new goals
	Prever, F.

	El Programa SBIRT como modelo de screening e intervención en prevención de conductas adictivas en población adolescente
	Flórez Menéndez, G.

	Adicciones y Trastorno Límite de Personalidad: Escapando del Trauma
	Gamero Arias, L.; Laffite, H. 

	Intervención breve y derivación a tratamiento: un puente para los pacientes entre la salud pública y los clínicos
	López Pelayo, H. (1); Oliveras Salvà, C. (2); Caballeria Lamora, E. (3); Pons Cabrera, M. T. (4)

	Aplicaciones de la DBT para tratar el TLP, las adicciones y el trauma
	Navarro Haro, M.

	LA PREVENCIÓN DE LAS ADICCIONES DESDE EL COMPROMISO DE LAS COMUNIDADES
	Ros García, P.

	Evidencias de los cannabinoides
	Miñarro, J.

	FOOD ADDICTION AND GUT SIGNALS: ROLE OF PARACANNABINOID SIGNALS IN COMPULSIVE FOOD EATING
	Gaetani, S.

	Terapia EMDR para el Trastorno Límite de la Personalidad
	Mosquera, D.


	RESÚMENES PÓSTERS
	Effects of acute exercise on cognitive functions and EEG resting state in young people with risky alcohol use
	Sánchez Elliott, A. (1); Regodón Virgós, B. (1); Cordellat Marzal, A. (2); Darío Moreno, R. (3); Sampedro Piquero, P. (1)

	No todos los tradesr apuestan, pero hay jugadores que invierten: un análisis de clases latentes de los comportamientos de trading y juego en una muestra representativa de inversores individuales españoles
	Coloma Carmona, A. (1); Carballo, J. L. (1); Miró-Llinares, F. (1); C. Aguerri, J. (2); Van-Der Hofstadt, A. (1); Valdivia- Blanco, C. J. (1); Martínez-León, M. Á. (1)

	Utilidad clínica y evidencias de validez del Cuestionario de Actividades de Ocio de Oviedo (CAO-70) para identificar actividades complementarias y alternativas al uso de sustancias
	González de la Roz, A. (1); Secades-Villa, R. (1); Alemán-Moussa, L. (1); Proyecto Hombre (Aph), A. (2)

	Delay discounting of monetary rewards as a time-varying predictor of hazardous cannabis use in young adults
	González de la Roz, A. (1); Merrill, J. E. (2); Weidberg, S. (1); Martínez-Loredo, V. (3); Castaño, Y. (4); Yoon, J. (5)

	Prevalencia y correlatos del uso de cannabidiol (CBD) en adolescentes y jóvenes adultos residentes en España
	González de la Roz, A. (1); Secades-Villa, R. (1); Alemán-Moussa, L. (1); Iza-Fernández, C. (1); Cuesta-López, I. (1); García-Pérez, Á. (2); Krotter, A. (1); Coloma-Carmona, A. (3); Carballo Crespo, J. L. (3); Blanco, C. (4)

	Diferencias entre jóvenes adultos consumidores de Cannabidiol (CBD) más Tetrahydrocannabinol (THC) y consumidores de THC solo en el uso de sustancias y los problemas relacionados con el cannabis
	González de la Roz, A. (1); Secades-Villa, R. (1); Alemán-Moussa, L. (1); Iza-Fernández, C. (1); Coloma-Carmona, A. (1); Carballo-Crespo, J. L. (2); Aston, E. (3); Blanco, C. (4)

	Impacto de la legalización del cannabis medicinal sobre el uso de cannabis en población adulta
	Secades-Villa, R. (1); González de la Roz, A. (1); Blanco, C. (2)

	La modalidad online en la intervención psicológica individual para la adicción a la cocaína: Ventajas y desafíos
	Espinosa Botías, A.; López Acedo, J.; González Roca, M. J.; Moreno Amoros, E.; Hornero Íncera, E.

	Perfil, experiencias y preferencias de los pacientes tratados por trastorno por consumo de opioides en España. Resultados del Informed Choice
	Henche Ruiz, A. I. (1); Palma Álvarez, R. F. (2); Rodriguez Cejas, M. Á. (3); Sánchez Máñez, A. (4); Orengo Caus, T. (5); Marcos Sierra, A. (6); Alonso Ganuza, Z. (7); Vega Astudillo, P. (8); Dorado García, M. L. (9); Crespo Portero, A. (10)

	Fenotipos neuropsicológicos en los trastornos por uso de sustancias: Impulsividad rasgo y neurocognitiva. Estudio exploratorio con perspectiva de género
	Llorente Vizcaino, A. I. (1); Amechat, S. (2); Gómez, A. (2); Caballería, E. (1); López, H. (1); Rodríguez, A. (1); Piazza, F. (1); Freixa, N. (1); Balcells, M. (1)

	Resultados 2023 del Hospital de Día de Salud Mental y Adicciones de baja exigencia
	Romaguera, A. (1); González, G. (2); Garfia, E. (2); López, S. (2); Pedret, A. (2)

	Análisis de la relación entre la ganancia de peso tras dejar de fumar y la recaída en personas con sobrepeso u obesidad
	Krotter Díaz, A. (1); Udeanu, A. (2); García-Fernández, G. (2)

	Conocimientos, creencias y actitudes de las percepciones de las personas compradoras y vendedoras de sustancias a través de redes sociales
	Murillo Rincón, Y.; Sixto Costoya, A.; Vidal-Infer, A.

	Conectividad funcional cerebral en estado de reposo en maltratadores con un consumo problemático de alcohol
	Romero Martínez, Á. (1); Beser Robles, M. (2); Martí Bonmatí, L. (2); Cerdá Alberich, L. (2); Aparici, F. (2); Sarrate Costa, C. (3); Lila, M. (4); Moya Albiol, L. (3)

	CAMBIOS EN EL CONSUMO DE TABACO DESPUES DE LA PANDEMIA COVID EN LA COMARCA DEL VALLÉS ORIENTAL. BARCELONA
	Martinez Pico, A. (1); Huerta Gonzalez, M. G. (2); Huerta Gonzalez, M. G. (2)

	Trial of INTRANASAL SQUETAMINE for POST TRAUMATIC STRESS DISORDER
	Camarasa Darbra, A.; David, M. D.; Sellart Altisen, M.; Cetnarowska, A.; Mont Canela, A.; Resa Perez, B.; Jimenez Mayoral, A.; Albert Porcar, C.

	Blood-Based Biomarker Profiling and Machine Learning: A Novel Approach to Diagnose Fetal Alcohol Syndrome
	Ramos Triguero, A. (1); Navarro Tapia, E. (2); Vieiros Rodríguez, M. (2); Martínez Martínez, L. (3); García Algar, O. (4); Andreu-Fernández, V. (5)

	Epigallocatechin Gallate Improves Cognitive Performance in Children with Foetal Alcohol Spectrum Disorders
	Andreu-Fernández, V. (1); Ramos Triguero, A. (2); Vieiros-Rodríguez, M. (3); Navarro Tapia, E. (3); García Algar, O. (4)

	Analysis of selected Alcohol-Metabolizing Enzymes polymorphisms and RAR/RXR variants expression in patients with Fetal Alcohol Syndrome: Insights into Alcohol Metabolism and Retinoic Acid Pathway Competition
	Navarro Tapia, E. (1); Vieiros Rodríguez, M. (1); Ramos Triguero, A. (2); García Algar, O. (3); Andreu-Fernández, V. (4)

	Agresiones sexuales facilitadas por drogas (DFSA) y sumisión química en población universitaria: un estudio exploratorio
	García Couceiro, N. (1); Isorna Folgar, M. (2); Gómez Salgado, P. (1); Villanueva Blasco, V. (3); Rial Boubeta, A. (1)

	El POSITUAS como instrumento idóneo para la detección precoz del consumo problemático de alcohol y sustancias en la adolescencia
	Rial Boubeta, A. (1); Gómez Salgado, P. (1); García Couceiro, N. (1); Isorna Folgar, M. (2); Villanueva Blasco, V. 3)

	Desentrañando la compleja relación entre el tiempo de juego y el Problematic Gaming
	Fernandez Theotonio, A. (1); Nogueira López, A. (2); González Cabrera, J. (3); Machimbarrena Garagorri, J. M. (4); Rial Boubeta, A. (1)

	Frecuencia, intensidad de juego, pay to win y loot boxes ¿Qué es más adictivo en un videojuego
	Rial Boubeta, A. (1); Fernández Theotonio, A. (1); Nogueira López, A. (2); González Cabrera, J. (3); Machimbarrena Garagorri, J. M. (4)

	Adicción a los videojuegos y violencia filioparental: aviso para navegantes
	Iglesias Caride, G. (1); Casado Garrocho, F. (1); Nogueira López, A. (2); Isorna Folgar, M. (3); Rial Boubeta, A. (1)

	Análisis de las revisiones sistemáticas sobre drogodependencias publicadas en Pubmed/Medline en el periodo 2000-2023
	Vidal Infer, A. (1); Alonso Arroyo, A. (1); Sixto Costoya, A. (2); Aleixandre Benavent, R. (3); Valderrama Zurián, J. C. (1)

	Concordancia temática basada en la Asignación Latente de Dirichlet de la investigación sobre drogodependencias
	Vidal Infer, A. (1); Liu, Y. (1); Cantos Roldán, B. (1); Aleixandre Benavent, R. (2); Valderrama Zurián, J. C. (1)

	Why is my heart racing? Altered interoception accuracy and emotional regulation among young people with risky alcohol use
	Regodón Virgós, B. (1); Sánchez Elliott, A. (1); Cordellat Marzal, A. (2); Moreno Fernández, R. D. (3); Sampedro Piquero, P. (1)

	TOXICIDAD NEUROLÓGICA POR CANNABINOIDES SINTÉTICOS
	Nebot Ariño, A.; Russo Botero, S.; Beltrán Segura, L.; Lobo Antuña, V.

	Affective and Cognitive Evolution in Patients with Alcohol Use Disorder Undergoing Treatment Over a One-Year Abstinence Period
	Escudero Moreno, B. (1); Olmos Albacete, R. (2); Arias, R. (3); Fourmon, M. (3); Arias Horcajadas, F. (4); Orio Ortiz, L. (4)

	Peripheral APOAI and its receptor SRBI in their association with Alcohol Use Disorder
	Escudero Moreno, B. (1); López Valencia, L. (1); Arias Horcajadas, F. (2); Orio Ortiz, L. (2)

	Estudio piloto sobre el impacto del consumo de alcohol y tabaco en la respuesta al estrés social en jóvenes universitarios
	Montagud Romero, S. (1); Blanco Gandía, M. Del C. (2); Ferrer Pérez, C. (1)

	Impacto del contexto personal en el estigma hacia las adicciones en estudiantes universitarios
	Muñoz Sedze, A. (1); Ferrer Pérez, C. (2)

	Promotores de salud: un proyecto de Aprendizaje y Servicio
	Sánchez Ros, A. (1); Mira Carreras, B. (1); Martínez Jiménez, C. (2); Ruiz Segovia, N. (1)

	Drogas como predictoras de la rumiación de la ira en agresores de género
	Sarrate Costa, C. (1); Lila, M. (2); Moya-Albiol, L. (1); Romero-Martínez, A. (1)

	Implicancias del incremento en el abuso de óxido nitroso
	Mantellini, C. L.; Salgado, E.; Fabregat Bolufer, A.; Parra, M.; Barrio, P.; Herrero Rocco, A.; Álvarez, H.; Vicente, M.; Serra-Sarró, B.

	Rasgos de personalidad y craving en usuarios del Centro de Día de Proyecto Hombre.Valencia
	Lopez Lopez, C. (1); Amigó Borrás, S. (2)

	Cannabis y conducción: prevalencia y factores de riesgo en menores de edad y jóvenes adultos
	Iza-Fernández, C.; Cuesta-López, I.; Alemán-Moussa, L.; Krotter, A.; González-Roz, A.

	Asociación entre el riesgo de conducta suicida, el consumo de cannabis y el malestar psicológico
	Iza-Fernández, C. (1); González-Roz, A. (1); Alemán-Moussa, L. (1); Cuesta-López, I. (1); García-Pérez, Á. (2); Secades-Villa, R. (1)

	Estudio piloto para evaluar usabilidad y satisfacción de un cuestionario sobre alfabetización en salud respecto al cánnabis y una intervención cocreada y participativa para incrementar dicha alfabetización en adolescentes y jóvenes adultos. Proyecto CAHLY
	Oliveras Salvà, C. (1); Caballeria, E. (2); Guzmán Cortez, P. (1); Folch-Sanchez, D. (2); Ballbè, M. (4); Ilzarbe, D. (5); Serra, B. (6); Cesari, E. (6); Bruguera, P. (7); Matrai, S. (2); Braddick, F. (2); López-Pelayo, H. (1); Balcells-Oliveró, M. (1)

	Estudio sobre la transferencia materno-filial de tetrahidrocannabidol (THC) a través de leche materna en mujeres postparto con consumo habitual de cannabis
	Daigre Blanco, C. (1); Sorribes, M. (1); Sandonis Vicente, M. A. (2); Palma Alvarez, R. F. (1); Grau Lopez, L. (1); Ramos Quiroga, J. A. (3)

	El papel de la escuela en la prevención del consumo de tabaco y dispositivos electrónicos. La importancia de los modelos educativos
	Sota Rodrigo, C. (1); Morato Arnáiz, A. (2); Mercado Val, E. I. (3); Escolar Llamazares, M. Del C. (3); Martinez Martin, M. A. (3); Saiz Manzanares, M. C. (3)

	Intensidad de la sintomatología del síndrome de abstinencia al tabaco y su relación con la abstinencia a un año de tratamiento
	Sota Rodrigo, C. (1); Sota Rodrigo, C. (1); Morato Arnáiz, A. (2); Mercado Val, E. I. (3); Escolar Llamazares, M. Del C. (3); Martinez Martin, M. A. (3); Saiz Manzanares, M. C. (3)

	Evaluación de la Herramienta CANreduce 2.0 por Usuarios y Profesionales: Un estudio Cualitativo
	Folch Sanchez, D. (1); Mestre Pintó, J. I. (2); Zuluaga Blanco, Y. P. (3); Cuesta Zorita, M. J. (4); Roncero Alonso, C. (5); Rubio Valladolid, G. (6); Torrens Melich, M. (2); Miquel de Montagut, L. (1)

	El rol del apoyo social en el tratamiento de la conducta adictiva
	Lloret Irles, D. (1); Mrozowicz-Gaudyn, D. (2)

	Eficacia del Programa QTJ en la Modificación de las Actitudes de Adolescentes hacia la Publicidad de Juegos de Apuestas
	Reslen Bretton, D. O.; Lloret Irles, D.; Cabrera Perona, V.; Martínez Hernández, N.

	Salud mental, adicciones y vulnerabilidad en niños y adolescentes: una aproximación bibliométrica desde la educación
	Aguilar-Moya, R.; Melero-Fuentes, D.; Ibáñez-Martínez, R.

	MANEJO DE LA PSICOSIS ASOCIADA AL USO RECREACIONAL DEL OXIDO NITROSO: A PROPÓSITO DE UN CASO
	Ibáñez Salvador, D. (1); García Herrero, S. B. (1); Guillen Guzmán, E. (1); Rius Bonet, E. (2); Pérez Dueñas, J. (2); Re Hernández, M. (1); Derch Martínez, S. (1); Bastidas Salvadó, A. (1)

	Consumo de alcohol y actividad física en estudiantes universitarios
	García Lorenzo, E. (1); Visos Varela, I. (2); Pintos Rodríguez, S. (3); Díaz Geada, A. (2); Salgado Barreira, Á. (2); Corral Varela, M. (2); Figueiras Guzmán, A. (2); Rico Díaz, J. (2); Caamaño Isorna, F. (2)

	Consumo de tabaco y actividad física durante la etapa universitaria
	Garcia Lorenzo, E. (1); Homeliuk, T. (2); Visos Varela, I. (2); Pintos Rodríguez, S. (3); Díaz Geada, A. (2); Salgado Barreira, Á. (2); Corral Varela, M. (2); Figueiras Guzmán, A. (2); Rico Díaz, J. (2); Caamaño Isorna, F. (2)

	Neurobiological signatures associated with vulnerability to food addiction in mice and humans
	Martín García, E. 

	Impacto del Trastorno del Juego en los allegados: Un Análisis Diferenciado por Género y Relación con el Paciente
	Guillén Guzmán, E. (1); Del Pino Gutierrez, A. (2); Codina Lletjos, E. (3); Borjabad Fraga, I. (4)

	Eficacia de la intervención “MY Way Up” para la retención al tratamiento de adicciones en pacientes con daño hepático: estudio aleatorizado con grupo control
	Caballeria Lamora, E. (1); Balcells-Oliveró, M. (2); Bataller, R. (3); Bruguera, P. (2); Cabrera, N. (4); Freixa, N. (2); Folch, D. (5); Garcia-Pañella, O. (6); Gratacós-Ginés, J. (3); Guzman, P. (2); Hernández-Rubio, A. (7); Lligoña, A. (2); Perez Guasch

	Patrones de consumo de tabaco y alcohol tras un ingreso en la sala de neumología: estudio longitudinal con seguimiento al año
	Caballeria Lamora, E. (1); Pons-Cabrera, M. T. (2); Navarro Cortés, L. (3); Oliveras, C. (2); Bueno, L. (3); Balcells- Oliveró, M. (2); Pintor, L. (4); Martínez Olondris, M. Del P. (5); Soler, N. (5); Amaro, R. (5); Borràs, R. (6); López- Pelayo, H. (2)

	Factores que Influyen en la Falta de Adherencia a los Grupos de Ayuda Mutua en Pacientes con Trastorno por Uso de Alcohol en Recuperación: Un Estudio en el Hospital Universitario 12 de Octubre
	Rubio Escobar, E.; Esteban Rodriguez, L.; Jurado Barba, M.

	Plan de actuación para el abordaje del Chemsex desde un posicionamiento político
	Rius Bonet, E. (1); Rius Bonet, E. (1); Pérez Dueñas, J. (1); Ibáñez Salvador, D. (2); Garcia Herrero, S. B. (2); Bel Reverte, A. (3)

	Chemsex: Consecuencias
	Rius Bonet, E. (1); Pérez Dueñas, J. (1); Ibáñez Salvador, D. (2); Garcia Herrero, S. (2); Bel Reverte, A. (3)

	¿Tiene algún efecto entre los menores de edad el uso de personajes públicos para promocionar bebidas alcohólicas en redes sociales
	Navarro Burgal, E. (1); Giménez Costa, J. A. (2)

	Adolescent mice experiencing social defeat exhibit elevated ethanol consumption with minimal neuroinflammatory response in adulthood
	Monferrer Garzarán, E.; Malaguarnera, M.; Aledón Catalá, T.; Arenas Fenollar, M. C.; Rodríguez Arias, M.

	Presencia de eventos traumáticos en personas que practican chemsex
	Piazza Suprani, F. (1); Folch, D. (1); Martínez Rebollar, M. (1); de la Mora, L. (1); García, J. (2); Mora, R. (3); Villegas, L. (3); Casero, P. (3); Balcells, M. (1); Miquel, L. (1)

	Experiencias prácticas de intervención socioeducativa en drogodependencias
	Calvo García, F. 

	La relación entre los intentos de suicidio y el consumo de drogas en personas en situación sin hogar en la ciudad de Madrid
	Calvo Garcia, F. (1); Torrego, S. (2); Panadero, S. (2); Vázquez, J. J. (3)

	Consumo de drogas entre personas en situación sin hogar de la ciudad de Madrid
	Calvo, F. (1); Torrego, S. (2); Panadero, S. (2); Vázquez, J. J. (3)

	Diferencias en las conductas de inversión y juego entre inversores patológicos y no patológicos: un estudio en población española
	Carballo Crespo, J. L.; Martínez León, M. Á.; Coloma Carmona, A.

	Influencia del Género en el Consumo Intensivo de Alcohol de Universitarias Ecuatorianas: Normas Masculinas y Femeninas
	Hernández Mantilla, G. E. (1); Sancerni Beitia, M. D. (2); Cortés Tomás, M. T. (3)

	“Filosofía en aulas de Hospitales de Día de Patología Dual
	Gonzalez Mendez, G. (1)

	Drugs consume prevalence by age in patients attended‘’Unidad de Patología Dual (UPDA) ‘’ from Centro Fòrum of Institute of Mental Health
	Lagomazzini Garrido, G.; Gomez Ortega, M. L.; Gimenez Lozano, R.; Fernández Sánchez, S.; Mateu Codina, G. A.; García Fuentes, D.; Vates Cátedra, T.; Molla Roig, P.; Romero Recuenco, I.; Casado Diaz, P.

	ICTUS ISQUÉMICO POR CONSUMO DE CANNABIS
	Gijón Román, G.; Ripoll Martínez, M.; Miquel Veyrat, B.; Nebot Ariño, A.

	Premorbid predictors of cannabis and psychosis: Latent class and network analysis in a 20-year follow-up
	Gil Berrozpe, G. J. (1); Sánchez Torres, A. M. (2); Rosado Luna, E. (1); Peralta, V. (3); Cuesta, M. J. (4)

	¿Influye el consumo de Cannabidiol (CBD) en el abandono del tabaco? Un caso clínico
	González de la Roz, A.; Cuesta López, I.

	Factibilidad y efectividad preliminar de un tratamiento cognitivo- conductual (TCC) combinado con el uso de pulseras de actividad para dejar de fumar
	Cuesta López, I. (1); González de la Roz, A. (1); Krotter Díaz, A. (1); García Pérez, Á. (2); Iza Fernández, C. (1); Secades Villa, R. (1)

	La búsqueda de sensaciones media la relación entre el consumo dual de cannabis-tabaco y el rendimiento en funciones ejecutivas
	Cano-López, I. (1); Aliño, M. (2); Veiga Rodeiro, S. (3); Villanueva-Blasco, V. J. (4); Vázquez-Martínez, A. (4)

	Gamifying clinical cases: a realistic and innovative way to train future professionals in clinical approach to addictions
	Pérez Esteban, I.; Monferrer Garzarán, E.; Manzanedo Pérez, C.; Miñarro López, J.; Arenas Fenollar, M. C.

	An Open-Label Pilot Trial Assessing the Effects of E-Cigarettes on Combustible Cigarette Smoking Among Adults with Opioid Use Disorder on Buprenorphine
	Pericot-Valverde, I. (1); Heo, M. (1); Baron, J. (2); Nahvi, S. (3); Voss, S. (2); Ortiz, E. (2); Gaalema, D. (4); Thrasher, J. (5); Batchelder, A. (6); Byrne, K. (1); Kunke, D. (1); Litwin, A. (1)

	Associations across condom delay discounting and alcohol and drug use
	Pericot-Valverde, I. (1); Yoon, J. Y. (2); de Dios, C. (2)

	La importancia de la regulación emocional: ¿existen diferencias entre familiares y pacientes con adicción
	Mestre Díaz, I.; Cano Navarro, I.; Martínez Martínez, C. M.

	Motivaciones relacionadas con la práctica del Chemsex
	Pérez Dueñas, J. (1); Rius Bonet, E. (1); Ibañez Salvador, D. (2); García Herrero, S. B. (2); Bel Reverté, A. (3)

	PREVENACTUA–Programa de Prevención de Adicciones en el Entorno Universitario de la UIB: Resultados Pre y Post Formación
	Anupol Barcebal, J. (1); Mayol Quetglas, C. (2); Molina Gil, P. (3); Muntaner Mas, A. (3)

	La Escala de Evaluación de las Consecuencias del Consumo de Alcohol reducida (ECCA10), una medida eficaz y práctica para evaluar el consumo de riesgo en Universitarios
	Giménez, J. A. (1); Motos-Sellés, P. (2); Sancerni-Beitia, M. (3); Cortés-Tomás, M. T. (2)

	Eficacia de un programa de intervención breve basado en el modelo de auto-cambio dirigido para la prevención del consumo de alcohol en adolescentes
	Carballo Crespo, J. L.; Coloma Carmona, A.; Sancho Domingo, C.; Pelegrín Muñoz, A.; Van-Der Hofstadt Román, C.; Martínez León, M. Á.; Van-Der Hofstadt Gomis, A.; Valdivia Blanco, C. J.

	Perfil sociodemográfico y diferencias conductuales en jugadores con baja y alta autoeficacia: Un análisis de las conductas de juego y factores de riesgo relacionados
	Carballo Crespo, J. L.; Valdivia Blanco, C. J.; Coloma Carmona, A.

	Percepción de riesgo y nuevos formatos de apuesta en una muestra española de población general
	Carballo Crespo, J. L.; Van-Der Hofstadt Gomis, A.; Coloma Carmona, A.

	Diferencias de género en consumo de alcohol en universitarios de Castilla y León
	Rodríguez Sáez, J. L. (1); Martín Antón, L. J. (1); Salgado Ruiz, A. (2); Carbonero Martín, M. Á. (1); Muñoz Arranz, M. (1)

	Análisis de la producción científica internacional sobre tabaquismo y enfermedades cardiovasculares
	Rius Leiva, C. (1); Lucas-Dominguez, R. (1); Bueno Cañigral, F. J. (2); Valderrama-Zurián, J. C. (3)

	Evaluación de las intervenciones en adicciones. Seguimiento post- alta
	Chicharro Romero, J. (1); Pérez López, M. (2)

	UTILIDAD DE LA CARIPRAZINA EN EL TRATAMIENTO DE LAS ADICCIONES
	Alonso Ramis, J. M. (1); Martorell Socias, M. (2); Pol Creus, M. (2); Tomas Arques, N. (2)

	Un consenso pionero en España sobre la definición de recuperación en el trastorno por uso de alcohol
	Esteban Rodríguez, L. (1); Sion, A. (1); Maldonado Sánchez, D. (1); Jurado, R. (2); Armada, V. (2); Rubio, E. (3); Rubio, G. (1)

	Perfil de un centro de desintoxicación y tratamiento de las adicciones en la ciudad de Valencia: reflejo de las diferencias de género en las adicciones
	Prieto-Arenas, L. (1); Peris, C. (2); Avilés, J. (2); Arenas, M. (3)

	Creencias erróneas relacionadas con los efectos del consumo de CBD+THC en jóvenes con riesgo de trastorno por uso de cannabis
	Alemán-Moussa, L. (1); González-Roz, A. (1); Iza-Fernández, C. (1); Cuesta-López, I. (1); García-Pérez, Á. (2); Secades-Villa, R. (1)

	“Trastorno de Déficit de Atención e Hiperactividad y uso excesivo de pantallas: ¿un puente hacia la psicosis
	Muñoz-Manchado, L. I. (1); Mosteiro Grela, N. (2); Jiménez Suarez, L. (2)

	Uso de Medicación forzada y Trastorno por abuso de sustancias: comprendiendo la relación
	Muñoz-Manchado, L. I. (1); Pérez-Revuelta, J. I. (2); Villagrán-Moreno, J. M. (2); Medina Sanchez, M. (2); Machuca Sicilia, J. (2)

	Estigma y enmascaramiento diagnóstico en drogodependencias
	Martínez Martínez, C. (1); Olave Porrúa, L. M. (2); Gea, V. (1); Villanueva-Blasco, V. J. (2)

	Estudio de género sobre los tratamientos de los trastornos por consumo de sustancias durante el COVID-19
	Torres Rosado, L.; Mancheño Velasco, C.; Narvaez Camargo, M.; Dacosta Sánchez, D.; Lozano Rojas, O. M.

	Implicaciones de las medidas adoptadas durante la pandemia del COVID-19 en pacientes tratados con tratamiento sustitutivo de opiáceos
	Torres Rosado, L.; Lozano Rojas, O. M.; Narvaez Carmargo, M.; Mancheño Velasco, C.; Parrado Gonzalez, A.

	Indicadores de proceso y resultados en pacientes con Trastorno por Consumo de Sustancias y trastornos emocionales comórbidos: Comparación Pre-Post COVID-19
	Torres Rosado, L. (1); Dacosta Sánchez, D. (1); Rodriguez Gonzalez, A. (2); Prieto Santamaría, L. (3); Veraga- Moragues, E. (2); de la Rosa Cáceres, A. (1); Lozano Rojas, O. (1)

	Impacto científico de los ensayos clínicos aleatorizados en el área de los trastornos adictivos
	Valderrama Baca, M. P. (1); Vidal Infer, A. (2); Bueno Cañigral, F. J. (3); Valderrama-Zurián, J. C. (2)

	Consumo de sustancias y patrones de consumo en Estudiantes universitarios gallegos: diferencias por sexo
	Isorna Folgar, M. (1); Rodriguez Iglesias, C. (1); García Couceiro, N. (2); Corral, A. (1); Garreiro, . (1); Collazo, C. (1); Garrido, R. (1); Calvar, A. (1); González, N. (1)

	CITISINA PARA EL TRATAMIENTO DE DESINTOXICACIÓN TABÁQUICA EN PACIENTES DE CSMA Y CAS DEL CSMIA GRÁCIA
	Delgado Gordón, M. C.; Trillo Pérez, F.

	Adicción y comorbilidad de otro trastorno mental en una unidad de conductas adictivas de Valencia. Un analisis descriptivo
	Borràs Llopis, N. (1); Sánchez Mañez, A. (2); Orts Gonzalvez, D. (2); Borràs Ferrís, J. (3); Domingo Esteve, T. (2)

	Agonistas opiaceos e intervalo QT: diferencias entre metadona y buprenorfina
	Dorado Garcia, M. (1); Sánchez Mañez, A. (2); Álvarez Espín, F. F. (1); Gallardo Garcia, A. (1); Domingo Esteve, T. (2); Orts Gonzalvez, D. (2); Beltrán Gisbert, J. (3)

	EXPERIENCIA EN PRIMERA PERSONA DEL TRATAMIENTO CON BUPRENORFINA DE LIBERACIÓN PROLONGADA
	Lopez Escamilla, I. (1); Dorado García, M. (2); Orts Gonzalvez, D. (3); Puche Pinazo, E. (4); Sanchez Mañez, M. A. (3); Gallardo García, A. (2); Sanchez-Morate Tristante, M. (5); Cortell Cortell, C. (5); Marqués Aguilar, M. (6); Arribas García, Á. P. (7)

	Conectividad funcional cerebral en estado de reposo en maltratadores con un consumo problemático de alcohol
	Beser Robles, M. (1); Romero Martínez, Á. (2); Cerdà Alberich, L. (1); Marti Bonmati, L. (1); Aparici, F. (3); Sarrate Costa, C. (2); Lila, M. (2); Moya Albiol, L. (2)

	Riesgos del consumo de alcohol durante el embarazo: conocimientos y percepciones en mujeres en edad reproductiva
	Botella Lopez, M. (1); Cortes Tomas, M. T. (2)

	Acompañamiento de madres y mujeres embarazadas desde los centros de reducción de daños: recomendaciones en clave de perspectiva de derechos a la infancia, interseccional y de género
	Buera Prius, M. (1); Ruíz Rodríguez, C. (2); Heras Sanclemente, M. (1); Alonso Arce, K. (1); Fernández Mosquera, Z. (2); Calafat Siquier, C. (3); Rovira Guardiola, J. (3); Peña, M. J. (2); Aranda-Rodríguez, E. (3); Calvo García, F. (4)

	Administration of Cannabidiol (CBD) prevents the effects of intermittent social defeat on cocaine-induced conditioned place preference in male mice
	Martínez Caballero, M. de Los Á. (1); Calpe López, C. (2); García Pardo, M. P. (3); Arenas Fenollar, M. Del C. (1); Manzanedo Pérez, C. (1); Aguilar Calpe, M. A. (1)

	Relación entre el consumo de cannabis y el diagnóstico Covid en adolescentes andaluces
	Torrejón-Guirado, M. Del C. (1); Baena Jiménez, M. Á. (2); Lima Serrano, M. (1)

	Creencias sobre el consumo de cannabis entre adolescentes andaluces: diferencias entre chicos y chicas
	Torrejón-Guirado, M. Del C. (1); Baena Jiménez, M. Á. (2); Lima Serrano, M. (1)

	Seguimiento de 2 años de los efectos combinados de consumo intensivo de alcohol y cannabis sobre la aceptación percibida de los amigos en estudiantes universitarios españoles de tercer curso
	Páramo Fernández, M. F.; Cadaveira Mahía, F.; Rodríguez González, M. S.

	Decoding alcohol’s impact on extracellular vesicles’ lipidome by sex
	Perpiñá Clérigues, C. (1); Mellado Valero, S. (1); Galiana Roselló, C. (2); Marcos Martín, M. (3); García García, F. (2); Pascual Mora, M. (1)

	Immunomodulatory effects of stem cell-derived extracellular vesicles on NLRP3 inflammasome activation induced by alcohol abuse in adolescent mice
	Mellado Valero, S.; Montagud Romero, S.; Rodríguez Arias, M.; Guerri Sirera, C.; Pascual Mora, M.

	Estudio de seguimiento de los efectos combinados de consumo intensivo de alcohol y cannabis sobre la aceptación percibida de la familia en estudiantes universitarios españoles de tercer curso
	Rodríguez González, M. S.; Cadaveira Mahía, F.; Páramo Fernández, M. F.

	Relación entre el uso de tabaco, alcohol y cannabis y la reincidencia hospitalaria anual en pacientes que ingresan por causas médicas
	Pons Cabrera, M. T.; Caballeria, E.; Navarro, L.; Sagué-Vilavella, M.; de Juan, Ó.; Mena, J.; Arbelo, N.; Balcells, M.; Pintor, L.; López-Pelayo, H.

	Uso problemático de las redes sociales: perspectiva de adolescentes, familias y profesorado. Un análisis cualitativo
	Carrique-Martínez, M.; Vásquez-Calderón, H. D.; Serrano-Pastor, L.; Zarco-Alpuente, A.; García-Ros, R.

	TRASTORNO POR DÉFICIT DE ATENCIÓN E HIPERACTIVIDAD (TDAH) Y TRASTORNO POR USO DE ALCOHOL (TUA). PREVALENCIA E IMPLICACIONES CLÍNICAS Y PRONOSTICAS DE ESTE DIAGNÓSTICO DUAL
	Marin Mayor, M.; Montoro Magaña, P.; Arias Horcajadas, F.; Rubio Valladolid, G.

	Prevalence of psychoactive substances use during pregnancy in Argentine women: A pilot study testing maternal hair
	Vieiros Rodríguez, M. (1); Ramos Triguero, A. (2); Navarro Tapia, E. (1); Andreu Fernández, V. (3); Garcia Algar, O. (4)

	Analysis of selected Alcohol-Metabolizing Enzymes polymorphisms and RAR/RXR variants expression in patients with Fetal Alcohol Syndrome: Insights into Alcohol Metabolism and Retinoic Acid Pathway Competition
	Vieiros Rodríguez, M. (1); Navarro Tapia, E. (1); Ramos Triguero, A. (2); Andreu Fernández, V. (3); Garcia Algar, O. (4)

	IL6 and CX3CL1 do not correlate with alcohol consumption in vicarious social defeat adolescent female OF1 mice
	Malaguarnera, M. (1); Monferrer, E. (2); Aledón Catalá, T. (2); Manzanedo, C. (2); Rodríguez Arias, M. (2)

	¿Recetar cultura puede disminuir los problemas asociados al consumo
	Blanco, M. (1); Martínez Martínez, C. M. (1); Cano Navarro, I. (1); Muñoz Llacer, A. B. (2)

	PERFILES DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y SU RELACIÓN CON EL BIENESTAR EMOCIONAL Y LA CALIDAD DE VIDA
	Otero Requeijo, M. (1); Veiga Rodeiro, S. (2); Isorna Folgar, M. (3); Vázquez Martínez, A. (1); Aliño Costa, M. (1); Cano López, I. (4); Villanueva-Blasco, V. J. (1)

	A propósito de un caso. Complicaciones pulmonares crónicas asociadas al consumo de tóxicos: más allá del tabaco
	Ripoll Martínez, M.; Lobo Antuña, V.; Nebot Ariño, A.; Beltrán Segura, L.

	Relación entre el tratamiento del TDAH y el consumo de tóxicos
	David, M. D.; Camarasa Darbra, A.; Sellart Altisent, M.; Iturralde Muñoz, R.; Cetnarowska, A.

	El protocolo andaluz de coordinación para la atención a mujeres con problemas de adicciones víctimas de violencia de género: Formación de formadores/as
	Tena Aguilar, M. (1); Gutierrez Ortega, J. (1); Súarez Pliego, A. (1); Balosa Millán, A. (2); Millán Jiménez, A. (1)

	Revisión sistemática sobre las intervenciones de terapia psicológica en personas consumidoras de fentanilo
	Balosa Millán, A. (1); Millán Jiménez, A. (2); Yebra Mateo, D. (3); Alonso Trujillo, F. (4); Tena Aguilar, M. (2)

	Revisión sistemática sobre la influencia del género en factores determinantes del trastorno por atracón
	Balosa Millán, A. (1); Millán Jiménez, A. (2); Yebra Mateo, D. (3); Tena Aguilar, M. (2); Gutierrez Ortega, J. (2)

	Sesgo atencional y craving en jóvenes con trastorno por uso de alcohol
	Corral Varela, M.; Barros Rodrigues, S.; Paramio Sanz, R.; Díaz Geada, A.; Vidal Pan, C.; Rodríguez Holguín, S.; Caamaño Isorna, F.

	Mejorando los circuitos de cribado i tratamiento de la infección por el virus de la hepatitis C entre los centros de drogas y sus hospitales de referencia en Catalunya
	Galvez Mercader, M.; Torrell Pedreira, E.; Louise Torres, M.; Major Roca, F. X.

	Therapeutic role of stem cells-derived extracellular vesicles in the cognitive dysfunction and neuroinflammation induced by chronic alcohol consumption
	Touahri Belhouari, N. (1); Mellado Valero, S. (1); Montagud Romero, S. (1); Rodríguez Arias, M. (1); Guerri Sirera, C. ; Pascual Mora, M. (1)

	Mesenchymal stem cell-derived exosome as therapy in the hippocampal inflammation induced by ethanol treatment in adolescent mice
	Mellado Valero, S. (1); Perpiñá Clérigues, C. (1); Touahri Belhouari, N. (1); Guerri Sirera, C. (2); Pascual Mora, M. (1)

	Determinantes psicosociales de las Estrategias Conductuales de Protección del cannabis: eficacia percibida y normas sociales
	Romero Pérez, N. (1); Vélez Pérez, L. (1); Parrado González, A. (1); Vidal Giné, C. (2); Fernández Calderón, F. (1)

	¿Por qué los jóvenes consumen cannabis? Modelo explicativo basado en la Teoría de la Conducta Planificada, las normas morales y las normas descriptivas
	Romero Pérez, N. (1); Parrado González, A. (1); de la Rosa Cáceres, A. (1); Marín Morales, A. (2); Lozano Rojas, Ó. M. (1)

	El papel mediador de la autoeficacia en la relación entre las normas descriptivas y evitar comportamientos de riesgo en adultos jóvenes que consumen cannabis
	Romero Pérez, N. (1); Del Valle Vera, B. (2); González Ponce, B. M. (1); Vélez Pérez, L. (1); Rojas Tejada, A. J. (4)

	Relación prospectiva entre los motivos para el consumo y el consumo de cannabis: el rol moderador de las Estrategias Conductuales de Protección
	Romero Pérez, N. (1); Del Valle Vera, B. (2); Parrado González, A. (1); Carmona Márquez, J. (1); Fernández Calderón, F. (1)

	Normas sociales y su relación con el consumo de cannabis y los comportamientos de riesgo asociados: un estudio prospectivo
	Romero Pérez, N. (1); Del Valle Vera, B. (2); Vélez Pérez, L. (1); González Ponce, B. M. (1); Fernández Calderón, F. (1)

	Dificultades en la regulación emocional entre personas con adicción a sustancia y sin sustancia
	Garcia Rubio, N. (1); Monferrer Gonzalez, N. (1); Mestre Diaz, I. (2)

	INTERVENCIÓN INTEGRAL EN TRASTORNO LÍMITE DE LA PERSONALIDAD Y ADICCIONES
	Monferrer Gonzalez, N. (1); Garcia Rubio, N. (1); Mestre Diaz, I. (2)

	Tratamiento del CBD en la prensa española
	López Herrero, P.; Albertos Arnedo, E.; Motos Sellés, P.; Giménez Costa, J. A.; Cortés Tomás, M.

	Diferencias de género en regulación emocional en una muestra de pacientes con problemas de adicción
	Brinquis Seco, R.; Prieto Arenas, L. ; Fernández Navarro, S.

	CONSUMO DE ANALGÉSICOS EN PERSONAS CON DOLOR CRÓNICO. UN ANÁLISIS DE LA ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD
	Cáceres Matos, R. (1); Magni, E. (2); Pabón Carrasco, M. (2); Castro Méndez, A. (2); Lima Rodríguez, J. S. (2); Rivera Sequeiros, A. (3)

	CONSUMO DE PSICOFÁRMACOS Y ANTIDEPRESIVOS EN PERSONAS CON DOLOR CRÓNICO. ANÁLISIS DE LA ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD
	Cáceres Matos, R. (1); Pabón Carrasco, M. (2); Magni, E. (2); Lima Rodríguez, J. S. (2); Rivera Sequeiros, A. (3); Castro Méndez, A. (2)

	CONSUMO DE ANALGÉSICOS Y AUTOMEDICACIÓN EN PERSONAS ANDALUZAS CON DOLOR CRÓNICO
	Cáceres Matos, R. (1); Magni, E. (2); Porcel Gálvez, A. M. (2); Vázquez Santiago, S. (2); Gil García, E. (2); Cabrera León, A. (3)

	USO DIFERENCIADO DE PSICOFÁRMACOS ENTRE HOMBRES Y MUJERES CON Y SIN DOLOR CRÓNICO. ANÁLISIS DE LA ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD
	Cáceres Matos, R. (1); Cabrera León, A. (2); Magni, E. (3); Morcillo Muñoz, Y. (4)

	Preventing cannabis relapse through a contingency management program and urinalysis in adolescent offenders
	Moreno Fernández, R. D.; Fernández Moreno, Á.; Roncero Villarreal, D.

	Mujeres en tratamiento por consumo de sustancias en los CAD del Instituto de Adicciones del Ayuntamiento de Madrid Salud: perfiles diferenciados según la sustancia principal de demanda de tratamiento
	Olmos Espinosa, R. (1); Ramírez-López, A. (2); Meneses-Falcón, C. ,. (3)

	Aumento de la calidad asistencial y los resultados de permanencia de los pacientes en una unidad de patología dual
	Pombo Chorto, S. ; Torrente Gutiérrez, B. ; Sánchez Martínez, N. ; Roig Vidal, J. ; García de Pablo, T. 

	Adicción a la comida y atracones: ¿Cuál es la diferencia
	Pombo Chorto, S. ; Torrente Gutiérrez, B. 

	La formación de la identidad por medio de la adicción en adolescentes con trastorno del neurodesarrollo. Caso clínico
	García Herrero, S. B. (1); Ibáñez Salvador, D. (1); Guillén Guzmán, E. (1); Ilzarbe Simorte, D. (1); Pérez Dueñas, J. (2); Rius Bonet, E. (2); Benito Illa, C. (1)

	Oleoylethanolamide reduces the increase in ethanol intake induced by vicarious social stress in female mice
	Vento Pérez, S. (1); Torres Rubio, L. (2); Pardo Andres, M. (2); Manzanedo Pérez, C. (2); Rodríguez Arias, M. (2)

	DOLOR CRÓNICO Y DEPENDENCIA AL FENTANILO
	Russo Botero, S.; Nebot Ariño, A.; Konishi, I.; Puerto Rodrigo, T.

	Características neuroestructurales y neurofuncionales predicen el mantenimiento del consumo intensivo de alcohol en la adultez emergente: un estudio de seguimiento de 5 años
	Doallo Pesado, S.; Suárez Suárez, S.; Pérez García, J. M.; Rodríguez González, M. S.; Rodríguez Holguín, S.; Corral Varela, M.; Cadaveira Mahía, F.

	Guía para la intervención con usuarios de chemsex en los Centros de Atención a las Adicciones (CAD
	Gutiérrez-Cáceres, S. (1); de Ema López, I. (2); Nárdiz Rodeño, M. (3); Molina Prado, R. (4); Fuentes Vázquez, S. V. (5); Fernández García, C. (6); Varas Soler, P. (7); Carmen, M. R. (7); Olmos Espinosa, R. (8); Sáez Maldonado, A. (5); Alonso Verdugo, B. 

	Personas mayores de 65años en tratamiento en los CADs de Madrid Salud
	Gutiérrez-Cáceres, S. (1); Varas Soler, P. (2); Mosteiro Ramirez, C. (2); Caceres Santos, A. (2); Olmos Espinosa, R. (3)

	Análisis de variables relacionadas con el autoengaño en personas con problemas de adicciones
	Sampedro Jiménez, J.; Ricarte Trives, J.; Ros Segura, L.


	RESÚMENESORALES
	Grupo Nominal OAFI para AFRONTAR el proceso de dejar de fumar
	BAQUERO ÚBEDA, J. L. (1); Verges Milano, J. (1); Santiña Vila, M. (2); Martinez Fernandez, N. (1); Lin, S. J. (1); Baquero Zazo, A. (1); Bachiller López, R. (1)

	Estudio de viabilidad y tolerabilidad del tDCS de uso doméstico en pacientes con trastorno por uso de sustancias
	Folch Sanchez, D.; Caballeria Lamora, E.; López Pelayo, H.; Gual Solé, A.; Miquel de Montagut, L.

	Machine Learning Algorithms to the early diagnosis of Fetal Alcohol Spectrum Disorders
	Ramos Triguero, A. (1); Navarro Tápia, E. (2); Vieiros Rodríguez, M. (2); García Algar, O. (3); Andreu-Fernández, V. (4)

	Effects of Maternal Alcohol Consumption Patterns and Epigallocatechin-3-Gallate Treatment on Behavioural and Molecular Outcomes in a Mouse Model of Foetal Alcohol Spectrum Disorders
	Vieiros Rodríguez, M. (1); Navarro Tapia, E. (1); Ramos Triguero, A. (2); Andreu Fernández, V. (3); Garcia Algar, O. (4)

	La Maternidad y el cuidado como aspecto favorecedor de Alta Terapéutica. Ser madre, ¿variable predictora de finalización en programa residencial
	Palomares Alcoriza, J. V. (1); Lomo Carasa, C. (2); Moscardó del Pino, P. (1); González Martínez, G. (3); Patón Ferrer, M. (1)

	¿Están las marcas utilizando perfiles públicos en Instagram como estrategia principal para la publicidad de bebidas alcohólicas
	Navarro Burgal, E. (1); Giménez Costa, J. A. (2)

	Mortalidad entre los pacientes adictos a opiáceos al cabo de 30 años
	Fontenla Vázquez, A. (1); Vaamonde Liste, A. (2); Flórez Menéndez, G. (3)

	Diferencias de sexo en el papel mediador de la desregulación emocional en relación entre la impulsividad y la gravedad de la conducta de juego
	Weidberg, S. (1); Krotter Díaz, A. (2); González-Roz, A. (1); Gervilla, E. (3); Secades-Villa, R. (1)

	Exploratory study about the impact of acute exercise on craving, anxiety, cognition and neurophysiological variables in young people with risky alcohol use
	Elliott, A. S. (1); Regodón-Virgós, B. (1); Moreno-Fernández, R. D. (2); Cordellat, A. (3); Sampedro Piquero, P. (1)

	Craving y uso problemático del teléfono móvil en la población española durante el periodo 2014-2024
	Rodriguez de Fonseca, F. (1); Talledo, H. (2); Villanueva, V. J. (3); Mestre, J. (4); Rubio, G. (5); de Sola, J. (6)

	Desmontando el Mito: ¿Son Saliencia y Tolerancia el ‘Talón de Aquiles’ del Uso Problemático de las Redes Sociales
	Ciudad-Fernández, V. (1); Escrivá-Martínez, T. (2); Zarco Alpuente, A. (3); Fournier, L. (4); Billieux, J. (5); Baños, R. (2)

	Motivaciones para el consumo de alcohol y tabaco en adolescentes: un estudio cualitativo desde la perspectiva de género
	Sánchez Aragón, A.; Pastor-Gosálbez, I.; Belzunegui-Eraso, A.

	Protocolizar la prescripción social en los servicios de salud mental y adicciones: barreras y oportunidades
	Olivella Cirici, M. (1); Casajuana Kögel, C. (2); Segura, L. (2); Alonso, J. (1); Colom, J. (2)

	Uso y abuso de TIC’s en adolescentes y jóvenes del País Vasco, y su relación con variables sociodemográficas e interpersonales
	González-Álvarez, S.; Ruiz-Narezo, M.; Solabarrieta, J.

	Mujeres en tratamiento por consumo de sustancias psicoactivas en los centros de Madrid Salud: perfiles Sociodemográficos y de Salud
	Ramírez López, A. (1); Meneses Falcón, C. (1); Romo Avilés, N. (2)

	Dependencia a sustancias y dependencia afectiva: explorando vínculos
	Mestre Díaz, I. (1); Pérez-Marín, M. (2); Valero-Moreno, S. (2)

	Impacto de la presión mediática en la conducta de apuestas de adolescentes. Análisis de las nuevas formas de publicidad y márketing y evaluación del efecto del Real Decreto 958/2020
	Reslen Bretton, D. O.; Lloret Irles, D.; Cabrera Perona, V.; Nogues Pedregal, A. M.; Belghanou Tarhouli, L.

	Survival of Alcohol Use Disorder patients following a first treatment episode. A multicenter cohort study in Spain
	Ceballos, S. (1); Hernández, A. (2); Blanes, R. (3); Vallecillo, G. (4); Miquel, L. (5); Sion, A. (6); Zuluaga, P. (7); Moranta, C. (3); Fonseca, F. (4); Folch, D. (5); Fuster, D. (7); Mestre, J. I. (4); López, H. (5); Rubio, G. (6); Oberguggenberger, R. 

	Sobrepeso, obesidad y alteraciones metabólicas en el trastorno por uso de alcohol
	Hernandez-Rubio, A. (1); Ceballos, S. (1); Casado-Carbajo, J. (2); Zuluaga, P. (2); Fuster, D. (2); Muga, R. (2)

	Participantes y Sesiones en prácticas de chemsex
	Pérez Dueñas, J. (1); Rius Bonet, E. (1); Ibañez Salvador, D. (2); García Herrero, S. B. (2); Bel Reverté, A. (3)

	Prevalencia del juego con dinero en la población adolescentes española antes y después de la pandemia de la COVID-19: Estudio poblacional a través de la encuesta nacional ESTUDES (2018-2021)
	Palacios Ceña, D.; Lima Florencio, L.; Hernández-Barrera, V.; Yeamans, S.; Jiménez-Trujillo, I.; Gallardo-Pino, C.; Carrasco-Garrido, P.

	Desarrollo preliminar de la primera encuesta nacional Vida En Recuperación (VER) de la adicción en España
	Serrano-Pastor, L.; Carrique-Martínez, M.; Vásquez-Calderón, H. D.; Giménez-Costa, J. A.; Samper- García, P.

	¿Vivir cerca de un centro de atención a las drogodependencias se relaciona con el estigma
	Puigdomenech, E. (1); Bartoll, X. (2); Barbaglia, M. G. (3); Clotas, C. (4); Almató, N. (1); Pérez, C. (5); Bartroli, M. (6)

	Satisfacción de las personas usuarias atendidas en los centros ambulatorios de tratamiento de drogodependencias en Barcelona
	Almató Guiteras, N.; Puigdomènech, E.; Garrido-Albaina, A.; Ruiz-Muñoz, D.; Barbaglia, M. G.; Bartroli, M.

	Vicarious Social Defeat in male mice increases anxiety-like behaviors and ethanol consumption
	Torres Rubio, L. (1); Reguilón Romero, M. D. (2); Miñarro López, J. (2); Pardo Andrés, M. (2); Arenas Fenollar, M. C. (2); Rodríguez Arias, M. (2)

	BTI-PROF©: UNA HERRAMIENTA PARA EVALUAR LA ADQUISICIÓN DE COMPETENCIAS EN CONSEJO BREVE EN TABAQUISMO
	García Moral, A. T. 

	Role of peripheral apolipoproteins in alcohol use disorder-induced inflammation and cognitive decline
	Escudero Moreno, B. (1); Orio Ortiz, L. (2)

	Diseño y validación del Cuestionario de Apoyo Social en Adicciones (CASA)
	Lloret Irles, D. (1); Mrozowicz-Gaudyn, D. (2)

	Más allá del Modelo de Componentes: Florecimiento Digital y Bienestar en adolescentes con Uso Problemático de las Redes Sociales
	Zarco Alpuente, A.; Ciudad Fernández, V.; Escriva Martínez, T.; Llorca Mestre, A.; Malonda Vidal, E.

	Estrategias de afrontamiento en relaciones románticas y su vinculación con conductas adictivas: una revisión de la literatura
	Martínez Córdoba, C. (1); Chiva Sanchis, I. (2); Lucas Domínguez, R. (3); Valderrama Zurián, J. C. (3)

	Envejecimiento en tratamiento con sustitutivos opiáceos: nuevo perfil, nuevos retos
	Gutiérrez-Cáceres, S. (1); Varas Soler, P. (2); Mosteiro Ramirez, C. (2); Rodriguez Rubio, E. (2); Olmos Espinosa, R. (2)

	Efectividad de los programas psicológicos de deshabituación tabáquica en pacientes con Diabetes Mellitus: una revisión sistemática
	Lobato Parra, E. (1); López Núñez, C. (2); Fernández-Artamendi, S. (2); Navas Campaña, D. (3)

	Exploración psicofisiológica de los riesgos del alcohol en las conductas viales de los peatones
	Armada Lechuga, V. (1); Luque, F. P. (2); Piovano, L. (2); Sion, A. (3); Maldonado, D. (4); Páez, F. J. (2); Jurado Barba, M. R. (1)

	Adicciones y Psiquiatría de Enlace: Retención en el Seguimiento Ambulatorio tras Ingresos No Psiquiátricos
	Bueno Sanya, L.; Pons Cabrera, M. T.

	Prevalencia y correlatos del uso de alcohol y bebidas energéticas en adolescentes y jóvenes adultos españoles
	Alemán-Moussa, L. (1); Iza-Fernández, C. (1); Krotter, A. (1); García-Pérez, Á. (2); González-Roz, A. (1)

	Correlación entre la epidemia de opioides y la investigación científica
	Rius Leiva, C. (1); Lucas-Dominguez, R. (1); Pandiella Dominique, A. (2); Eleazar Serrano López, A. (2); Zorita, J. C. (2); Valderrama-Zurian, J. C. (1)

	Consistencia diagnóstica de la Psicosis inducida por sustancias
	Tejera Nuñez, J. (1); Hervás Aparisi, A. (2)

	Intervención en Sala Multisensorial Snoezelen en el Hospital de Dia de Patología Dual
	Gonzalez Mendez, G. 

	Influencia de la procrastinación en el consumo de alcohol en jóvenes adultos universitarios
	Muñoz Arranz, M.; Rodríguez Saez, J. L.; Martín Antón, L. J.; Carbonero Martín, M. A.

	El impacto de la publicidad del juego sobre la conducta de juego online
	Aonso Diego, G. (1); García Pérez, Á. (2); Krotter, A. (3)

	Consecuencias del consumo materno de cocaína durante la gestación en el recién nacido y su necesidad de seguimiento a largo plazo
	Fernández Polo, M. (1); Beltran Capellino, M. (2); Bueno Redolat, I. (2); Vallés Arenes, M. (2); García Carbonell, N. (2); Gómez Zafra, R. (2)

	Complejidad de los pacientes con VHC atendidos en el ámbito de las adicciones en práctica clínica real. Estudio Complexadic
	Pascual Pastor, F. S.; Pascual Pastor, F.

	Uso de drogas como ayuda para dormir: prevalencia y relación prospectiva con la calidad de sueño de los adolescentes españoles
	Carballo Crespo, J. L.; Sancho Domingo, C.; Coloma Carmona, A.; Pelegrín Muñoz, A.; Van-der Hofstadt Román, C.

	Diagnóstico y adherencia en mujeres pertenecientes a Alcohólicos Anónimos desde una perspectiva de género
	Calderón Calvo, C. (1); Moro Inchaurtieta, A. (2); Ruiz Narezo, M. (2)


	RESÚMENESCASOS CLínICOS
	Intervención online efectiva en un caso de adicción sexual con sustancias: Ventajas en la adhesión.
	Espinosa Botías, A.; López Acedo, J.; González Roca, M. J.; Moreno Amorós, E.; Hornero Incera, E.

	Somnolencia en el trastorno por uso de sustancias. ¿Un final inesperado?
	Bueno, M. (1); Hernandez-Rubio, A. (2); Zuluaga, P. (1); Muga, R. (1); Fuster, D. (1)

	LEUCOENCEFALOPATÍA TÓXICA POSTERIOR EN RELACIÓN CON CANNABIS
	Gijón Román, G.; Konishi, I.; Beltrán Segura, L.; Lobo Antuña, V.

	Intoxicación por metadona: serie de casos en un hospital terciario de Valencia.
	Beltrán Segura, L.; Nebot Ariño, A.; Konishi, I.; Puerto Rodrigo, T.

	Crisis de los opiáceos, no tan lejos
	Puerto Rodrigo, T.; Muñoz Manzanares, A.; Tatay Vivo, J.; Miquel Veyrat, B.

	INTOXICADO… ¿PERO CON QUÉ?
	Miquel Veyrat, B.; Russo Botero, S.; Pla Rodriguez, P.; Bretó Molina, C.

	Psicosis inducida por abuso de óxido nitroso. Reporte de un caso.
	Mantellini, C. L.; Salgado García, E.; Fabregat Bolufer, A. B.; Barrio, P.; García Gutiérrez, C.

	Trastorno por uso de cannabis en la psicosis aguda: a propósito de un caso
	Sanchez Navia, C. A. (1); Fornés-Simó, M. (2); Segura-Lacasa, P. (2)

	Psicosis inducida por cocaína rosa: revisión de la literatura a través de un caso.
	Gaspar Verdu, E.; Hervás Aparisi, A.; González Quiñonero, M. I.; Gómez-Reino López, J.; Tejera Núñez, J.

	Automedicación con cocaína en un paciente con TDAH del adulto.
	Gaspar Verdu, E.; Hervás Aparisi, A.; González Quiñonero, M. I.; Gómez-Reino López, J.; Tejera Núñez, J.

	Cannabis and ADHD: Self-Medication or Complicating Factor? A Clinical Case Study
	Pérez Esteban, I. 

	Dependencia sentimental y adicciones desde la perspectiva de género
	Cano Navarro, M. I.; Blanco Alambiaga, M.; Mestre Díaz, I.

	Quiero beber hasta perder el control…pero sin engordar
	Sellart Altisent, M.; Camarasa Darbra, A.; David, M. D.; Cetnarowska, A.; Del Agua Martinez, E.

	NEUROPATÍA ASOCIADA AL TRATAMIENTO CON DISULFIRAM: UNA SERIE DE CASOS Y REVISIÓN DE LA LITERATURA
	Marin Mayor, M. (1); Mesa Rodas, N. (2)

	Intoxicación por Alfa-PVP y Episodio Maníaco con Síntomas Psicóticos: Reporte de un Caso Clínico.
	Peiró Balaguer, M.; Martí Puertes, R.; Monferrer Vendrell, M.

	Planes condicionados
	Iturralde Muñoz, R.; David, M. D.; Sellart Altisen, M.; Gavilà Esquerdo, R.

	!Tratamiento sí, crossfit también!
	Gavilà Esquerdo, R.; Camarasa Darbra, A.; Sellart Altisent, M.; Iturralde Muñoz, R.

	COMPLICACIONES CLÍNICAS ASOCIADAS AL CONSUMO DE ALFA- PVP: SERIE DE CASOS
	Lobo Antuña, V.; Miquel Veyrat, B.; Gijón Román, G.; Puerto, T.

	Cuidado con el “M”
	Alonso Ganuza, Z.


	45._Effects_of_acute_exercise_on_cogniti
	_bookmark44
	196._Haciendo_la_prevención_más_racional
	197._Understanding_and_addressing_proble
	_bookmark196
	198._PSORIASIS_Y_ALCOHOL
	_bookmark197
	199._El_riesgo_de_sobrepatologizar_las_a
	_bookmark198
	200._Multidisciplinariedad_y_trastornos_
	_bookmark199
	201._Ageing_drug
	_bookmark200
	202._Retos_del_tratamiento_del_insomnio_
	_bookmark201
	203._A_Gender_transcultural_Approach_in_
	_bookmark202
	204._El_Programa_SBIRT_como_modelo_de_sc
	_bookmark203
	205._Adicciones_y_Trastorno_Límite_de_Pe
	_bookmark204
	206._Intervención_breve_y_derivación_a_t
	_bookmark205
	207._Aplicaciones_de_la_DBT_para_tratar_
	_bookmark206
	208._LA_PREVENCIÓN_DE_LAS_ADICCIONES_DES
	_bookmark207
	209._Evidencias_de_los_cannabinoides
	_bookmark208
	210._FOOD_ADDICTION_AND_GUT_SIGNALS:___R
	_bookmark209
	211._Terapia_EMDR_para_el_Trastorno_Lími
	_bookmark210
	212._Intervención_online_efectiva_en_un_
	_bookmark211
	45._Effects_of_acute_exercise_on_cogniti
	_bookmark44
	46._No_todos_los_tradesr_apuestan,_pero_
	_bookmark45
	47._Utilidad_clínica_y_evidencias_de_val
	_bookmark46
	48._Delay_discounting_of_monetary_reward
	_bookmark47
	49._Prevalencia_y_correlatos_del_uso_de_
	_bookmark48
	50._Diferencias_entre_jóvenes_adultos_co
	_bookmark49
	51._Impacto_de_la_legalización_del_canna
	_bookmark50
	52._La_modalidad_online__en_la_intervenc
	_bookmark51
	53._Perfil,_experiencias_y_preferencias_
	_bookmark52
	54._Fenotipos_neuropsicológicos_en_los_t
	_bookmark53
	55._Resultados_2023_del_Hospital_de_Día_
	_bookmark54
	56._Análisis_de_la_relación_entre_la_gan
	_bookmark55
	57._Conocimientos,_creencias_y_actitudes
	_bookmark56
	58._Conectividad_funcional_cerebral_en_e
	_bookmark57
	59._CAMBIOS_EN_EL_CONSUMO_DE_TABACO_DESP
	_bookmark58
	60._Trial_of_INTRANASAL_SQUETAMINE_for_P
	_bookmark59
	61._Blood-Based_Biomarker_Profiling_and_
	_bookmark60
	62._Epigallocatechin_Gallate_Improves_Co
	_bookmark61
	63._Analysis_of_selected_Alcohol-Metabol
	_bookmark62
	64._Agresiones_sexuales_facilitadas_por_
	_bookmark63
	65._El_POSITUAS_como_instrumento_idóneo_
	_bookmark64
	66._Desentrañando_la_compleja_relación_e
	_bookmark65
	67._Frecuencia,_intensidad_de_juego,_pay
	_bookmark66
	68._Adicción_a_los_videojuegos_y_violenc
	_bookmark67
	69._Análisis_de_las_revisiones_sistemáti
	_bookmark68
	70._Concordancia_temática_basada_en_la_A
	_bookmark69
	71._Why_is_my_heart_racing?_Altered_inte
	_bookmark70
	72._TOXICIDAD_NEUROLÓGICA_POR_CANNABINOI
	_bookmark71
	73._Affective_and_Cognitive_Evolution_in
	_bookmark72
	74._Peripheral_APOAI_and_its_receptor_SR
	_bookmark73
	75._Estudio_piloto_sobre_el_impacto_del_
	_bookmark74
	76._Impacto_del_contexto_personal_en_el_
	_bookmark75
	77._Promotores_de_salud:_un_proyecto_de_
	_bookmark76
	78._Drogas_como_predictoras_de_la_rumiac
	_bookmark77
	79._Implicancias_del_incremento_en_el_ab
	_bookmark78
	80._Rasgos_de_personalidad_y_craving_en_
	_bookmark79
	81._Cannabis_y_conducción:_prevalencia_y
	_bookmark80
	82._Asociación_entre_el_riesgo_de_conduc
	_bookmark81
	83._Estudio_piloto_para_evaluar_usabilid
	_bookmark82
	84._Estudio_sobre_la_transferencia_mater
	_bookmark83
	85._El_papel_de_la_escuela_en_la_prevenc
	_bookmark84
	86._Intensidad_de_la_sintomatología_del_
	_bookmark85
	87._Evaluación_de_la_Herramienta_CANredu
	_bookmark86
	88._El_rol_del_apoyo_social_en_el_tratam
	_bookmark87
	89._Eficacia_del_Programa_QTJ_en_la_Modi
	_bookmark88
	90._Salud_mental,_adicciones_y_vulnerabi
	_bookmark89
	91._MANEJO_DE_LA_PSICOSIS_ASOCIADA_AL_US
	_bookmark90
	92._Consumo_de_alcohol_y_actividad_físic
	_bookmark91
	93._Consumo_de_tabaco_y_actividad_física
	_bookmark92
	94._Neurobiological_signatures_associate
	_bookmark93
	95._Impacto_del_Trastorno_del_Juego_en_l
	_bookmark94
	96._Eficacia_de_la_intervención_"MY_Way_
	_bookmark95
	97._Patrones_de_consumo_de_tabaco_y_alco
	_bookmark96
	98._Factores_que_Influyen_en_la_Falta_de
	_bookmark97
	99._Plan_de_actuación_para_el_abordaje_d
	_bookmark98
	100._Chemsex:_Consecuencias
	_bookmark99
	101._¿Tiene_algún_efecto_entre_los_menor
	_bookmark100
	102._Adolescent_mice_experiencing_social
	_bookmark101
	103._Presencia_de_eventos_traumáticos_en
	_bookmark102
	104._Experiencias_prácticas_de_intervenc
	_bookmark103
	105._La_relación_entre_los_intentos_de_s
	_bookmark104
	106._Consumo_de_drogas_entre_personas_en
	_bookmark105
	107._Diferencias_en_las_conductas_de_inv
	_bookmark106
	108._Influencia_del_Género_en_el_Consumo
	_bookmark107
	109._“Filosofía_en_aulas_de_Hospitales_d
	_bookmark108
	110._Drugs_consume_prevalence_by_age_in_
	_bookmark109
	111._ICTUS_ISQUÉMICO_POR_CONSUMO_DE_CANN
	_bookmark110
	112._Premorbid_predictors_of_cannabis_an
	_bookmark111
	113._¿Influye_el_consumo_de_Cannabidiol_
	_bookmark112
	114._Factibilidad_y_efectividad_prelimin
	_bookmark113
	115._La_búsqueda_de_sensaciones_media_la
	_bookmark114
	116._Gamifying_clinical_cases:_a_realist
	_bookmark115
	117._An_Open-Label_Pilot_Trial_Assessing
	_bookmark116
	118._Associations_across_condom_delay_di
	_bookmark117
	119._La_importancia_de_la_regulación_emo
	_bookmark118
	120._Motivaciones_relacionadas_con_la_pr
	_bookmark119
	121._PREVENACTUA_-_Programa_de_Prevenció
	_bookmark120
	122._La_Escala_de_Evaluación_de_las_Cons
	_bookmark121
	123._Eficacia_de_un_programa_de_interven
	_bookmark122
	124._Perfil_sociodemográfico_y_diferenci
	_bookmark123
	125._Percepción_de_riesgo_y_nuevos_forma
	_bookmark124
	126._Diferencias_de_género_en_consumo_de
	_bookmark125
	127._Análisis_de_la_producción_científic
	_bookmark126
	128._Evaluación_de_las_intervenciones_en
	_bookmark127
	129._UTILIDAD_DE_LA_CARIPRAZINA_EN_EL_TR
	_bookmark128
	130._Un_consenso_pionero_en_España_sobre
	_bookmark129
	131._Perfil_de_un_centro_de_desintoxicac
	_bookmark130
	132._Creencias_erróneas_relacionadas_con
	_bookmark131
	133._"Trastorno_de_Déficit_de_Atención_e
	_bookmark132
	134._"Uso_de_Medicación_forzada_y_Trasto
	_bookmark133
	135._Estigma_y_enmascaramiento_diagnósti
	_bookmark134
	136._Estudio_de_género_sobre_los_tratami
	_bookmark135
	137._Implicaciones_de_las_medidas_adopta
	_bookmark136
	138._Indicadores_de_proceso_y_resultados
	_bookmark137
	139._Impacto_científico_de_los_ensayos_c
	_bookmark138
	140._Consumo_de_sustancias_y_patrones_de
	_bookmark139
	141._CITISINA_PARA_EL_TRATAMIENTO_DE_DES
	_bookmark140
	142._Adicción_y_comorbilidad_de_otro_tra
	_bookmark141
	143._Agonistas_opiaceos_e_intervalo_QT:_
	_bookmark142
	144._EXPERIENCIA_EN_PRIMERA_PERSONA_DEL_
	_bookmark143
	145._Conectividad_funcional_cerebral_en_
	_bookmark144
	146._Riesgos_del_consumo_de_alcohol_dura
	_bookmark145
	147._Acompañamiento_de_madres_y_mujeres_
	_bookmark146
	148._Administration_of_Cannabidiol_(CBD)
	_bookmark147
	149._Relación_entre_el_consumo_de_cannab
	_bookmark148
	150._Creencias_sobre_el_consumo_de_canna
	_bookmark149
	151._Seguimiento_de_2_años_de_los_efecto
	_bookmark150
	152._Decoding_alcohol's_impact_on_extrac
	_bookmark151
	153._Immunomodulatory_effects_of_stem_ce
	_bookmark152
	154._Estudio_de_seguimiento_de_los_efect
	_bookmark153
	155._Relación_entre_el_uso_de_tabaco,_al
	_bookmark154
	156._Uso_problemático_de_las_redes_socia
	_bookmark155
	157._TRASTORNO_POR_DÉFICIT_DE_ATENCIÓN_E
	_bookmark156
	158._Prevalence_of_psychoactive_substanc
	_bookmark157
	159._Analysis_of_selected_Alcohol-Metabo
	_bookmark158
	160._IL6_and_CX3CL1_do_not_correlate_wit
	_bookmark159
	161._¿Recetar_cultura_puede_disminuir_lo
	_bookmark160
	162._PERFILES_DE_CONSUMO_DE_SUSTANCIAS_P
	_bookmark161
	163._A_propósito_de_un_caso._Complicacio
	_bookmark162
	164._Relación_entre_el_tratamiento_del_T
	_bookmark163
	165._El_protocolo_andaluz_de_coordinació
	_bookmark164
	166._Revisión_sistemática_sobre_las_inte
	_bookmark165
	167._Revisión_sistemática_sobre_la_influ
	_bookmark166
	168._Sesgo_atencional_y_craving_en_jóven
	_bookmark167
	169._Mejorando_los_circuitos_de_cribado_
	_bookmark168
	170._Therapeutic_role_of_stem_cells-deri
	_bookmark169
	171._Mesenchymal_stem_cell-derived_exoso
	_bookmark170
	172._Determinantes_psicosociales_de_las_
	_bookmark171
	173._¿Por_qué_los_jóvenes_consumen_canna
	_bookmark172
	174._El_papel_mediador_de_la_autoeficaci
	_bookmark173
	175._Relación_prospectiva_entre_los_moti
	_bookmark174
	176._Normas_sociales_y_su_relación_con_e
	_bookmark175
	177._Dificultades_en_la_regulación_emoci
	_bookmark176
	178._INTERVENCIÓN_INTEGRAL_EN_TRASTORNO_
	_bookmark177
	179._Tratamiento_del_CBD_en_la_prensa_es
	_bookmark178
	180._Diferencias_de_género_en_regulación
	_bookmark179
	181._CONSUMO_DE_ANALGÉSICOS_EN_PERSONAS_
	_bookmark180
	182._CONSUMO_DE_PSICOFÁRMACOS_Y_ANTIDEPR
	_bookmark181
	183._CONSUMO_DE_ANALGÉSICOS_Y_AUTOMEDICA
	_bookmark182
	184._USO_DIFERENCIADO_DE_PSICOFÁRMACOS_E
	_bookmark183
	185._Preventing_cannabis_relapse_through
	_bookmark184
	186._Mujeres_en_tratamiento_por_consumo_
	_bookmark185
	187._Aumento_de_la_calidad_asistencial_y
	_bookmark186
	188._Adicción_a_la_comida_y_atracones:_¿
	_bookmark187
	189._La_formación_de_la_identidad_por_me
	_bookmark188
	190._Oleoylethanolamide_reduces_the_incr
	_bookmark189
	191._DOLOR_CRÓNICO_Y_DEPENDENCIA_AL_FENT
	_bookmark190
	192._Características_neuroestructurales_
	_bookmark191
	193._Guía_para_la_intervención_con_usuar
	_bookmark192
	194._Personas_mayores_de_65años_en_trata
	_bookmark193
	195._Análisis_de_variables_relacionadas_
	_bookmark194
	196._Haciendo_la_prevención_más_racional
	_bookmark195
	2._Estudio_de_viabilidad_y_tolerabilidad
	_bookmark1
	3._Machine_Learning_Algorithms_to_the_ea
	_bookmark2
	4._Effects_of_Maternal_Alcohol_Consumpti
	_bookmark3
	5._La_Maternidad_y_el_cuidado_como_aspec
	_bookmark4
	6._¿Están_las_marcas_utilizando_perfiles
	_bookmark5
	7._Mortalidad_entre_los_pacientes_adicto
	_bookmark6
	8._Diferencias_de_sexo_en_el_papel_media
	_bookmark7
	9._Exploratory_study_about_the_impact_of
	_bookmark8
	10._Craving_y_uso_problemático_del_teléf
	_bookmark9
	11._Desmontando_el_Mito:_¿Son_Saliencia_
	_bookmark10
	12._Motivaciones_para_el_consumo_de_alco
	_bookmark11
	13._Protocolizar_la_prescripción_social_
	_bookmark12
	14._Uso_y_abuso_de_TIC’s_en_adolescentes
	_bookmark13
	15._“Mujeres_en_tratamiento_por_consumo_
	_bookmark14
	16._Dependencia_a_sustancias_y_dependenc
	_bookmark15
	17._Impacto_de_la_presión_mediática_en_l
	_bookmark16
	18._Survival_of_Alcohol_Use_Disorder_pat
	_bookmark17
	19._Sobrepeso,_obesidad_y_alteraciones_m
	_bookmark18
	20._Participantes_y_Sesiones_en_práctica
	_bookmark19
	21._Prevalencia_del_juego_con_dinero_en_
	_bookmark20
	22._Desarrollo_preliminar_de_la_primera_
	_bookmark21
	23._¿Vivir_cerca_de_un_centro_de_atenció
	_bookmark22
	24._Satisfacción_de_las_personas_usuaria
	_bookmark23
	25._Vicarious_Social_Defeat_in_male_mice
	_bookmark24
	26._BTI-PROF©:_UNA_HERRAMIENTA_PARA_EVAL
	_bookmark25
	27._Role_of_peripheral_apolipoproteins_i
	_bookmark26
	28._Diseño_y_validación_del_Cuestionario
	_bookmark27
	29._Más_allá_del_Modelo_de_Componentes:_
	_bookmark28
	30._Estrategias_de_afrontamiento_en_rela
	_bookmark29
	31._Envejecimiento_en_tratamiento_con_su
	_bookmark30
	32._Efectividad_de_los_programas_psicoló
	_bookmark31
	33._Exploración_psicofisiológica_de_los_
	_bookmark32
	34._Adicciones_y_Psiquiatría_de_Enlace:_
	_bookmark33
	35._Prevalencia_y_correlatos_del_uso_de_
	_bookmark34
	36._Correlación_entre_la_epidemia_de_opi
	_bookmark35
	37._Consistencia_diagnóstica_de_la_Psico
	_bookmark36
	39._Influencia_de_la_procrastinación_en_
	_bookmark38
	40._El_impacto_de_la_publicidad_del_jueg
	_bookmark39
	41._Consecuencias_del_consumo_materno_de
	_bookmark40
	42._Complejidad_de_los_pacientes_con_VHC
	_bookmark41
	43._Uso_de_drogas_como_ayuda_para_dormir
	_bookmark42
	44._Diagnóstico_y_adherencia_en_mujeres_
	_bookmark43
	45._Effects_of_acute_exercise_on_cogniti
	_bookmark44
	45._Effects_of_acute_exercise_on_cogniti
	_bookmark44
	213._Somnolencia_en_el_trastorno_por_uso
	_bookmark212
	214._LEUCOENCEFALOPATÍA_TÓXICA_POSTERIOR
	_bookmark213
	215._Intoxicación_por_metadona:_serie_de
	_bookmark214
	217._INTOXICADO…_¿PERO_CON_QUÉ?
	_bookmark216
	218._Psicosis_inducida_por_abuso_de_óxid
	_bookmark217
	219._Trastorno_por_uso_de_cannabis_en_la
	_bookmark218
	220._Psicosis_inducida_por_cocaína_rosa:
	_bookmark219
	221._Automedicación_con_cocaína_en_un_pa
	_bookmark220
	222._Cannabis_and_ADHD:_Self-Medication_
	_bookmark221
	223._Dependencia_sentimental_y_adiccione
	_bookmark222
	224._Quiero_beber_hasta_perder_el_contro
	_bookmark223
	225._NEUROPATÍA_ASOCIADA_AL_TRATAMIENTO_
	_bookmark224
	226._Intoxicación_por_Alfa-PVP_y_Episodi
	_bookmark225
	227._Planes_condicionados
	_bookmark226
	228._!Tratamiento_sí,_crossfit_también!
	_bookmark227
	229._COMPLICACIONES_CLÍNICAS_ASOCIADAS_A
	_bookmark228
	230._Cuidado_con_el_“M”
	_bookmark229

