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Efectividad de las intervenciones para reducir el abuso de sustancias
Una revision de 12 revisiones sistematicas Campbell

iCual es el tema que trata esta revision de
revisiones?

Cerca de 300 millones de personas en todo el mundo
consumen sustancias ilicitas, y mas de 35 millones
sufren de trastornos por consumo de drogas (ONUDD,
Informe Mundial sobre Drogas 2019). El abuso de
sustancias tiene consecuencias adversas dramaticas
para las personas, sus familias y la sociedad en general.
Las victimas del abuso de sustancias suelen ser incapaces
de mantener un empleo o vivienda estable, y podrian
involucrarse en actividades delictivas y la prostitucion.

Los problemas de salud mental y otros problemas de
salud estan estrechamente relacionados con el abuso
de sustancias. Casi 11 millones de personas consumen
drogas inyectables, de las cuales 1,3 millones viven con
VIH; 5,5 millones con hepatitis C; y 1 millon con VIH'y
hepatitis C (OMS, Substance Abuse Facts and Figures).

{Qué hemos aprendido de las revisiones de Campbell?

La evidencia de las revisiones de Campbell muestra

que existen intervenciones eficaces para enfrentar el
abuso de sustancias. No obstante, la evidencia de base
es débil para muchas de estas intervenciones, y muchos
enfoques carecen de un efecto sostenible en el tiempo.

La entrevista motivacional (EM) es un tratamiento
psicolégico en el que la persona drogodependiente

y un consejero se rednen, usualmente entre una'y
cuatro veces, durante aproximadamente una hora por
sesion. El consejero no trata de convencer al cliente de
que cambie nada, sino que discute con él las posibles
consecuencias de cambiar su conducta o de permanecer
igual. Finalmente, se discuten los objetivos del cliente 'y
su posicién actual en relacién con estas metas.

La EM goza de evidencia de base solida. Existen 59
estudios sobre este tratamiento que muestran que
reduce el abuso de sustancias a corto plazo, aunque no
mas que otros tratamientos con los que se comparo,
como el recibir asesoramiento y retroalimentacion.

No obstante, los efectos son mucho mas débiles a
mediano plazo, y desaparecen por completo después
de aproximadamente un ano.

Se han encontrado resultados similares en varios
programas de terapia familiar:

« Laterapia familiar multidimensional (TFM) tiene
como objetivo modificar multiples dmbitos del
funcionamiento mediante la intervencién a nivel
del joven, sus familiares, y otros miembros de su red
de apoyo. Si bien la TFM es levemente mas efectiva
en el tratamiento de la drogodependencia juvenil
que otros tratamientos, la diferencia es pequena. Y
la evidencia de base se limita a cinco estudios.



https://wdr.unodc.org/wdr2019/index.html
https://www.who.int/substance_abuse/facts/en/

« Laterapia familiar conductual (TFC) se centra en la
conducta y las habilidades, y se ocupa de identificar
los estimulos psicoldgicos y situacionales y los
factores desencadenantes que se presume estarian
directamente relacionados con el consumo de
drogas de los jévenes, asi como de la formacion de
habilidades para mejorar su autocontrol. Existen
solo dos estudios rigurosos sobre la TFC, los
cuales no muestran ningun efecto de estaen la
reduccién de la frecuencia del consumo de drogas,
en comparacion con la terapia de resolucion de
problemas cognitivos individuales (TRP-Cl) y el
asesoramiento de apoyo (SC, por su sigla en inglés).

« Laterapia familiar estratégica breve (TFEB) es
un enfoque que busca corregir las conductas
problematicas que suelen acompanar al uso de
drogas, abordando los factores de riesgo familiares
existentes. No existen pruebas de que la TFEB
tenga un efecto en la reduccién de la frecuencia
del consumo de drogas en comparacién con los
programas de tratamiento comunitario, grupal,
y las comparaciones de contactos minimos. Esta
conclusién se basa en solo tres estudios.

« Laterapia familiar funcional (TFF) es un programa
a corto plazo, conductual, y que se imparte
ambulatoriamente. Su objetivo es ayudar a los
jovenes y sus familias mejorando las interacciones
y las relaciones familiares al momento de abordar
el comportamiento individual disfuncional. Los
resultados del Unico estudio que informa sobre el
efecto de la TFF en el consumo juvenil de drogas
muestran una reduccion a corto plazo (cuatro
meses) en el consumo de cannabis, pero ese efecto
desaparece al cabo de siete meses.

La terapia cognitivo-conductual (TCC) es una de las
piedras angulares de la psiquiatria basada en evidencia,
y presenta un sélido historial en muchas éreas, incluido
el abuso de sustancias. Una revision de Campbell que

Existen intervenciones eficaces para
enfrentar el abuso de sustancias. No
obstante, la evidencia de base es débil
para muchas de estas intervenciones,
y los enfoques carecen de un efecto
sostenido en el tiempo.

consiste en siete estudios de TCC aplicada en contextos
ambulatorios para reducir el consumo de drogas entre
jovenes de 13 a 21 anos, hallé que esta no es mas
efectiva en la reduccién del uso de drogas ni opioides
entre adolescentes comparada con otros tratamientos
ambulatorios.

La TCC también se ha utilizado para reducir el consumo
de estimulantes de tipo anfetaminico (ETA) para los que
actualmente no existe un tratamiento ampliamente
aceptado. Si bien la TCC es el tratamiento preferido,
s6lo existen dos estudios en los que la calidad general
de la evidencia fue baja y no hubo evidencia suficiente
para concluir si la TCC es eficaz o ineficaz para tratar el
consumo de ETA.

Dentro del contexto penal, se determiné que los
programas basados en terapias constituyen parte de los
enfoques exitosos para abordar el abuso de sustancias.
Una revision de Campbell de 74 evaluaciones de
programas de tratamiento de drogas en prision
determiné que esos programas son moderadamente
eficaces para reducir la reincidencia.

En general, los enfoques mas eficaces para reducir el
consumo de drogas en las carceles son las comunidades
terapéuticas y los programas de mantenimiento. El
asesoramiento y las inmersiones de rehabilitacién no
reducen el consumo de drogas.

Programas no terapéuticos: “Programa de los doce
pasos” y las “Escuelas de recuperacion”

El programa de 12 pasos se basa en el modelo de
Alcoholicos Anénimos. Adoptado por Narcoticos
Anoénimos y otros grupos, apunta a la abstinencia
completa, ya sea a través de grupos de autoayuda o del
tratamiento profesional denominado “Programa de los
Doce Pasos”.

La evidencia de 10 estudios muestra que no existe
diferencia en la efectividad de las intervenciones de 12
pasos comparadas con intervenciones psicosociales
alternativas en la reduccién del consumo de

drogas durante y después del tratamiento, ni en los
seguimientos de seis y doce meses después.

Las escuelas secundarias de recuperacion podrian
funcionar para reducir el consumo de drogas, pero este
hallazgo se basa en un unico estudio. No esta claro si las



comunidades de recuperacion universitarias funcionan,
nuevamente, por tener una evidencia de base de solo
dos estudios.

Enfoques de la aplicacion de la ley

La vigilancia policial orientada a la solucién de
problemas es mas eficaz que la vigilancia policial de la
comunidad al momento de lidiar tanto con llamadas
relacionadas con drogas como con el total de llamadas
de emergencia.

Una revision de Campbell de 14 estudios de patrullaje
policial muestra que los enfoques de vigilancia policial
orientada a la solucién de problemas y a la comunidad
son mas eficaces para reducir las llamadas de
emergencia e incidentes relacionados con drogas que
los enfoques de control policial focalizados en puntos
calientes de venta de drogas.

Aun asi, la simple tactica de focalizar geograficamente
los recursos de la fuerza policial en los puntos calientes
de venta de drogas supone una notable mejora con
respecto al despliegue de tacticas policiales “estandar”
(como las patrullas preventivas), que no estan
geograficamente focalizadas.

Los tribunales de drogas son tribunales especializados
en delincuentes con problemas de abuso de sustancias.

Estos trabajan con organismos de servicios sociales y de
aplicacién de la ley para reducir la drogodependencia,
en aras de disminuir el comportamiento delictivo.

Una revision de 154 estudios reveld que los tribunales
de drogas reducen la reincidencia en el consumo

de drogas en adultos, pero no logran un efecto
significativo en los jovenes. Este efecto no se limita al
corto plazo, sino que se mantiene a lo largo del tiempo.

Implicaciones politicas

En resumen, existen varias intervenciones eficaces. En
general, ninguna intervencién destaca por sobre las
otras en términos de eficacia, y muchas de ellas carecen
de efectos sostenidos en el tiempo. Por lo tanto, los
encargados de la toma de decisiones han de decidir

en funcién de qué programas parecen mas adecuados
para sus contextos y presupuestos.

En general, los enfoques mds eficaces
para reducir el consumo de drogas
en prision son las comunidades
terapéuticas y los programas de
mantenimiento. El asesoramiento y
las inmersiones de rehabilitacion no
reducen el consumo de drogas.
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Campbell Collaboration es una red internacional de investigacidn en ciencias sociales que produce
sintesis de evidencia de alta calidad, abiertas y pertinentes para la formulacién de politicas; resimenes
en lenguaje sencillo; y resimenes de politicas. Este resumen de politicas de Campbell fue escrito por
Howard White. Agradecemos el apoyo financiero de American Institutes for Research para la produccién
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