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EDITORIAL

En este numero se cumplen 12 afios de la publicacion trimestral de RET
Revista de Toxicomanias. Lo que en un principio fue una apuesta por la informa-
cion al servicio del tratamiento de las adicciones de una manera especifica, ha ido
evolucionando paralelamente con el paciente actual, y en el que, en este momen-
to de la epidemia, observamos en un porcentaje elevado de los casos, (las estadis-
ticas hablan de hasta un 50% de la casuistica), padecen una patologia dual, donde
la adiccion es signo y sintoma de aspectos mas profundos, con etiopatogenias des-
critas bajo diferentes teorias, desde las que nos hablan de su caracter genético, bio-
logico,etc. hasta la automedicacion.

En esta ocasion, volvemos a hablar del éxtasis- MDMA, droga que sigue en el
mercado produciendo estragos en la poblacion joven, desde los afios 90 en el que
su uso se incremento globalmente En este estudio de la Ohio University, la nove-
dad estriba en la descripcion de los efectos agudos subjetivos del éxtasis, mas alla
de los efectos neuropsiquiatricos ya conocidos en el uso créonico. Por tanto puede
ser util tanto para el clinico para entender los efectos agudos subjetivos deseables e
indeseables como para educadores, que puedan disefiar mensajes creibles para la
prevencion que ni exageren ni subestimen esta droga. Una droga que, por otra parte
sigue siendo consumida de forma alarmante, y, que, aunque no sale habitualmente
en el periddico o los medios de comunicacion sigue siendo reconocida en las urgen-
cias hospitalarias, o en los programas de rehabilitacion para pacientes con proble-
mas de patologia dual, esquizofrenia, trastornos de ansiedad, psicosis toxica, etc. El
consumidor que busca los efectos de euforia, incremento de energia, o excitacion
sexual, no recibe la informacién “complementaria” de dichos efectos secundarios,
y sigue existiendo una gran apologia por los medios de comunicacion e Internet
sobre su consumo.

También en este nimero nos detenemos en Trastorno de déficit de atencion-
con dos articulos que nos ayudan a reflexionar sobre su incidencia en le consumo
de drogas y su diagnostico y tratamiento.

En el articulo sobre diagnostico y tratamiento nos da informacion actual del
consenso y recomendaciones desde los INS- Institutos nacionales de Salud. Es muy
interesante las recomendaciones, en las que en primer lugar se confirma la validez
del trastorno, incluye la eficacia de los tratamientos estimulantes y psicosociales.
Su utilizaciéon conjunta , tratamiento conductual y psicoestimulantes- fue juzgado
subjetivamente por padres y educadores, como de mejor resultado. Asimismo, se
cree que ello provoca una reduccion de la dosis de estimulantes, aunque falta ensa-
yos mas amplios que lo acrediten. Se cree que afecta a 3-5% de los nifios en edad
escolar, aunque estos datos varian en diferentes paises, USA y la UE. Su incidencia
en la familia , padres, discordancias maritales o divorcios es grande. La atencion
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medica es importante. Asimismo hay que sefialar que, por el momento, no tenemos estrategias para la prevencion
del TDHA ya que desconocemos las causas.

Hemos querido también publicar un articulo especifico sobre TDHA y trastorno por el consumo de drogas
donde se menciona la automedicacion para tratar los sintomas de ansiedad, depresion y agresion. La intervencion
multimodal extenso es el recomendado. La educacion, terapia psicosocial y farmacoterapia extensas, incluye
Programas que permitan abordar en toda su dimension el sindrome. Por ello creemos que Programas de Tarde, o
Programas de Dia, o inclusive Residenciales, siempre, y aqui si que hay consenso, el tratamiento cognitivo conduc-
tual como abordaje terapéutico, se hacen necesarios, una vez mas en pacientes con patologia dual asociada, donde
en este caso, drogas y déficit de atencidon necesitan tiempo.

Se hace cada vez mas imprescindible desde nuestro pais una guia clinica del tratamiento del TDHA en adic-
ciones, al uso de este consenso desde el Instituto Nacional de Salud. y de manera que , como en otros aspectos como
el trastorno bipolar, sirva de referencia a los profesionales en este campo.

Dr. Manuel Mas-Baga Blanc
Director
mmas-baga@cat-barcelona.com
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