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Estigma

Atributo negativo que desacredita profundamente al sujeto
gue lo porta, estableciendo diferencias entre las personas que
lo tienen y las que no, a partir de las cuales se reproducen

acciones de menosprecio y discriminacion hacia quienes
llevan dicha marca

#ae UNIVERSIDAD ‘ H ’ Goffman E. Esigma e identidad social. En: Estigma: la identidad deteriorada. 10.a ed. Buenos Aires: Amorrortu; 1970. p. 11-55
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Estigma

Link & Phelan

* Etiguetamiento

» Estereotipos sociales

* Separacion (ellos y nosotros)

Pérdida de condicién de sujeto (discriminacion)
* Ejercicio desigual del poder

e UNIVERSIDAD ‘ H ' Link BG, Phelan JC. Conceptualizing stigma. Annu Rev Sociol. 2001;27:363-385.
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Diferencia

Solo lo diferente es objeto de estigmatizacion
No hay estereotipos sin un grupo social de referencia

* Contraposicion entre un grupo dominante y otro
desacreditado

e Comparacion categorial: prejuicios y estigma

UNIVERSIDAD ‘ H ' Rengel Morales D. La construccion social del’otro’. Estigma, prejuicio e identidad en drogodependientes y enfermos de sida. Gaz Antropol [Internet]. 2005 [citado 22 de abril de 2015];(21).
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Creencias

‘ * Son peligrosos para ellos mismos y para los demas
* No pueden tomar decisiones
* Nunca se recuperan
* Son menos competentes académica y laboralmente
* No progresan en la escala social y econémica

UNIVERSIDAD ‘ H ’ Rengel Morales D. La construccion social del’otro’. Estigma, prejuicio e identidad en drogodependientes y enfermos de sida. Gaz Antropol [Internet]. 2005 [citado 22 de abril de 2015];(21).
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Moralizacién del consumo (1-3)

e Concepcion de un asunto como problematico, negativo e
indeseable de intervenir

Tanto el problema como |la persona se consideran
indeseables

* El uso de alcohol y otras drogas son los comportamientos
gue mas sufren de connotaciones morales

e Se consideran una cuestion de responsabilidad individual

2. Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi:
¥ UNIVERSIDAD 0.1016/i.s06s¢ SR g g y primary care p (7)
s DE ANTIOQUIA -1016/.s0cscimed.2009.07.

3. Kulesza M, Matsuda M, Ramirez JJ, Werntz AJ, Teachman BA, Lindgren KP. Towards greater understanding of addiction stigma: Intersectionality with race/ethnicity and gender. Drug Alcohol Depend.

Facultad de Enfermeria _”omd"_ 2016 Dec 1;169:85-91

ﬂ 1. Vasquez A. El estigma sobre la drogodependencia y su relacién con la accesibilidad a servicios de salud. Revista Psicologias. 2009;1:14
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Estigma hacia las personas que usan drogas (1-2)

eg) * Las personas que consumen alcohol y otras drogas, son
Vak B74 mas estigmatizados que aquellos con VIH, esquizofrenia,
Ve

L ) depresion, obesidad o enfermedad de Hansen

e Desconfianza por parte del personal sanitario

* Fomenta las inequidades en salud

* Barrera para acceder a prevencion y tratamiento

Impacto en la salud y el bienestar de los usuarios de
drogas

o

UNIVERSIDAD ‘ H ’ 1.  Smith LR, Earnshaw VA, Copenhaver MM, Cunningham CO. Substance use stigma: Reliability and validity of a theory-based scale for substance-using populations. Drug Alcohol Depend. 2016 May 1;162:34-43
i % DE ANTIOQUIA 2. Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscime d.2009.07.026
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Metodologia

Descripcion
Interpretacion |
Discusion o4

Muestreo con
(o) propdsito

{= Cualitativa

} Hermenéutica
Transcripciones E Atencion Primaria en salud
ipci ., . 1.
g P .. O O Atencion especializada
Verificacion =

Entrevistas
semiestructuradas
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RESULTADOS
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Atencidn primaria Atencidn especializada

Abstinencia como principal indicador de resultado
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Practica profesional

Los usuarios acceden por su problema de consumo
 Poca credibilidad y confianza hacia ellos
* Falta de voluntad para suspender o abandonar el consumo
e Complicaciones y sobrecostos al sistema
 Poca motivacion para la atencion de esta poblacion
Atencidn especializada P ) .
Como piensan que son peligrosos, que son ladrones, que

van a hacer daino, mds bien asumen una actitud de rechazo
(Entrevista con profesional de centro especializado)

”
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Practica profesional

Los usuarios acceden por diferentes motivos

 Motivo de consulta para indagar por el consumo
 Anamnesis selectiva (forma de vestir, hablar o apariencia fisica)
 Educacion (situaciones hipotéticas que siempre terminan mal)
* Remitir si es necesario

 Miedo para persuadir

Atencion primaria

“Siempre nos metemos con el ser que mas amamos, no

queremos destruirlo, entonces cuando van con la mama, si

vemos que hay ciertas ganas de salir (...) siempre se utiliza,”
(Entrevista con profesional de APS)

7% UNIVERSIDAD ‘ H '
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Berger & Luckmann
Significado
e Construccion simbolica
e Expresion cultural
e Contextual

Las realidades que abordan en su practica

diaria son diferentes
Su experiencia y su acercamiento al tema

también lo son

Blumer
a’ﬁ * Accion: significado

% » Significado: interaccion
W\

* Significado: dinamico

Blumer H. El Interaccionismo simbdlico: perspectiva y método. Hora Nova; 1982. 160 p
Berger PL, Luckmann T. La construccion social de la realidad. Buenos Aires: Amorrortu; 2005. 233 p.

@ Velosa Forero J. Las drogas en Colombia. Anotaciones sobre historia y politicas publicas. Revista Analisis. 2011;8:137-48
Llinares Pellicer MC, Lloret Botonat M. ¢Existe el estigma en los drogodependientes? Proceso de construccion de un estigma. Rev Analisis Transaccional Psicol Humanista. 2010;28(62):115-133
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Sentimientos

* Poco compromiso de los pacientes para su intervencion
* Frustracion, angustia, tristeza y rabia respecto a las barreras de

acceso para la atencion en salud

“Vos vas a consultar porque tenés una dependencia y encuentras
un profesional que hace una devolucion inadecuada, entonces
comienza uno como a desgastarse del sistema de salud, éa queée
voy a ir alla si no me prestan atencion?, si el psiquiatra dice: “no,
yo no te voy a internar, épara qué te vamos a internar si vos no

respondes a nada?”
(Entrevista con profesional de centro especializado)

Atencion especializada

UNIVERSIDAD ‘ |-| '
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Sentimientos

* Aversion, evitacion y practicas recriminatorias

 No se sienten preparados (poco entrenamiento - miedo)
* Prefieren trabajar o con otro pacientes o delegar
 Tristezay lastima por el consumo

* Frustracion por no lograr el objetivo

“Yo sé que yo me puedo sentar con una persona consumidora de droga y
Atencidon primaria decirle miles y miles de cosas, sentarme 2, 3 horas, conversar, y al otro dia
encontrarlo en la calle (...) yo me vengo con mi corazon partido, pero
como te digo, no puedo echarme encima todo eso, pero si siento una
frustracion muy grande”

(Entrevista con profesional de APS)

#2% UNIVERSIDAD ‘ H '
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Estigma desde los profesionales de la salud (-4

* Responsabilizan a los sujetos de su condicion

* Refuerzan estereotipos y moralizan

* Actitudes negativas hacia las personas que usan drogas

* Poca motivacion para su atencion

* Prefieren trabajar con otro tipo de pacientes

* Perciben el tratamiento como desafiante, estresante y dificil

e Abstinencia como principal indicador de resultado

e Patologizar |la heterogeneidad humana

* La labor del terapeuta se convierte en persuasiva y moralizadora

1. Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscimed.2009.07.026
2. van Boekel LC, Brouwers EP, van Weeghel J, Garretsen HF. Stigma among health professionals towards patients with substance use disorders and its consequences for healthcare delivery: systematic review. Drug Alcohol Depend. 2013 Jul 1;131(1-2):23-35
¥»% UNIVERSIDAD 3 S o ) . . , . . . . e }
5 . van Boekel LC, Brouwers EPM, van Weeghel J, Garretsen HFL. Healthcare professionals' regard towards working with patients with substance use disorders: comparison of primary care, general psychiatry and specialist addiction services. Drug Alcohol
& DE ANTIOQUIA Dorees Social col eseaso | DePENG. 2014 Jan 1;134:92-98
Facultad de Enfermeria ““”"ﬁgﬁi’g‘“qm 4. Lobos M. Politicas publicas para el tratamiento y rehabilitacion de personas con consumo problemético de drogas. Santiago de Chile: Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad de Chile; 2012. 86
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Agresivos, manipuladores y
poco motivados

Frustracion, impotencia:
diagndstico complejo Inconscientemente imponen sus

creencias

Sienten lastima por ellos

Adiccion:
consecuencia de la
debilidad

1. Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscimed.2009.07.026
2. van Boekel LC, Brouwers EP, van Weeghel J, Garretsen HF. [Stigma among health professionals towards patients with substance use disorders and its consequences for healthcare delivery: systematic review]. Tijdschr Psychiatr. 2015;57(7):489-97
3. van Boekel LC, Brouwers EPM, van Weeghel J, Garretsen HFL. Healthcare professionals' regard towards working with patients with substance use disorders: comparison of primary care, general psychiatry and specialist addiction services. Drug Alcohol Depend. 2014
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Poco motivadas:
intoxicados

Juicios severos sobre el
consumo

Frustracion: altos niveles de
consumo, por largo tiempo y
muchos reingresos

Inseguras: pacientes
manipuladores,
violentos, irresponsables

Sentimientos de
insatisfaccion

Dificultades para la atencidn:
Visitas mas cortas y en compaiiia

Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscimed.2009.07.026

van Boekel LC, Brouwers EP, van Weeghel J, Garretsen HF. [Stigma among health professionals towards patients with substance use disorders and its consequences for healthcare delivery: systematic review]. Tijdschr Psychiatr. 2015;57(7):489-97

van Boekel LC, Brouwers EPM, van Weeghel J, Garretsen HFL. Healthcare professionals' regard towards working with patients with substance use disorders: comparison of primary care, general psychiatry and specialist addiction services. Drug Alcohol Depend. 2014

Clarke DE, Gonzalez M, Pereira A, Boyce-Gaudreau K, Waldman C, Demczuk L. The impact of knowledge on attitudes of emergency department staff towards patients with substance related presentations: a quantitative systematic review protocol. JBI Database System Rev

Implement Rep. 2015 Oct;13(10):133-45
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Prefieren trabajar con otros pacientes.
Que los atiendan especialistas en
adicciones

Grupo dificil: se
sienten incapaces

@es resW

Aumento en la carga laboral

Pacientes potencialmente
violentos y poco motivados

Mas motivados por los que
estan recuperacion que por
los que tienen recaidas

No desean empatizar

Actitudes negativas

Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscimed.2009.07.026

van Boekel LC, Brouwers EP, van Weeghel J, Garretsen HF. [Stigma among health professionals towards patients with substance use disorders and its consequences for healthcare delivery: systematic review]. Tijdschr Psychiatr. 2015;57(7):489-97

van Boekel LC, Brouwers EPM, van Weeghel J, Garretsen HFL. Healthcare professionals' regard towards working with patients with substance use disorders: comparison of primary care, general psychiatry and specialist addiction services. Drug Alcohol Depend. 2014

Clarke DE, Gonzalez M, Pereira A, Boyce-Gaudreau K, Waldman C, Demczuk L. The impact of knowledge on attitudes of emergency department staff towards patients with substance related presentations: a quantitative systematic review protocol. JBI Database System Rev

Implement Rep. 2015 Oct;13(10):133-45.
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[ Borrachitos ] EStigma

[ Consumidores ]

[ Marihuaneros ]

[ Alcohdlicos ]

Drogadictos ]

[ Enfermos ]

Atencion primaria Atencion especializada

Manifiestan no tener estigmas hacia las personas que usan drogas
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Estigma

* Culpan alafamilia, la sociedad en pleno y a otros profesionales

* Los profesionales de APS no logran quitar la etiqueta de
delincuentes hacia las personas que usan drogas

 Sienten miedo y piensan que los van a robar

* Rompe el vinculo con el usuario y genera barreras de acceso

Atencion especializada

“El estigma es mas frecuente en profesionales de APS”

(Entrevista con profesional de centro especializado)

7% UNIVERSIDAD ‘ H '
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Estigma en trabajadores de atencion primaria en salud

Mean/SD difficulty
o

* Trabajadores de la Salud
Comunitaria

Moralizacion
3
e Asistentes de Enfermeria

LA

%,
%,
Y

B |

.

%,
%%

* Enfermeras
& < * Médicos

Diagram 1. Professional’s personal difficulty in dealing with patients, (] A m ayo r e d a d P m a, S
moralizacion

UNIVERSIDAD H
DE ANTIOQUIA Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4
tee Empresa Soclal del Estado
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Atencion primaria

UNIVERSIDAD ‘ |-| '

w4 DE ANTIOQUIA

Estigma

El estigma es frecuente en centros psiquiatricos y de urgencias
Pacientes intoxicados y de dificil manejo

Solo los atienden cuando tienen una condicion de urgencia
Rechazo y malos tratos

“Una persona adicta es una persona complicada, es un paciente agitado,
es un paciente que no va ser fdacil de manejar (...) fuera de eso es costoso,
entonces casi siempre le hacen el feo, porque huele mal, porque llegan
vomitados, orinados, poposiados, porque llevan dias en la calle (...) y la
mayoria de los hospitales no estdn preparados, ni los enfermeros, ni los
médicos (...) entonces se combina todo eso, entonces uy que aburricion

con este paciente”
(Entrevista con profesional de APS)

Empresa Soclal del Estado
F Itad de Enf - HOSPITAL MENTAL DE ANTIOQUIA
acultad de Eniermeria "omo



Eessssss—— | (ongreso Cuidado al Paciente con Trastorno Psiquidtrico

Estigma en servicios de urgencia

A descriptive study on emergency department doctors’ and nurses’ knowledge

Table 4 Interaction

Interaction (%)
How often do you come in contact with a patient with alcohol and/or other drug problems?
Daily 48 (79)
1—2 times/week 14 (21.2)
1—2 times/month 2 (3.0)
How adequately are patients with substance use problems managed?
Adequately 17 (25.8)
Inadequately 46 (69.7)
Patients with substance use problems are manaeed inadequately because:
Your lack of training or expertise 7 (10.6)
There is a shortage of services to treat this patient group 24 (36.4)
The patients themselves are difficult to manage 21 (31.8)
Other 3 14.9]
’ gglﬁ%s(;g%& @ j(aerl]lir;((e;)?,g_clofz;i.l,%él%slcgi/?tiig:j'sz'cg(():lg/'(());g(r)r;e':;gpeun;\égsgzgz;nent doctors' and nurses' knowledge and attitudes concerning substance use and substance users. Int Emerg Nurs. 2009
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A descriptive study on emergency department doctors’ and nurses’ knowledge 9
Table 5 Permissiveness
Strongly  Agree Disagree  Strongly  Agreement Disagreement
agree disagree
N% N N% N% N N
Cannabis should be legalised 1 (1.5%) 12 (18.5%) 16 (24.6%) 36 (55.4%) 13 (20%) 52 (80%)
Cannabis use among teenagers can 1 (1.6%) 17 (26.6%) 12 (18.8%) 34 (53.1%) 18 (28.2%) 46 (71.9%)
be health erimentation
Personal use of drugs should be 0 (.0%) 3 (4.6%) 21 (32.3%) 41 (63.1%) 3 (4.6%) 62 (95.4%)
legal in the confines of one's own I
home
Daily use of one cannabis cigarette 0 (.0%) 7(10.8%) 23 (35.4%) 35 (53.8%) 7 (10.8%) 58 (89.1%)
is not necessarily harmful
Tobacco smoking should be allowed 1 (1.5%) 2 (3.1%) 11 (16.9%) 51 (78.5%) 3 (4.6%) 62(95.4%)
in secondary schools
It can be normal for a teenager to 2 (3.1%) 29 (45.3%) 14 (21.9%) 19 (29.7%) 31 (48.4%) 33 (51.6%)
experiment with drugs
Persons convicted for the sale of 17 (26.2%) 24 (36.9%) 20(0.8%) 4 (6.2%) 41(63.1%) 24 (3T%)
illicit drugs should not be eligible
for parole
Lifelong abstinence is a necessary | 30 (46.2%) 23 (35.4%) 5 (7.7%) 7 (10.8%) 53 (81.6%) 12 (18.5%)
goal in the treatment of alcohol t I
dependence
[Once a person becomes drug free | 31 (48.4%) 20 (31.3%) 9 (14.1%) 4 (6.3%) 51 (79.7%) 13 (20.4%)
through treatment he/she can I I
never become a social user
Parents should teach their children 13 (20.0%) 39 (60.0%) 3 (4.6%) 10 (15.4%) 52 (B0%) 13 (20%)

0,

Empresa Soclal del Estado

Kelleher S, Cotter P. A descriptive study on emergency department doctors' and nurses' knowledge and attitudes concerning substance use and substance users. Int Emerg Nurs. 2009
Jan;17(1):3-14. doi: 10.1016/j.ienj.2008.08.003. Epub 2008 Oct
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Linear regression to predict scores on MCRS scale.

B SE B T P
(Constant) 32.561 4637 7.022 .00
Sector
Dummy specialist addiction services® 6.299 1273 314 4948 :> 00
Dummy general psychiatry services® 2.400 1.052 124 2282 02
Demographic variables
Age 011 048 013 225 82
Gender” .298 700 017 426 67
Waork experience —.032 053 —.036 —.605 .55
I Frequency working with patients with substance use disorders | 1.642 A28 :> 216 3.838 :> 00
Attribution beliefs
|  Attribution of responsibility | —1.662 407 E>.l 69 —4.089 E> oo
Attribution of controllability 492 475 042 1.036 30
Belief that addiction can be treat successfully 1.931 540 :> 148 3.578 :> 00
— Addiction 1s a disease 542 487 .046 1.113 27
Addiction is a consequence of weakness —.595 393 —.063 -1.512 A3
Emotional reactions
[T Feelings of fear | -1.523 557 E>.1 14 -2.736 E> 01
Feelings of pity 725 447 068 1.623 a1
| Feelings of anger | -1.769 455 E>—.1 71 -3.888 E> 00
Protessionals’ characteristics
Alcohol consumption/drinking habits 204 237 035 859 39
Social desirability scale 409 179 087 2.281 0z
Familiarity with addictions 669 218 :> a22 3.072 E> 00

B=unstandardized coefficients, SE = standard error, 8 =standardized coefficients. R* = .403 for step 1; AR? =.170 for step 2 (p<0.001).
# General practitioners were the reference group.
b Men were the reference category.
" Statistically significant (p<0.05).

N . van Boekel LC, Brouwers , van Weeghel J, Garretsen . Healthcare professionals' regard towards working with patients with substance use disorders: comparison of primary care, general psychiatry and specialist addiction services. Drug
UNIVERSIDAD 1 Boekel LC, B EPM, van Weeghel J, G HFL. Health f [ d ds work h h sub disord f I psych d list add D
a2 DE ANTIOQUIA Alcohol Depend. 2014 Jan 1;134:92-98
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Profesionales en salud
mental: actitudes positivas
y no discriminacion

Mayor consideracion

. Mayor motivacion
Menos rabia @ y

Anestesidlogos con
antecedentes de adiccion:

actitudes mas positivas Mas familiaridad
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Barreras de acceso

 Costos: multiples recaidas, poca motivacion de los pacientes
 Negativa de las EPS

* Crisis del sector (poca inversion en salud mental)

 Escasa evidencia de efectividad (abstinencia total)

* Adiccidon: no es enfermedad prioritaria (no cobertura)

e Afiliacion no es garantia de atencion

* |dentificar el verdadero diagnodstico generar demoras

e Buscar atencion de manera particular

 (Capacidad de pago del paciente
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Escasa formacion

* Estigma por poco entrenamiento
 Salud mental y drogas poco protagonismo en pensum
* Poco interés por la salud mental

“Yo pienso que la formacion para trabajar con este tipo de usuarios no
debe ser técnica sino humana, porque vos técnicamente sabes (...) pero
desde lo humano no hay una manera en que te preparen para enfrentarte
Atencion primaria a este personal sin creer que todo estd perdido (...) vos sos profesional de
la salud y te dijeron que vos vas a salvar personas (...) pero cuando te

dicen que es drogadicto, no hay nada que hacer, entonces ahi no voy yo.”
(Entrevista con profesional de APS)
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Mala comunicacion y
disminucion de la
alianza terapéutica

Influye en el tratamiento
y rehabilitacion

No buscar ayuda para
evitar ser victimas
discriminacion y malos
tratos

Insatisfaccion
con la
atencion

Agravar la
condicion

Dificultan el
diagndstico

Adherencia al
tratamiento
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Consecuencias (1-4

I ' 98\ * Reducen la inversion a estos programas

e Restringen el acceso

e Perpetuan las inequidades sociales
i ? Q * Tratamiento diferente al de otros pacientes
* Cuidados inadecuados

@ d * Afecta la implementacion de nuevas tecnologias y estrategias
K Harm reduction j terapéUticaS
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Consecuencias (1-5)

Recriminacion y maltrato del personal de salud

Lugares para la atencion obligatoria y retencion en contra de su
voluntad

Estrategias de deshabituacion basadas en el castigo y el trato
humillante

Encierro, aislamiento, corte de pelo, uso de lenguaje despectivo en
las reuniones de autoayuda, el reforzamiento de la culpa

Abstinencia como principal objetivo

Tratamiento supeditado a capacidad de pago: grandes ciudades, EPS
no cubren, tutelas
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Conclusiones

* Los profesionales de la salud atribuyen estereotipos
negativos a las personas que usan drogas pues entienden el
consumo como una condicion negativa, independiente del

ﬁ servicio donde laboren
* Ya que los usuarios de dichas sustancias presentan multiples

recaidas y reingresos al sistema, debido al escaso
compromiso que tienen frente a su recuperacion, los
profesionales sanitarios, ven frustradas sus esperanzas de
gue se alcance el objetivo primordial buscado (la abstinencia

total)
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Conclusiones

* Lo anterior se manifiesta en la practica en comportamientos
represivos, disuasivos o autoritarios, sin un analisis situacional
profundo y consciente acerca de las condiciones que atraviesan el

ﬁ consumo
O  Las actitudes negativas de los profesionales de la salud hacia las
personas que usan drogas, al igual que los enfoques evitativos

para la atencion de esta poblacion, se convierten en una
importante barrera para acceder a la atencion en salud, lo cual,
sumado a las debilidades propias del Sistema genera mayores
dificultades para la atencion
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Qué se sabe (1-4)
» Efectos positivos de la capacitaciony la educacion

e Atencion compartida entre profesionales de la salud y especialistas

* Apoyo especializado: aumenta el conocimiento y la confianza

Integracion especializada y primaria: mejora la deteccion tempranay
las percepciones de los profesionales de atencion primaria

* Intervenciones educativas: impacto positivo, mejoran
conocimientos y favorecen la confianza

Ronzani TM, Higgins-Biddle J, Furtado EF. Stigmatization of alcohol and other drug users by primary care providers in Southeast Brazil. Soc Sci Med. 2009 Oct;69(7):1080-4. doi: 0.1016/j.socscimed.2009.07.026
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Qué se sabe (1-3)

* Capacitacion directa en intervenciones especificas para reducir
el estigma, ha demostrado ser potencialmente efectiva

* Se aleja del formato tradicional de clase magistral

* Permite a la co-construccion del conocimiento

 Facilita la deconstruccion de etiquetas

* La responsabilidad no es de solo una de las partes

* Favorece el intercambio de saberes complementarios

* Disminuye las actitudes negativas frente a la atencion
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Recomendaciones (1-5)

 Investigacion en reduccion de estigma es aun incipiente

* Hipercomplejo: requiere amplia comprension

/
\

* Diferentes métodos

e Los profesionales de la salud son un punto clave

* Evaluar sus actitudes hacia las personas que usan drogas
M * Investigar efectos y consecuencias de las actitudes negativas

* Actitudes de los profesionales vs percepciones de los pacientes

* Trascender la transmision de conocimientos

e Realizar intervenciones culturalmente adaptadas
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Red Latinoamericana de Investigacion sobre Estigma y Drogas

* Argentina, Brasil, Colombia, Chile, Espana, Peru y Uruguay

* Promover la discusion, colaboracidon e intercambio entre sus
miembros, en aras de impulsar estudios sobre el tema y favorecer
estrategias de intercambio y generacion de conocimientos

e Estudio multicéntrico sobre la reduccion del estigma asociado al uso de
drogas
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Social stigma from health professionals towards people who use drugs
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Resumo

Se realizd una invcst[gaciﬁn cualitativa con annquc hermenéutico en la cual se entrevistaron 15 pmﬁ:sinnalcs sanitarios que trahajan en servicios de
Atencidn Primaria en 5alud o en centros especializados de atencidn a personas que usan alcohol y otras drogas en Medellin y su drea metropolitana,
con ¢l objetivo de comprender las actitudes estigmarizantes hacia dicha poblacién. Se concluye que los juicios morales y las conductas negativas de
los pmﬂ:sinnalcs hacia estos sujetos, derivadas de la escasa formacidn ¥ entrenamicnto en el tema; sumado a las debilidades propias del sistema de
salud colombiano para brindar una atencidn intcgral. 5C CONVICTICN €N importantes barreras para acceder a los servicios de pmmnc[fm. prm-'cnciﬁn,
tratamiento y rehabilitacion.
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felipe.tirado@upb.edu.co
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