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o cuando el estigma esta mas cerca de lo que pensamos
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DELINEANDO EL PROBLEMA
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p Consideraciones previas

Las personas que presentan consumo problematico de sustancias, ademas de los riesgos y
danos a los que se exponen por el hecho de usar la sustancia, también se exponen a otros
riesgos adicionales. Uno de los mas importantes es la estigmatizaciéon de la que son objeto,
proceso social que implica consecuencias diversas para las personas, que ademas de tener
impacto en su autoestima y en su salud mental (Ahern, Stuber & Galea, 2007), retrasa la
decision y/o las acciones de las personas para buscar y recibir ayuda profesional cuando
requieren tratamiento (Cunningham, Sobell, & Chow, 1993).

Las personas que logran sortear esta barrera y conseguir ser tratadas profesionalmente,
suelen encontrarse con el hecho que los profesionales de la salud, en tanto miembros de
la misma sociedad, tienden a expresar también, esta mirada estigmatizante dentro de
los servicios de ayuda sanitarios que proveen tratamiento a quienes presentan consumo
problematico (Cunningham et al,, 1993; Link et al., 1997).
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p Consideraciones previas

Como se presenta el estigma en equipos especializados en tratamiento de drogas, es
una pregunta abierta, no suficientemente abordada en la evidencia revisada y que segun
nuestra practica, es un tema que estaria presente en los programas terapéuticos de
tratamiento destinados a estas personas y que puede interferir la entrega de servicios a
estas personas, por ejemplo el 20% no confia en las personas que usan drogas tanto
como en aquellas que nos las usan (Fundacion Paréntesis, 2016).

Un estudio cualitativo con mujeres en tratamiento de mantencion con metadona, indica
que segun estas eran objeto de estigma por parte del equipo de tratamiento, siendo
consideradas malas mujeres o prostitutas (Boyd, 1996).

El estigma también impacta a los equipos de trabajo en su sensaciéon de bienestar.
Particularmente a quienes viven con alguna condicion estigmatizada. Pueden tender a
esconder su situacion de salud y resistirse a pedir ayuda.

(Nyblade et al., 2019).

Los equipos pueden experimentar “distrés moral” dada su desaprobacion de los
comportamientos asociados a la condicién de salud, limitando su capacidad par prestar
servicios. Adicionalmente, puede no conocer como se manifiesta el estigmay como
impacta a las personas y, por lo tanto, no entender como sus acciones afectan a las
personas usuarias de los servicios (Nyblade et al., 2019).
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Esquema del Problema

(Elaboracion propia a partir de Link y Phelan, 2001, 2004)

Contexto Socio-Cultural-Politico

fDiferencia de Podef}

——————)| Etiquetamiento |

Estereotipos

Poblacion General

_ Usuarios Drogas _F

Salud mental/Autoestima
Retrasa solicitud ayuda

Generacion y mantencion de
inequidades en salud

Baja adhesion al tratamiento

Pérdida de Estatus )

(Respuestas emocionales] (Respuestas emocionales)
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ESTIGMA EN EQUIPOS DE TRATAMIENTO
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/_

/ Causas: Situacion de usuarios, Funcionamiento y
Composicion del Equipo, Problemas de Liderazgo

Expresion: Salud mental y fisica, Interacciones

Afrontamiento: Evitar conectarse, Buscar apoyo

ATRIBUTOS
POSITIVOS

Normales | Pueden trabajar
Valiosas | Valientes
Sujetos de Derecho | Buscan una solucion
Dignos
Con muchos recursos
(apaces

LA PERSONA DEL TERAPEUTA - BURNOUT

ETIQUETAS/ESTEREOTIPOS

[Equipos deTratamiento}

RESPUESTAS
EMOCIONALES
Sentirse amenazado
Miedo
Desconfianza

% /

(Chacon-Armijo, 2017)

Autoestima danada | Mentirosos
Miedo al rechazo | Manipuladores
No saben expresar sus | Delincuentes
emociones | Personas con carencias
Mucha pena y rabia contenidas | Sin oportunidades
Se sienten solos | Abandonadas

CONTEXTO INSTITUCIONAL

Institucion de Apoyo Social
Atencidn a personas en situacion de pobreza y exclusion
Perspectiva de Gestion de Riesgos y Reduccion de Dafos

|RESPUESTAS EMOCIONALES|

ATENCION Y FUNCIONAMIENTO DEL PROGRAMA

Uso del lenguaje: Para referirse a las personas
que atienden, Para interactuar con ellos

Vinculacion: Forma condescendiente, Forma desconfiada | |

Practicas asociadas a recaidas: Forma castigadora,
Atribucién de Culpabilidad

|SEPARACION-DISCRIMINACION|

D{Personas en Tratamientow
J

PROCESO DE RECUPERACION
il

inicio: Trauma, Abusos

Mantencion: Condiciones adversas familiares,
Condiciones adversas entorno proximo

Recuperacion (facilitadores): Sensacion de control,
Confianza en si mismos

Recuperacion (obstaculizadores): Frustracion por no
encontrar trabajo, ausencia de redes, falta de recursos
personales
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Causas: Situacion de usuarios, Funcionamiento y
Composicion del Equipo, Problemas de Liderazgo

Expresion: Salud mental y fisica, Interacciones

Afrontamiento: Evitar conectarse, Buscar apoyo

|
LA PERSONA DEL TERAPEUTA - BURNOUT

[Equipos de Tratamiento}

RESPUESTAS
EMOCIONALES

Sentirse amenazado
Miedo

(Chacén-Armijo, 2017) Desconfianza
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(Chacon-Armijo, 2017)
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ATRIBUTOS
POSITIVOS

Normales

Valiosas

Sujetos de Derecho
Dignos

Con muchos recursos
Capaces

Pueden trabajar
Valientes
Buscan una solucidn

ETIQUETAS/ESTEREOTIPOS

Autoestima danada

Miedo al rechazo

No saben expresar sus
emociones

Mucha pena y rabia contenidas
Se sienten solos

Mentirosos
Manipuladores
Delincuentes
Personas con carencias
Sin oportunidades
Abandonadas

ATENCION Y FUNCIONAMIENTO DEL PROGRAMA

Uso del lenguaje: Para referirse a las personas
que atienden, Para interactuar con ellos

Vinculacion: Forma condescendiente, Forma desconfiada

Practicas asociadas a recaidas: Forma castigadora,

Atribucion de Culpabilidad

|SEPARACION-DISCRIMINACION|
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:QUE HACER?
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p Enfoques para la reduccion del estigma en contextos

SaNItarioS (Nyblade et al, 2019. “Stigma in health facilities: why it matters and how we can change it”)

.I Proveer informacion

Ensefiar a los participantes sobre su condicion de salud y/o sobre el estigma,
sus manifestacionesy efectos en la salud.
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2Actividades para el Desarrollo de habilidades

Proveer a prestadores de salud oportunidades para desarrollar habilidades
para el trabajo directo con grupos estigmatizados
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3 Aprendizaje participativo

Actividades, intervenciones que involucren en forma conjunta tanto a los
equipos como a los usuarios de |los servicios.
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4Contacto con los grupos estigmatizados

Involucrar a miembros de los grupos estigmatizados en la provision de
intervenciones con el propdsito de desarrollar empatia, humanizar a las
personas estigmatizadas y romper estereotipos.
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5 Empoderamiento

De los usuarios para mejorar su capacidad de afrontamiento para
sobreponerse al estigma que viven en los dispositivos de salud.
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6Cambio estructural o de politicas

Reestructuracion de los servicios y redaccion de nuevas politicas entre otras.
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MUCHAS GRACIAS
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