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El consumo de alcohol y drogas son el
principal factor de riesgo en accidentes

Son las conclusiones del curso ofrecido por el jefe de la UCI del Hospital de
Traumatologia de Granada, Enrique Fernandez Modéjar, celebrado en Melilla

El Faro / MELILLA

El consumo del alcohol v las dro-
gas son el principal factor de ries-
go en accidentes de tréfico. Esta
es una de las conclusiones del cur-
so organizado porla UGR en Meli-
a que, bajo el titulo ‘Atencion al
paciente neuroldgico y traumati-
zado critico’, ha estado difigido
por el jefe de la UCI del Hospital
de Traumatologia de Granada,
Enrique Fernandez Mondéjar.

~ En este curso, que partia de la
premisa de que en Espafia no se
realiza Prevencién Secundaria en

traumatizados, se han hecho al- -

gunas recomendaciones sobre el
asunto.

Asi por ejemplo se subrayd que

partiendo dela base de que el con-
sumo de alcohol y drogas conti-
nuan siendo el principal factor de
riesgo en accidentesen Espafia, la
prevencién es, tras los estudios y
practicas realizados por un equi-
po de trabajo, “un instrumento
decisivo para paliar los resultados
en este ambito”.

En este estudio, realizado en el
Hospital Universitario Virgen de
las Nieves, de Granada, se esta-
blece que el consumo de alcohol y
drogas es el principal factor de
riesgo para sufrir accidentes de
todo tipo, y aproximadamente un
50 por ciento de los traumatiza-
dos graves menores de 45 afios es-

tan relacionados con el consumo
de alcoholydrogas.

Ademads, la reincidencia de
nuevos accidentes en esta pobla-
¢ién es muy alta y si estos pacien-
tes no reciben tratamiento, las po-
sibilidades de fallecer en otro ac-
cidente son de un 200 por cien
con respecto al resto de la pobla-
cién.

Durante el curso, también se
significo la necesidad de estable-

" Melilla no cuenta coriuna UCI de Prevencién Secundaria de Traqmétbiscﬁ;?

. ;
cer un programa de difusién para
la generalizacién de la Preven-
cién Secundaria y se advirtié que
“una recomendacién conjunta
por parte de la Semicyuc y del
Plan Nacional Sobre Drogas debe
serel primer paso”.

En esta recomendacion se es-
pecifica que “los hospitales que
reciben traumatizados deben es-
tablecer mecanismos para identi-
ficar a los pacientes que han sufri-

do traumatismos relacionados
con alcohol y drogas y deben apli-
car Prevencion Secundaria.”

(6mo evitarlareincidencia

Hay datos en la actualidad que
permiten afirmar con rotundidad
que una Intervencién Motivacio-
nal (IM) durante el ‘encamamien-
to’, tras un traumatismo grave,
disminuye significativamente el
consumo de alcohol, asi como la
reincidencia de nuevos trauma-

tismos, hasta en un 50 por ciento -

deloscasos.
“La situacion de convalecencia

' tras un traumatismo grave -ase-

guran los autores del estudio— si-
tia al paciente en unas condicio-
nes ideales para reconocer el ries-
go al que ha estado sometido y el
peligro de persistir en esa conduc-

. ta. En estas circunstancias, las po-
: sibilidades de éxito de una IM son

Optifds si se realiza adecuada-
mente. Por tanto, los hospitales
que reciben traumatizados cons-
tituyen una oportunidad perfecta
para actuar en este sentido”.

Los responsables de este traba-
jo hospitalario afirman que “la re-
alizacion de estaIM debe conside-
rarse una parte fundamental enla
asistencia integral del paciente
traumatizado y debe enmarcarse
dentro de lo que se considera Pre-
vencién Secundaria”.
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La Prevencion
Secundaria en
- Espafia

Respecto a la situacion en Es-
pafa de la.Prevencion Secun-
daria en Traumatizados aso-

4 ciados a alcohol y drogas, el in-

forme apunta que no se realiza
ninguna actividad significativa
en este campo. “En una recien-
te encuesta realizada en 60
Unidades de Cuidados Intensi-
vos (UCH de todo el territorio
nacional durante octubre y no-
viembre de 2008, sélo una
UCI tenia una actividad muy
elemental de Prevencion Se-
cundaria en Traumatizados, y
ellos mismos reconocen sus
grandes limitaciones en este
ambito. Asimismo, de esta en-
cuesta se desprende la escasa
informacion que existe en este
campo, ya que el 60 por ciento
de los encuestados reconocen
desconocer la utilidad de este
tipo de prevencion”. o
En Espaia, solo el Hospital Vir-
gen de las Nieves de Granada
tiene establecido un Programa
de Prevencién Secundaria en
Traurnatizados. Y dado que en
Espafia la mayoria de los médi-
cos-que atienden a estos pa-
cientes desconocen la utilidad
de esta Prevencion Secundaria

" -en una reciente encuesta, el
64 por ciento de los médicos
que atienden traumatizados
graves, desconocia la posibili-
dad de esta Prevencién Secun-
daria-, se recomienda en este
estudio “establecer acciones
educativas dirigidas a profesio-
nales, tanto médicos como en-
fermeras, sobre la utilidad de
esta actividad”.
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