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RESUMEN

El consumo mantenido de cocaina esta relacionado con el riesgo de aparicién de
sintomas psicéticos (para una revision ver Roncero, 2012). Sin embargo, no se conoce la
influencia de la presencia de sintomas psicoticos sobre el grado de accidentabilidad y la

evolucién en el tratamiento de la dependencia de cocaina.

La siniestralidad viaria es un aspecto de gran relevancia, debido al elevado coste social,
con implicaciones econ6micas y sanitarias. Hasta la actualidad se han relacionado
diferentes trastornos psiquiatricos con la accidentalidad, dentro de estos destacan las

adicciones (Monras, 2011).

El objetivo del presente proyecto es analizar la relacion entre la sintomatologia psicotica
inducida por cocaina (CIP) y la prevalencia e incidencia de accidentabilidad considerando
la co morbilidad, la adherencia, el consumo, la gravedad de la adiccion, la impulsividad,
los recursos asistenciales y sociales utilizados, en pacientes dependientes de cocaina.
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Los pacientes seran evaluados al inicio del tratamiento, lo que permitira estimar la
prevalencia de accidentes de tréfico y de sintomas psicéticos inducidos y su relacion con

variables sociodemograficas, referentes al consumo y a la psicopatologia.

Posteriormente, los pacientes seran reevaluados al mes, a los tres meses, a los seis
meses de tratamiento y al afio de seguimiento. En estos periodos de reevaluacion se
estudiara la relacion entre la presencia y la evolucién de los sintomas psicéticos con la
presencia de accidentes de trafico y con la evolucion de la dependencia, realizandose un

registro de la adherencia y del consumo durante este periodo.

Todos estos datos permitiran generar modelos que posibiliten identificar los pacientes que

presentan mayor riesgo de accidentabilidad y de presentar sintomas psicéticos.

Estos resultados seran de gran utilidad en la practica clinica ya que permitirdn enriquecer
los programas de prevencion y de intervencion en pacientes dependientes de cocaina,
profundizando en el riesgo de presentar accidentes de trafico, con el objetivo de disminuir
su presencia y, por lo tanto el coste social, asociado. Ademas, este proyecto ayudara a
determinar algunos factores de riesgo que dificultan la evolucion favorable al tratamiento
de la dependencia, sobre los que se podria incidir una vez detectados a priori, a fin de
mejorar la evolucion de dicha dependencia.

OBJETIVOS
Objetivo general:

Analizar la relacién entre la sintomatologia psicética inducida por cocaina (CIP) y la
prevalencia e incidencia de accidentabilidad (incluyendo accidentes, multas, retirada de
puntos) considerando la co morbilidad, la adherencia, el consumo, la gravedad de la
adiccion, la impulsividad, los recursos asistenciales y sociales utilizados, en pacientes

dependientes de cocaina.

Objetivos especificos:

1. Determinar la prevalencia de accidentes de trafico en pacientes dependientes de

cocaina con CIP y sin CIP.
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2. Determinar la incidencia de accidentes de trafico en pacientes dependientes de
cocaina con CIP y sin CIP, durante un afio de seguimiento.

3. Identificar los factores de riesgo asociados a la presencia de CIP, considerando
variables sociodemograficas y culturales, caracteristicas clinicas del consumo y co
morbilidad psiquiatrica.

Determinar la relacion entre CIP y la presencia de accidentabilidad.
Determinar si la presencia de accidentabilidad se asocia a la adherencia al
tratamiento, estado de consumo o abstinencia durante el seguimiento.

6. Comparar la cantidad y el tipo de recursos asistenciales y sociales que utilizan los
pacientes, en funcién de la presencia de CIP y accidentabilidad. Considerando las
derivaciones y los recursos disponibles desde los ambulatorios de
drogodependencias.

Desarrollar un modelo compuesto por las variables asociadas a la presencia de CIP.

8. Desarrollar un modelo que permita predecir que pacientes tiene mas riesgo de

presentar accidentes de trafico.

HIPOTESIS

Los pacientes con CIP presentardn mas historia de accidentabilidad y mayor incidencia de
accidentes. Ademas, tanto la presencia de CIP como de accidentabilidad estara asociada
a peor evolucion del tratamiento caracterizada por peor adherencia y menor abstinencia.

1. La prevalencia de accidentabilidad y la incidencia de su apariciéon en un afio sera
elevada, en los pacientes con dependencia de cocaina.

La accidentabilidad ser4 mayor en el grupo CIP que en el grupo no CIP.

3. Los pacientes con CIP presentardn caracteristicas diferenciales. Respecto a las
caracteristicas del consumo, se estima que los pacientes con CIP iniciaran antes
el consumo, presentardn mas afios de evolucion, utilizardn vias mas directas de
consumo como la endovenosa, consumiran mayores cantidades de cocaina,
consumiran mayor numero de sustancias y en general presentaran mayor
gravedad de la adiccion (EuropASl). A nivel psicopatoldgico, se estima mayor
prevalencia de impulsividad y de TDAH, asi como de trastornos de la personalidad

del cluster B.
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La presencia de CIP estara asociada a la mayor prevalencia e incidencia, durante
un afo, de accidentabilidad.

La presencia tanto de CIP como de accidentabilidad estara asociadas a peor
evolucion de la dependencia de cocaina.

Los pacientes con CIP presentardn una menor adherencia al tratamiento y, un
mayor porcentaje se encontrara en consumo activo y utilizardn mayor cantidad de
recursos asistenciales y saciales, incrementando el coste social.

Los pacientes con dependencia de cocaina que han presentado accidentes de
trafico presentaran mayor utilizacion de recursos asistenciales y sociales, |,
incrementando el coste social.

Serd posible realizar dos modelos, compuestos por las variables asociadas
independientemente, que permitiran predecir la presencia de CIP y de
accidentabilidad.
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