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A nivel mundial el uso de sustancias psicoactivas y efectos en la salud del ser humano representa un
reto para los servicios de atencion de los paises, por la dificultad que existe en la implementacion

de estrategias de promocion, prevencién y atencidon de las personas que las consumen, tanto por

el estigma que representa, como las necesidades de capacitacidon de los profesionales de salud que

prestan servicios de atencidn a las personas.

En Costa Rica existen regulaciones para la fiscalizacion y control del uso de sustancias psicoactivas como el

tabaco y el alcohol y medicamentos de uso farmacolégico.

No obstante, el uso de sustancias autorizadas y reguladas como las sustancias no autorizadas representan
un problema de salud publica y un reto que se debe atender por el impacto en la salud de las personasy las
consecuencias derivadas de su uso y abuso, como los problemas organicos, riesgo de intoxicaciony sus
secuelas, las conductas agresivas y el peligro de desarrollar trastornos mentales por el uso indiscriminado,

la dependencia de la sustancia, teniendo consecuencias a nivel familiar, interpersonal, laboral y legal.

El abuso de sustancias psicoactivas es un fendmeno multicausal, en el que los factores de riesgo aumentan la
probabilidad de iniciar el consumo, influyen los antecedentes familiares, accesibilidad a las drogas, conflictos
en su entorno entre otros. Asi mismo, existen los factores protectores que desde temprana edad van a
contribuir en la formacion de herramientas para afrontar asertivamente la exposicién a las drogas, siendo
la presencia afectiva y comunicativa de las figuras cuidadoras, el sistema educativo, actividades recreativas,

sociales y deportivas.

Ante las necesidades del pais de un abordaje integral de las adicciones, se elabora el Plan Nacional de drogas
2020-2024, con el objetivo de proporcionar una herramienta sélida con la descripcién de la normativa nacional
e internacional, vinculada con el Sistema Nacional de Tratamiento, asi como la oferta de servicios y las acciones
realizadas por las instituciones, este Plan se encuentra dividido en cuatro pilares: Drogas y Salud, Drogas y

Derechos Humanos, Drogas y Desarrollo Humano, Drogas y Delito.

Pagina 8 Normativa y oferta de servicios del SINATRA 2024



Estos pilares fomentan la articulacién entre actores gubernamentales y no gubernamentales, para el
mejoramiento de la atencidn integral ajustada a las necesidades de las poblaciones meta, fortalecer iniciativas
y servicios especializados, asi como implementar un modelo de insercidon socio laboral acorde al contexto,

capacidades y necesidades reales de personas que presentan un consumo problematico.

El presente documento describe la normativa a nivel nacional e internacional vinculada con el Sistema Nacional
de Tratamiento, asi como la oferta de servicios y las acciones realizadas por las instituciones a partir de lo

estipulado en el Plan Nacional sobre Drogas 2020-2024.

Desde el Pilar de “Drogas y Salud”, el cual tiene como objetivo “Fomentar una mejor articulacion entre
actores gubernamentales y no gubernamentales, para el mejoramiento de la atencion integral ajustada a las
necesidades de las poblaciones meta”, se realiza este ejercicio siendo insumo aportado por los representantes

de las instituciones en la mesa técnica, a saber:

+ Caja Costarricense de Seguro Social

+ Instituto Costarricense sobre Drogas

* Instituto Mixto de Ayuda Social

* Instituto Sobre Alcoholismo y Farmacodependencia

* Ministerio de Salud

+ Oficina Rectora de Justicia Restaurativa, Poder Judicial

* Universidad de Costa Rica
+ Organizaciones no gubernamentales (FEDEHOGARES, ASCAD, FECORED, ACTER, FOCASI)
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Primera Parte

Normativa Relacionada con el
Sistema Nacional de Tratamiento

A continuacién, se hara la anotacién de la legislacidén e instrumentos legales relacionados a nivel
general, y a partir de las competencias de las instituciones representadas en este pilar como son el
IAFA, CCSS, ICD, UCRy ORJR.
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Constitucion Politica de Costa Rica

Como ley maxima y suprema del pais, se determinan los principales derechos y deberes de sus participantes,
y define la estructura y organizacién del Estado. Para fines de este documento, cabe destacar los articulos 21
con relacion al derecho a laviday a la salud publica; el articulo 50 del derecho a un ambiente sano y el articulo
73 que establece los seguros sociales, encomienda su administracién y gobierno a la Caja Costarricense de

Seguro Social.

Dentro del Sistema Nacional de Tratamiento las instituciones del estado a cargo de atencion del consumo
de sustancias psicoactivas son el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) quien tiene a su
cargo la direccion técnica, el estudio, la prevencion, el tratamiento y la rehabilitacion de la adiccién al alcohol,
al tabaco y a otras drogas licitas o ilicitas, asi como la coordinacion y aprobacion de todos los programas
publicos y privados orientados a aquellos mismos fines y la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) como

prestatario de los servicios de salud.

Normativa Internacional

+ Declaracion Universal de Derechos Humanos (1948), art. 25 establece el derecho de toda persona a un
nivel de vida adecuado que le asegure salud, y bienestar.

+ Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre (1948), Numeral Xl establece que toda
persona tiene derecho a que su salud sea preservada por medidas sanitarias y sociales, dentro de los
que caben asistencia médica.

+ Convencion Americana sobre Derechos Humanos (Pacto de San José) Ley N° 4534 (1970), numerales 12,
13,15, 16 y 22 reconoce la importancia de la proteccion a la salud de las personas.

+ Enigual sentido este derecho es reconocido en el Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, Ley
N° 4229 (1968), en sus articulos 12, 18, 19, 21 y 22.

+ Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, Ley N° 4229 (1968), en su articulo
12 reconoce el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

+  Convencién Unica Estupefacientes y Sustancias Psicotrépicas 1961, Ley N° 4544 (1970); esta convencion
es el tratado internacional contra la manufactura y el trafico ilicito de drogas estupefacientes que

conforma el fundamento del régimen global de control de drogas”.
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Convencidn sobre Estupefacientes, Drogas y Sustancias Psicotrépicas Ley N° 7198 (1990), también
llamada Convencion de las Naciones Unidas contra el trafico ilicito de estupefacientes y sustancias
psicotropicas; fue aprobada en Viena el 19 de diciembre de 1988, suscrita por Costa Rica el 25 de abiril
de 1989.

Objetivos de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas”, de la Agenda 2020-2030:

ODS#3. Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades.

Las prioridades y areas estratégicas definidas por el IAFA se encuentran estrechamente vinculadas con
Objetivos de Desarrollo Sostenible, en particular con el objetivo 3.

3.5 Fortalecer la prevencion y el tratamiento del abuso de sustancias adictivas, incluido el uso indebido
de estupefacientes y el consumo nocivo de alcohol.

3.5.1 Cobertura de las intervenciones de tratamiento (farmacolégico, psicosocial y servicios de
rehabilitacion y post tratamiento) por trastornos de uso indebido de drogas.

3.5.2 Consumo nocivo de alcohol, definido segun el contexto nacional como el consumo per capita de
alcohol (15 aflos y mayores) en un afo civil en litros de alcohol puro.

Meta 3.a Fortalecer la aplicacién del Convenio Marco de la Organizacion Mundial de la Salud para el
Control del Tabaco en todos los paises, segun proceda.

3.a.1 Prevalencia normalizada para la edad del consumo actual de tabaco entre las personas de 15 o

mas afos de edad.

ODS#5. Lograr la igualdad entre los géneros y empoderar a todas las mujeres y las nifas (5.2, 5.6,)
5.2 Eliminar todas las formas de violencia contra todas las mujeres y las nifias en los ambitos publico y
privado, incluidas la trata y la explotacion sexual y otros tipos de explotacion

5.6 Asegurar el acceso universal a la salud sexual y reproductiva y los derechos reproductivos segun lo
acordado de conformidad con el Programa de Accion de la Conferencia Internacional sobre la Poblacion
y el Desarrollo, la Plataforma de Accién de Beijing y los documentos finales de sus conferencias de

examen.
ODS#16. Promover sociedades pacificas e inclusivas para el desarrollo sostenible, facilitar el

acceso a la justicia para todos y crear instituciones eficaces, responsables e inclusivas a todos los
niveles” (ONU, 2015)
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ODS#17. Alianzas para lograr objetivos
17.7 Fomentar y promover la constitucion de alianzas eficaces en las esferas publica, publico-privada
y de la sociedad civil, aprovechando la experiencia y las estrategias de obtencion de recursos de las

alianzas

Recomendaciones de la “Sesion Especial de las Naciones Unidas sobre el problema mundial de las
drogas” (UNGASS 2016), entre estas:

a) el acceso no discriminatorio a los servicios de salud, atencién y demas servicios sociales; b) el fomento
de acciones dirigidas a incrementar la eficacia del marco institucional responsable de tratar y rehabilitar
a las personas consumidoras de drogas: c) reforzar aquellas iniciativas encaminadas a proteger a la
personay su familia; d) disefiar y actualizar normativa dirigida a una justicia pronta y cumplida; e) educar
a la persona de manera integral, impactando positivamente su entorno social, econémico, cultural y
educativo; y f) priorizar en las politicas nacionales sobre drogas a aquellas poblaciones consideradas

vulnerables por su situacién de riesgo (UNODC, 2016).

Convencién sobre los Derechos del Nifio, Ley N° 7184, (1990), que otorga una especialidad a los derechos

de esta poblacion etaria.

« En materia de Personas Menores de Edad (PME)

Derecho del nifio (a) al disfrute del mas alto nivel posible de salud y a servicios para el tratamiento de
las enfermedades y la rehabilitacién de la salud.

Los Estados Parte se esforzaran por asegurar que ningun nifio (a) sea privado de su derecho al disfrute
de esos servicios sanitarios y abolir practicas que vayan en contra de este derecho. (Art. 24).
Asuvezen el articulo 25, sefiala: “Los Estados Parte reconocen el derecho del nifio que ha sido internado
en un establecimiento por las autoridades competentes para los fines de atencion, proteccidon o
tratamiento de su salud fisica o mental a un examen periddico del tratamiento a que esté sometido y de
todas las demas circunstancias propias de su internacién”

y en su numeral 33 obliga a los Estados a tomar todas las medidas apropiadas, incluso medidas
legislativas, administrativas, sociales y educacionales, para proteger a los nifios contra el uso ilicito de
los estupefacientes y sustancias sicotrépicas.

Este tratado dio origen al Codigo de la Nifiez y Adolescencia.
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Normativa Nacional

Establece el derecho de todo ciudadano a la educacién y la obligacion del Estado de ofrecerla en la forma
mas amplia y adecuada (art. 1), a su vez esta norma sefala que se procurara el mejoramiento de la salud
mental, moral y fisica de la colectividad. Ademas, en el articulo 30, se indica que el Estado por medio de sus
organos e instituciones ofrecera a las comunidades programas debidamente coordinados tendientes a elevar
el nivel cultural, social y econdmico de sus miembros. En el articulo 32 se menciona que el Estado desarrollara
programas de educacién fundamental que capaciten a sus habitantes para la plena responsabilidad social y

civica; para conseguir un buen estado de salud fisicay mental.

Recientemente reformado por la Ley N° 9585 Ley de Justicia Restaurativa, establece como clases de penas
el tratamiento de drogas bajo supervision judicial restaurativa (art. 50 inciso 5), asi mismo, establece que el
tratamiento de drogas bajo supervisidon judicial restaurativa consiste en aplicar como pena alternativa un
abordaje terapéutico para la atencién biopsicosocial de adicciones a drogas y sustancias psicoactivas, una
vez que se determine que el delito cometido por el imputado esta asociado a un consumo problematico de
drogas y/o alcohol, mediante la aplicacion del procedimiento restaurativo, cuyo plazo no excedera el monto

de la pena principal (art. 56 ter).

Establece en su art 1 que, la salud de la poblacion es un bien de interés publico tutelado por el Estado, y en
su ordinal segundo que es funcidon esencial del Estado velar por la salud de la poblacién; correspondiéndole

al Poder Ejecutivo, por medio del Ministerio de Salud, velar por este deber.
En su numeral 77, establece que cuando se ponga en riesgo la salud de las personas, todo establecimiento de
atencion médica, similares y afines podra ser intervenido o clausurado por la autoridad competente, segin

cuan grave sea la situacion.

Ademas, en el art 13, se indica que los nifios tienen derecho a que sus padres y el Estado velen por su salud

y su desarrollo social, fisico y psicologico; teniendo derecho a las prestaciones de salud estatales desde su
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nacimiento hasta la mayoria de edad y los(as) nifios(as) que presenten discapacidades fisicas, sensoriales,

intelectuales y emocionales gozaran de servicios especializados.

En el art 19, se sefiala que toda persona tiene derecho a solicitar de los servicios de salud, informacion y
medios para prevenir o evitar los efectos de la dependencia personal, o de las personas a su cargo, de drogas
u otras sustancias, debiendo seguir las medidas técnicas especiales que la autoridad de salud le sefiale para

tales efectos. En general la ley constituye el referente normativo a nivel nacional en materia de salud.

La cual en su numeral 3, menciona que el Ministerio cumplira sus funciones por medio de sus dependencias

directasy de los organismos adscritos y asesores. En el campo de las drogas el IAFA es un érgano especializado.

Articulo 21.-El Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) es un 6rgano con desconcentracion
minima, adscrito al Ministerio de Salud, con personalidad juridica instrumental para administrar los fondos,
suscribir contratos, convenios de cooperacién o transferencia de recursos, y recibir donaciones de entes
publicos o privados, nacionales o extranjeros, necesarios para ejercer sus funciones con estricto apego a
su finalidad material y de conformidad con la presente Ley. El IAFA tendrd competencia en todo el territorio

nacional.

Articulo 22.-El IAFA tendra a su cargo la direccion técnica, el estudio, la prevencion, el tratamiento y la
rehabilitacion de la adiccién al alcohol, el tabaco y otras drogas licitas o ilicitas; ademas, desempefiara otras
funciones quelaley establezcay sera el responsable de coordinary aprobar todos los programas tanto publicos
como privados relacionados con sus fines; debera gestionar la suspension o el cierre de tales programas, si

incumplen los lineamientos estipulados al efecto.

En su articulo 144 establece la autorizacion para la intervenciéon médica de personas menores de edad, la
cual sefala que cuando sea necesaria la hospitalizacion, el tratamiento o intervencidn quirurgica decisivos o
indispensables para resguardar la salud o la vida de la persona menor de edad, queda autorizada la decision

facultativa pertinente, aun contra el criterio de los padres.
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Contempla dentro de los tipos de sanciones las 6rdenes de orientacion y supervisién, siendo una de ellas la
posibilidad de que el juez ordene el internamiento del menor de edad o el tratamiento ambulatorio en un
centro de salud, publico o privado, “para desintoxicarlo o eliminar su adiccién a las drogas antes mencionadas”;

asi como el tratamiento de drogas bajo supervision judicial juvenil restaurativo (ver arts. 121 inc. 7y 8).

Reformo la Ley General de Salud, para que las personas con trastornos emocionales severos, asi como las
personas con dependencia del uso de drogas u otras sustancias, incluidos los alcohdlicos, puedan someterse
voluntariamente a tratamiento especializado ambulatorio o de internamiento en los servicios de salud y
deberan hacerlo cuando lo ordene la autoridad competente, por estimarlo necesario. Ademas de estipular
gue cuando la internacion de personas con trastornos emocionales severos o deficiencias, toxicbmanos y
alcohdlicos no es voluntaria ni judicial, debera ser comunicada por el director del establecimiento al juzgado
de familia de su jurisdiccion, en forma inmediata y debera cumplir con las obligaciones y los requisitos de la
curatela. (Ver art. 74 de Ley N°7600).

En la reforma al articulo 31 de la Ley General de Salud, la Ley 7600 hace referencia que las personas con
trastornos emocionales severos, los toxicomanos y los alcohdlicos que no se encuentren internados en
un hospital por orden judicial, podran salir del establecimiento de conformidad con las disposiciones
reglamentarias pertinentes, por egreso médico o por alta exigida a peticion del paciente o de sus familiares,
cuando su salida no involucre peligro para la salud o la vida del paciente o de terceros. (Ver art. 74 de Ley N°
7600).

Articulo 33 de la ley en mencidn, se manifiesta que los familiares de la persona con trastornos emocionales
severos o con deficiencia intelectual, fisica y sensorial o los familiares del toxicomano sometido a tratamiento,
podran requerir atencion meédico- social de los servicios de salud, con sujecién a las normas reglamentarias

para los miembros del hogar del paciente.

El articulo 69, sefiala que son establecimientos de atencién médica, para los efectos legales y reglamentarios,
aquellos que realicen actividades de promocion de la salud, prevencién de enfermedades o presten atencidn
general o especializada, en forma ambulatoria o interna, a las personas para su tratamiento y consecuente

rehabilitacion fisica o mental. Se incluyen en esta consideracion, las maternidades, las casas de reposo para
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convalecientesy ancianos, las clinicas de recuperacién nutricional, los centros para la atencién de toxicomanos,
alcohdlicos o pacientes con trastornos de conducta y los consultorios profesionales particulares. (Ver art. 74
de Ley N°7600).

La Ley N° 7600 modifica al articulo 74 de la Ley General de Salud y destaca que los directores y administradores
de los establecimientos de atencion médica deberan velar por el correcto y acucioso funcionamiento del
sistema de ingresos y egresos de pacientesy por el correspondiente archivo de expedientes clinicos, debiendo
entregar al Ministerio, en la oportunidad y dentro del plazo que determine el reglamento o la autoridad de

salud competente, las informaciones estadisticas requeridas.

Articulo 4, destaca la obligacidén de Estado de adoptar las medidas administrativas, legislativas, presupuestarias
y de cualquier indole, para garantizar la plena efectividad de los derechos fundamentales de las personas
menores de edad (PME), no pudiendo alegar el Estado limitaciones presupuestarias para desatender sus

obligaciones.

Articulo 41 el derecho a la salud y a la atencion médica gratuita que tienen las personas menores de edad.

A su vez, el CNA contempla el Proceso Especial de Proteccion, el cual aplica ante toda accion u omisién que
constituya amenaza o violacién de los derechos humanos de las personas menores de edad; dentro de las
medidas de proteccidén tanto para PME, como para adultos que puede dictar el Patronato Nacional de la
Infancia (PANI), se encuentra el “Remitirlas a programas oficiales o comunitarios de apoyo, orientacion y

tratamiento a alcohdlicos y toxicémanos” (art. 135 inciso f) y art. 136 inciso b).
El CNA en su art 44 establece que son competencias del Ministerio de Salud el promover, por los medios mas
adecuados, politicas preventivas permanentes contra el consumo de drogas y crear centros especializados

para atender y tratar a las personas menores de edad adictas y a las que padezcan trastornos emocionales.

Y en su ordinal 54 destaca que en el disefio de politicas educativas el Estado debe propiciar la inclusion, en los

programas educativos, de temas relacionados con drogas.
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Para financiar un plan integral de proteccion y amparo de la poblacién adulta mayor, nifias y nifios en
riesgo social, personas discapacitadas abandonadas, rehabilitacién de alcohdlicos y farmacodependientes,
apoyo a las labores de la cruz roja y derogacion de impuestos menores sobre las actividades agricolas y
su consecuente sustitucién”, le otorga al IAFA recursos para el financiamiento de programas de atencion,
albergue, rehabilitacién o tratamiento de personas con problemas de alcoholismo y farmacodependencia, asi
como de personas fumadoras, realizados por instituciones o entidades publicas o privadas (Ver art. 15 inc.
3.0).

Declara deinterés publico la educacién nacional contralas drogas (art. 1),y aunque le corresponde al Ministerio
de Educacién Publica (MEP) el disefio, planteamiento y ejecucion de las acciones educativas formales, contara

con el apoyo técnico del IAFA (art. 4).

Se asigna al fendmeno de las drogas la caracteristica de ser una materia de interés publico y problema social

de primera importancia.

Esta ley en su articulo 3 establece el deber del Estado “en prevenir el uso indebido de estupefacientes,
sustancias psicotrdpicas y cualquier otro producto capaz de producir dependencia fisica o psiquica asimismo,
asegurar la identificacion pronta, el tratamiento, la educacién, el pos tratamiento, la rehabilitacion y la
readaptacion social de las personas afectadas, y procurar los recursos econémicos necesarios para recuperar
a las personas farmacodependientes y a las afectadas, directa o indirectamente, por el consumo de drogas, a

fin de educarlas, brindarles tratamiento de rehabilitacion fisica y mental y readaptarlas a la sociedad.

Crea al Instituto Costarricense sobre Drogas (ICD) y se le confiere la tarea de coordinar, disefiar e implementar
politicas, planes y estrategias de prevencidn y atencion del consumo de drogas, asi como contra el trafico
ilegal de drogas, la legitimacion de capitales y otras actividades relacionadas; para ello esta norma resalta la

rectoria que tiene el IAFA en la materia.
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Tiene por objeto tutelar los derechos y las obligaciones de las personas usuarias de todos los servicios de

salud, publicos y privados, establecidos en el territorio nacional (Ver art. 1).

En su numeral 6 inciso a) y k) establece dentro de los deberes del Estado con las personas jévenes, el brindar
atencion integral en salud y “consejeria para evitar la farmacodependencia y la drogadiccion”, y formular
programas educativos especializados en la prevencion, el tratamiento, asi como la rehabilitacion de las

personas con adicciones.

Reforma la Ley Organica del Ministerio de Salud, asigna al Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia
(IAFA) la direccidn técnica, el estudio, la prevencion, el tratamiento y la rehabilitacién de la dependencia al
alcohol, el tabaco y otras drogas licitas o ilicitas, ademas de coordinar y aprobar todos los programas publicos

y privados relacionados con sus fines.

Establece como sanciones la abstinencia, el internamiento o tratamiento en un centro residencial o
ambulatorio, y la de tratamiento de drogas bajo supervision judicial juvenil restaurativa; también establece
qgue en la elaboracién del Plan individual la Direccion General de Adaptacidén Social debera contar con la
colaboracion de expertos del IAFA, en un sentido similar el IAFA ejercera como experto en la supervision del
internamiento en los centros de salud privados para constatar el cumplimiento de la sancién. (Ver arts. 52, 53,
53 bis, 55, 57).

En su articulo 16 contempla la “pena de cumplimiento de instrucciones”, la cual consiste entre otras cosas en:
“Someter a la persona a un programa de tratamiento de adicciones para el control del consumo de alcohol,
sustancias estupefacientes, psicotrépicas o drogas enervantes, cuando dicha adiccion esté relacionada con la

conducta sancionada o sus circunstancias”.
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Viene a sustituir ala antigua Ley de Fumado N° 7501, la principal motivacion de su promulgacion es la proteccion
del derecho a la salud el cual no es negociable; asi como también se encarga de regular las medidas que el
Estado deberia implementar para hacer efectivo su compromiso con la adopcién del Convenio Marco para
el Control del Tabaco de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS); busca controlar el consumo de tabacoy

reducir su prevalencia y exposicion al humo de este.

Fuente de financiamiento para el IAFA, lo constituye en su articulo 9 asigna recursos a favor de la institucion
para que financie sus programas de prevencion, tratamiento y rehabilitacion en alcohol, tabaco y otras
drogas, asi como la construccion y el mantenimiento de instalaciones de las sedes regionales y los centros de
atencién integral en drogas en las diferentes provincias de Costa Rica. Estos recursos no estaran sujetos a las

directrices emitidas por el Poder Ejecutivo en materia de restriccion de gasto publico.

Su objeto es regular la comercializacion y el consumo de bebidas con contenido alcohdlico y prevenir el
consumo abusivo de tales productos. En su articulo 12 le delega al Ministerio de Salud la funcion de controlar
laregulaciony el control de todo tipo de publicidad comercial relacionada con bebidas de contenido alcohdlico,
funcion ejercida previamente a la promulgacion de esta Ley por el IAFA (Ley de Licores N° 10 (1936) y Decreto
Ejecutivo N° 4048-SPPS (1974)).

Mediante esta ley se reforma el numeral 343 la Ley General de Salud, indicando que toda institucién o
establecimiento publico, semipublico o privado que realice acciones de salud, sean estas de prevencion,
promocién, conservacion o recuperacion de la salud fisica y mental en las personas o de rehabilitacién del
paciente, queda sujeto a las normas técnicas que el Ministerio dicte dentro de sus atribuciones, y al control y

la vigilancia técnica de las autoridades de salud.
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Establece en su articulo 43, que para el tratamiento de drogas bajo supervision judicial debe contarse con el
criterio técnico del IAFA o entidad debidamente acreditada, en el mismo sentido el articulo 46 establece la
necesidad de diagnéstico y tratamiento del IAFA, mientras que en su numeral 44 regula lo concerniente al
procedimiento, incorporando al Instituto como parte de él. Establece un procedimiento interdisciplinario e
interinstitucional a partir del articulo 42 y siguientes, para la atencion de personas cuya comision del ilicito
esté vinculada al consumo problematico de drogas, estableciendo el tratamiento de drogas bajo supervisiéon
judicial como una condicidén para una salida alterna al juicio o también como una pena o sancién (dependiendo

de la edad de la persona imputada

La presente ley tiene por objetivo la educacidn, la promocion de la salud, la prevencién, el diagndstico, la
vigilancia epidemiolégica y la atencion e investigacion sobre el virus de la inmunodeficiencia humana o VIH
y el sindrome de la inmunodeficiencia adquirida o Sida; ademas, trata de los derechos y deberes de los

portadores del VIH, los enfermos de Sida y los demas habitantes de la Republica.

Reforma Integral de la Ley N° 7771, Ley General sobre el VIH- sida, de 29 de abril de 1998" (Ley N.°9797), tiene
como objetivo regular todas las acciones del Estado costarricense para promover y garantizar un enfoque

integral de Derechos Humanos a las personas con VIH, en los ambitos publicos y privados.

Aunado a la Ley, en temas relacionados a infecciones de transmision sexual (VIH y otras ITS), las acciones
y/0 estrategias planteadas se definen/elaboran en la mesa de trabajo del CONASIDA-Consejo Nacional de
Atencién Integral del VIH-SIDA, es una instancia asesora adscrita al Ministerio de Salud, para la coordinacién
de la respuesta nacional al VIH, mediante el apoyo de politicas publicas y programas de accion de caracter

interinstitucional y multisectorial.

La creacion del CONASIDA se realiza en el afio 1999, mediante el Reglamento de la Ley General sobre VIH-
SIDA. El 13 de diciembre de 2019 se publica en La Gaceta N°238 la Reforma Integral de la Ley General sobre
el VIH sida N° 7771.

CONASIDA es presidido por el Ministerio de Salud, las acciones se plasman en el Plan Estratégico Nacional, el

cual se encuentra en construccién para la versién 2021-2026 (PEN 2016-2021, PEN 2021-2026 en proceso de

revision, para luego pasar a la fase de validacion y publicacién).
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Las acciones/estrategias involucran trabajo interinstitucional e intersectorial (Ministerio de Salud, CCSS,
Ministerio de Justicia y Paz, Ministerio de Educacion, Ministerio de Seguridad, Ministerio de Trabajo, Colegio
de Médicos IAFA, PANI, INAMU, JPS, INS, Rectoria UCR, Representantes de Organizaciones de Sociedad Civil,
Representantes de las ONG registradas ante el CONASIDA, Organismos Bilaterales actualmente OPS/UNFPA).

Por otra parte, El Mecanismo Coordinador de Pais Costa Rica (MCP-CR), es la instancia intersectorial encargada
de supervisar que los recursos asignados al pais por el Fondo Mundial de lucha contra el VIH/sida, la tuberculosis
y la malaria (FM), y otros donantes sean utilizados de forma adecuada y transparente cumpliendo con los
lineamientos que éstos definan. Ademas, es la instancia asesora del Consejo Nacional de Atencion Integral
del VIH/sida, (CONASIDA), en materia de busqueda de recursos y elaboracion de propuestas ajustadas a las

prioridades del pais, definidas en el Plan Estratégico Nacional de VIH.

2.1 Decreto Ejecutivo N° 32997-S, Manual de normas para la habilitacién de establecimientos de
atencion a personas consumidoras de alcohol y otras drogas mayores de 18 afios (2005). Tiene como
objetivo especificar las condiciones que deben cumplir los establecimientos de atencion a personas
consumidoras de alcohol y otras drogas, para garantizar que el servicio ofrecido cumpla con los
requisitos de calidad, seguridad, equidad, igualdad y accesibilidad, para ser habilitados por el Ministerio
de Salud.

2.2 Decreto Ejecutivo N° 34784-MSP-S, “Declaratoria del consumo de drogas que producen
dependencia como problema de salud publica y de interés publico y nacional (2008); se declara el
consumo de drogas que producen dependencia como un problema de salud publica; declarandose
de interés publico y nacional las actividades que se realicen en la prevencidén e investigacion de su
utilizacion o consumo, asi como para el apoyo de las personas propensas a su consumo.

2.3 Decreto Ejecutivo N° 35383-S Oficializacion de la norma para la Aprobacion del Funcionamiento
Técnico de los Programas Especializados en Tratamiento del Consumo del Alcohol y otras Drogas”
(2009), tiene por objeto “regular las acciones de tratamiento aplicadas a las personas adultas, hombres
0 mujeres, que presentan conductas adictivas al consumo de alcohol y otras drogas, asi como de
los requisitos minimos que deberan reunir el personal y los programas que prestan servicios a esta
poblacion” (art. 1); correspondiéndole al IAFA verificar la aplicacion, control, vigilancia y cumplimiento

de este reglamento.
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2.4 Decreto Ejecutivo N° 36661-MP, Coordinaciony ejecucion de las politicas, programasy proyectos
contempladosen el Plan Nacional sobre Drogas, Legitimacién de Capitalesy Financiamiento al Terrorismo
(2011); establece la obligatoriedad de los actores ejecutores responsables de la coordinacidény ejecucion
de las politicas de Estado y la puesta en operacion de los programas, los proyectos y demas acciones
del Plan nacional sobre drogas, legitimacion de capitales y financiamiento al terrorismo, coordinar
con el ICD su implementacion; asi como incluir en sus respectivos Planes Operativos Institucionales,
los programas, los proyectos y demas acciones en los cuales participan, asi como coordinaran con el
Ministerio de Planificacion Nacional y Politica Econdmica (MIDEPLAN), con la finalidad de efectuar las
modificaciones pertinentes en el Plan Nacional de Desarrollo (PND) vigente (arts. 1, 2y 3).

2.5 Decreto Ejecutivo N° 36948 MP-SP-JP-H-S, Reglamento general sobre legislaciéon contra el
narcotrafico, actividades conexas, legitimacion de capitales, financiamiento al terrorismo y delincuencia
organizada (2011)

2.6 Decreto Ejecutivo N°37110-S Politicas del Sector Salud para el tratamiento de la persona con
problemas derivados del consumo de alcohol, tabaco y otras drogas en Costa Rica (2012)

2.7 Decreto Ejecutivo N° 37185 del 26 de junio de 2012, como complemento a la Ley N° 9028.
Reglamento a la Ley General de Control de Tabaco y sus efectos nocivos en la Salud

2.8 Decreto Ejecutivo N° 37326-S Normas minimas para el Funcionamiento de los Servicios de
Atencion a las Personas Menores de Edad (PME), con problemas derivados del consumo de sustancias
psicoactivas (2012)

2.9 Decreto Ejecutivo N° 37739-S Reglamento sobre regulacion y control de la publicidad comercial
relacionada con la comercializacion de bebidas con contenido alcohdlico.

2.10  Decreto Ejecutivo N° 39727 (2016 Politica Nacional para la Atencion a las Personas en Situacion
de Abandono y Situacién de Calle 2016-2026).

2.11 Decreto Ejecutivo N° 40303-MJP-MP, Politica Nacional de Justicia Juvenil Restaurativa Costa Rica.
2.12  Decreto Ejecutivo N° 41172-MTSS, consiste en la Declaratoria de interés publico del Plan
estratégico nacional “Hoja de ruta para hacer de Costa Rica un pais libre de trabajo infantil y sus peores
formas, la Hoja de ruta es un acuerdo nacional en torno a la abolicién del trabajo infantil, por lo que se
centra en la proteccién especial de los nifios, nifias y adolescentes trabajadores/as y de los/as que estan
en riesgo de involucrarse en el trabajo infantil o ser victimas de sus peores formas.

2.13  Decreto Ejecutivo No 41386-S, Oficializacion y declaratoria de interés publico y nacional de la
Estrategia nacional para el abordaje integral y la reduccion del consumo de sustancias Psicoactivas con
enfoque de salud publica 2016-2021 (2019)
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2.14  Decreto Ejecutivo N° 41632 (2019), se oficializa y declara de interés publico y nacional la “Norma
nacional para la atencion integral a personas en situacion de violencia en los servicios de salud.

2.15  Reglamento de la Ley de derechos y deberes de las personas usuarias de los servicios de salud
publicosy privados, N° 32612 (2002). Busca tutelar los derechos de las personas usuarias de los servicios
de salud publicos y privados del pais, y el cumplimiento efectivo de la ley.

2.16  Reglamento General del Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia, N° 33070-S (2006):
Regula la estructura organica y administrativa del Instituto, sirviendo como guia para las funciones de
las diferentes areas que lo componen.

2.17  Tratamientoy atencion de las personas con trastornos relacionados con el consumo de drogas
que estan en contacto con el sistema de justicia penal: medidas sustitutivas de la condena o la pena,
OMS, ONNUD, 2019.

2.18  Normas internacionales para el tratamiento de los trastornos por consumo de drogas: edicion

revisada que incorpora los resultados de las pruebas de campo, OMS, ONNUD, 2020.

3.1 Politica del Sector Salud para el tratamiento de |la persona con problemas derivados del consumo
de alcohol, tabaco y otras drogas en Costa Rica. Ministerio de Salud (2012).

3.2 Ministerio de Desarrollo Humano e Inclusidn- Instituto Mixto de Ayuda Social IMAS (2016-2026)
Politica Nacional de Atencion Integral para Personas en Situacion de Abandono y en Situacién de Calle
2016-2026.

3.3 Politica Nacional de Salud Mental 2012 - 2021. Ministerio de Salud.

34 Politica Publica de Justicia Juvenil Restaurativa y su plan de accion 2022-2026.

3.5 Ministerio de Salud. (2019). Estrategia Nacional para el Abordaje Integral del Consumo de
Sustancias Psicoactivas 2016 - 2021. Ministerio de Salud.

3.6 Plan Nacional sobre Drogas, Legitimacion de Capitales y Financiamiento al Terrorismo (PNsD)
2020-2024. ICD.

3.7 Modelo de Reduccién de Dafios, Conjunto de estrategias e intervenciones integrales con enfoque
de derechos humanos, dirigidas a la disminucion de riesgos y consecuencias adversas del consumo de
sustancias psicoactivas para mejorar la calidad de vida de diferentes grupos poblacionales, de acuerdo
con su realidad y necesidades. (RENAREDA. 2017).
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3.8 Modelo de Abordaje Integral del consumo de sustancias psicoactivas con enfoque de Salud
Publica IAFA (2020), reconoce que la atencion debe ser un proceso integral y continuo, centrado en las
personas, por lo tanto, se busca fomentar la accion intersectorial, con una organizacion de los servicios
en redes, que permita ordenar y garantizar una provision continua y de calidad a las personas en el

contexto de su familia y comunidad, con el fin de mejorar las condiciones de salud de la poblacién.

4.1 Lineamientos Esenciales para el Funcionamiento de los Servicios y Dispositivos Comunitarios y
de Reduccién de Riesgos y Dafios, dirigidos a Personas Mayores de Edad con Problemas Derivados del

Consumo de Sustancias Psicoactivas, IAFA.2022.
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Segunda Parte
Oferta de Servicios Institucionales

En este apartado se describe la oferta de servicios gubernamentales' para el abordaje de las

personas consumidoras de sustancias psicoactivas.

T Se anexan las ofertas de servicios No Gubernamentales y los Recursos Comunitarios para la atencién del consumo de sustancias
psicoactivas para el fortalecimiento al Sistema Nacional de Tratamiento.
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La Ley N° 8289, reforma a la Ley Organica del Ministerio de Salud, asigna al Instituto sobre Alcoholismo y
Farmacodependencia (IAFA) la direccion técnica, el estudio, la prevencidn, el tratamiento y la rehabilitacion de
la dependencia al alcohol, el tabaco y otras drogas licitas o ilicitas, ademas de coordinar y aprobar todos los

programas publicos y privados relacionados con sus fines.

La atencion de las personas con consumo problematico de Sustancias Psicoactivas se fundamenta en “El
Modelo Integral de Consumo de Sustancias Psicoactivas con Enfoque de Salud Publica del IAFA” (IAFA, 2020),
el cual hace referencia a que la oferta de servicios debe estructurarse segun el conjunto de principios, criterios
normativos, intervenciones, practicas, recursos que permiten ordenar y garantizar una provision continua y

de calidad a las personas, en el contexto de su familia y comunidad.

Para la funcionalidad del Modelo del IAFA, resulta trascendental seguir los lineamientos establecidos por
la Organizacion Mundial de la Salud para la evaluacion diagnostica y el uso de la Clasificacion Estadistica
Internacional de Enfermedades y Problemas (CIE-10, 1993) y sus respectivas actualizaciones (CIE-11), para

efectos del consumo prolongado, basandose en el apartado de trastornos mentales y de la conducta.

En la ultima década se han desarrollado mecanismos de coordinacion, colaboracién y cooperacién entre
instituciones y organismos, para atender los problemas derivados del consumo de sustancias psicoactivas,
gue constituyen redes de servicios que permite a las personas consumidoras, partiendo de un diagndstico
apropiado ante un trastorno por consumo de sustancias psicoactivas, acceder a los recursos que mas se
ajusten a sus necesidades, siempre dentro del esquema de proteccion y atencién integrada, de manera

gratuita o costeada por el Estado.

Se debe tomar en cuenta que, los programas de atencién son mas eficaces cuando reconocen que el consumo
de sustancias psicoactivas es multicausal, que tienen componentes especificos (de las SPA) e incorporan
aptitudes que ayudan a la persona a hacer frente eficazmente a las dificultades de cada fase de la vida.
Los resultados también mejoran cuando la intervencion se emplea y amplia la utilizacion sistematica de
instrumentos efectivos. Ademas, todo el proceso continuo de intervenciones de atencién puede serincluso mas
eficaz, cuando incorpora medidas basadas en la evidencia cientifica destinadas a minimizar las consecuencias

adversas de la salud publica y social del uso indebido de drogas o reduccién de riesgos y dafos.
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Se necesita una amplia gama de modalidades de tratamiento, que permita diversos entornos (extension,
consulta externa, internacion, residencial) para abordar el rango de necesidades de pacientes con trastornos
por uso de drogas. Como la recuperacién sigue siendo el objetivo final de todos los servicios de tratamiento
y atencion, los servicios de gestion de recuperacion sostenida deben ser una parte integral del sistema de
tratamiento (WHO-UNODC, 2020).

El tratamiento debe ser un proceso continuo, que involucre todos los niveles de la red asistencial, con especial

énfasis en la deteccion temprana e intervenciones breves en el primer nivel de atencion.

El modelo conceptual y estratégico del IAFA parte de una serie de Principios y Enfoques esenciales que abrigan

las estrategias y acciones que desarrolla la Institucion, segun se sefialan a continuacion:

e Principios:

Las personas tienen una oportunidad justa para lograr plenamente su potencial en salud, a partir de la
atencién no discriminatoria, que redunde en el goce pleno de los derechos humanos. Reconoce a las
personas como libres para desarrollase, tomar decisiones y participar en la medida de sus posibilidades

e intereses, en todas las esferas de la vida publica y privada segun grupo etario.

El Estado garantiza a todas las personas, sin distinciéon alguna, el acceso a un sistema de salud de
calidad, que implica el respeto a la dignidad, integridad, autonomia y proteccion desde la perspectiva de

bienestar humano y la justicia social.

Las personas comparten metas e intereses comunes, conformando lazos sociales que unen a los

miembros de una sociedad entre si para un bien comun.

Tiene como propdsito garantizar el acceso a los servicios de atencidén que ofrece la institucion, a quienes
por su condicién econdmica se encuentran en una situacion de desventaja, evitandose asi una afectacion

de su derecho a la salud; asumiendo el Estado el costo por el servicio brindado.
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« Enfoques:

Son los derechos inherentes a la persona humana y a su dignidad, que tienen como fin garantizar la
igualdad, dignidad, justicia social y libertad para todas las personas sin discriminacion alguna. El Estado

esta obligado a garantizar el derecho a la salud, al acceso y a la calidad de los servicios.

Reconoce la existencia de brechas de oportunidad que socialmente se han construido entre hombres 'y
mujeres, se toma en cuenta las particularidades de cada género y las implicaciones sociales que estas

particularidades conllevan para reducir dichas brechas, promoviendo ambientes no discriminativos.

Reconocimiento de la especificidad de necesidades de todas las personas. El respeto de la diversidad
permite la valoracion integral de la persona independientemente del sexo, edad, etnia, nacionalidad,

orientacién sexual e identidad de género.

Posibilidad real de involucrar a todos los actores sociales en un espacio geografico poblacional
determinando, para desarrollar alianzas estratégicas que les permitan solucionar los problemas de

desarrollo y bienestar.

Condicion en la que se reconocen derechos, deberes, igualdades y equidad en el acceso a bienes y
servicios, a personasy grupos sociales en situacion de desventaja y vulnerabilidad, sin distincion alguna.
Significa que esta integrado social e institucionalmente en las redes creadas por la sociedad, abarcando

las dimensiones: politica, econdmica, laboral, social y cultural.

Movilizacién sinérgica de los actores sociales en el establecimiento de prioridades, decisiones,
planificacion de estrategias y su implantacién. Implica el desarrollo de la capacidad, habilidad y
oportunidad de los actores sociales, de participar activamente en los procesos de toma de decisiones 'y

en la ejecucion de acciones de manera informada, competente y estratégica.
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Reconocimiento de la responsabilidad del Estado de generar condiciones para el bienestar y desarrollo

de las personas en un contexto de sostenibilidad ambiental, social, y econémica.

Fundamento para la definicion de politicas, estrategias e intervenciones para la promocién, prevencién,
tratamiento y rehabilitacién, asi como para la evaluacion de las politicas y la planificacién (Ministerio de
Salud, 2019).
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Organizacion de servicios del IAFA

A continuacién, se muestra un esquema para identificar las diversas dimensiones del consumo de sustancias
psicoactivas, el cual ofrece una sintesis del continuum de este y permite orientar la evaluacion de las personas

consumidoras de sustancias.

Dimensiones del consumo de sustancias psicoactivas
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Fuente: Recopilado por MPSC. Paula Picado en Plan Red de Servicio de Atencion Integral para Personas
Menores de Edad. CONASPE, 2018.

La promocién de la salud comprende a todas aquellas estrategias dirigidas al desarrollo de habilidades para la
vida, promocién de conductas saludables, fortalecimiento de valores y actitudes, constituyendo la plataforma

de la Prevencion.

La ONUDD (2018) sefiala que un Sistema Nacional de Prevencion eficaz, ofrece una gama integrada de

politicas e intervenciones basadas en evidencia cientifica, en multiples entornos, dirigidos a edades y niveles
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de riesgo relevantes, lo cual, seria imposible implementar a partir de una Unica intervencion de prevencién

gue a menudo suele encontrarse aislada y limitada en su tiempo y alcance.

Una vez que han sido identificados los factores de vulnerabilidad es de gran relevancia una atencion
oportuna, por lo que la persona debe ser referida a los Programas de Intervencion Temprana existentes o a
los dispositivos de atencidbn mas cercano, de manera que se pueda brindar herramientas que posponga la
evolucién del consumo de sustancias o aborde a las personas con consumo ocasional (lo que comidnmente
se ha conocido como consumo experimental, 0 consumo recreativo o consumo no meédico) en el entendido
gue ha tenido un primer contacto, situaciones de presién social, consumo intermitente menor a un afio de la

sustancia psicoactiva, sin presentar los sintomas del consumo perjudicial.

De acuerdo con la Politica del Sector Salud para el Tratamiento de la Persona con problemas derivados del
consumo de alcohol, tabaco y otras drogas en Costa Rica (2012), el pais cuenta con un sistema nacional de
tratamiento, cuyo fin es alcanzar un conjunto de servicios de atencién lo suficientemente integrados con los

cuales se pueda llegar al maximo numero de personas.

En la ultima década se han desarrollado mecanismos de coordinacion, colaboracion y cooperacion entre
instituciones y organismos, para atender los problemas derivados del consumo de sustancias psicoactivas,
gue constituyen redes de servicios que permite a las personas consumidoras, partiendo de un diagndstico
apropiado de dependencia/abuso, acceder a los recursos que mas se ajusten a sus necesidades, siempre

dentro del esquema de proteccion y atencion integrada, de manera gratuita o costeada por el Estado.

De acuerdo al “Modelo Integral de Consumo de Sustancias Psicoactivas con Enfoque de Salud Publica del
IAFA” (IAFA, 2020), como parte del Sistema Nacional de Tratamiento, los servicios de atencion del IAFA, se

organizan a partir de tres componentes:

a. Una Consulta de Orientacion para familiares o miembros de los grupos de contencién de las personas
consumidoras de sustancias psicoactivas, que demandan conocimiento sobre el como manejar ese tipo
de problematica, en aras de facilitar el proceso de atencion y recuperacion de las personas que estan
directamente involucradas en el consumo. Y un a bordaje terapéutico de baja intensidad, para atender
oportunamente a consumidores de sustancias psicoactivas en situacién de riesgo para desarrollar un

trastorno por dependencia o consumo perjudicial.
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b. Una Consulta de Desintoxicacion Ambulatoria para personas que presentan cuadros agudos y leves
de intoxicacién o de sintomas de abstinencia, cuya intensidad no implica riesgo o tiene un minimo
riesgo de complicaciones, bajo supervision médica, en un esquema de consultas periddicas, que incluye
cuidados de tipo profesional médico, psiquiatrico, psicosocial, control de medicamentos, evaluacion,
tratamiento, rehabilitacion, abordaje de la familia, entre otras intervenciones, dirigido a personas con

problemas derivados del consumo de sustancias psicoactivas, en un encuadre de baja intensidad.

c. Finalmente, se cuenta con Internamiento exclusivo para personas menores de edad, que reciben
atencién (24 horas) que incluye cuidados de tipo profesional médico, psiquiatrico, psicosocial, control de
medicamentos, evaluacién, tratamiento, rehabilitacion, abordaje de lafamilia, entre otras intervenciones,
dirigido a personas con problemas derivados del consumo de sustancias psicoactivas, en un encuadre

de alta intensidad, bajo internamiento”.

No obstante, cabe recalcar que, el IAFA se conforma por cuatro grandes Areas, a saber: Area Técnica, Area
de Desarrollo Institucional, Area de Servicios Juridicos y Area de Apoyo; siendo que el &rea sustantiva de la

institucion es el Area Técnica.
Area Técnica

Esta area de gestion esta compuesta por 4 grandes procesos, los cuales son: Proceso de Atencion a Pacientes,
Casa JAGUAR, que es un centro altamente especializado de Atencién Integral para Personas Menores de
Edad, Proceso de Organismos Regionales (que se dividen en los Centros de Atencion Integral en Drogas y

Prevencion) y el Proceso de Capacitacion, Asesoria y Seguimiento.

El Area Técnica es dirigida por la Coordinaciéon del Area Técnica, es donde se desarrollan las actividades
sustantivas de la organizacién y de mayor impacto hacia la sociedad, se orienta a promover y desarrollar
acciones de promocion de la salud y prevencion del consumo de drogas, tratamiento, atencidn, rehabilitacion,
reinsercién social, reduccion de dafios, entre otros, apoyandose en la mercadotecnia de la saludy la produccion
de conocimiento, para favorecer estilos de vida saludables en la poblacion general y la recuperacion de las

personas que presentan problemas por el consumo de sustancias psicoactivas mediante su tratamiento.
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El Proceso de Atencidn a Pacientes se destaca por brindar una atenciéninmediatay oportuna paralas personas

afectadas, directa o indirectamente, por el consumo de sustancias psicoactivas.

Elequipo de trabajo esta integrado por distintos colaboradores, entre ellos: profesionales, técnicosy oficinistas
en Registros Médicos, profesionales en Medicina General, Psiquiatria, profesionales en Trabajo Social,
profesionales en Psicologia Clinica General y Supervisién de Psicologia Clinica, profesionales y oficinistas en

farmacia, profesionales y Auxiliares en Enfermeria y la Linea de Orientacién Institucional.

Equipos de atencién
+ Clinica de Cesacion de Tabaco
+ Clinica de Tratamiento Integral para personas con Trastornos por Consumo de Opioides
* Programa de atencion para personas adultas referidas por parte del PANI

*  Programa de atencién PTDJR

Ademas, se brindan grupos terapéuticos de acuerdo a las necesidades de los usuarios.
Por otra parte, también se colabora conla participacion de los profesionales parallevar a cabo las capacitaciones

clinicas gestionadas por el Proceso de Capacitacion, Asesoria y Seguimiento.

Enfocado en la atencion y consulta personas menores de edad sobre consumo de sustancias psicoactivas
(PME 12 afios a menos de 18 afios) y sus familiares, a través de un servicio multidisciplinario de profesionales
en salud, los cuales se ajustan a las necesidades de cada PME. El objetivo de Casa JAGUAR, es brindar un
plan de intervencion integral para la PME en vulnerabilidad social, con consumo de sustancias psicoactivas,
ofreciendo dentro de las modalidades de atencion: Residencial, Consulta Externa y Programa Ambulatorio
Intensivo, que le permita enfrentar su situacion de consumo de sustancias psicoactivas, favoreciendo su

desarrollo personal.
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Los servicios que ofrece Casa JAGUAR son valoracién que se recibe una atencién por parte de
medicina, donde hace la primera atencion y de acuerdo con la impresion diagnostica e historia del

usuario decide al cual programa se le puede derivar:

Este programa pertenece al primer nivel de atencidén y tiene como objetivo brindar una alternativa de atencion
a las PME que consulten en relacién con el consumo de sustancias psicoactivas, por medio de una valoracién
biopsicosocial que permita determinar el diagndstico de consumo segun la Clasificacion Internacional de
Enfermedades y los perfiles de deterioro biopsicosocial, para su adecuada derivaciéon a un proceso de
tratamiento, con fin de brindar una recomendacién de atencién que permita apegarse a las necesidades
reales de la poblacién. La oferta de los servicios del Programa de Valoracion de Casa JAGUAR se brinda a

demanda y tiene una cobertura nacional.

Tiene como objetivos especificos los siguientes:

* Realizar una valoracion médica de las PME que llegan al programa, con el fin de clasificarlas segun su
riesgo en Grupo Ay Grupo B.

+ Brindar una evaluacion biopsicosocial que permita identificar las necesidades de atencion de la PME
para su adecuada derivacion a un proceso de tratamiento.

+ Referir ala PME a algun programa del IAFA; Casa JAGUAR, Proceso de Atencion a Pacientes, CAID, ONG,
o algun nivel de atencion de la Caja Costarricense del Seguro Social en caso necesario.

* Brindar una intervencién a la PME y su recurso socio afectivo, que permita fortalecer habilidades

afectivas que promuevan la motivacién al cambio.
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Fases del Programa PAVI

+ Objetivo: Realizar una valoracién de las PME que llegan al programa, con el fin de clasificarlas segun
sus necesidades de atencién.
+* Duracion: 1 sesion.

+ Objetivo: Brindar una evaluacion biopsicosocial que permita identificar las necesidades de
atencion de la PME para su adecuada derivacién a un proceso de tratamiento.

+ Duracion: Hasta 4 sesiones.

4

* Objetivo: Referir a la PME a algtn programa del IAFA; Casa JAGUAR, Proceso de Atencion a
Intervencién Pacientes, CAID, ONG, o a el |, Il y lll Nivel de la Caja Costarricense del Seguro Social en caso

y referencia a necesario.
otros + Duracidn: 1 sesién.
programas
+ Consejo Breve: PME con consumo ocasional/experimental.
+ Duracion: 1-2 sesiones
- —— . Intervincién breve: PME con consumo leve- moderado.
referenciaa * Duracion: 1-8 sesiones
otros + Tratamiento breve: PME con son consumo severo.
PIOBFAME . puracién: 1-12 sesiones

El Programa Residencial esta ubicado en el tercer nivel de atencién, contemplando una alternativa terapéutica
que se basa en la permanencia de la persona menor de edad en el centro de atencion durante un periodo

definido, contando con una atencién constante de un equipo interdisciplinario.

Esta dirigido a las personas menores de edad con consumo de sustancias psicoactivas con un diagndstico de
Trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo de una o multiples sustancias psicoactivas,
qgue aunado a esto presentan condiciones de vulnerabilidad asociadas y requieren de ambientes terapéuticos

de contencion, basado en un enfoque multidisciplinario.

El Programa Residencial cuenta con dos médulos de atencion uno dirigido a la poblacién masculina y otro a
la poblacion femenina. Cada uno de ellos cuenta con un equipo interdisciplinario encargado de brindar las
atenciones con un enfoque de derechos e integral. Centrando el abordaje en el desarrollo de habilidades para

la vida con el fin de propiciar una mejora en la calidad de vida de las personas menores de edad.
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Tiene como objetivos especificos los siguientes:

Realizar una valoracion fisica y mental de la PME para una integracion paulatina a su proceso de
recuperacion, tomando en cuenta segun sus necesidades.

Realizar la valoracion inicial por disciplinas para detectar las areas a trabajar.

Elaborar un Plan de Tratamiento Individual, de manera conjunta entre la Persona Encargada del Proceso
(PEP)y la PME.

Monitorear el progreso del proceso terapéutico de la PME.

Elaborar el Plan de Prevencién de Recaidas para la PME.

Monitorear la ejecucion del Plan de Prevencion de Recaidas en el proceso de seguimiento.

Fases del Programa Residencial

+ Objetivos: Realizar una valoracion fisica y mental de la PME para una integracion paulatina a su
proceso de recuperacion, tomando en cuenta segln sus necesidades.

* Realizar la valoracién inicial por disciplinas para detectar las areas a trabajar.
+ Elaborar PTI, de manera conjunta entre el PEP y la PME.
+ Duracién: De un dia a un mes.

+ Objetivo: Monitorear el progreso del proceso terapéutico de la PME.

+ Duracién: Posterior al cumplimiento del “Protocolo de Atencion de 72 horas en PME que Ingresan al
Programa Residencial de Casa JAGUAR".

Plan de + Objetivo: Elaborar el Plan de Prevencion de Recaidas.
Egreso + Duracién: Durante el Gltimo mes de estancia en el programa.

+ Objetivo: Monitorear la ejecucion del Plan de Prevencion de Recaidas.

a seguimiento’ . puracion: A partir del egreso y hasta 6 meses.
=
& A
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El Programa de Consulta Externa corresponde al primer nivel de atencion y esta dirigido a las personas
menores de edad con un consumo nocivo de sustancias psicoactivas y que cuentan con mayor presencia
de factores protectores a nivel familiar y social. Parte de un enfoque biopsicosocial, donde el tratamiento

ambulatorio plantea objetivos definidos y un abordaje interdisciplinario e integral.

Las atenciones brindadas se basan en un plan individualizado de tratamiento, el cual se construye tomando
en cuenta las areas de riesgo identificadas, con objetivos terapéuticos especificos y con la participacidn activa
de la persona menor de edad. Con un abordaje de mayor frecuencia segun la necesidad detectada tanto de

la persona menor de edad como de su recurso socio afectivo.

Tiene como objetivos especificos los siguientes:

+ Explicar lafinalidad de Consulta Externa, mediante la firma del Acuerdo Informado tanto a la PME como
a su recurso socio afectivo, con el propdsito de que conozcan la dinamica del mismo.

* Realizar unavaloraciéninterdisciplinaria, por medio de la aplicacién de los instrumentos estandarizados,
con el fin de detectar las necesidades de atencién de la PME, e identificar areas de afectacién para su
respectivo abordaje.

+ Elaboraryejecutar un Plan de Tratamiento Individual (PTI) en conjunto con la PME, que permita identificar

y brindar un abordaje de las areas de riesgo.

Fases del Programa de Consulta Externa

+ Objetivo: Explicar la finalidad del Programa de Consulta Externa, mediante la firma del Acuerdo
Informado tanto a la PME como a su recurso socio afectivo, con el propésito de que conozcan la
dindmica del mismo.

+ Duracién: 1 sesién.

* Objetivo: Realizar una valoracién interdisciplinaria, por medio de la aplicacién de los
instrumentos estandarizados con el fin de detectar las necesidades de atencién de la PME, e
identificar areas de afectacion para su respectivo abordaje.

» Duracién: 1 -2 sesiones (se puede utilizar mas sesiones si se requiere).

Elaboracién y
ejecucion del

Plan de * Objetivo: Elaborar y ejecutar un Plan de Tratamiento Individual (PTl) en conjunto con la PME,
Tratamiento que permita identificar y brindar un abordaje de las areas de riesgo.
g Individual + Duracién: Durante el proceso terapéutico.
b (PTD -
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El Proceso de Organismos Regionales, es una unidad de IAFA que desarrolla acciones relacionadas con la
promocién de la salud, la prevenciény la atencion del consumo de sustancias psicoactivas, para que sea capaz
de sentirse bien consigo misma y con los demas, capaz de enfrentar las situaciones que la vida le presenta,

para lo cual se busca fortalecer mejores condiciones en la familia, en las comunidades y en la sociedad.

Los Organismos Regionales constituyen 10 Sedes Regionales:
« Central Suroeste - San José
« Central Sureste - San José
+ Central Este - Cartago
+ Central Norte - Heredia
+ Central Norte - Alajuela
* Occidente - San Ramén
+ Pacifico Central - Puntarenas
+ Chorotega - Guanacaste
* Huetar Caribe

* Brunca

En estas sedes se desarrollan dos tipos de funciones que se asocian a intervenciones en materia de prevencion

gueson: Prevencion del consumo de sustancias psicoactivas y Atencién del consumo de sustancias psicoactivas.

En el Area de Prevencién se desarrollan los siguientes programas:
* Kudos (prevencién universal)
* Prevencion, Deteccion e Intervencién Temprana - Dynamo
* Programas Padres y Madres en Habilidades para Vivir
+ Actividades de Movilizacion

*  Programa de Empresa
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En el Area de Tratamiento se cuenta con los Centros de Atenciéon Integral en Drogas - CAID, lo cual permite
ampliar la cobertura y accesibilidad de los servicios especializados en diversas localidades y en las siete
provincias del pais, incorporando el componente de atencién, particularmente enfocado a personas con

afectacion directa o indirecta por consumo de sustancias psicoactivas.

Enlos Centros de Atencion Integral en Drogas se ofrece tratamiento por medio de un equipo multidisciplinario

de profesionales de la salud medicina, psicologia y trabajo social.

+ CAID Cristo Rey * CAID Puntarenas
+ CAIDPérezZeleddn + CAID Quepos
+ CAID San Vito

« CAID San Carlos

« CAID San Ramoén + CAID Santa Cruz
+ CAID Alajuela + CAID Liberia
+ CAID Heredia + CAID Limén

+ CAID Guapiles

+ CAID Cartago
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El Proceso de Capacitacion, Asesoria y Seguimiento, trabaja en las siguientes acciones:

1. Programa de capacitacion institucional dirigido al recurso humano externo que brinda atencion en
servicios de reduccién de la demanda.

2. Asesoria y seguimiento, a personas vinculadas con las Organizaciones No Gubernamentales y
Organizaciones Gubernamentales, que se encuentran disefiando los programas de prevencion,
tratamiento o de dispositivos de reduccion de dafios.

3. Validacion de competencias del personal que brinda tratamiento a personas con problemas asociados
al consumo de drogas, cuyo objetivo es reconocer publica, formalmente y por un tiempo definido las
competencias, los conocimientos, habilidades y aptitudes de las personas que trabajan en la atencion

directa, en organizaciones cuyos programas de tratamiento han sido aprobadas por el IAFA.

Debido a las labores del CAS, en este momento el IAFA se constituye en el primer ente rector en materia
de drogas a nivel latinoamericano que cuenta con un Sistema de Gestion para la certificacion de personas
basado en los estdndares internacionales establecidos en la Norma INTE/ISO-IEC 17024. Ademas, cuenta con
dos Esquemas de Certificacion que parten de las competencias basicas que se requieren en el personal,
asegurando que las intervenciones que se brindan en los programas de atencidén sean basadas en evidenciay
en las buenas practicas de acuerdo con cada uno de ellos, mejorando a su vez la calidad de los servicios que

brindan y las competencias de las personas que laboran en estos servicios.
Area de Desarrollo Institucional

Es el 6rgano técnico de la Direccion General que asesora, conduce, coordina y sistematiza actividades
relacionadas con la planificacion institucional, seguimiento, evaluacion, rendicidén de cuentas y sistematizacion
del conocimiento, brindando a la alta direccion la informacion para una adecuada y oportuna toma de

decisiones a fin de contribuir al logro de la mision de la institucion.

Contribuye ala definicién de estrategias orientadas a la mejora de servicios institucionales mediante la realizacién

de investigaciones y evaluaciones que permitan direccionar el ejercicio de la rectoria técnica de Instituto.
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De manera periddica, el Proceso de Investigacion realiza una serie de estudios cuya continuidad a través de
los afios permite un monitoreo constante de los fendmenos sociales en los que el consumo de sustancias
psicoactivas juega un papel decisivo. De igual forma, se disefian y ejecutan investigaciones puntuales que
buscan colaborar en el proceso de generacién de conocimiento, estudios que ademas se hacen de manera

colaborativa con otras unidades de la institucién.

Actualmente en nuestro pais, contamos con encuestas de consumo de sustancias psicoactivas en poblacion
nacional y en poblacién secundaria que nos permiten perfilar el uso de drogas por los costarricenses. Se
realizan estudios cualitativos para determinar el perfil de consumidor, sus habitos, percepciones y actitudes
hacia el consumo de sustancias psicoactivas, permitiendo obtener una mayor perspectiva del consumo. Asi
como evaluaciones de las calidades de atencidn de los servicios que brinda el IAFA. Se han realizado estudios
para determinar el nivel de prevalencia del consumo de sustancias en mujeres con vivencia de VIH. Asi como

estudios de factores asociados al consumo de sustancias psicoactivas en personas menores de 10 a 12 afos.

Ademas, la realizacion de los mapas de oferta de servicios publicos y privados para el tratamiento de

problematicas relacionadas con el consumo de sustancias psicoactivas.
La cartografia que refleja las personas atendidas en los servicios de tratamiento del IAFA en todo el pais.

El Proceso de Investigacién continua fortificando estudios para seguir liderando el estudio, prevencién y
tratamiento de las adicciones en poblacion general y especifica. Proyectandonos con investigaciones en
conjunto con entes internacionales como es el Centro para el Control y la Prevencién de Enfermedades
(CCPEEU), también referidos como CDC por las siglas de su nombre en inglés, Centers for Disease Control and

Prevention, en la investigacion del consumo de tabaco.

Area de Servicios Juridicos

La Unidad de Servicios Juridicos no ejerce una labor administrativa activa, ya que es una instancia asesora, lo

cual se refleja en sus actividades.
De conformidad con el articulo 8 del Reglamento General del IAFA No. 33070, que es donde se determina

la estructura funcional y organizativa, la Unidad de Servicios Juridicos, es una Unidad que esta a cargo de la

Direccion General. Su objetivo general es contribuir al ejercicio de la rectoria técnica, mediante la Asesoria
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Juridica y la Aprobaciéon de Programas Publicos y Privados en apego al ordenamiento juridico, aplicable para
favorecer la respuesta nacional del fendmeno droga y como objetivo especifico brindar respuestas oportunas

al emitir criterios juridicos para la conduccion apropiada de la Institucion en materia legal.

Principales funciones de la Unidad de Servicios Juridicos:
a. Brindar asesoria juridica a las diferentes areas de la Institucién y emitir los criterios legales solicitados
por entidades internas y externas, de manera oportuna, en cuanto a la aplicaciéon e interpretacion de la
normativa relacionada con el quehacer institucional.
b. Atender oportunamente toda accion legal, judicial y extrajudicial que afecte los intereses del Instituto.
c. Preparar contratos, convenios y demas documentos con las organizaciones publicas y privadas,
acordes a la legislacion, las disposiciones de la Contraloria General de la Republica y otros 6rganos del
Estado.
d. Informar a las instancias administrativas que corresponda sobre las modificaciones a las leyes,
decretos, reglamentos u otras normas que guarden relacion con el quehacer institucional, asi como
comunicar los que han sido formalmente aprobados o se encuentren en discusion.
e. Ejecutar las acciones necesarias para la aprobacién y seguimiento de las solicitudes de Organismos
Publicos y Privados en lo que le corresponde al Instituto y dictar las resoluciones de primera instancia
en dichos procedimientos, conforme la normativa respectiva.
f. Preparar un manual de normas y procedimientos, donde se regule todo el funcionamiento de la
Unidad de Servicios Juridicos. Dicho manual debera ser aprobado por la Junta Directiva para su entrada

en vigencia.

Proyeccidn de la Unidad de Servicios Juridicos:
a. Brindar asesoria legal oportuna para coadyuvar al cumplimiento de la gestion institucional.
b.Brindar respuestas oportunas al emitir criterios juridicos parala conduccion apropiada de la Institucién.
c. Brindar el 100% de asesoria juridica oportuna a las diferentes areas de la Institucion.
d. Emitir de manera oportuna el 100% de los criterios legales solicitados por entidades internas y
externas.
e. Atender el 100% de los procesos judiciales y administrativos.
f. Preparar el 100% de los contratos administrativos y convenios institucionales requeridos.
g. Recopilar los reportes sobre la legislacion de interés institucional a través del estudio diario del diario

nacional La Gaceta.
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h. Elaborar el 100% de los documentos relacionados con proyectos de ley, decretos, y demas cuerpos
normativos requeridos en la institucion.

i.Ejecutar el 100% de las acciones necesarias para la aprobacién y seguimiento de las solicitudes de
Organismos Publicos y Privados en lo que le corresponde al Proceso de Aprobacion de Programas

Publicos y Privados.

De acuerdo a la reforma de la Ley Organica del Ministerio de Salud N° 5412, para el otorgamiento de
personalidad juridica instrumental al Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia, Ley N° 8289 del
10 de julio de 2002, publicado en La Gaceta N° 147 del 1° de agosto de 2002, confiere a esta institucién, que
tendra a su cargo la direccidon técnica, el estudio, la prevencion, el tratamiento y rehabilitacion de la adiccion
al alcohol, el tabaco y otras drogas licitas o ilicitas, y sera el responsable de coordinar y aprobar todos los
programas tanto publicos como privados, relacionados con sus fines; debera gestionar la suspension o el

cierre de tales programas, si incumplen los lineamientos estipulados al efecto.

Ademas, de acuerdo a la Sala Constitucional de la Corte Suprema de Justicia Sentencia 0180-98, en Resolucion
2002-06291: .. El Estado no solo tiene la responsabilidad ineludible de velar para que la salud de cada una
de las personas que componen la comunidad nacional, también que no sufra dafios por parte de terceros,
en relaciéon a esos derechos, sino que, ademas asume la responsabilidad de lograr las condiciones sociales
propias a fin de que cada persona pueda disfrutar de su salud, entendido tal derecho, como una situacion
de bienestar fisico, psiquico (o mental) y social” . Por otra parte, en jurisprudencia de la Sala lll, esta ha
referido: ...La Procuraduria General de la Republica y el Ministerio de Salud..., coinciden en afirmar que la

salud es materia de interés publico y que, por lo tanto, el Estado esta en su derecho y obligacién de regularla.

Esta gestion rectora se realiza por medio del Proceso de Aprobacién de Programas. Esta Unidad emite la
aprobacién a programas publicos y privados en prevencién, tratamiento, rehabilitacion, reinsercién y
disminucidén de consecuencias adversas por el consumo de sustancias psicoactivas que brindan diversos tipos

de servicios orientados a distintas poblaciones.

Desde el Proceso de Aprobacion de Programas se aprueba o da visto bueno alas ONG o Recursos Comunitarios

basados en los siguientes decretos y lineamientos.
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+ Decreto Ejecutivo N° 35383-S.

+ Decreto Ejecutivo No 37326-S.

+ Decreto Ejecutivo N° 37185

+ Lineamientos Esenciales para el Funcionamiento de los Servicios y Dispositivos Comunitarios y de
Reduccién de Riesgos y Dafios, dirigidos a Personas Mayores de Edad con Problemas Derivados del

Consumo de Sustancias Psicoactivas, IAFA. 2022.

En la pagina virtual del IAFA hay una guia que compila los diferentes programas que cuentan con autorizacion
de IAFA. Dar a conocer los diferentes servicios que ofrecen las instituciones publicas y las ONG tiene como
fin ser una fuente confiable de informacién a la ciudadania o instituciones interesadas en la coordinaciéon o

referencia.

Link de enlace: https://www.iafa.go.cr/sobre-iafa/comisiones-y-convenios/

+ Comisién de Reduccion de Dafio
+ Comisién de Salud Ocupacional
+ Comisién de Reubicacion

+ Comisién Clima Organizacional

+ Comisién de Riesgo Psicosocial

+  Comision de Etica y Valores

+ Comision de Gestiéon Ambiental
+ Consejo Editorial

+ Consejo de Docencia

+ Brigada Institucional

+ Comisién de Teletrabajo

+ Comisién de seleccién y eliminacién de documentos
+ Comité de Idoneidad

+ Comisién de donaciones

+ Comisién de recomendacion de Adjudicaciones
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Comision de Expediente Electronico

Comision de Gerencia de Tecnologias de Informacion

Comisién de Diversidad Sexual y la No Discriminacién hacia la poblacién sexual
Comision Protocolo Manejo de Usuarios con VIH-SIDA e ITS

Sistema Especifico Valoracidén de Riesgo

COMAR Comision de Asignacién de Recursos interna del IAFA

Comisidén revisidon sobre Cannabis

COMAR ampliada

CONASPE (Comisién nacional de prevencion y atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas
en personas menores de edad Integrada por PANI, MEP, IMAS CCSS, Hospital Nacional de Salud Mental,
ICD entre otras)

Comisién Secretaria Técnica de Salud Mental

Consejo Salud Mental

CONATT (Comisién de Migracion, Trata y Trafico de Personas)

Comision Técnica permanente de prevencion de la trata de personas

Comision Técnica permanente de atencion a la victima

Comisién Puente al Desarrollo

CEPREDE preventivos del pais

Comision Mujer en conflicto con la ley

Comisién para la ejecucion del convenio IAFA-CCSS

Comision de la Politica Nacional para la atencién y prevencién de la violencia contra la mujer de todas
las edades (PLANOVI)

Red Local para la atencién y prevencion de la violencia contra las mujeres y la violencia intrafamiliar
Comisién Salud Moévil

Comision para el Etiquetado de Productos de Tabaco

SINIRUBE

Comisidn Institucional de SALUS

Comision Tabaco MS

Comisién Nacional contra la explotacion sexual, comercial de nifios y nifias, la integra PANI - |AFA
CONACOES
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Comision tripartita IAFA - Nuevos Horizontes de la CCSS - PANI
SINAPRE

Convenio de cooperacion entre el Ministerio de Educacion Publica (MEP) y el Instituto sobre Alcoholismo
y Farmacodependencia (IAFA) para regular los servicios de apoyo del programa “Educacién Abierta
Empresarial” sj-01-02-2020.

Convenio de cooperacion entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y el
Ministerio De Educacion Publica (MEP), para la asignacion y administracién de los apoyos educativos del
Centro Nacional de Atencion Integral en Drogas para Personas Menores de Edad.

Convenio de cooperacidon entre la Municipalidad De Santa Cruz y el Instituto sobre Alcoholismo y
Farmacodependencia (IAFA).

Convenio especifico de cooperacion entre la Universidad Nacional (UNA)y el Instituto sobre Alcoholismo
y Farmacodependencia (IAFA).

Convenio marco de cooperaciéon y aporte financiero entre el Instituto sobre Alcoholismo y
Farmacodependencia y el Ministerio de Trabajo y Seguridad Social y Asignaciones Familiares (MTSS).
Convenio especifico de cooperacion para el préstamo de instalaciones para el uso de oficina entre el
Instituto sobre Alcoholismoy Farmacodependencia (IAFA)y el Sistema Nacional de Areas de Conservacién
(SINAC).

Convenio especifico entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la Universidad
de Costa Rica (UCR).

Convenio marco de cooperacién entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y
TRANSVIDA.

Convenio marco de cooperacion conjunta entre la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) e Instituto
sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA).

Convenio marco de cooperacidon conjunta entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia
(IAFA) y el Colegio de Profesionales en Psicologia de Costa Rica.

Convenio marco de Cooperacion entre Asociacion Demografica Costarricense (ADC) y el Instituto sobre
Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA).

Convenio marco de cooperaciéon conjunta entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia
(IAFA) y la Universidad de Costa Rica (UCR).
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Convenio marco de cooperacion interinstitucional entre Instituto Sobre Alcoholismo Y
Farmacodependencia (IAFA) y el Instituto Tecnoldgico de Costa Rica (TEC) SJ-62-06-19.

Convenio marco de cooperacion interinstitucional entre el Ministerio de Justiciay Pazy el Instituto sobre
Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) SJ-37-02-19.

Convenio tripartito de cooperacion interinstitucional entre el Ministerio de Cultura y Juventud (MC)),
el Instituto Costarricense sobre Drogas (ICD) y el Instituto Sobre Alcoholismo Y Farmacodependencia
(IAFA).

Convenio marco de cooperacion interinstitucional tripartito entre el Poder Judicial de Costa Rica, el
Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y el Instituto Costarricense sobre Drogas (ICD).
Convenio de Cooperacién entre el Sistema Nacional de Informacién y Registro Unico de Beneficiarios
del Estado (SINIRUBE) y el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) para el acceso e
intercambio de informacion en el marco de la Ley 9137 de Creacion del Sistema Nacional de Informacién
y Registro Unico de Beneficiarios del Estado

Convenio de cooperacion entre el Instituto Humanista para la Cooperacién con los Paises en Desarrollo
(HIVOS) y el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA)

Convenio Marco de Cooperacion entre Asociacion Movimiento de Apoyo a una Nueva Universalidad
(MANU) y el Instituto Sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA)

Convenio Marco De Cooperacion entre Asociacion Esperanza Viva En Pro De Personas con VIH en Pobreza
y Pobreza Extrema Del Territorio Nacional (ASEV) Yy el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia
(IAFA)

Convenio Marco de Cooperacion Interinstitucional entre el Ministerio de Justicia y Paz y el Instituto

Sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA)

Convenio colaborativo entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la Compaiiia
de galletas Pozuelo DCR Sociedad An6nima.

Convenio colaborativo entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la Direccion
General Aviacion Civil.

Convenio colaborativo entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la Companiia

Nacional de Fuerzay Luz S.A. (CNFL), para el desarrollo del “Programa de promocion de la salud mental,
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prevencion y atencién a las personas con problemas asociados al uso de sustancias psicoactivas en el
medio laboral”.

+ Convenio colaborativo entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la Caja de
Ahorro y Préstamos de la Asociacion Nacional de Educadores, para el Desarrollo del “Programa de
promocion de la salud mental, prevencion y atencion a las personas con problemas asociados al uso de
sustancias psicoactivas en el medio laboral”.

+ Convenio entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la empresa Sur Quimica
S.A para el desarrollo del Programa de empresa en promocion de la salud mental, prevencion, deteccion
e intervencion temprana y tratamiento del consumo de tabaco, alcohol y otras drogas.

+ Convenio colaborativo entre el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) y la
Municipalidad de Oreamuno, para el desarrollo del “Programa de promocién de la salud mental,
prevencion y atencién a las personas con problemas asociados al uso de sustancias psicoactivas en el

medio laboral”.

El IAFA brinda recursos para financiar programas de atencion, albergue, rehabilitacion o tratamiento de
personas con problemas de alcoholismo y farmacodependencia, realizados por instituciones o entidades

publicas o privadas en cumplimiento de la Ley No. 7972, articulo 15 inciso c).

La Caja Costarricense de Seguro Social, institucién constitucional, fue creada en 1941, durante la Administracion
del presidente Rafael Angel Calderén Guardia. Cuenta con 29 hospitales y mas de 1000 equipos basicos de

atencién integral en salud (EBAIS).

Su mision es:

Proporcionar los servicios de salud en forma integral, al individuo, la familia y la comunidad, otorgar la

proteccidon economica, social y de pensiones, conforme la legislacion vigente a la poblacidén costarricense,

mediante:

+ El respeto a las personas y a los principios filoséficos de la Seguridad Social: Universalidad, Solidaridad,
Unidad, Igualdad, Obligatoriedad y Equidad.
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+ Elfomentodelos principios éticos, la mistica, el compromisoy la excelencia en el trabajo de los funcionarios
de la Institucion.

+ La orientacion de los servicios a la satisfaccion de los usuarios.

+ La capacitacion continua y la motivacion de los funcionarios.

+ Lagestion innovadora, con apertura al cambio, para lograr mas eficiencia y calidad en la prestacién de los
servicios.

+ El aseguramiento de la sostenibilidad financiera, mediante un sistema efectivo de recaudacién y cobro.

+ La promocién de la investigacién y el desarrollo de las ciencias de la salud y de la gestion administrativa.

+ La sostenibilidad econdmica, la participacién social y comunitaria. (CCSS, 2021, p.36).

Modelo de atencion:

La CCSS operacionaliza sus acciones a partir de un modelo de atencion integral que permite una trazabilidad

en el continuum de la atencidn en salud:
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Modelo de Atencion CCSS

Componentes del Modelo de Atencion Integral en Salud

Continuo de Cuidados de Salud

Curacioén

Ttaminto)

Rehabilitacion

(Cuidados a Largo Plazo,
Recuperacién de la Funcionalidad,
Cuidados Paliativos)

Fuente: Caja Costarricense de Seguro Social. 2016, p. 20.

Organizacion de la CCSS:

La CCSS esta conformada por un conjunto de establecimientos de salud, organizados en tres niveles con
distintos grados de complejidad y capacidad resolutiva, interrelacionados entre si, articulados de forma vertical
u horizontal, cuya complementariedad asegura la provision y continuidad de un conjunto de servicios en
salud destinados a satisfacer necesidades y demandas de la poblacion e incrementar la capacidad operativa

de la Institucién.
Desde el punto de vista de la respuesta de los servicios de salud a las necesidades de las personas usuarias,

los niveles de complejidad corresponden a combinaciones funcionales de servicios, de los cuales los de menor

complejidad, denominados de primer nivel, comprenden las acciones mas elementales o basicas del sistema.
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Los otros niveles: segundo nivel y tercer nivel, corresponden a agrupaciones de servicios de diferente grado
de especializacién y complejidad mayor ascendente, que actian en general sobre la base de referencia del
primer nivel. En otras palabras, lo que distingue a un nivel de otro es su capacidad tecnologica y la dotacion
de recurso humano. (CCSS, 2021).

Dentro de esta organizacion, se divide en 07 regiones que se encuentran conformadas por:

Establecimientos de salud de la CCSS: Areas de Salud

1. Abanggres 1. Aguas Zarcas 1. Alajuela Central
2. Bagaces 2 Ciudad Quesads 2. Alajuela Mone
3. Cafas 3. Florencia 3. Alajuela Deste
4. Carlo 4. Fortura 4. Alajuela Sur
5. Colomdo 5. GLBEs 5. Alfaro Ruiz
6. Haancha 6. Los Chiles £ Alenas
7. Jicarakislas 7. Pital 7. Bana
8 LaCne E. Santa Rosa E. BeddrrFlores
9, Liberia 5. Cargio-Ledn Xl
10 Mardayure 0. Grecia
11 Mic 11. Heredia-Cubug
1Z Sania Cne 12 Heredia-Virlls
13. Tilardn 13. Horguetas-Rio Frio
14. Upala 14 Maranjs
15. Palrrares
16 Pads
Huetar L 1 05 17. Puere Viege S arapiqd
1. Acosta ’ - Morte : 18 Sanlsidnp e
2 Alajusliz Cherotega 2 19. San Pabo
3. Aserri iy Huetar 0. San Rafael de Haredia
4, Camen-Montss e Oca ) Central * Atantica 21. San Ramén
5. Cantago " o,y 72 Sania Bartara
6. Connads i, S Coentral 23, Sanio Domingo
7. Comralillo-La Serma % Fac_iﬁ{_p e Sur 24 Tikbas
8. Curriclsbat Cengral - - Pt 5. Tibas-Unica-Mercad
9. Desamparads | - . 26 Vaherde Vega
1t B 2 g
<3 : \
1% Fleumis Redes integradas de G
}1 Escazi e estacion de servicios L R
1 . Fiar
W Eckuecten 1 de salud (RIPSS) % ) ot
16 Hatilo 3. Cuapiks
17. La Uridn A Lirrdn
1E. Les Sanis 3 ;-fhﬁra
18, Mata Redonds-Heospial icuimes
= 2 Chac Vel e et
1. Merawia & Este
22 Creanmuno-Pacayas-Tiena Blanca D etk
23, Paraiso-Cenvanies 5. Esparza
I8 paas &, Garahils )
wriscal- Turmnubanes 7. Mervies de Oro 1. Buenos Aires
26, San Frarcisoo-5.an Artono & Orotna-San Maleo 7 Coredores
27, 5an Juan-San Diego-Concepoidn 9. Pauera 1 Coln BAE
2B SanSebastidnPaso Ancho 10 Pani 4. Golfiis
25, Sania Ana 1. G 5 5 %@
30 Tumialber-fimenez 1Z San Rafsel de Puriarenas 6 Pérez Zelordin

31. Zapote Cateckal

Fuente: CCSS Gerencia Médica. Direccién Proyeccién de Servicios de Salud. Area de Andlisis y Proyeccién de

Servicios de Salud.
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Enla misma linea, se cuenta con unared de hospitales organizada en un modelo de red que permite garantizar

la atencién en todo el pais, sin importar la necesidad que tenga la persona asegurada usuaria de los servicios.

Establecimientos de salud de la CCSS: Hospitales

1. Centro Macional de
R ehabilitciin Dr.
Hurrberio Amya Rojas

2. De Geslatria y

Geronindoagla Or. Fadl
Blanoo Cenanies

3. De las Mugeres DOr.
Hdolfo CaritEva

4. De Mifcs Dr. Carlos
5 derz Herrara

5. Psiguidrico Manuel
Apioeio Chapul y
Tormes

6. Piguidirico Or.
Robero Chacdn Paut

Tercer Mives Sequndds Mive
Hios petal Macional
General
1. Dw. Rafizal Angel Cenral Sur 1. Or. Mudmilern 1. Willam
Caldendn Guardia Perkn liminer A Tayhr
Cantag (1) [Mursiala]
Huetar 2 Or. TomyFaco  2.D0e
Atdansca Casiro | Limdn) Casiyains
2. Mendco Ceniral 1 Sanfabolde 3 De Cares
Luks Vahsarde
Mo e
4. San Vicenie Vg (San
Pad [Heredia) (7 "amad
Choolege 5 D Enngue Lla
Baiochro Bacefio  Anesddn
{Liberia) Thicoy)
Pacifico & Morssior
Central Wicior Maruel
Sarmiria Martner
§ Punizeenas:|
Huetar Morte 7 De San Casos
3. San.Juen de Dics Brunca 8. Dr. Femardo 5. D Chuakied
Escalonie Padiia  Nedly (3]
(Pérez Zpledn)

I San
Frarcison
i Py
et t]
1. D W
2 Dv. Wax
TardinVak
b}
3 DwlLis
Chikes;
2 D 4 Marwsd Moa
San Vo W b {0 ol
5 T Caniars
Cariapr 0 )

(1) Por aoussdo de Junts Dieciva dela OS5, aricuko 139, seson M © 7220 del 5 e mayo de 1998, fue chas Bcado hos pital dlrse A
121 Por oo de bonby Dereciea oe s 005, arbiouo 125 secion M ‘Baﬂdﬂildcimqtlﬂﬁ,ﬁrdainmmmlml
3 Por acusrdo de Junis Directiva de la CC%5, arfoulo 16 & sesidn ML= 3955 dal 1 de febrero e 2008, fue clasficado hospliad perfiencon 31

Fuente: CCSS Gerencia Médica. Direccién Proyeccién de Servicios de Salud. Area de Andlisis y Proyeccién de
Servicios de Salud. Tomado del Proyecto.
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La Junta Directiva de la CCSS, en su articulo 8° de la sesién N° 9022, celebrada el 14 de marzo de
2019, establece una nueva organizacion para la gobernanza de la prestacion de los servicios de
salud.

Los establecimientos de salud y dependencias de la CCSS operan bajo un modelo de Redes, con un
abordaje Inter niveles entre las distintas unidades del sistema, basado en protocolos de atencién
y relaciones de mutua colaboracion. Lo anterior busca asegurar la continuidad de la atencién de
los usuarios. Las oportunidades de trabajo en red, a nivel vertical u horizontal, segun alternativas
viables de distribucion geografica, complementariedad de servicios y otras. Esto promueve una

mejor gestion, que podria incidir en la sostenibilidad. (CCSS, 2021, p.55).

Lo anterior se evidencia mejor a continuacion:

Establecimientos de salud por Redes Integradas de Prestacion de Servicios de Salud al 2021.
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Fuente: CCSS Gerencia Médica. Direccién Proyeccién de Servicios de Salud. Area de Andlisis y Proyeccién de
Servicios de Salud.
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Bajo ese modelo de red y de atencidn integral, desde la Ley 17, de 1949, se estipula la atencion de servicios
integrales de salud, desde la ejecucion de las politicas de salud, lo que incluye por supuesto, la atencion de
las personas afectadas por el consumo de sustancias psicoactivas, patologia dual y todas sus comorbilidades

asociadas, como parte de los programas asistenciales que brinda la institucion.

Desde la CCSS, se han venido desarrollando una serie de estrategias para el abordaje de las personas
consumidoras de sustancias psicoactivas en los diversos establecimientos de salud de toda la Red, desde cada
uno de los componentes del Modelo de Prestacion de Servicios de Salud, acciones y estrategias que forman

parte de los planes gerenciales, planes tacticos y planes presupuesto de la Institucion.

Prevencion

En los diferentes Niveles de Atencidn de la Red se realizan acciones destinadas a la prevencién del consumo
de sustancias psicoactivas, con proyectos especificos. (Ver Inventario de Acciones CCSS), en procesos de

prevencion universal, selectiva e indicada.

Deteccion

Deteccién oportuna e Intervencién breve para el abordaje de personas consumidoras de sustancias

psicoactivas desde la Atencion Primaria.

Asimismo, se realizan acciones de deteccion de personas consumidoras de sustancias psicoactivas en
consultas de enfermedades crénicas no transmisibles, consultas de infertilidad, consulta preconcepcional,

entre otras consultas especificas.

Abordaje

La CCSS cuenta con diversas alternativas terapéuticas, destinadas al abordaje de personas consumidoras
de sustancias psicoactivas. Se cuenta con oferta de servicios tanto en escenario ambulatorio como de
hospitalizacion y urgencias, en los cuales se atiende no Unicamente la situacion de la conducta adictiva, sino

las comorbilidades asociadas:
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+ Atencion de personas consumidoras de sustancias psicoactivas en Servicios de Emergencias.

+ Atencion de personas consumidoras de sustancias psicoactivas en los diferentes Servicios de apoyo de
la Red de Servicios de Salud.

+ Untotal de 13 Equipos Interdisciplinarios en Salud para la Atencién en Adicciones- Patologia Dual (EISAA):
equipos especializados en este tema.

+ Se han habilitado 35 Clinicas de Cesacion de Tabaco.

+ Programa Nuevos Horizontes, dirigido a personas menores de edad, ubicado en el Hospital Nacional de
Salud Mental Manuel Antonio Chapui Torres.

+ Unidad de Patologia Dual para personas mayores de edad en el Hospital Nacional Psiquiatrico Dr.
Roberto Chacén Paut.

Equipos Interdisciplinarios en Salud para la Atencién en Adicciones- Patologia Dual (EISAA)

En el afio 2016, se inicid el proceso de implementacion de los Equipos Interdisciplinarios en Salud para la
Atencion en Adicciones- Patologia Dual (EISAA), los cuales brindan atencion exclusiva a personas que presentan

situaciones de conducta adictiva y patologia dual.

Son una alternativa terapéutica dirigida a facilitar el acceso y brindar atencion de manera ambulatoria a las
personas consumidoras, y estan conformados por profesionales en Medicina General, Psicologia, Trabajo
Social y Enfermeria en Salud Mental, que trabajan en equipo interdisciplinario de una manera articulada
para abordar la necesidad de las personas. Cuentan con un proceso de atencidn especifico que garantiza un

tratamiento integral.

Dichos equipos se ubican en el Segundo Nivel de Atencion y forman parte de la Red de Servicios de Salud de

la CCSS. A la fecha se han implementado 13 EISAA en los siguientes establecimientos de salud de la Red.

1. Area de Salud de Desamparados 1 (CAIS de Desamparados)
Hospital San Vicente de Paul
Area de Salud Coronado

Hospital Doctor Max Teran Valls

oA W

Area de Salud de Siquirres (CAIS de Siquirres)
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Hospital Doctor Tony Facio Castro

6

7. Hospital San Carlos

8. Hospital de Ciudad Neilly

9. Area de Salud San Rafael de Puntarenas
10. Hospital de La Anexién

11. Area de Salud Alajuela Norte

12. Area de Salud de Cafias (CAIS de Cafias)

13. Hospital Dr. Enrique Baltodano Bricefio

Oferta institucional en internamiento

Acorde al nivel de complejidad, patologia dual o comorbilidad diagndstica, se cuenta con opciones de

intervencién a nivel de hospitalizacion para personas consumidoras de sustancias psicoactivas:

En el Hospital Nacional de Salud Mental, opera el Programa Nuevos Horizontes, el cual brinda servicio
de hospitalizacién a personas menores de edad con diagndsticos de trastornos por uso de sustancias

comprendidos entre el F10 al F19, asi como la patologia dual asociada a los mismos.

Por su parte, el Hospital Nacional Psiquiatrico Dr. Roberto Chacén Paut, desde el 2018 se encuentra en
ejecucidon la Unidad de Patologia Dual para personas adultas consumidoras de sustancias psicoactivas y

patologia dual asociada.
Clinicas Cesacion de Tabaco

La CCSS cuenta con 35 clinicas de cesacion de tabaco, ubicadas en establecimientos de salud a lo largo del

pais. Se adjuntan el listado de establecimientos de salud donde se ubican las Clinicas de Cesacion de Tabaco.
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Clinicas de Cesacién de Tabaco

Clinicas de Cesacién de Tabaco en la Red de

Servicios de Salud

Caja Costarricense de Seguro Secial
[

Documentos de normalizacidn técnica para operativizar las
intervenciones

La Direccidén de Desarrollo de Servicios de Salud es la unidad técnica establecida institucionalmente, para
el analisis, asesoria, regulacién, normalizacion, sistematizacién y el fortalecimiento de la red de servicios de

salud, todo con el fin de fortalecer la atencién integral a la salud de las personas.
Estas acciones generan una serie de instrumentos que permiten operativizar las intervenciones en los
diferentes niveles de atencién y estandarizar las acciones de manera que redunde en la prestacion de servicios

de salud de calidad para las personas usuarias de todos los servicios que se brindan en la oferta institucional.

A continuacion, se presenta el listado en orden alfabético de algunos documentos de normalizacién técnica

relacionados con la deteccién y abordaje de personas consumidoras de sustancias psicoactivas.
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Guia de Prevencion
de las Enfermedades
cardiovasculares. Primera

edicién.

En este documento se incluye un apartado sobre consumo de sustancias
psicoactivas, asi como la importancia de la deteccién del consumo en relacion a

las enfermedades cardiovasculares.

Guia para la atencién de la
persona con Diabetes Mellitus

tipo 2.

En este documento se incluye un apartado sobre consumo de sustancias

psicoactivas, y su relacion con la diabetes mellitus.

Instruccién de Trabajo Deteccién

de consumo de sustancias
psicoactivas en Servicios de
Emergencias/Urgencias de la

CCSS. IT.GM.DDSS.270618.

Documento cuyo objetivo es detectar el consumo de sustancias psicoactivas
en la poblacidon que ingrese a los Servicios de Emergencias/ Urgencias de la
CCSS de acuerdo con los criterios de inclusién, por medio de la aplicacion de
pruebas de laboratorio, con el fin de brindar un abordaje integral para personas
consumidoras de sustancias psicoactivas, que permitan una atencién oportuna,

eficaz y centrada en las personas.

de

las personas consumidoras de

Lineamiento intervencién
tabaco atendidas en el primer
nivel la CCSS.
Cédigo: L.GM.CTC.12052 020.

de atencién de

Documento cuyo objetivo es brindar a los profesionales de salud y a los auxiliares
de enfermeria del primer nivel de atencidn criterios para la deteccion de personas

consumidoras de tabaco e induccién para la cesacion del consumo de tabaco.

Lineamiento para la Deteccion e
Intervencién breve del consumo
de alcohol y tabaco en Atencién
Primaria en la Red de Servicios de
la Caja Costarricense de Seguro

Social.

En este documento se definen las acciones para la deteccién de personas
consumidoras de tabaco y alcohol en la Consulta Externa del Primer Nivel
de Atencion, su correspondiente intervencion breve y referencia, para los

profesionales en Medicina, Psicologia, Trabajo Social y Enfermeria.

Lineamiento para la deteccién
oportunay referencia de mujeres
gestantes o en postparto con
consumo de alcohol, tabaco y
otras sustancias psicoactivas en
los Servicios de Salud de la Caja

Costarricense de Seguro Social.

Documento que define las acciones para la deteccion oportuna y referencia de
mujeres embarazadas y en posparto con consumo de alcohol, tabaco y otras

sustancias psicoactivas en los servicios de salud de la CCSS.

Manual Procedimientos Clinicas

de Cesacion de Tabaco. Version 1.

Documento que busca estandarizar la organizacién de las Clinicas de Cesacion
de Tabaco en los Hospitales y Areas de Salud de la Caja Costarricense del Seguro

Social.
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Manual de Procedimientos de

los Equipos Interdisciplinarios
de Atencién en Salud Mental en
la Red de Servicios de Salud de
la CCSS Cédigo MP.GM.DDSS-

170915.

Documento que define los procedimientos de los Equipos Interdisciplinarios de
Atencién en Salud Mental (EISAM) en la Red de Servicios de Salud de la CCSS.
Dichos equipos se orientan al abordaje de personas con trastornos mentales, del

comportamiento y trastornos por uso de sustancias.

Manual de Procedimientos de la
Unidad de Medicina Reproductiva
de Alta Complejidad en la Red de
Servicios de Salud de la CCSS.

En este documento se incluye la deteccién oportuna del consumo de sustancias
psicoactivas en las parejas que asisten a la consulta de infertilidad, asi como su

referencia para tratamiento.

Manual Técnico
de Educacién Perinatal para las

Mujeres Gestantes y sus Familias.

En este documento de educacién perinatal se incluye un capitulo especifico sobre
consumo de sustancias psicoactivas, asi como la importancia de la prevencién del

consumo.

Manual  Técnico para la

Atencién Integral de Personas

Documento que tiene como objetivo ofrecer a las y los funcionarios de la CCSS

un marco conceptual y una orientacion para la atencién integral del consumo de

Consumidoras de Sustancias | sustancias psicoactivas, segin especificidad, resolutividad y complejidad de los
Psicoactivas. centros de atencion en salud; y adecuado a la realidad costarricense.
Programa Institucional de | Documento que tiene como objetivo fortalecer los servicios de salud

Atencién en Salud alas Adicciones

v.1.

institucionales, para brindar una atencion integral a las personas consumidoras

de sustancias psicoactivas.

Protocolo de Atencién Clinica
Implementacidn y Normalizacién
de la Atencién Preconcepcional
Cédigo PAC.GM.DDSS-AAIP-
PNM-240820

En este documento se brinda al personal de salud herramientas para estandarizar
los procesos de la atencion preconcepcional de las mujeres y sus parejas que
consultan en los diferentes Niveles de Atencién de la CCSS, contribuyendo a

mejorar la atencién de la poblaciéon meta.

Seincluye un capitulo especifico sobre consumo de sustancias psicoactivas, donde
se abordan aspectos de deteccién oportuna, intervencion breve y referencia para

tratamiento.

Protocolo de atencién clinica
para el diagnéstico de la parejay
mujer sin pareja con infertilidad
y tratamientos con técnicas de
baja complejidad en la red de

servicios de salud.

En dicho Protocolo se incluye la deteccidn oportuna del consumo de sustancias
psicoactivas en las parejas que asisten a la consulta de infertilidad, asi como su

referencia para tratamiento.
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Razén de ser segun la Ley 8204 “Ley sobre estupefacientes, sustancias psicotropicas, drogas de uso no autorizado,
actividades conexas, legitimacion de capitales y financiamiento al terrorismo” y segun lo establecido en la Ley

8204 en sus articulos 99 y 100:

Articulo 99; «El Instituto Costarricense sobre Drogas serd el encargado de coordinar, disefiar e implementar las
politicas, los planes y las estrategias para la prevencion del consumo de drogas, el tratamiento, la rehabilitacion y

la reinsercion de los farmacodependientes |[...]»

Articulo 100; «El Instituto Costarricense sobre Drogas disefiard el Plan Nacional sobre Drogas y coordinard las politicas
de prevencion del consumo de drogas, el tratamiento, la rehabilitacion y la reinsercion de los farmacodependientes
[...] segun las convenciones internacionales suscritas y ratificadas por Costa Rica y de acuerdo con cualquier otro

instrumento juridico que se apruebe sobre esta materia [...]»

Segun lo establecido en la Ley 8204 en su articulo 115, la Unidad Proyectos de Prevencion sera la encargada
de coordinar, con el IAFA, la implementacion de los programas de las entidades publicas y privadas, con la
finalidad de fomentar la educacion y prevencion del trafico ilicito de drogas y delitos conexos contemplados
en esta Ley. Asimismo, esta Unidad propondra medidas para la aplicacion efectiva de los planes de caracter

preventivo contenidos en el Plan Nacional sobre Drogas.
En este sentido, la estrategia del Plan Nacional sobre Drogas (PNsD) vigente se debe fundamentar en una
visién, misién y en un conjunto de principios rectores, los cuales determinan, establecen y guian la forma

(estrategia) en que el Estado abordara el problema del consumo, el trafico de sustancias ilicitas, la legitimacion

de capitales y financiamiento al terrorismo en Costa Rica.

Los pilares y objetivos que fundamentan el PNsD son:

Promover estilos de vida saludables y el mejoramiento de la calidad de vida de los habitantes de Costa Rica,

para contener y reducir las consecuencias negativas del fenémeno de las drogas.
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Abordar el fendmeno de las drogas desde un enfoque centrado en el desarrollo humano que garantice

accesibilidad, inclusion, participacion e integralidad en todas las acciones estratégicas.

Ofrecer a la poblacion con consumo problematico de SPA, un conglomerado de acciones, para su transicidon

socio- productiva exitosa.

Desde el Pilar “Drogas y Salud” se establece fortalecer el Sistema Nacional de Tratamiento (SINATRA). Lo
anterior a través del trabajo articulado con OG, Organismos No Gubernamentales y otras instancias, a traves

de acciones especificas como por ejemplo:

*  Programa de Capacitacién y Certificacion del Recurso Humano vinculado al Tratamiento y Atencién de
Personas con Problemas Asociados al Consumo de Drogas en Costa Rica (PROCCERTRAD-CR).

+ Coordinaciény fortalecimiento de proyectos de Organismos Gubernamentales, No Gubernamentalesy
otras instancias.

+ Convenios con organismos internacionales y nacionales en el tema de personas consumidoras de

sustancias psicoactivas en conflicto con la Ley para el desarrollo de proyectos.
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Procedimiento Tratamiento de Drogas bajo Supervision Judi-
cial Restaurativa (PTDJR)

El Tratamiento de Drogas bajo Supervision Judicial Restaurativa (PTDJR), se desarrolla dentro del procedimiento
de Justicia Restaurativa, que se contempla en la Ley nUmero 9582, Ley de Justicia Restaurativa. Es un abordaje
interdisciplinario, que desde el Poder Judicial se brinda con la participacion de la persona fiscal, la defensa
técnica, el equipo psicosocial y la persona juzgadora. Con el apoyo del componente salud a cargo del equipo
interdisciplinario del IAFA conformado por un médico general, una persona profesional en psicologia y otra
en trabajo social; sin dejar de lado las organizaciones civiles sin fines de lucro, que brindan tratamiento a

personas consumidoras de drogas.

Desde el ingreso del asunto a la oficina de Justicia Restaurativa, hasta la realizacion de la audiencia de Reunion
Restaurativay la resolucion de la persona juzgadora que impone la salida alterna de conciliacién o suspension
de proceso a prueba, se debe de cumplir con el plazo de 1 mes. La cercania entre el inicio del abordaje integral
y la resolucion permiten tomar las acciones mas adecuadas para la reparacion del dafio a la victima, pero
también para la recuperacién de la persona ofensora con problemas de consumo de drogas; sin olvidar que el

contenido de la sancion o de la medida alterna debe ser proporcional a los hechos penales que se investigan.

Posterior a la resolucion judicial, durante el cumplimiento de las condiciones, se tiene un seguimiento bajo el
principio de alto apoyo y control, que conlleva una revision periédica mes a mes, de las condiciones a cumplir

por parte de la persona imputada y una comunicacion constante entre el equipo del Poder Judicial y del IAFA.

La oferta de servicios incluye:
* Materia Penal Juvenil como salida alternativa.
* Materia Penal Juvenil como sancién en cesura o abreviado.
* Materia Penal Juvenil en Ejecuciéon de las Sanciones.
* Materia Penal como salida alternativa.
+ Materia Penal como pena en cesura o abreviado.

+ Materia Penal en Ejecucion de la Pena.
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Trabajo en red con servicios especializados

La Universidad de Costa Rica aplica normativa de indole nacional, y trabaja en red con los servicios
especializados. Cuenta con lineamientos y protocolos en cuanto a atencidén y referencia para tratamiento del

consumo problematico de sustancias psicoactivas.

Normativa nacional en la que se basan los lineamientos y protocolos:
* Ministerio de Salud. Costa Rica. (2012). Politica nacional de salud mental 2012-2021. San José, Costa Rica.
Ministerio de Salud.
+ Politicas del Sector Salud para el tratamiento de la persona con problemas derivados del consumo de

alcohol, tabaco y otras drogas en Costa Rica.

Lineamientos y protocolos internos de la UCR

1. En 2013 se declara la UCR libre de consumo de Tabaco en concordancia con el articulo 5 de la Ley
General de control de tabaco y sus efectos nocivos en la salud. (Ley 9028) y su reglamento.

2. Reglamento de orden y disciplina de los estudiantes de la Universidad de Costa Rica Articulo. 4 Inciso
B establece como una falta “muy grave” el trafico y el consumo de cualquier tipo de drogas ilicitas o
sustancias de abuso.

3. La Oficina de bienestar y salud (OBS) tiene un protocolo interno que estipula que, al detectar un caso de
consumo problematico de sustancias psicoactivas, lo refiere al IAFA.

4. El Articulo 37 inciso F de la Convencién Colectiva de la Institucién indica que:

f) Cuando la persona trabajadora incurra en faltas debido a un padecimiento comprobado de
alcoholismo o drogadiccion, la jefatura inmediata debera concederle la opcién de participar en un
tratamiento de rehabilitacion. La Oficina de Recursos Humanos facilitara las condiciones para que la
persona trabajadora acceda al tratamiento en mencién. En caso de reincidencia, se debera recurrir a
los procedimientos disciplinarios establecidos.

5. La Oficina de Recursos humanos tiene un protocolo para referir al IAFA 'y dar seguimiento a los casos de

funcionarios con consumo problematico de sustancias psicoactivas.
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En cuanto a la oferta de servicios con los que cuenta la UCR:

* Grupo institucional RENACE de personas alcohdlicas anénimas.

+ Convenio marco entre UCR-ICD, a partir del cual se genera en la Escuela de Enfermeria el Proyecto ED-
3465 “Capacitacion del Recurso humano en atencion y tratamiento en drogas” (PROCCERTRAD-CR), que
funciona hace 11 afios y ha generado un diagndstico en el 2009 y una investigacion mixta en el 2014.

* El Plan de estudios de la Escuela de Enfermeria cuenta en su malla curricular con la tematica de drogas
como eje transversal para su analisis e intervencion en los diferentes cursos.

* En la Escuela de enfermeria el “Programa de prevencion, consejeria e investigaciéon” (PRECID) se
fundamenta en normativa nacional e institucional sobre prevencion e intervencion en drogas, con
Clinica de cesacién del fumado.

+ La Facultad de Farmacia cuenta con la Maestria Académica en Farmacodependencia.

* Los centros de investigacion trabajan Proyectos especificos relacionados con sustancias psicoactivas.

+ Endiferentes Escuelas (psicologia, enfermeria, medicina, trabajo social, y otras disciplinas) se producen
trabajos finales de graduacion con estudios sobre el consumo en diferentes poblaciones.

* Protocolo de atencidn a personas de la comunidad universitaria con urgencia psicologicas.
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Tercera Parte
Organizaciones No Gubernamentales

Las organizaciones no gubernamentales, denominadas ONG, son unidades de atencion inmediata
y tienen su fundamento en el pais en la Ley 218, “Ley de Asociaciones y su reglamento, Ley de
Fundaciones “, publicada en el afio 2002, cuyo objetivo social no esta ligado al lucro o ganancia, se
regulan por sus estatutos los cuales son debidamente inscrito ante el Registro Publico, lo cual les
permite obtenerlaPersoneriajuridica, queregulansusfinesyestructurafuncional. Esta conformacion
permite en el caso de establecerse para fines de atencion a personas con consumo perjudicial de
sustancias psicoactivas tramiten ante el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) la
aprobacion del Programa de Trabajo, con el fin de obtener la Acreditacion correspondiente, aunque
en una posterior visita a las instalaciones respectivas se verificara la presencia de los profesionales
respectivos, que seran costeados por las ONG. No existe compromiso alguno para una posterior

ayuda econdmica estatal.
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También podran gestionar ante el Instituto Mixto de ayuda Social la obtencién del IBS (indice de Bienestar
Social), y posteriormente a través de su funcionamiento tramitar la Idoneidad Publica para el Manejo de
Fondos Publicos ante el IAFA en coordinacién con la Contraloria General de la Republica, de igual forma

podran solicitar ante el Ministerio de Justicia y Gracia la Declaratoria de Utilidad Publica.

En 1980 se inician algunas iniciativas comunales con fines sociales, especialmente en la atencién del enfermo
alcohdlico, caracterizado por ser programas de corta estancia, gratuito y de auto sostenimiento, el trabajo
administrativo es voluntario en todo sentido, la alimentacién es soportada por donaciones continuadas. Con
la aparicion de la Ley 218 se inician asociaciones mas estructuradas y de mejor calidad en vista de la ayuda
del Estado, prevaleciendo los programas para hombres adultos. Se mejoran las capacidades habitacionales,
alimentacion, sostenimiento de un mensaje de esperanza a partir de reuniones grupales donde se transmitian
testimonios de personas pertenecientes a los grupos de autoayuda, fundamentalmente de Alcohdlicos
Anonimos, fraternidad que nace en 1935 en Estados Unidos, posteriormente en 1953 aparecera Narcoticos

Anonimos (fundado en 1953). La droga prevalencia es el alcohol.

Con el movimiento de la liberacion femenina, las mujeres incursionan en los lugares donde los hombres
comunmente consumian bebidas alcohdlicas, que conllevard a que las mujeres verifiquen su condicidn
de tolerancia y se gesten necesariamente algunas instancias de atencion residencial para mujeres, aunque
con un esquema de tratamiento igual al de los hombres, se prescinde de un enfoque integral que retome
una rehabilitacidén con visidn de género, que retome familia, hijos, situaciones del Patronato Nacional de la

Infancia, sexualidad, trabajo, problemas judiciales, mujeres con embarazo.

La evolucion social del pais llevara un surgimiento de una problematica particular, el consumo de la mujer
con mayor poder adquisitivo, la cual no es abordada por el Estado por el estigma y menos por las ONG, por
carecer de centros adecuados - falta de fondos publicos-. En nuestros tiempos Unicamente tres asociaciones

han incursionado en su atencion.
Posteriormente se aumentan las ONG dedicadas al abordaje de poblaciones marginales, con poli consumo,

adolescentes, etc- debido al interés de sus egresados en crear nuevas agrupaciones o de las personas que

lograban su sobriedad por medio de los grupos de autoayuda.
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Para 1990 existe una cantidad de ONG en el Valle Central, cercana a los 42 Asociaciones, que corresponde al
inicio del poli consumo en forma acentuada, Costa Rica deja de ser puente de la cocaina para transformarse en
un mercado de consumo, que fulminara estratos jovenes de la poblacion y se iniciara el narcomenudeo, hasta
llegar a nuestros dias en que los carteles se asientan e incursionan en las provincias, tanto por la cercania
de los mares como por las agravadas situaciones sociales de las poblaciones costeras. La disponibilidad de
la droga embate la sociedad y las autoridades regulares del Estado se enfrentan al problema con represion,
sin embargo, el dinero generado por la droga permite que las estructuras sociales, politicas, policiales, sean
infiltradas. Una realidad que abarcara el centro de la ciudad y los puertos, apareciendo el sicariato y el

reclutamiento de poblaciones jovenes.

En el afio 2000 aparece la ley 7972, “Impuesto a los cigarrillos y licores”, donde se involucra a la Fabrica
Nacional de Licores (FANAL) y los fabricantes de cigarrillos, en la que se dispone una cantidad importante
de dinero para canalizarla por medio del IAFA para prevencion y tratamiento, lo cual generara un auge en
el desarrollo de las ONG, ya que los convenios que se realizan apoyan una “ayuda a la gestion” : la atencidn
directa (profesionales) y otros campos vitales, como lo es los alimentos, medicamentos, servicios publicos,
mantenimiento, equipos, etc. Existe en la actualidad el peligro real y publico (La Nacion, febrero 2022) de
que, en un lapso de seis afios, la FANAL prosigue su crisis financiera y colapse, lo cual llevaria a una crisis

generalizada.

Asi mismo se fortaleceran las ONG con los aportes del IMAS para proyectos especiales, tanto en especie como
en aportes especificos en construcciones. Para el afio 2006 la Federacion de Hogares Salvando al Alcohdlico
elabora una de las conquistas vitales ante la Junta de Proteccién Social: los salarios de los administradores
de los Hogares, que luego se plasma para otras asociaciones, aunque dichos salarios no cubren las cargas
obrero-patronales, que permitird contratar personal mas capacitado o cantando con ellos dignificarlos con
un salario minimo. Con la reforma de la ley constitutiva de la Junta de Proteccién social, acontece uno de
los cambios mas significativos para la estabilidad de las ONG, como es la fijacién de un porcentaje de las
ganancias para la atencién de centros de rehabilitacién de adictos, lo que consolida los convenios y la “ayuda a
la gestion” alcanza la cobertura esperada: mantenimiento, medicamentos, equipo, articulos limpieza, salarios
del consejero etc. Esta situacion compensara en parte las inestables finanzas del IAFA en los ultimos 12 afios

y a la estabilidad de los presupuestos de las ONG.
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Capacitaciones

A partir del afio 2001 las ONG inician un ascenso en la vision de las adicciones a partir en la Octava Conferencia
para Latinoamericana de Comunidades Terapéuticas (FLACT), efectuada en Costa Rica, en razon de haberse
conformado la Asociacién Costarricense de Comunidades Terapéutica (ACTER), lo que dinamizé los valores
terapéuticos de la comunidad, la injerencia del consejero, la importancia del equipo terapéutico.

Esta nueva relacién continental potencializ6 la Asociacién Costarricense de Consejeros en Alcohol y otras
Drogas (ASCAD). Costa Rica se transformé en un periodo de seis afios en el pais que mas personas capacito en
Colombia, la sede de la FLACT. ASCAD formalizé su relacién con Estados Unidos para alcanzar la certificacion
de la Asociacion en Costa Rica, logro realizado en el 2003 ante la The International Certification & Reciprocity
Consortium/Alcohol and Other Drugs Abuse Inc” , lo que permitira en el afio 2009 formar parte de la
PROCCERTRAD (Programa de Capacitacion del Recurso Humano de Programas de tratamiento y Atencion
del Consumo de Drogas en Costa Rica), para el acompafiamiento en la elaboracion de mallas curriculares
referentes a la consejeria y el acompafiamiento en las exposiciones universitarias. Este programa coordinado
por el Instituto Costarricense sobre Drogas (ICD), se fortalecera con la participacion estratégica de la Escuela
de Enfermeria de la Universidad de Costa Rica y representantes de las Federaciones de ONG, esta iniciativa
ha logrado innumerables capacitaciones exitosas, tanto de ONG como de personal de gobierno ligados al
consumo de drogas.

En la actualidad, ASCAD se renueve con la incorporacién de renovados enfoques en los niveles residenciales
(desintoxicacién-rehabilitacion-reinsercion). Repunta el interés por la tercera etapa de los niveles residenciales,
correspondiente a la reinsercion.

Nuevas alianzas con entes de formacién de Estados Unidos han llevado a la capacitacién en la recuperacion de
pares, a la constitucién de un proyecto piloto en Costa Rica (2001) para visualizar su aplicabilidad y adecuacion.
Los resultados han sido exitosos, y han permitido ser presentado a las Federaciones en el 2022. El proyecto es
sustentado con recursos propios de la Asociacidon que lo patrocina. Las capacitaciones en el exterior prosiguen
con el fin de transmitir el conocimiento y la practica en el contexto de nuestro pais.

Crecimiento - Desarrollo

Las ONG son unidades de atencion inmediata, es un recurso comunal no regular en los paises del continente
americano, ya que provienen de una realidad especial en Costa Rica, donde convergen personas que se inician
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su proceso de recuperacion en los centros de tratamientos (68 unidades), grupos de autoayuda (1.200 grupos
en el 2019 de A.A.y 68 de NA), grupos de seguimiento en los centros de rehabilitacion, capacitaciones, que
recrean la conciencia grupal para conformar una unidad en su localidad y de realizar tareas de voluntariado
en las ONG existentes.

Las ONG crearon Federaciones e iniciaron sus propias capacitaciones y posteriormente apoyaron a
PROCCERTRAD para formaciones diversas. Sin embargo, las ONG que se inician se enfrentan a filtros
estatales que dificultan su conformacion definitiva. Una de ellas es la acreditacion de los programas ante
del IAFA, la normativa, los profesionales y los presupuestos basicos. En la primera el proceso es lento, en la
segunda, la normativa exige profesionales para su funcionamiento inicial y aprobacién, lo cual remite a un
alto presupuesto que impide iniciar, estimular y concretar las metas primarias, como son las instalaciones,
alquiler, alimentacién, administracion, etc.

La aprobacién de un programa no conlleva el otorgamiento de recursos. Estas iniciativas comunales deberian
apoyarse desde el Estado con alternativas de tercer mundo, es mas el dafio provocado ante una sociedad
altamente adictiva. Es un recurso que no se utiliza. Se aboga desde las Federaciones la permeabilidad en la
elaboraciéon de la normativa con la participacion de las ONG, sin embargo, ha sido infructuosa las gestiones
de acompafiamiento, solo las ONG saben las dificultades que padecen lo cual debe transformarse en un
espacio de retroalimentacién en la revisién de la normativa (35383-S) de lo contrario la normativa puede ser
un impedimento para el crecimiento. Actualmente su actualizacion es un proceso unilateral del ente rector.

Equipos Técnicos

Las ONG que se subvencionan por el IAFA (2022), por medio de convenios anuales, ocupan cerca de 106
profesionales entre médicos, enfermeras, psicologosy trabajadores sociales, los cuales se contratan por medio
de subvenciones (convenios) de instituciones del Estado, en % o medios tiempos, también han incorporado al
consejero en adicciones. La Junta de Proteccién Social abarca otro personal como administracién, cocinero,
dependiendo de las gestiones que realicen las asociaciones.

Las obligaciones obrero-patronales no se cubren en dichos convenios. Los asume las ONG, por la
responsabilidad legal existente. Se hacen esfuerzos para globalizar el compromiso legal-laboral existente y
por evitar las demandas judiciales concretas.

El consejero en adicciones se origina del trabajo de la Asociacion de consejeros en Alcohol de Costa Rica en el

aflo 2002 pero no ha sido posible incluirlo con el cuadro regular de las ONG por falta de recursos. Las personas
se han capacitado, pero no han sido posible su contratacion. Algunas asociaciones si han incorporado al
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consejeroy en la actualidad es parte imprescindible del equipo terapéutico.

Las ONG ocupan en forma solidaria y voluntaria a cerca de 197 personas, en su mayoria adictos recuperados
para diversas tareas operacionales, lo que permite una disminucion de costos considerable. A partir de 1990,
las ONG fortalecieron su funcionamiento adquiriendo las propiedades que ocupaban, lo que permitié canalizar
recursos estatales para mejorar y ampliar sus instalaciones. Las Asociaciones se organizan por medio de
Federaciones para su representacion y gestion social. Los egresados de las ONG conforman el grueso de
personas que ingresan a los grupos de autoayuda (AA-NA).

Las Federaciones se abocan préximamente a la conformacion de una Confederacion, con el fin de canalizar
sus intereses y capacitaciones, de acuerdo a las modalidades particulares.
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Siendo Sumando Conexiones la mesa técnica del Pilar “Drogas y Salud” que es la gran sombrilla que cubre
las demas estrategias del PNsD, se menciona los otros pilares en que se sustentan este plan, los objetivos y

productos generados en las distintas mesas en este 2021:

o Oportunidades con Rostro Humano
Objetivo: Fortalecer iniciativas de atencién integral en las personas en situacion de calle, para el mejoramiento

de la calidad de vida.

Lo que yo merezco
Objetivo: Brindar los Lineamientos como un marco que sirva de guia para la atencion de las personas adultas
mayores con consumo de sustancias psicoactivas, con la finalidad de brindar oportunidades individuales y

colectivas a través de una articulacion y atencion integral.

« Igualmente Diferentes
Objetivo: Establecer lineamientos generales para la atencion especializada de las mujeres consumidoras de
sustancias psicoactivas desde una perspectiva integral, intersectorial y con los enfoques de género y derechos

humanos
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« Un Nuevo Comienzo:
Objetivo: Desarrollar los lineamientos técnicos para servicios de insercion socio laboral acorde al contexto,
capacidades y necesidades reales de personas que presentan un consumo problematico de SPA, para su

inclusién socio laboral.

e Informacién de importancia
Enlaces CONASIDA y del MCP CR.
* http://www.conasida.go.cr/sobre-conasida
* http://www.conasida.go.cr/mecanismo-coordinador-de-pais
*  http://www.conasida.go.cr/#:~:text=E|%20Consejo%20Nacional%20de%20Atenci%C3%B3n,de%20

car%C3%A1cter%20interinstitucional%20y%20multisectorial
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Central Telefénica:
2224 6122

PAP San Pedro
Casa JAGUAR
CAID Cartago

CAID Limén
CAID Puntarenas

CAID Alajuela

CAID Heredia
CAID Pérez Zeledén

Oficinas Centrales
Linea de Orientacion
Telefdonica

IAFA Este-Cartago
IAFA Norte-Alajuela
IAFA Norte- Heredia

IAFA Central Sureste

San José
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Sitio Web:

www.iafa.go.cr

Centros de Atencién Integral en Drogas

22246122
22251154
2551 6166
2758 1529
22459414
24300293
2260 2339
2771 0234

CAID Quepos
CAID San Carlos
CAID San Ramén

CAID San Vito
CAID Santa Cruz

CAID Guapiles

CAID Liberia
CAID Cristo Rey

Oficinas Administrativas y Promocion

22246122

800 4232 800
800 IAFA 800
2551 6166
2430 0252
2260 7668

2224 6122 ext 233

IAFA Central Suroeste San José

IAFA Chorotega-Guanacaste

IAFA Huetar Caribe-Limon
IAFA Occidental- San Ramoén

IAFA Pacifico Central- Puntarenas

IAFA Brunca - Pérez Zeleddn

Enlace para el directorio de los Programas Autorizados por IAFA:

https://www.iafa.go.cr/sobre-iafa/centros-autorizados-ong/

vafa

2777 4089
2460 3367
22455314
2773 4751
26804764
2710 0065
2666 3668
4082 1369

2224 6122 ext 235
2666 3668

2758 1529
24455314
22459414

27711014
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Normativa relacionada con el Sistema Nacional de
Tratamiento (SINATRA) y Ofertas de Servicios para
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