Repercusiones del trauma en el uso de
sustancias en las comunidades LGBTQ

Trauma y el consumo de sustancias
del colectivo LGBTQ

busqueda de placer

La adiccidn suele ser una estrategia de supervivencia
versus a una estrategia de busqueda de placer:

« para tranquilizarse y autorregularse

« como forma de adormecer los sintomas de
hiperactivacidon, como las emociones intolerables,
reactividad, impulsividad, pensamientos obsesivos

« con el fin de bloquear los recuerdos intrusivos o facilitar
la disociacién

- como forma de combatir la impotencia al aumentar su
hipervigilancia y la sensacién de poder y control

- para "tratar" los sintomas de hiperexcitaciéon de la
depresion, vacio, entumecimiento y embotamiento
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Disparidades en el consumo de sustancias del colectivo LGBTQ durante toda la vida
PERSONAS ADULTAS: Consumo de sustancias de personas adultas pertenecientes a

comparado con el de personas adultas

Uso de cocaina Sol1% vs 1.8%

Uso de heroina ©d®% vs 03 %

Uso de metanfetaminas 2,3% vs 0.6%
Alucinégenos 8,0% vs L6%

I

JUVENTUD

” n “Las probabilidades de consumo de sustancias

entre la juventud LGB eran, en promedio, un 190%
mas altas que entre la juventud heterosexual y
sustancialmente mas altas dentro de algunas
subpoblaciones de juventud LGB".3
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PERSONAS MAYORES

Las personas mayores de minorias
sexuales tenian mas del doble de
probabilidades de consumir que sus

pares heterosexuales.?
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Substance Abuse and Mental Health
Services Administration
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Ejemplos de intervencion: 1 Evaluacion del trauma en la clientela’
Modalidades sensibles al frauma e Examine a clientes con antecedentes traumaticos para
El tratamiento debe abordar la relacién entre: detec':tar sintomas psicoldgicos y trastornos mentales
relacionados
el rol de la conducta ¢ No exija que la clientela describa en detalle los
adictiva en la sucesos traumaticos
medicacion” de la « Evalle pensamientos y comportamientos suicidas
activacion traumatica . .
o Sea consciente de que hay clientes que no han
el trauma y el los origenes de establecido la conexién entre su traumay sus
comportamiento ambos en el pasado patrones actuales de comportamiento (por ej.:
adictivo traumatico .
consumo de alcohol y drogas y/o comportamiento
la realidad de que evasivo); hay que ser prudente al explorar esta area
recuperarse de UNO requiere > : )
recuperarse de AMBOS Enfoque la evaluacién en coémo los sintomas del
trauma afectan al funcionamiento actual de sus
clientes
Modalidades terapéuticas efectivas No retrase el cribado; no espere a un periodo de
abstinencia o estabilizacién de los sintomas
Terapla dialéctica Comunique que Iqs resultados pueden usarse para:
conductual (TDC) - planear el tratamiento de la clientela
. . » solucién de problemas y manejo de apoyo
. .Terapla Terapla”de interpersonal
cognitivo-conductual aceptacion y ferid . itari
(TCC) compromiso (TAC) - referidos a agencias comunitarias
Al final de la sesion, asegurese de que su cliente se
rE:rs:cnessigirlril?:r?:gr:iil Modelo de encuentre a salvo y en una buena disposicién antes
jeri de marcharse
movimiento ocular bconsejerla p%ra d o : .
(DRMO) uscar seguriaa Evalie si su clientela esta preparada para marcharse
verificando:
Meditacion basada « la conciencia que tiene de su entorno actual
en la atencién plena » qué plan tiene para mantener su seguridad personal
« cudles son sus planes para el resto del dia

Oportunidades para el reempoderamiento Evaluacion con preguntas centradas en
fortalezas

« {Qué informacién nos seria util saber sobre lo que te + {Qué comportamientos te han ayudado a sobrevivir a
ha ocurrido? tus experiencias traumaticas (durante y después)?

- ;Donde/cuando te gustaria que te llamaramos? iCuales son algunas de las técnicas creativas que
. ;Cémo prefieres que nos dirijamos a ti? utilizas para afrontar los sentimientos dolorosos?

- De los servicios que he explicado, ;cuéles parecen {Qué caracteristicas te han ayudado a manejar estas

coincidir con tus preocupaciones y necesidades experiencias y los retos que generaron en tu vida?
actuales? ;_Cé_mo obtiene_s_apoyo actualmen_te? (familia,. .
. Seglin tu experiencia, ;cuales son las respuestas de amistades, actividades, entrenamiento, consejeria,

otras personas que mejor te funcionan cuando tus otro§ apoyos) ’
emociones te agobian? {Qué significa para ti la recuperacion?
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