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Tratamiento asistido por medicamentos
2 Qué es el tratamiento asistido por medicamentos (MAT)?

El tratamiento asistido por medicamentos (MAT) es un enfoque comprobado que
combina medicamentos con asesoramiento y terapias conductuales para tratar los
trastornos por consumo de sustancias (SUD). Ayuda a las personas a alcanzar y
mantener una recuperacion exitosa.

Beneficios del tratamiento asistido por medicamentos (MAT)

Se ha demostrado que MAT es muy eficaz para ayudar a las personas a recuperarse de
los trastornos por consumo de sustancias. Cuando estos medicamentos se prescriben y
controlan correctamente, son seguros y asequibles. Reducen significativamente el
riesgo de sobredosis, ayudan a controlar las ansias y los sintomas de abstinencia,
mejoran la calidad de vida y pueden favorecer la recuperacion a largo plazo.

Beneficios del tratamiento asistido por medicamentos para mujeres embarazadas y
lactantes

MAT ofrece importantes beneficios para las mujeres embarazadas y lactantes que

luchan con el trastorno por consumo de sustancias. MAT puede controlar los sintomas
de abstinencia y las ansias, lo cual es importante tanto para la salud de la madre como
para la del bebé. MAT reduce el riesgo de complicaciones durante el embarazo al
promover un estilo de vida mas saludable y proporciona un mejor resultado tanto para la
madre como para el bebé. Para las mujeres lactantes, los medicamentos MAT se
consideran seguros cuando son recetados por un médico y permiten a las mujeres
amamantar mientras reciben el tratamiento.
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Treatment




Medicamentos comiunmente aprobados por la FDA para

MAT para el trastorno por consumo de opioides (OUD): Buprenorfina y productos a base

de Buprenorfina, Metadona y Naltrexona

MAT para el trastorno por consumo de alcohol (AUD): Naltrexona, Acamprosato,

Disulfiram

MAT para el trastorno por consumo de tabaco (TUD)): Terapia de reemplazo de Nicotina,
Vareniclina, Bupropion

Prevencion de sobredosis: Naloxona




Opciones de tratamiento

Programa de Tratamiento de Narcéticos (NTP), también conocido como
Programas de Tratamiento de Opiaceos (OTP) Estan disponibles Metadona,

Buprenorfina, Bupropién, Vareniclina, Naltrexona, Acamprosato, Disulfiram y terapia de
reemplazo de nicotina.

Los medicamentos aprobados por la FDA estan disponibles para los participantes
inscritos en el programa con trastorno por consumo de opioides.

Consultorio médico/Atencién primaria/Hospital

Estan disponibles Buprenorfina, Naltrexona, terapia de reemplazo de nicotina, Vareniclina,
Disulfiram, Acamprosato y Bupropidn.

Programa comunitario/Centro de tratamiento de trastornos por consumo de sustancias

Estan disponibles Buprenorfina, Naltrexona, terapia de reemplazo de nicotina, Vareniclina,
Disulfiram, Acamprosato y Bupropidn.

Programa de telesalud
Estan disponibles Buprenorfina y Naltrexona. Se pueden ofrecer otros servicios.

Poblaciones atendidas: adultos y jévenes de 12 a 17 afos.

Farmacia
Terapia de reemplazo de nicotina y naloxona.




Comparacion de medicamentos para el trastorno por consumo de opioides

¢, Qué hace?

Tipo de toma y
frecuencia

Formas de uso comun

Beneficios

Riesgos

Reduce los antojos de
opioides y minimiza los
sintomas de abstinencia al
bloquear los efectos euféricos
de los

Bloquea los efectos de los
opioides, reduce los sintomas
de abstinencia y las ansias.

Bloquea la sensacién de
felicidad intensa y los
efectos calmantes de los
opioides.

opioides

Oral: Una vez al Oral Intramuscular

dia 1-2 veces al dia Cada 28 dias o una vez al
Subcutaneo: mes
Cada 26 dias o una vez
al mes

Liquido Pelicula/Comprimido/Inyeccion De liberacion prolongada

Inyeccion

e No se requiere
desintoxicacion

de opioides antes

de que empiece el

e Opcion de tratamiento

a largo plazo

e Disminuye la recaida
e Reduce las barreras frente al
tratamiento

e Esquema de medicacion
flexible

e No hay sintomas
de abstinencia
si se interrumpe el tratamiento

e La interaccion con
benzodiazepinas puede
aumentar el riesgo de
sobredosis

e La interaccion con el
alcohol puede aumentar el
riesgo de sobredosis

e Precaucion al tomar
medicamentos opioides,
benzodiazepinas, alcohol u
otros depresores del
sistema nervioso central
mientras esta tomando
SUBLOCADE

e Posibilidad de mal uso o
abuso (Subutex)

e Tolerancia reducida a
opioides que puede
aumentar el potencial de una
muerte por sobredosis

e Alergia: Individuos que
hayan presentado
previamente
hipersensibilidad a la
Naltrexona




Cuando empezar En cualquier momento El paciente debe tener Se requiere minimo 7-14

sintomas de abstinencia dias de abstinencia de
leves-moderados opioides
Potencial de sobredosis Alto-Moderado Minimo Ninguno
¢ Quién puede Programa de tratamiento de e Todos los profesionales e Cualquier proveedor de
proporcionar tratamiento opioides/Programas de que cuenten con un atencion médica que tenga
y dénde? tratamiento de narcoticos registro actual de la DEA licencia para recetar
. que incluya autoridad para
%j: 1‘:332? AT T Ia} Lista III,' en su p'réctic.:’a, ¢ OTP/NTP, consultorio
OTP/NTP si lo permite la legislaciéon médico de atencion
_ estatal aplicable primaria, sala de
Los medicamentos : emergencias de un
3”?8’ ;)’ gzg;;gspgg rI: I’;[s,A S OTP/NTP, consultorio hospital, centro
participantes inscritos en un meédico de atencién comunitario de tratamiento
programa con primaria, sala de de trastornos por uso de
trastorno por consumo de emergencias de un sustancias y programas de
opioides. hospital, centro telesalud.

comunitario de tratamiento
de trastornos por uso de
sustancias y programas de
telesalud.




¢ Qué hace?

Tipo de toma y
frecuencia

Formas
de uso comun

Beneficios

Riesgos

Comparacion de medicamentos para el trastorno por consumo

Reduce las ansias y bloquea la
sensacion de felicidad intensa
que el alcohol le da a una
persona.

Bloquea la
descomposicién del
alcohol en el cuerpo. Lo
que provoca efectos
secundarios
desagradables.

Estabiliza las sefales quimicas en el cerebro,
que normalmente se interrumpen durante la
adiccion al alcohol.

Oral

A dirio

Inyeccion

Cada 28 dias o una vez al mes

Oral
Una vez al dia

Oral
Tres (3) veces al dia

Comprimido, inyeccion
de liberacion extendida,
Inyeccion

Comprimido

Tableta de liberacion retardada

e No es adictivo
e Ayuda a reducir las ansias
de alcohol

e Reduce las ansias del
alcohol

e Red de seguridad para
proteger contra el
consumo impulsivo de
alcohol

e Sin interaccion con el alcohol
e Mayor eficacia cuando se combina con
otros medicamentos AUD

e No ayuda con la abstinencia
al alcohol

e No previene la debilitacion
cuando se consume alcohol

e Provocara una
fuerte reaccion si se
ingieren alcohol o
productos

alcohdlicos

e El riesgo de recaida
aumenta si no se toma
diariamente

e Mayor riesgo de recaida si no se toma
como se ha prescrito,

e Los comprimidos son de liberacion
retardada y no deben ser triturados,
cortados o masticados




uando empezar

Potencial de
sobredosis

¢ Quién puede
proporcionar
tratamiento y
dénde?

La recomendacioén es

que comience una vez que
haya dejado de beber alcohol
activamente, para que el
tratamiento sea mas efectivo.

Debe estar libre de
alcohol por 12
horas antes de
administrarlo.

Desintoxicacion:

e Muy recomendable 2-7 dias después de
dejar el alcohol.

¢ No es obligatorio pero es altamente
beneficioso.

Ninguno

Posible

Minimo

e Cualquier proveedor de
atencion médica que tenga
licencia para recetar

e OTP/NTP, consultorio médico
de atencion primaria, sala de
emergencias de un hospital,
centro comunitario de
tratamiento de trastornos por
uso de sustancias y programas
de telesalud

e Cualquier proveedor de
atencion médica que
tenga licencia para
recetar

e OTP/NTP, consultorio
meédico de atencion
primatria, sala de
emergencias de un
hospital, centro
comunitario de
tratamiento de trastornos
por uso de sustancias y
programas de telesalud

e Cualquier proveedor de atencion médica
que tenga licencia para recetar

e OTP/NTP, consultorio médico de
atencion primaria, sala de emergencias de
un hospital, centro comunitario de
tratamiento de trastornos por uso de
sustancias y programas de telesalud




Comparacion de medicamentos para el trastorno por consumo de opioides

[Caracteristicas

Terapia de ree _Plazo
de nlcotlna (NRT)

Bupropion

Vareniclina

Reduce los sintomas de
abstinencia de la nicotina.

Reduce los sintomas de
abstinencia y disminuye las
ansias

Reduce los sintomas de
abstinencia y disminuye las ansias

Oral

A diario

Nasal

Diariamente, segun sea
necesario

Cutaneo A

diario

Oral
Diariamente 1-2 veces al dia

Oral
Diariamente 1-2 veces al dia

Nasal aerosol/oral
Inhalador/Chicle,
Pastillas/Parches

Comprimido

Comprimido

e Mejora de la
salud fisica
e Abstinencia

e Puede ser beneficioso en
personas con depresion

e Previene la abstinencia
de nicotina

e La reduccion de la dosis no es
necesaria

e Reduce las ansias y previene la
abstinencia

e Precaucion de uso para
personas con problemas
cardiacos

e Alergia al parche

ePrecaucion de uso en
personas con problemas
hepaticos

e Precauciones de uso en
personas con trastornos

convulsivoS

e Precaucion puede reducir la
tolerancia al alcohol
e Riesgo de suicidio

Varia segun el tipo y la forma
de terapia

Comience la terapia 1-2 semanas
antes de dejar de consumir
tabaco

Comience la terapia 1 semana antes

de dejar el
tabaco
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¢Quién puede

proporcionar
tratamiento y
dénde?

e No se necesita receta
medica, la mayoria se
obtienen en el mostrador

e Cualquier proveedor de
atencion médica que tenga
licencia para prescribir

e Diversos entornos como
clinicas médicas, farmacias,
supermercados, OTP/NTP y
en linea.

e Cualquier proveedor de
atencion médica que tenga
licencia para prescribir

e OTP/NTP, consultorio médico,
meédico de atencién primaria,
urgencias hospitalarias, centro de
tratamiento de trastornos por
consumo de sustancias en la
comunidad y programas de
telesalud.

e Cualquier proveedor de atencion
medica que tenga licencia para
prescribir

e OTP/NTP, consultorio médico,
meédico de atencién primaria,
urgencias hospitalarias, centro de
tratamiento de trastornos por
consumo de sustancias en la
comunidad y programas de telesalud.
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Reversion de sobredosis

Las sustancias tratadas consisten en cualquier opioide recetado, heroina, fentanilo,
metadona, morfina y codeina.

Naloxona (Narcan)

Revierte los efectos de una sobredosis de opioides.

Beneficios

Revierte los efectos de una sobredosis de opioides en 2 a 3 minutos.

Previene la muerte.

Es seguro administrarlo a cualquier persona (nifio, adulto, embarazada o lactante).
*Si bien no se ha estudiado en profundidad la seguridad del medicamento para
el feto, administrar naloxona es crucial para salvar la vida de la mujer,
superando potencialmente el riesgo de abstinencia inducida y estrés fetal.

No es adictivo
La Good Samaritan Law de California protege a quienes administran atencién

médica de emergencia, administracion de Narcan.

Se pueden administrar dosis multiples si una dosis inicial de aerosol nasal Narcan

es ineficaz.

Accesible para cualquier persona, incluidos familiares, cuidadores y amigos.
Cubierto por seguro y disponible sin receta o con receta.

Riesgos

De accién corta; las personas deben buscar atencion médica inmediata.

Si alguien no esta sufriendo una sobredosis de opioides, Narcan no tendra ningun
impacto, por lo que hay poco riesgo en usarlo en una emergencia si no esta seguro.

Lintranasal soray per u
For use in the nose only

#* S
NARCANG e
NASAL SPRAY, mg

Use NARCAN® Nogal

-
oitid overdase iy e o POW o suspected

dults and children.
Impartant: For use i the nase only

D ot ramove o pe:
St th .
sty use o CAN” Nasal Spray

OPEN HERE FOR QUICK START GUIDE
Opioid Overdose Response Instructions

m“ NARCAN' NASAL SPRAY

5‘.--

s
N O 3 W
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Otras sustancias de alcohol

Trastorno por consumo de estimulantes y metanfetaminas
Actualmente no existen tratamientos farmacolégicos aprobados por la FDA para los

trastornos por consumo de estimulantes Actualmente se estan realizando investigaciones
sobre medicamentos para este trastorno. Las personas pueden hablar con su proveedor
médico o proveedor de MAT sobre como controlar las ansias y los sintomas de abstinencia
de este trastorno.

Trastorno por consumo de cannabis (marihuana) (CUD)

Actualmente no existe ningun tratamiento farmacolégico aprobado por la FDA para el
trastorno por consumo de cannabis. Actualmente se estan realizando investigaciones sobre
medicamentos para este trastorno. Las personas pueden hablar con suproveedor médico
o proveedor de MAT sobre cémo controlar las ansias y los sintomas de abstinencia de este
trastorno.

13



Medicamentos comunes recetados para tratar la
abstinencia sintomas

¢ Acetaminofen o ibuprofeno: Ayuda con dolores musculares o de cabeza. No
se necesita receta médicay se puede comprar en el mostrador.

¢ Clonidina (Catapres): Ayuda a reducir la ansiedad, la agitacion, la sudoracién, los
dolores musculares y los calambres.
Se necesita prescripcion médica.

¢ Diciclomina (Bentyl): Ayuda a reducir el dolor abdominal y relaja el tracto
gastrointestinal. Se necesita la receta médica de un médico.

o Hidroxicina (Atarax): Ayuda a reducir la ansiedad y la inquietud. Se necesita la receta
meédica de un médico

¢ Librium, Ativan u otras benzodiazepinas: Ayuda con la ansiedad y la
agitacion. Se utiliza Librium para el manejo de la abstinencia de alcohol. Otras
benzodiazepinas se utilizan para la abstinencia de opioides. Se necesita la
receta médica de un médico.

¢ Loperamida (Imodium): Ayuda con las heces blandas asociadas con la
abstinencia. No se necesita receta médica y se puede comprar en el
mostrador.

¢ Ondansetréon (Zofran): Ayuda a controlar las nauseas y los vomitos. Se necesita la
receta médica de un médico.
Esta lista no esta completa; se pueden proporcionar otros medicamentos a
discrecion de los proveedores médicos.
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MAT y asesoramiento

El asesoramiento es importante para tratar los trastornos por consumo de sustancias, junto
con la medicacion. El asesoramiento ofrece a las personas la oportunidad de hablar con
un profesional, ya sea de forma individual o en grupos con compafieros que atraviesan
desafios similares. A través del asesoramiento, las personas pueden explorar las razones
y los comportamientos que contribuyeron a su trastorno por consumo de sustancias,
adquiriendo conocimientos sobre formas de vida mas saludables y desarrollando
habilidades para apoyar la recuperacion a largo plazo. El asesoramiento proporciona
apoyo y motivacién para mantener el compromiso con el tratamiento, ademas de ensefar
estrategias practicas para tomar decisiones positivas, manejar los contratiempos y lidiar
con el estrés. Los grupos de asesoramiento y apoyo grupales también ofrecen una
comunidad de apoyo donde las personas pueden conectarse con otros, hacer nuevos
amigos y encontrar solidaridad en su recuperacion.

Si bien el asesoramiento es muy util cuando se combina con MAT, si las personas no
estan preparadas para recibir asesoramiento, es posible que igualmente reciban servicios
de medicacion.

Resumen del tratamiento asistido por medicamentos

El tratamiento asistido por medicamentos (MAT) se ha estudiado ampliamente y ha
demostrado ser eficaz para reducir el consumo de sustancias, mejorar el funcionamiento
general y reducir el riesgo de recaida. En comparacién con los tratamientos tradicionales
solos, MAT muestra consistentemente resultados superiores en la recuperacion del
trastorno por consumo de sustancias. Ofrece un enfoque seguro y personalizado para
personas en distintos niveles de gravedad de adiccién, garantizando una atencion
personalizada. MAT es exitoso a largo plazo y se puede administrar tanto en entornos
ambulatorios como hospitalizados, brindando flexibilidad y accesibilidad a quienes buscan
recuperarse de los trastornos por uso de sustancias.
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Requisitos de centros para trastornos por consumo
de sustancias (SUD)

el tratamiento de adicciones asistido por
medicamentos

Los establecimientos que brindan servicios de recuperacion o tratamiento de SUD deben
cumplir con los siguientes requisitos de MAT:

Acceso a MAT: A los miembros se les deben ofrecer servicios MAT directamente o
ser referidos efectivamente a un proveedor de MAT.

Elecciéon de medicamentos: Los miembros pueden usar su medicamento MAT
preferido si tanto el prescriptor como el miembros aceptan que es clinicamente
beneficioso.

No discriminacion: No se puede negar el acceso a las instalaciones a los
miembros por utilizar medicamentos MAT prescritos.

No hay cambios obligatorios en la medicacién: Los miembros no estan obligados
a cambiar su medicacion MAT para recibir servicios de tratamiento.

Soporte continuo: Las instalaciones deben apoyar a los miembros que deseen
continuar con sus medicamentos MAT actuales.

No hay obligacién de modificar la medicacién: No se puede obligar a los
miembros a reducir o interrumpir el tratamiento, disminuir la dosis o suspender su
medicaciéon MAT para ingresar o permanecer en la instalacién.

No se requiere participacion en el servicio: A los miembros no se les pueden
negar los medicamentos MAT por no participar en todos los servicios ofrecidos.

No se permite la denegacion por consumo de sustancias: A los miembros no se
les pueden negar medicamentos MAT debido al consumo de sustancias o al mal
uso.

= &

——=
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Conceptos erroneos frecuentes sobre MAT

1. ¢Existen pruebas de que el tratamiento MAT es mejor que la abstinencia?

¢ Hecho: MAT se basa en evidencia y se recomienda como
tratamiento de primera linea para la adiccién a los opioides por parte
de multiples organizaciones autorizadas, entre ellas la Academia
Estadounidense de Psiquiatria de Adicciones, la Asociacion Médica
Estadounidense, entre otros.

2. MAT reemplaza una adiccién con otra

¢ Hecho: MAT integra medicamentos aprobados por la FDA con terapias
conductuales para tratar eficazmente los trastornos por consumo de
sustancias, minimizando las ansias y apoyando la recuperacién
sostenida, en contraste con la creencia equivocada de que se trata
simplemente de sustituir una adiccion por otra.

3. MAT es un enfoque uUnico para todos.

¢ Hecho: MAT utiliza varios medicamentos adaptados a diferentes
necesidades, como agonistas como la Metadona, agonistas parciales
como la Buprenorfina y antagonistas como la Naltrexona, para
minimizar las ansias y controlar la abstinencia de opioides y alcohol.
Ademas, se emplean medicamentos como la TRN, el Bupropion y la
Vareniclina para reducir las ansias y la abstinencia de nicotina.

4. MAT es solo para el corto plazo

¢ Hecho: Las investigaciones respaldan que MAT es eficaz
para la recuperacién a largo plazo y se observaron resultados
6ptimos en personas que recibieron tratamiento durante al
menos 1 o0 2 afios.

5. MAT es una solucion a largo plazo y las personas tomaran medicacion para
siempre

¢ Hecho: MAT no es un compromiso de por vida para todos; la
duracién del tratamiento varia segun el progreso individual y la
gravedad de la adiccion, con el objetivo de reducir la dependencia a
lo largo del tiempo.

6. La adiccion no es lo suficientemente grave como para requerir MAT

¢ Hecho: MAT es adecuado para una amplia gama de niveles y
tipos de adiccion, utilizando diferentes opciones de medicacion
adaptadas a necesidades individuales.

7. MAT solo perturbara y obstaculizara el proceso de recuperacién

¢ Hecho: Se ha demostrado que MAT ayuda a la recuperacion
mejorando la calidad de vida, el funcionamiento y el manejo del
estrés, reduciendo en ultima instancia las tasas de mortalidad.

8. MAT aumenta el riesgo de sobredosis
¢ Hecho: MAT reduce el riesgo de sobredosis al estabilizar a los

17



individuos y prevenir situaciones que amenazan la vida post-
desintoxicacion.

9. MAT no es bueno para el embarazo

¢ Hecho: MAT es seguro y se recomienda para mujeres embarazadas
con trastorno por consumo de opioides para controlar los sintomas
de abstinencia y garantizar mejores resultados tanto para la madre
como para el bebé. Las mujeres embarazadas con otros trastornos
por consumo de sustancias deben consultar con su médico el
tratamiento adecuado.
10.Dejar la adiccién de golpe vs. MAT

¢ Hecho: La interrupcion abrupta ("de golpe") puede causar sintomas
de abstinencia graves y es menos eficaz para controlar las ansias en
comparacioén con el MAT, que favorece la recuperacion al satisfacer
la necesidad del cerebro de esa sustancia.

11.La mayoria de los planes de seguro no cubren MAT

¢ Hecho: Los programas médicos estatales cubren al menos un
medicamento MAT, y muchos cubren los tres (metadona, buprenorfina
y naltrexona), y las leyes federales garantizan la paridad en cobertura
de tratamientos de salud mental y consumo de sustancias.

j =)
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Recursos comunitarios para el tratamiento asistido
por medicamentos

Acceso a la linea de crisis y asistencia

Servicios: Disponibles las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana.

Apoyo, asistencia y recursos para la recuperacion, servicios de salud mental y trastornos
por consumo de sustancias.

Teléfono: 1-888-376-6246

Centro de tratamiento Aegis (programa de tratamiento de opioides)

Modesto: MAT (todos los medicamentos

aprobados por la FDA) Ubicacién: 1235

McHenry Ave Suite A Modesto CA 95350

Teléfono: (209) 527-4597

Horario: Lun-Vie: 5:30 a.m. a 7:00 p.m. (solo medicamentos hasta las 6:00 p.m.); Sdbados
(solo medicamentos): 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

11:00 a.m.

Ceres: MAT (todos los medicamentos

aprobados por la FDA) Ubicacién: 1768

Mitchell Rd Suite 301 Ceres CA 95307

Teléfono: (209) 353-4838

Horario: Lun-Vie 5:30 a.m. a 1:30 p.m. y festivos 7:00 a.m. a 11:00 a.m.

Turlock: MAT (Todos los medicamentos aprobados por la FDA)
Ubicacion: 1651 Lander Ave. Suite 1651 Turlock CA. 95380
Teléfono: (209) 353-4838

Horario: Lun-Dom y festivos 6:00 a.m.-11:00 a.m.
www.aegistreatmentcenters.com

Bicycle Health: MAT (Buprenorfina y
Naloxona) Ubicacion: 93110 Calle
Modesto CA 95354 Teléfono: 1-888-400-
1559

Telesalud y en linea

Horario: Lun-Vie 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
www.bicyclehealth.com

Departamento de Emergencias del Bridge Program Doctors Medical Center: MAT
(Buprenorfina y Naloxona) Ubicacion: 1441 Florida Ave. Modesto CA 95350
Teléfono: (209) 408-1605 Navegador de uso de sustancias

Stanislaus Recovery Center

Evaluation and Medication Access Clinic: MAT (Todos los medicamentos
aprobados por la FDA, excepto metadona)

Ubicacién: 1904 Richland Ave Building B, Room 112 Ceres CA.

95307 Teléfono: 1-888-376-6246
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Horario: Lun-Vie 8:00 a.m. a 5:00 p.m.

Golden Valley Health Centers: MAT (Buprenorfina,

Naloxona) Ubicacion: 2101 Tenaya Dr. Modesto CA

95354

Teléfono: (209) 722-4842 ext. 5127 (cita previa) (209) 576-6766
(oficina) Horario: Lun-Sab 8:00 a.m. a 5:00 p.m.

www.gvhc.org

Recover Medical Group: MAT (Buprenorfina, Naltrexona)

Ubicacién: 120 Birmingham Drive, 240A, Cardiff by the Sea, CA

92007-1757 Teléfono: (858) 208-0121.

Poblaciones atendidas: adultos y jovenes de 12 a 17 afos, telesalud y en linea
www.letsrecover.com
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Referencias

Administracion de Servicios de Salud Mental y Abuso de Sustancias (SAMHSA):
Esta agencia es responsable de supervisar y administrar programas de salud mental,
prevencion del abuso de drogas y tratamiento de la adiccién a las drogas en todo el
pais. El Centro para la Prevencion del Abuso de Sustancias y el Centro para el
Tratamiento del Abuso de Sustancias son parte de SAMHSA. www.samhsa.gov
www.samhsa.gov/prevention

Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC): El Centro Nacional
para el Control y la Prevencion de Lesiones de los CDC ayuda a proteger la salud de los
Estados Unidos rastreando lesiones y muertes para buscar tendencias peligrosas,
investigando las mejores formas de prevenir lesiones y violencia, desarrollando estrategias
de prevencion, evaluando la efectividad de las estrategias de prevencién y apoyando a los
estados en la implementacién de programas.

www.cdc.qov/injury

Instituto Nacional sobre el Abuso de Drogas (NIDA): NIDA realiza y difunde los
resultados de investigacion sobre los efectos de las drogas en el cuerpo y el cerebro. NIDA
es una excelente fuente de informacion sobre la adiccién a las drogas.

www.nida.nih.gov

El Centro Nacional de Informacién Biotecnolégica promueve la ciencia y la salud
proporcionando acceso a la informacién biomédica y gendémica.
www.ncbi.nlm.nih.gov

Alkermes: Vivitrol (Naltrexona en suspension inyectable de liberacién prolongada)
www.vivitrolhcp.com
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STANCOBHRS

Stanj ‘

nty

Behavioral Health and
Recovery Services

Nuestra vision es
seguir siendo lideres
en salud conductual y
ser reconocidos por la
excelencia en nuestra
comunidad, estado y

nacion.

En asociacién con

nuestra comunidad,
nuestra misiéon es
brindar y gestionar
servicios efectivos de
prevenciéon y salud
conductual que
promuevan la
capacidad de la
comunidad para
lograr resultados de
bienestar, resiliencia
y recuperacion.

www.stanislausrecoverycenter.com



