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Recomendacion 5: recursos y asociaciones para toda la comunidad

Descripcion

De acuerdo con la Administracion de servicios para el abuso de sustancias y la salud mental (SAMHSA), los
pacientes que presentan OUD y StUD deben “tener acceso a servicios de salud mental segun sea necesario,
atencién médica y Asesoria para adicciones, al igual que servicios de apoyo para la recuperacion, para
complementar el tratamiento con medicamentos”.’ Los LTCF pueden tener algunos recursos disponibles de
forma interna. Muchos recursos vendran de asociaciones con centros locales, como los OTP y los OBOT/OBAT, o
grupos de la comunidad que proporcionan asistencia a aquellos con OUD o StUD. El personal dentro de su
centro debe estar consciente de forma general de los tipos de recursos disponibles—cuales son, qué haceny

coémo encontrarlos.
Objetivo

El objetivo de esta seccion es ayudarle a los LTCF a familiarizarse con y a aprender cémo conectar con los socios
de tratamiento y los recursos de la comunidad para proporcionar una mejor atencién a los residentes con OUD
y StUD.

Objetivos
Al final de esta secciodn, los participantes seran capaces de:

e Definir las funciones de los OTP y los OBOT/OBAT.
e Reconocer los usos potenciales de telesalud.
e Identificar los recursos habituales de la comunidad.

Politicas

e Incorporar una estrategia de comunicacién dentro de las politicas y desarrollar un plan acerca de cdmo
usara los recursos para toda la comunidad en la atencién a los residentes con OUD y StUD.

e Desarrollar un Acuerdo de organizacion de servicio calificada (QSOA) con un OTP u OBOT/OBAT.
(Consulte Consejo 6: Transiciones de atencion para mas detalles.)

Proceso

e Revise la seccidon de educacién a continuacién y los recursos relacionados.
e Integre el uso de los recursos de la comunidad y de las asociaciones en su centro.

Programas de tratamiento por consumo de opioides y Programas de Tratamiento por consumo
de opioides en consultorio o de Tratamiento de adiccion en consultorio

Los OTP y los OBOT/OBAT son los proveedores principales de MOUD. SAMHSA regula a los OTP y la solicitud
de proveedores en los OBOT/OBAT para la exencion de la Ley de tratamiento de adiccion a drogas del 2000
(DATA) de la Agencia Federal Antinarcoticos (DEA) . El BSAS también regula a los OTP y los OBOT/OBAT, pero
cada uno tiene su propia serie de reglas gobernantes. Debido a que los requerimientos de servicio de cada
proveedor de tratamiento varian, es importante establecer un entendimiento claro de la relacion del LTCF con el
OTP u OBOT/OBAT tras la admision de un residente con OUD. (Consulte el Consejob6: Transiciones de atencion
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para mas detalles.)

Programa de tratamiento por consumo de opioides

Un OTP es un programa ambulatorio que proporciona servicios para tratar y administrar OUD en un ambiente
clinico. Solo los OTP certificados de forma federal y los que tienen licencia pueden administrar metadona para el
tratamiento de OUD. Los OTP también pueden administrar o aplicar otros medicamentos, incluyendo
buprenorfina, buprenorfina/naloxona o naltrexona en sus instalaciones (consulte el Cuadro de comparacion de
MOUD). Los OTP generalmente proporciona medicamentos en sus instalaciones pero pueden proporcionar
medicamentos para tomarse en casa (dosis preparadas previamente) en funcion de cada caso.

En respuesta a la COVID-19, BSAS recibié una excepcion general de SAMHSA a nombre de los OTP para dosis
para tomar en casa de MOUD en junio de 2021." SAMHSA permiti6 lo siguiente: hasta 28 dias de medicamentos
para tomarse en casa para todos los pacientes y hasta 14 dias de medicamentos para tomarse en casa para
aquellos pacientes que son inestables, pero el OTP cree que pueden administrar de forma segura este nivel de
medicamentos para tomarse en casa." También se requiere que los OTP proporcionen servicios integrados de
salud emocional, social y de comportamiento, incluyendo Asesoria, tratamiento y educacion acerca de control
de desviacion.” SAMHSA regula a los OTP y mantiene un directorio de clinicas por estado.”

Programas de tratamiento por consumo de opioides y Programas de Tratamiento por consumo de
opioides en consultorio o de Tratamiento de adiccion en consultorio

Un proveedor OBOT/OBAT es otro programa de tratamiento ambulatorio en el cual los profesionales de
atencion primaria especifica o de atencién médica general tienen permitido administrar o prescribir ciertos
medicamentos para tratar OUD después de obtener una exencion."”

La exencién DATA le permite a los profesionales, que cumplen con ciertos requisitos, tratar la adiccién a
opioides con medicamentos narcéticos de Anexo lll, IV y V especificamente aprobados por la Administracion de
Alimentos y Medicamentos (FDA) para tal indicacion. Los profesionales calificados incluyen médicos, enfermeros
profesionales, enfermeros especialistas asistentes clinicos de médicos, enfermeros registrados certificados
anestesidlogos y enfermeros parteros certificados.

Los lineamientos de las practicas actuales permiten a los profesionales calificados tratar hasta 30 pacientes sin la
capacitacion de Exencion DATA si cumplen con los siguientes criterios:

e Debe ser un proveedor con licencia con registro de la DEA
e Debe registrar una carta de intencion con el registro de SAMHSA y DEA
e Debe estar exento para recetar buprenorfina

MDPH y el BSAS alientan a los proveedores a tomar la capacitacion de Exencion DATA,; las opciones de
capacitacion incluyen:

e Boston Medical Center: OBAT Training and Technical Assistance + (OBAT TTA+)

e Proveedores Sistema de apoyo clinico Capacitacion para médicos

Los OBOT/OBAT pueden recetar buprenorfina, buprenorfina o naloxona como prescripciones para tomar en
casa y administrar naltrexona en sus instalaciones (consulte el cuadro de comparacion MOUD). Se requiere que
los OBOT/OBAT proporcionen servicios de salud emocional, social y de comportamiento integrados si tienen
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https://dpt2.samhsa.gov/treatment/directory.aspx
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una licencia de BSAS. Si no tienen una licencia de BSAS, se les anima a referir a los pacientes a los recursos
pertinentes o a las subespecialidades médicas, segun sea necesario.”

SAMHSA administra las exenciones DATA"" y mantiene una base de datos publica de datos conjuntos de
exencion,” una herramienta en linea de verificacion para farmacéuticos* y un mapa donde puede encontrar un
“médico de buprenorfina”

Puede conectar con los OTP y los OBOT/OBAT locales a través de la Linea de ayuda de uso de sustancias de
Massachusetts, 1-800-327-5050," o la Linea de ayuda nacional de SAMHSA, 1-800-662-HELP (4357)."

A simple vista: Programas de tratamiento por consumo de opioides versus Programas de Tratamiento
or consumo de opioides en consultorio o de Tratamiento de adiccion en consultorio

oTP OBOT/OBAT
Se les permite ofrecer...
Tratamiento en sus instalaciones Si Si

Si (con base a la decision
del proveedor del OTP por
Tratamiento para usar en casa paciente individual, segun | Si
lo requieren las
regulaciones federales)

Metadona Si No
Buprenorfina Si Si
Buprenorfina/naloxona Si Si

Si (solo en las
instalaciones), si el Si
paciente es elegible

Inyeccién de liberacién extendida de
buprenorfina

Naltrexona Si Si (solo en las instalaciones)

Se les requiere proporcionar...

Asesoria

Si, si tienen licencia de BSAS (se alienta la

Tratamiento Si .,
recomendacion)

Planeacion y control de desviacién

Si
Si (SAMHSA, pero los médicos pueden
solicitar ser excluidos)

En una base de datos en linea
https://helplinema.org/

Llamando a una linea directa
1-800-327-5050 Si Si
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https://helplinema.org/

Atencion de residentes con trastornos por L LI M TRIC

Massachusetts

consumo de opioides y estimulantes en Departamento de seguridad y calidad de

atencion médica

contextos de atencion a largo plazo www.mass.gov/dph/bhcsq

Telesalud

Telesalud es “el uso de comunicacién electronica y de tecnologias de la informacion para proporcionar o apoyar
la atencion clinica a distancia. La imparticidn de servicios por medio de telesalud involucra el uso de sistemas de
telecomunicaciones seguras de audio y video que permiten comunicacion de dos vias en tiempo real entre un
paciente/residente y un proveedor” X" Los servicios de telesalud pueden volverse mas populares porque son
accesibles, convenientes y econdémicos.””

La ley federal requiere una evaluacion fisica completa antes de la admisiéon a un OTP, limitando la opcién de
telesalud para admitir a un nuevo paciente con OUD a un OTP. Sin embargo, respecto a nuevos pacientes que
reciben tratamiento con buprenorfina, SAMHSA decidio ejercer su autoridad para exentar a los OTP del
requisito de llevar a cabo una evaluacion fisica en persona para cualquier paciente que sera tratado con
buprenorfina por el OTP. Un médico, médico de atencidn primaria del programa o profesional de atencion
médica autorizado bajo la supervision de un médico del programa puede determinar si puede lograr una
evaluacion correcta del paciente por medio de telesalud.

Esta exencion continuara durante el periodo de la emergencia nacional declarada en respuesta a la pandemia de
la COVID-19 y aplica exclusivamente a los pacientes de OTP que reciben tratamiento con buprenorfina. ' El
profesional debe tener un registro valido de la DEA para recetar o administrar medicamentos en el Anexo de
sustancias controladas. Los LTCF pueden utilizar los servicios de telesalud para residentes con OUD cuando el
transporte sea un obstaculo. Los proveedores pueden usar telesalud en lugar de una visita en persona para recetar
ciertos medicamentos para OUD™" o como método de distribucion para servicios de salud del comportamiento. "

A la fecha, las politicas de reembolso han sido una barrera para la difusion del uso de telesalud.™ Sin embargo,
en respuesta a la COVID-19, nuevas reglas estan expandiendo el reembolso para los servicios de telesalud
durante la pandemia. Tele-Behavioral Health services (TeleBH). MassHealth (Programa de Medicaid de
Massachusetts) actualizd recientemente su politica®* para reembolsar TeleBH “a las mismas tasas que las

noxxii

visitas en persona”.

Estas nuevas politicas excluyen el reembolso de los dispositivos fisicos y la infraestructura (tabletas, Internet de
alta velocidad, mantenimiento de la tecnologia), que pueden ser una carga para el centro. Si un OTP esta
tratando a un residente, es responsabilidad del OTP proporcionar servicios de Asesoria para un residente
diagnosticado con OUD. Por lo tanto, telesalud puede ser un método potencial para proporcionarlo. Asegurese
de incluir una nota en su QSOA si el OTP proporcionara el Asesoria mediante telesalud. (Consulte el Consejo 6:
Transiciones de atencion para mas detalles.)

Otra forma de usar telesalud para proporcionar atencién a los residentes es por medio del apoyo de proveedor
y de servicios de consulta. Los proveedores pueden participar en una clinica teleECHO *" o el Programa de
asesoria clinica del Sistema de apoyo clinico de proveedores (PCSS), ™" de forma gratuita.

Para una consulta en vivo por teléfono acerca de recetar de forma segura y de administrar la atencion para
adultos con dolor créonico, SUD o ambos, llame al Servicio de consulta de Massachusetts para el tratamiento de
adiccion y dolor (MCTSAP), un servicio gratuito para los proveedores de Massachusetts, al 1-833-PAIN-SUD
(1-833-724-6783), de lunes a viernes, 9a. m. -5 p. m.

e Telemedicina y recetar buprenorfina para el tratamiento de OUD, declaracion.
e Uso de telemedicina mientras proporciona tratamiento asistido por medicamento (MAT), resumen de
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https://echo.unm.edu/
https://pcssnow.org/mentoring/
https://pcssnow.org/mentoring/
https://www.hhs.gov/opioids/sites/default/files/2018-09/hhs-telemedicine-hhs-statement-final-508compliant.pdf
https://www.hhs.gov/opioids/sites/default/files/2018-09/hhs-telemedicine-dea-final-508compliant.pdf
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informacion
Apoyos comunitarios

Los LTCF puede coordinarse con los apoyos comunitarios locales para personas con OUD y StUD. Algunas
formas de apoyo que estos grupos incluyen ayudar a los pacientes a detener el uso de opioides y estimulantes,
manejar el uso recurrente y ayudar con los cambios de estilo de vida necesarios. Igual que los OTP y los
OBOT/OBAT, puede conectarse a estos servicios locales a través de la Linea de ayuda de uso de sustancias de
Massachusetts, 1-800-327-5050,* o la Linea de ayuda nacional de SAMHSA, 1-800-662-HELP (4357).

Tipos adicionales de apoyo

Programas grupales de ayuda mutua

Los grupos de ayuda mutua apoyan a las personas (o a las familias y a los amigos de las personas) que buscan
obtener o mantener la sobriedad mediante conexiones con sus pares. Los grupos ofrecen apoyo social y
emocional, herramientas y técnicas estructuradas, motivacion y rendicién de cuentas mediante experiencias
compartidas.

* “Ir a reuniones me ha mantenido limpio cuando nada mas pudo, hablar con otros adictos, el trabajo de

1 XXVii

servicio y rodearme a mi mismo con este programa ha sido invaluable”.
En Massachusetts, algunos grupos para personas con OUD y StUD incluyen:

e Narcotics Anonymous (NA)*"
° me

e SMART Recovery ®**

e Dual Recovery Anonymous
e Massachusetts Organization for Addiction Recovery (MOAR)™
e Carpeta de recuperacion ™

° Mxxxiv

XXXi

Centros de recuperacion

Los centros de recuperacion le ofrecen a las personas educacion sobre la recuperacion y apoyo de pares para
ayudar a prevenir la reincidencia y promover una recuperacién sostenida del alcohol y otras drogas. Los centros
de recuperacion también llevan a cabo divulgacién comunitaria. También vinculan a las familias a apoyo y
Asesoria para la prevencion de reincidencias, eventos sociales libres de alcohol y de otras drogas, capacitacién
en habilidades para la vida y educacion, y exploracion de carrera. Ofrecen asistencia con vivienda, empleo,
asistencia publica, ayuda de emergencia, beneficios y derechos, servicios legales, aplicaciones educativas y de
trabajo, ayuda econdmica, rehabilitacion y capacitacion vocacional, relaciones sociales de recuperacion, y
defensa y empoderamiento de personas en recuperacion.

Instructores de recuperacion entre companeros

Un instructor de recuperacion entre compaiieros es parte del equipo interdisciplinario de atencion. Combinan la
experiencia vivida de la recuperacién con capacitacion y supervisién para ayudar a otros a iniciar y mantener su
recuperacion mediante superacion personal, participacion en la comunidad y civica, y bienestar general.

Los instructores de recuperacion entre compaferos les ayudan a las personas a crear planes y trayectorias de
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https://www.hhs.gov/opioids/sites/default/files/2018-09/hhs-telemedicine-dea-final-508compliant.pdf
https://nerna.org/
https://www.nar-anon.org/find-a-group
http://www.smartrecovery.org/
http://draonline.qwknetllc.com/index.html
https://www.moar-recovery.org/join-moar
https://www.recoverybinder.org/resources/recovery-support-centers
https://thephoenix.org/about-us/
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recuperacion, incluyendo apoyo emocional, informacién (recursos de soporte de salud y bienestar), apoyo
concreto (vivienda y empleo) y conexiones (apoyos de comunidad de recuperacion, actividades y eventos). De
ser adecuado, contacte al OTP u OBOT/OBAT de su comunidad para conectar a los residentes con un instructor
de recuperacion. MassHealth cubre servicios de instructor de recuperacion. La investigacion actual muestra que
las personas que reciben apoyo de recuperacion entre compafieros experimentan una reduccion en el uso de
sustancias o mejoras en los resultados de la recuperacion, en una escala de pequefia a moderada. ™"

e "El apoyo de mis compaiieros me ayudé a ver que tenia esperanza. Me devolvié mi voz, impulsando mi

autoestima”.?"

Asesor de pacientes

Un asesor de pacientes es una persona que trabaja en conjunto con los sistemas de atencidén médica locales. Un
asesor de pacientes ayuda a guiar a un paciente o residente a través del sistema de atencién médica y los
servicios de apoyo. Estos servicios pueden ser recursos valiosos una vez que un paciente es dado de alta a su
hogar. Los asesores de pacientes pueden ayudar a identificar las necesidades del paciente y a dirigir a los
pacientes para recibir apoyo emocional, econémico, administrativo, legal, social o cultural. Los asesores de
pacientes mejoran el acceso a la atencidon mediante la defensoria y la coordinacién de la atencién. También
trabajan para reducir las disparidades y las barreras nacidas de las diferencias de idioma y culturales* El
seguro usualmente no cubre a los asesores. Un asesor de pacientes trabaja con:

e La personay la familia u otros cuidadores para ayudarles a orientarse a si mismos

e Miembros del equipo de atencion médica para facilitar la atencion médica del paciente

e Proveedores de recursos de comunidad (incluyendo compafias de seguros, empleadores,
administradores de caso, abogados y servicios sociales) que pueden tener un efecto en las necesidades
de atencién médica de una persona.®!

Algunas areas tienen asesores de pacientes que se especializan en OUD y StUD. Por ejemplo, en el condado
Gulford, Carolina del Norte, un programa proporciona un asesor para visitar a las personas que experimentaron
una sobredosis, dentro de las 72 horas posteriores a ser reanimadas por un Servicio médico de emergencia
(EMS). El asesor “evalua los riesgos de repetir una sobredosis, evalla el SUD actual, discute las opciones de
tratamiento, proporciona educacion acerca de la reduccion de dafio y distribuye capacitacion sobre el uso de
naloxona” " Uno de sus asesores comentd:

* “Nos reunimos con las personas donde estan y construimos relaciones. Luego se dan cuenta de que no

1 XXXIX

somos un peligro. Estamos ahi para propagar el afecto, no para herirles”.

Mientras que los trabajadores de salud de la comunidad (CHW) usualmente no estan asociados con los LTCF,
pueden ser valiosos para los residentes al ser dados de alta. Los CHW a menudo ayudan a las personas a
comunicarse con los proveedores de atencion médica y a conectarles con los recursos comunitarios, incluyendo
agencias de servicio social. Los CHW son agentes de cambio de primera linea, ayudando a reducir las
disparidades de salud en comunidades desatendidas”* Los CHW proporcionan educacién y apoyo, incluyendo
programas de ayuda mutua, Asesoria en casos de crisis, recomendaciones y planes para la prevencion de
reincidencia. De forma mas especifica, los CHW proporcionan servicios de interpretacién y traduccion,
educacion e informacion de salud culturalmente adecuada, asistencia para acceder a los servicios y los recursos
de atencion médica, Asesoria informal acerca de comportamientos de salud, defensoria para una personay
necesidades de salud de la comunidad, y algunos servicios preventivos (como revision de presién arterial)

XSAMHSA \" MOUD
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=  "Aprendi como ayudar a los miembros a volverse autosuficientes con su atencidon médica. Hacen y
mantienen sus citas, tienen transporte efectivo y la habilidad de superar las barreras sociales conforme
las encuentran. Los miembros ansian ver mi rostro amigable y sonrien cuando tienen citas clinicas” ¥

Educacion y recursos
e Lalinea de ayuda de uso de sustancias de Massachusetts: 1-800-327-5050, sitio web en Inglés;" sitio
web en Espafiol

e SAMHSA: Federal Guidelines for Opioid Treatment Programs*

e SAMHSA: Directorio de programas de tratamiento de opiaceos.

e Comision de Politica Sanitaria de Massachusetts: Integrating Telemedicine for Behavioral Health:
Practical Lessons from the Field*"i

e RIZE Massachusetts Foundation: Health Resources in Action

e S.AF.E. Proyecto: Manual de la Comunidad'

e S.AF.E. Proyecto NAy personas que reciben tratamiento asistido con medicamentos: Folleto para los
profesionales"

e Linea de ayuda nacional de Narcotics Anonymous National: 1-800-662-4357 o sitio web"

e Gavin Foundation: Devine Recovery Center'i

e Apéndice 13: recursos adicionales

xIvii

xlix
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https://helplinema.org/
https://helplinema.org/?lang=es
https://store.samhsa.gov/product/Federal-Guidelines-for-Opioid-Treatment-Programs/PEP15-FEDGUIDEOTP
https://dpt2.samhsa.gov/treatment/directory.aspx
https://www.mass.gov/files/documents/2019/05/28/TeleBH%20brief_final.pdf
https://www.mass.gov/files/documents/2019/05/28/TeleBH%20brief_final.pdf
https://rizema.org/resources/
https://www.safeproject.us/playbook/
http://www.na.org/admin/include/spaw2/uploads/pdf/pr/2306_NA_PRMAT_1021.pdf
http://www.na.org/admin/include/spaw2/uploads/pdf/pr/2306_NA_PRMAT_1021.pdf
https://www.samhsa.gov/find-help/national-helpline
http://www.gavinfoundation.org/programs/devine-recovery-center
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Implementacion: puntos clave

Consejo 5: Recursos y asociaciones para toda la comunidad

O Dual Recovery Anonymous: recuperacién de 12 pasos
y de enfermedad emocional o psiquiatrica

Politicas 1. Incorporar en las politicas un plan acerca de como usara los recursos para toda la
comunidad en la atencion a los residentes con OUD y StUD.
2. Desarrollar un QSOA con el OTP u el OBOT/OBAT.
Conciencia Recurso para toda la comunidad Informacion
oTP O Tratamiento en las instalaciones y tratamiento para e Directorio de tratamiento OTP
usar en casa e Linea de ayuda de uso de
O Actualmente ofrece metadona sustancias de Massachusetts:
O Planes futuros para ofrecer: buprenorfina, naloxona 'y 1-800-327-5050
naltrexona e Linea nacional de ayuda
O Asesoria requerida, tratamiento, planeacién y control SAMHSA:
de desviacion 1-800-662-HELP (4357)
OBOT/OBAT O Tratamiento en las instalaciones y tratamiento para e Mapa de tratamiento
usar en casa e Linea de ayuda de uso de
O Buprenorfina, naloxona y naltrexona sustancias de Massachusetts:
O Recomendacién de asesoria, tratamiento, planeacion 1-800-327-5050
y desviacion e Linea nacional de ayuda
SAMHSA:
1-800-662-HELP (4357)
Telesalud O Servicios de asesoria: las instalaciones pueden recibir
un reembolso de MassHealth y Medicare
O Incluye un QSOA
O Consultas con MCSTAP disponibles de forma gratuita
Programas O NA: programa de recuperacion de 12 pasos e Region de Nueva Inglaterra:
grupales de O Nar-Anon: programa de recuperacién de 12 pasos NA
ayuda mutua para familia y amigos e Nar-Anon: encontrar una
O SMART Recovery: programa de recuperacion para reunién
comportamientos adictivos con enfoque en e SMART Recovery
autorregulacion e Dual Recovery

del sistema de atencién médica y los servicios de
apoyo de paciente.

Recuperacion O Pongase en contacto con el centro de apoyo de e Centros de apoyo de
entre recuperacion entre compaiferos o con la linea de recuperacion entre
comparieros ayuda companferos
e Contacte a OTP/OBOT para
recibir los servicios
¢ Contacte MassHealth para
opciones de cobertura
Asesor de O Trabaja en conjunto con los sistemas de atencién e Actualmente puede no estar
pacientes médica locales y ayuda a guiar al paciente a través cubierto por el seguro

Consideraciones | Ninguna
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