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COMUNIDAD VALENCIANA!

1.- Conceptos generales: prevencion, asistencia, rehabilitacion, inser-
cion / reinsercidn social®

< Droga: la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la droga
como “toda sustancia que introducida en un organismo vivo, puede modificar
una o mas de sus funciones, pudiendo producir un estado de dependencia fisica,
psiquica o de ambos tipos™.

El articulo 2 de la Ley 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat Valen-
ciana, define la droga como “toda sustancia que, introducida en un organis-
mo vivo, puede modificar una 0 mas de las funciones de éste, siendo capaz de
generar dependencia, provocar cambios en la conducta y efectos nocivos para la
salud y bienestar social”.

= Trastorno Adictivo: patron desadaptativo de comportamiento que
provoca una dependencia psiquica, fisica 0 de ambos tipos, a una sus-
tancia o conducta determinada, repercutiendo negativamente en las esfe-
ra psicologica, fisica y/o social del individuo y su entorno.

= Drogodependencia: trastorno adictivo definido como aquel estado
psiquico, y a veces fisico y social, causado por la accién reciproca entre

1 LEY 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat Valenciana, sobre Drogodependencias
y Otros Trastornos Adictivos (DOGV num. 3.016, de 18.06.97).

2 Ver articulo 2. Definiciones, de la Ley 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat Valen-
ciana.
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un organismo Vvivo y una droga, que se caracteriza por modificaciones en
el comportamiento y por otras reacciones que comprenden siempre un
impulso irreprimible por consumir una droga en forma continuada o
periddica, a fin de experimentar sus efectos psiquicos y/o fisicos y, a
veces, para evitar el malestar producido por su privacion®.

= Desintoxicacion: proceso terapéutico orientado a la interrupcién de
la intoxicacion producida por una sustancia exdgena al organismo.

= Deshabituacion: proceso orientado al aprendizaje de estrategias
terapéuticas que permitan al drogodependiente enfrentarse a factores de
riesgo asociados al consumo de drogas, con el objetivo final de eliminar
su dependencia de las mismas.

= Rehabilitacion: proceso de recuperacion de los aspectos de compor-
tamiento individuales en la sociedad.

= Insercién / reinsercién: progresiva integracion de la persona en el
medio familiar y social que le permita llevar una vida responsable y
autonoma, sin dependencia de drogas.

= Prevencion*: conjunto diverso de actuaciones encaminadas a elimi-
nar o modificar los factores de riesgo asociados al consumo de drogas, o
a otras conductas adictivas, con la finalidad de evitar que éstas se pro-
duzcan, se retrase su inicio, o bien que no se conviertan en un problema
para la personay su entorno. Asi pues, el conjunto de dichas actuaciones
tendran como objetivos:

1.- Reducir la demanda y consumo de drogas.

2.- Reducir o limitar la oferta y la promocion de drogas en la sociedad.

3.- Reducir los riesgos asociados al consumo de drogas.

= Reduccion de dafios y/o riesgos: estrategias de intervencién socio -
sanitarias, individuales y colectivas, dirigidas a minimizar los efectos
fisicos, psiquicos y sociales, especialmente negativos, que pueden pro-
ducir algunas formas de consumo de drogas o de las patologias asocia-
das al mismo.

= Objetivos intermedios: conjunto de actuaciones médico - asistencia-
les, integrados en la fase de deshabituacion del proceso, unitario y conti-

3 Consultar DSM - IV (Manual de diagnostico y estadistico de los trastornos mentales)
oel CIE - 10.

4 Consultar el Decreto 78/1999, de 1 de junio, del Gobierno Valenciano, por el que se
establecen los criterios basicos para la acreditacion de los programas de prevencién en dro-
godependencias y otros trastornos adictivos, y se constituye el Comité Técnico de Preven-
cion de las Drogodependencias de la Comunidad Valenciana (DOGV. n°. 3.514, del
10.06.99).
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nuado, de tratamiento de las adicciones, con el objetivo de mejorar la
seguridad, la salud y la calidad de vida del consumidor/a dependiente
de alta cronicidad y de su entorno social y familiar, asi como, incremen-
tar la accesibilidad y el contacto entre los centros y servicios de atencién
y prevencion, y los drogodependientes.

2.- Principios rectores de las politicas de actuacion®:

Las actuaciones que en materia de drogodependencias y otros trastor-
nos adictivos se desarrollen en la Comunidad Valenciana responderan a
los siguientes principios rectores:

a.- La responsabilidad publica y la coordinacion institucional de actua-
ciones, basada en los principios de descentralizacion, responsabilidad y
autonomia en la gestién de los programas y servicios, asi como, la parti-
cipacion activa de la comunidad y de los propios afectados/as en el dise-
fio de las politicas de actuacion.

b.- La promocidn activa de habitos de vida saludables y de una cultu-
ra de salud que incluya el rechazo del consumo de drogas, asi como, la
solidaridad y la tolerancia, apoyo y asistencia con las personas con pro-
blemas de drogodependencia.

c.- La consideracion, a todos los efectos, de las drogodependencias y
otros trastornos adictivos como enfermedades comunes con repercusiones
en las esferas bioldgica, psicoldgica y social del individuo.

d.- La consideracion prioritaria de las politicas y las actuaciones pre-
ventivas en materia de drogodependencias y otros trastornos adictivos.

e.- El establecimiento de criterios de eficacia, eficiencia y evaluacion
continua de resultados de las actuaciones y programas que se desarrollen
en materia de drogodependencias y otros trastornos adictivos.

f.- La integracién normalizada de actuaciones en materia de drogode-
pendencias en los Sistemas Educativo, Sanitario y de Servicios Sociales
de la Comunidad Valenciana.

g.- La consideracion de la prevencion, asistencia e integracién de las
personas drogodependientes como un proceso unitario y continuado,
mediante la coordinacion de diferentes actuaciones sectoriales.

5 Ver articulo 3. Principios rectores, de la Ley 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat
Valenciana.
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3.- Tipologia y ordenacion de recursos: criterios de clasificacion.
3.1.- Aproximacion conceptual y definicion legal®:

a) Las Unidades de Conductas Adictivas (UCAS)’, son centros o servi-
cios de tratamiento ambulatorio (dexintoxicacién y deshabituacion) de
los trastornos adictivos que desarrollan actividades asistenciales a los
enfermos drogodependientes o que padezcan otros trastornos adictivos.

Funcionalmente, se configuran como unidades de apoyo a los equipos
de Atencion Primaria, asi como, de referencia para el tratamiento de
patologias de dependencia a cualquier tipo de droga dentro del Area de
Salud en la que radiquen.

a.1) Unidades de Alcohologia (UA), subtipo especifico de UCAs dirigidas
a la asistencia a pacientes que presenten diagndstico de abuso o depen-
dencia al alcohol.

b) Las Unidades de Desintoxicacion Hospitalaria (UDH) son aquellas
gue, dentro de un Centro Hospitalario, realizan tratamientos de desinto-
xicacion en régimen de internamiento hospitalario, cuando las condicio-
nes bio-psico-sociales y familiares del paciente lo requieren.

c) Los Centros de dia (CD) son aquellos que, en régimen de estancia de
dia, realizan tratamientos de deshabituacion, rehabilitacion y reinsercion
mediante terapia psicologica, formativa y ocupacional y promueven la
participacion activa de los pacientes, por un tiempo determinado, con
objeto facilitar su incorporacion social.

d) Las Unidades de Deshabituacion Residencial (UDR) (tradicional-
mente denominadas Comunidades Terapéuticas) son aquellos centros

6 Decreto 47/1998, de 15 de abril, del Gobierno Valenciano, sobre Registro y Acredita-
cion de Centros y Servicios de Atencidn y Prevencion de las Drogodependencias y otros
Trastornos Adictivos, en la Comunidad Valenciana (DOGV - n° 3.235, de 05.05.98). El arti-
culo 3 de este Decreto contiene una definicion de los centros y servicios y sus prestaciones
basicas.

7 Régimen juridico especifico: Orden de 7 de julio de 1997, de la Conselleria de Sani-
dad, por la que se crean las Unidades de Conductas Adictivas, en determinadas Areas de
Salud de la Comunidad Valenciana (DOGV - n° 3.092, de 03.10.97) (Ver Correccion de erro-
res de la Orden de 7 de julio de 1997 en DOGV - n° 3.133, de 01.12.97) y Acuerdo de 9 de
diciembre de 1997, del Gobierno Valenciano, por el que se fijan las retribuciones del per-
sonal estatutario adscrito a las Unidades de Conductas Adictivas en determinadas areas de
salud de la Comunidad Valenciana (DOGV - n° 3.145, de 18.12.97).

También denominados Centros de Atencién al Drogodependiente (CADs), en aquellos
casos en los que la titularidad es de una Entidad Local o de una ONG.
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que, en régimen de internamiento, realizan tratamientos de deshabitua-
cion, rehabilitacion y reinsercion mediante terapia farmacoldgica, psico-
l6gica y ocupacional y promueven la participacion activa de los pacien-
tes, por un tiempo determinado, con objeto facilitar su incorporacién
social, cuando las condiciones bio-psico-sociales y familiares del pacien-
te lo requieren.

e) Los Centros de Encuentro y Acogida (CEA) son aquellos recursos
que, en régimen de internamiento temporal y/o ambulatorio, plantean
su intervencién en el &mbito social, sanitario y terapéutico, desde un
modelo de disminucion de dafios y riesgos, priorizando el objetivo de
minimizar los dafios provocados por las conductas adictivas.

) Las Unidades de Prevencion Comunitaria (UPC) son aquellos recursos
gue, perteneciendo a una Corporacion Local, desarrollan actuaciones que tie-
nen por objeto reducir o evitar el uso y/o abuso de drogas Yy, por tanto, los
problemas asociados a éste, asi como, promover habitos de vida saludable y
una cultura de salud que incluya el rechazo del consumo de drogas®.

g) Las Unidades de Valoracion y Apoyo en Drogodependencias
(UVAD) son aquellos recursos que tienen como funcion el asesoramien-
to y apoyo a los drganos jurisdiccionales en la valoracion de drogode-
pendientes con problemas legales.

3.2.- Clasificacion de recursos atendiendo al criterio de la titularidad:

a.- Recursos de titularidad publica (Estado, Comunidad Auténoma,
Administracion Local®).

b.- Recursos de titularidad privada®:

b.1.- sin &nimo de lucro (Asociaciones, Fundaciones, Federaciones) o
con animo de lucro (Sociedades mercantiles).

8 Ver el articulo 8 de la Orden de 16 de diciembre de 1999, de la Conselleria de Bien-
estar Social, por la que se establecen las bases reguladoras para la concesién de subvencio-
nes en materia de atencién y prevencién de las drogodependencias y otros trastornos adic-
tivos, durante el ejercicio 2000 (DOGV num. 3.654, de 28.12.99). La Conselleria de Bienestar
Social podra financiar a las Entidades Locales solicitantes hasta el 75% del coste salarial
total de los trabajadores contratados.

9 Ver Disposicion Transitoria Cuarta (*“... adscripcion funcional al SVS de los centros de
atencién a las drogodependencias de titularidad municipal ...””) y Quinta (Organizacion
territorial ) de la Ley 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat Valenciana.

10 Vr articulo 37. Iniciativa social, articulo 38. Asociaciones de Autoayuda y articulo 39.
Voluntariado de la Ley 3/1997, de 16 de junio, de la Generalitat Valenciana.
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b.2.- con o sin financiacion publica.
3.3.- Ordenacidn de recursos: niveles de intervencion y prestaciones basicas.

El modelo de intervencidon en drogodependencias y otros trastornos
adictivos en la Comunidad Valenciana se estructura en tres niveles basi-
cos de intervencion. El circuito asistencial, la jerarquizacion de los recur-
sos, las condiciones de acceso y derivacion de personas que sufren tras-
tornos adictivos, la inclusion de niveles complementarios de interven-
cion, asi como, su financiacion, vienen determinados y desarrollados en
Capitulo Il del Plan Autondémico Valenciano sobre Drogodependencias y
otros Trastornos Adictivos 1999 — 2002 (PAVDTA)™.

En todo caso, la configuracién del modelo de intervencién supone la
aceptacion de los diferentes centros, servicios y programas, del objetivo
primordial de coordinacion institucional de actuaciones, basada en los
principios de descentralizacién, responsabilidad y autonomia en la ges-
tion, asi como, la promocion de la participacion activa de la sociedad civil
en el disefio de las politicas de actuacion.

A. Primer Nivel. El primer nivel asistencial estara constituido por:

1.- Equipos de Atencion Primaria (EAP), distribuidos en zonas bésicas
de salud, y consultorios auxiliares®,

2.- Equipos Sociales de Base (ESB), distribuidos en &reas de accion
social®, de los Centros Sociales dependientes de la Administracion Local.

3.- Las Unidades de Prevencion Comunitaria (UPC) de la Administra-
cién Local.

11 Ver Titulo 1V, Capitulo I. Del Plan Autonémico sobre Drogodependencias y otros
Trastornos Adictivos - PAVDTA - (articulo 29. Naturaleza y caracteristicas, articulo 30. Con-
tenido del PAVDTAYy articulo 31. Elaboracion y aprobacion del Plan.) de la Ley 3/1997, del
16 de junio, de la Generalitat Valenciana. EI PAVDTA 1999 — 2002 fue aprobado por Acuer-
do de 2 de febrero de 1999 del Gobierno Valenciano.

12 Dependientes e integrados en los Centros de Salud Comunitaria -CSP-. Los CSP coordi-
nan el conjunto de servicios publicos e instituciones municipales con funciones legalmente
reconocidas en materia de salud publica y asistencia médica, asegurando la integracién de
todas las funciones sanitarias en una accién coherente derivada de la concepcion integral
de la salud. (Decreto 42/1986, de 21 de marzo, del Consell de la Generalitat Valenciana,
DOGV num. 369, de 28.04.86).

13 Ver la Ley 5/1997, de 25 de junio, por la que se regula el Sistema de Servicios Sociales
en el Ambito de la Comunidad Valenciana (DOGV num. 3.032, de 10.07.97).
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4.- Las Unidades de Prevencién del SIDA (UPS) y Centros de Informa-
cion y prevencion del SIDA (CIPs) de los Centros de Salud Publica®.

5.- Centros y servicios dependientes de la Administracion de Justicia 'y
las Unidades de Valoracion y Apoyo en drogodependencias (UVAD).

6.- Programas gestionados por organizaciones no gubernamentales
(ONGSs) y Asociaciones de Ayuda y Autoayuda, en los términos estable-
cidos en la legislacién vigente.

Son prestaciones de atencion primaria a las personas drogodepen-
dientes y con trastornos adictivos:

1.- Informacion, orientacién, asesoramiento, motivacion, y educacion
sanitaria y promocion de la salud, y en su caso, derivacion hacia niveles basi-
cos o especializados de intervencion, sanitaria y social.

2.- Pronostico, diagndstico y deteccidn precoz: valoracion previa de las
personas para la toma de decisiones terapéuticas.

3.- La atencidn a su problematica social y a las patologias somaéticas
asociadas al uso y/o0 abuso de drogas y otros trastornos adictivos.

4.- El apoyo a su proceso de incorporacion social.

5.- La ayuda y el asesoramiento a sus familiares y entorno afectivo.

B. Segundo Nivel. El segundo nivel estara constituido por los siguien-
tes centros y servicios generales y especificos:

1.- Las Unidades de Conductas Adictivas (UCAS) que se constituird como
dispositivo de referencia del modelo en su correspondiente Area de Salud®.

14 Ver Decreto 168/1997, de 13 de mayo, del Gobierno Valenciano, por el que se aprue-
ba el | Plan del SIDA de la Comunidad Valenciana (DOGV num. 3.404, de 02.06.97).

15 La Disposicion Transitoria Quinta de la Ley 3/1997, del 16 de junio, de la Generalitat
Valenciana, establece: “Con objeto de alcanzar una cobertura asistencial de la totalidad de
la poblacion, en el plazo méximo de 3 afios desde la entrada en vigor de la Ley (junio del
2000), en cada Area de Salud con poblacién igual o superior a 100.000 habitantes debera
existir, como minimo, una Unidad de Conductas Adictivas dedicada a drogodependencias
y otros trastornos adictivos institucionalizados o socialmente aceptados y otra destinada a
la asistencia a drogodependencias no institucionalizadas o ilegales. En aquellas Areas de
Salud en que la poblacion fuera inferior a 100.000 habitantes debera existir, por lo menos,
una Unidad de Conductas Adictivas para la asistencia a todas las adicciones contempladas
en la Ley”.

El régimen juridico especifico de la UCAs viene determinado en la Orden de 7 de julio de
1997 de la Conselleria de Sanidad (DOGV num. 3.092, de 03.10.97). Ver nota 5.
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2.- Las Unidades de Salud Mental (USM)*, en cuanto se refiere al tra-
tamiento de la patologia dual que pudiera concurrir.

3.- Las Unidades de hospitalizacion psiquiatrica, de agudos y de media
estancia, en iguales términos que las Unidades de Salud Mental cuando
fuera precisa la hospitalizacion.

4.- Los Hospitales Generales y centros de especialidades”, en referen-
cia a los tratamientos de patologias organicas concomitantes.

Son prestaciones de atencion especializada a las personas drogode-
pendientes y con trastornos adictivos:

1.- La planificacion individualizada del proceso terapéutico: desintoxi-
cacion, deshabituacion y rehabilitacion ambulatoria.

2.- El apoyo y coordinacion de los procesos de incorporacion social y fami-
liar, asi como a los recursos del nivel primario y terciario de intervencion.

3.- El disefio y desarrollo de los programas de mantenimiento con opia-
ceos y de reduccidn de dafios.

4.- La atencidn a las patologias somaticas y psiquiatricas asociadas al
consumo de drogas.

5.- La atencion a las urgencias provocadas por el consumo de drogas.

6.- La educacion sanitaria y el apoyo psicolégico a drogodependientes
infectados por el VIH y enfermos de SIDA®.

7.- La intervencion familiar orientada a la consecucion de objetivos
terapéuticos.

C. Tercer nivel. El tercer nivel, complementario de los dos anteriores,
estara constituido por los siguientes centros y servicios sociales y sanita-
rios, generales y especificos:

1.- Unidades de desintoxicacién hospitalaria (UDH).
2.- Unidades de deshabituacion residencial (UDR)*.

16 Decreto 81/1998, de 4 de junio, del Gobierno Valenciano, por el que se definen y
estructuran los recursos sanitarios dirigidos a la salud mental y asistencia psiquiatrica en la
Comunidad Valenciana (DOGV num. 3.269, de 22.06.98).

17 Decreto 186/1996, de 18 de octubre, del Gobierno Valenciano, por el que se aprueba el
Reglamento sobre Estructura, Organizacion y Funcionamiento de la Atencion Especializa-
da de la Conselleria de Sanidad y Consumo (DOGV nim. 2.860, de 31.10.96).

18 Ver nota 14.

19 Tradicionalmente denominadas Comunidades Terapéuticas.

Salud y drogas + Vol.1 N1+ 2001 105



JUAN JOSE HERNANDEZ MICO

3.- Centros de Dia (CD)>.
4.- Centros de encuentro y acogida (CEA).

Las prestaciones de este nivel de intervencion son las sefialadas, con
caracter general, en la definicion que de estos centros y unidades se hace
en el Decreto 47/1998, del Gobierno Valenciano.

4.- Concepto y régimen juridico del Registro y Acreditaciones?.
4.1.- Concepto de acreditaciones y registro.

La acreditacion es el acto administrativo mediante el cual la Generalitat
Valenciana reconoce, en resolucion motivada, que un centro y/o servicio
redine las condiciones y requisitos minimos de calidad y de idoneidad para
prestar servicios de asistencia sanitaria, social o prevencion de las drogode-
pendencias y otros trastornos adictivos, con caracter habitual y profesional.

Los centros y servicios, una vez acreditados se inscriben de oficio, en
un Registro de titularidad publica, bajo la dependencia de la Conselleria
de Bienestar Social y adscrito a la Direccion General de Drogodependen-
cias, a efectos de su control, seguimiento y evaluacion.

4.2.- La inspeccion y la evaluacion (SECAD).

La regulacion se contiene en el Capitulo VI del Decreto 47/1998, de 15
de abril, del Gobierno Valenciano.

5.- Subvenciones y conciertos: concepto y régimen juridico®.

20 Los programas de reinsercién social normalizados y la convocatoria de ayudas para
la financiacion de los mismos esta regulado en la Orden de 21 de diciembre de 1999, de la
Conselleria de Empleo, por la cual se aprueban las bases reguladoras y el procedimiento
general para la concesién de ayudas econdmicas para el desarrollo de programas de For-
macién Profesional Ocupacional y los talleres de formacién e insercién laboral y se con-
vocan las mismas para el afio de 2000. (DOGV n°.- 3.651, de 23.12.99), articulo 52 y siguien-
tes.

21 Régimen juridico: Decreto 47/1998, de 15 de abril, del Gobierno Valenciano, sobre
Registro y Acreditaciéon de Centros y Servicios de Atencién y Prevencién de las Drogode-
pendencias y otros Trastornos Adictivos, en la Comunidad Valenciana (DOGV num. 3.235,
de 05.05.98).

22 Subvenciones 2000: Orden de 16 de diciembre de 1999, de la Conselleria de Bienes-
tar Social, por la que se establecen las bases reguladoras para la concesion de subvenciones
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6.- Estructuras politico - administrativas de coordinacion institucional
de la Generalitat Valenciana®.

6.1.- Organo unipersonal: Comisionado del Gobierno Valenciano en materia de
Drogodependencias y Direccion General*.

La Direccion General de Drogodependencias de la Conselleria de Bien-
estar Social, es el érgano unipersonal al que corresponde el asesoramien-
to, la elaboracion y gestion de los programas de actuacién general en el
ambito de la atencién y prevencion de las drogodependencias, asi como,
ejercer la coordinacion interdepartamental y la planificacion autonémica
general de actuaciones, de acuerdo con las directrices que emanen de la
Comision de Interdepartamental y la Ejecutiva®.

en materia de atencién y prevencion de las drogodependencias y otros trastornos adicti-
vos, durante el ejercicio 2000 (DOGV nam. 3.654, de 28.12.99).

La convocatoria de estas ayudas se realiza con caracter anual, en el primer trimestre del
ejercicio en curso, con los créditos consignados en las anuales Leyes de Presupuestos de
la Generalitat Valenciana (En el 2000; 1.229 millones).

El centro directivo gestor de estas ayudas es la Direccién General de Drogodependencias
de la Conselleria de Bienestar Social.

Los beneficiarios previstos son ONGs, sin finalidad lucrativa, y Entidades Locales.

Premios 1999: Consultar la Orden de 14 de abril de 1999, de la Conselleria de Bienestar
Social, por la que se convocan los Premios de la Generalitat Valenciana en materia de dro-
godependencias y otras adicciones 1999, en el ambito de la Comunidad Valenciana
(DOGV ntim. 3.496, de 17.05.99).

Régimen juridico béasico de los Conciertos: consultar el Decreto 51/1999, de 30 de
marzo, del Gobierno Valenciano, por el que se aprueba el Reglamento que regula las
normas a las que deben someterse los conciertos a realizar por la administracién de la
Generalitat Valenciana con los centros de iniciativa social de titularidad privada (DOGV
nam. 3.475, de 16.04.99)

23 Ver Titulo IV. De la organizacion y participacién social, de la Ley 3/1997, de 16 de
junio, de la Generalitat Valenciana.

24 Decreto 127/1999, de 17 de septiembre, del Gobierno Valenciano, por el que se
aprueba el Reglamento Organico y Funcional de la Conselleria de Bienestar Social
(DOGV num. 3.586, de 20/09/99) y Orden de 7 de febrero de 2000, de la Conselleria de
Bienestar Social, por la que se desarrolla el Decreto 127/1999 (DOGV num. 3.687, de
20/09/99).

25 La Consellera de Bienestar Social y el Director General de Drogodependencias son
miembros de la Conferencia Sectorial y Comision Interautonémica, respectivamente, del
Plan Nacional sobre Drogas. A este respecto consultar el Real Decreto 1911/1999, de 17
de diciembre, por el que se aprueba la estrategia nacional sobre drogas para el periodo
2000 — 2008 (BOE num. 313, de 31.12.99).
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Para el desempefio de sus funciones, la Direccion General se estructu-
ra en los siguientes servicios:

a) Secretaria Técnica (con rango de servicio):

a.l. Unidad de Asistencia y Sistemas de Informacion (con rango de sec-
cion).

a.l.1. El S.AAV.LT.: Sistema Autondmico Valenciano de Informacion
sobre Toxicomanias® y Sistema de Evaluacién de la Calidad Asistencial
(SECAD).

a.2. Unidad de Prevencién y Reinsercion (con rango de seccion).

a.3. Centro Valenciano de Documentacion sobre Drogodependencias
(CvDD).

b) Servicio de Planificacién y Gestion de Programas:
b.1. Secretario del PAVDTA.
b.2. Unidad de Inspeccidn de centros y servicios.

6.2.- Organos colegiados en materia de drogodependencias?.

6.2.1.- Comision Interdepartamental.
6.2.2.- Comision Ejecutiva.

6.3.- Consejo Asesor de la Generalitat Valenciana en Drogodependencias y
otros Trastornos Adictivos: 6rgano de participacion social® (rgano colegiado
de carécter consultivo, adscrito a la Conselleria de Bienestar Social).

26 Con tres indicadores: demanda de tratamiento, urgencias hospitalarias, mortalidad
por reaccién adversa.

27 Decreto 98/1998, de 14 de julio, del Gobierno Valenciano, por el que se aprueba el
reglamento orgéanico y funcional de las estructuras politico administrativas en materia de
drogodependencias y otros trastornos adictivos (DOGV nam. 3.295, de 28.07.98).

28 Decreto 238/1997, de 9 de septiembre, del Gobierno Valenciano, por el que se consti-
tuyen los 6rganos consultivos y de asesoramiento en materia de drogodependencias y
otros trastornos adictivos (DOGV num. 3.080, de 17.09.97).
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