
Conocer la percepción de los profesionales implicados en la
atención a las drogodependencias en relación a los programas

de mantenimiento con derivados opiáceos en la Red Gallega
de Drogodependencias (RGTA).

Objetivos

Se realizó un estudio mediante una encuesta de opinión di-
rigida a los profesionales de la RGTA, en el contexto de un
estudio sobre satisfacción y calidad de vida de pacientes en
terapias de sustitución con opioides en dicha red y que fue

aprobado por el Comité Ético de Investigación Clínica de Ga-
licia en diciembre de 2010. La muestra estuvo integrada por
21 profesionales, contestando los profesionales de todos los
centros, salvo uno. 

En general los profesionales valoran de manera más favorable
la eficacia del tratamiento con buprenorfina/naloxona que
con metadona (ver Figura 1).

Un 38,1% de los profesionales opina que hay una probabi-
lidad alta de desarrollar efectos adversos con metadona
frente a un 0% con buprenorfina/naloxona. Con respecto a
la facilidad de administración ambos fármacos son consi-
derados fáciles de usar (76,2% buprenorfina/naloxona frente
76,2% metadona).

Un 61,9% de los profesionales consideran que la buprenor-
fina/naloxona tiene un precio alto frente a un 0% con meta-
dona.

Buprenorfina/naloxona es considerado como un fármaco con
una potencia muy alta por el 90,5% de los profesionales,
frente al 57,2% para metadona. 

El 85,8% considera que con la metadona existe un riesgo
alto de derivación al mercado ilícito frente a un 9,5% con bu-
prenorfina/naloxona. 

Los profesionales consideran que los pacientes tratados con
buprenorfina/naloxona están más satisfechos (Figura 2) y
con mejor calidad de vida (Figura 3) que con metadona.

La adecuación de las terapias de sustitución con opiáceos a
los pacientes es similar para ambos fármacos (47,6% bupre-
norfina/naloxona vs 52,4% metadona).
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Figura 1. Profesionales que valoran alta o muy alta 
la eficacia (%)

Los profesionales consideran que las ventajas de metadona
sobre la buprenorfina/naloxona serían: el bajo coste, la mayor
retención en el tratamiento, la indicación en los casos de em-
barazo y para el tratamiento de los síntomas psicóticos. 

Las ventajas atribuidas al tratamiento con buprenorfina/naloxona
frente a metadona serían: el menor riesgo de interacciones, sus
menores efectos adversos, la mayor reducción del craving y el
menor riesgo de derivación al mercado ilícito.
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Figura 2. Percepción de pacientes satisfechos  
por parte de los profesionales (%)
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Figura 3. Percepción de impacto bueno en calidad 
de los pacientes por parte de los profesionales
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