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Empezamos este 2020 con muchas expectativas,
aunque también nos preocupa la creciente demanda de ayuda
que se estd produciendo tanto en Ekintza Aluviz como en
Alubiz Bilbao, asi como de los recursos que disponen las
mismas para poder atender de forma eficaz e integral sus
necesidades. Datos recientes extraidos del primer informe
oficial del Observatorio de Juego de Euskadi, hacen saltar las
alarmas sobre el desproporcionado incremento de las
personas que desarrollan trastorno de juego patoldgico en la
CAPV. Podemos afirmar que a pesar de disponer de los
mismos recursos, Ekintza Aluviz y Alubiz Bilbao han
conseguido desarrollar con relativa normalidad las
actividades programadas para el afio 2019, y asi mismo, que hemos cumplido los objetivos previstos: formacion
a voluntarios (incorporacién de familiares como voluntariado, cosa que nos enorgullece mucho) y la renovacion
de protocolo de tratamiento para seguir en esta batalla contra el juego. También se estan incorporando protocolos
de actuacion para el resto de adicciones sin sustancia. Asimismo, celebramos el dia sin juego, por primera vez en
la asociacion de Alubiz Bilbao (en colaboraciéon con el Ayuntamiento de Bilbao), esta vez, con el objetivo
denunciar los mensajes que envia la publicidad de las empresas de juego, siendo estos especialmente dafinos
para la poblacién joven.

Como asociacion queremos resaltar la importancia de trabajar sobre tres ejes fundamentales para la
reduccion de los dafios generados a nivel social por el juego de azar/y o apuestas deportivas. Estos tres ejes se
basarian en: realizar programas efectivos de prevencion temprana en el colectivo juvenil, una regulacion
exhaustiva sobre al menos, los juegos de azar que mayor riesgo suponen para la poblacion general y, por altimo,
asegurar la no entrada a ningun tipo de local que ofrezca este servicio, tanto a personas menores de edad, como a
las que opten, por voluntad propia de auto prohibirse en el ejercicio del mismo.

Otro aspecto que queriamos resaltar, es el cumplimiento del primer afio de atencién ofrecida a este
colectivo desde la asociacion, ALUBIZ BILBAO (en el municipio de Bilbao, concretamente en Bolueta).
Aunque estamos satisfechos con las actividades realizadas (GAM a personas afectadas por el juego y otras
adicciones sin sustancia, GAM a familiares de personas afectadas (ambos realizados por técnica y persona
voluntaria), y por ultimo el apoyo ofrecido desde las disciplinas del trabajo social y de la psicologia a todas esas
personas), iniciamos el afio con el objetivo de optimizar y mejorar en la medida de lo posible todas las
actividades que se lleven a cabo durante el afio 2020.

Por ultimo como presidente de las dos asociaciones, quiero agradecer a todas las personas su trabajo

incondicional tanto para el sostenimiento y mejora de la asociacion Ekintza Aluviz como por la puesta en marcha
del nuevo proyecto desarrollado en Alubiz Bilbao.

Agradecer a Luis Bermejo toda su trayectoria en Ekintza y decirle, alli donde este, que te echamos de
menos todos los dias. “Siempre he hecho lo que me ha dado la gana, pero nunca lo que he querido”.
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1.4." VOLUNTARIADO

El principal activo de Alubiz Bilbao es su voluntariado. Esta formado por hombres y mujeres que han
sufrido alguna adiccion comportamental y también por sus familiares. De forma altruista y desinteresada
todos ellos colaboran con su experiencia en el centro. Tras finalizar el tratamiento, y una vez superado un
periodo de abstinencia minimo de 2 afos, se ofrecerd a los integrantes de los grupos la posibilidad de
incorporarse al conjunto del voluntariado de la asociacién. Para que esto suceda es necesaria la aceptacion y
superacion de unas pautas y una formacion interna dentro de la asociacion llevada a cabo por el equipo
técnico. Ademas se consideraran aptos/as para ejercer de voluntarios/as las personas que son mayores de
edad o menores emancipados/as y no estén sujetas a ninguna condicion legal para el ejercicio de su

derecho, ni tengan limitada su capacidad en virtud de resolucidn judicial firme.



2. JUSTIFICACION

2.1. NECESIDAD A LA QUE RESPONDE

La ludopatia (juego patoldgico o trastorno por juego) es una de las adicciones sin sustancia que
mas prevalencia tiene en la actualidad en la poblacion, ademas la cifra de personas afectadas va en
aumento afio tras afo. Esta problemética esta cobrando mayor importancia a nivel sanitario y social y se
estan realizando cada vez maés esfuerzos por conocer los factores que contribuyen en su desarrollo y
mantenimiento, asi como por realizar acciones para la prevencion y deteccion precoz, sobre todo entre

los/as mas jovenes.

El Juego Patoldgico esté catalogado en la Gltima version del Manual Diagnostico de Trastornos
Mentales DSM-V como un trastorno adictivo no-relacionado con sustancias. Las personas afectadas por
Juego Patoldgico muestran dificultades para frenar sus impulsos de jugar o apostar a pesar de las
consecuencias negativas que el patron de juego les ocasiona en las diferentes areas de su vida: familiar,
social, econdmica, laboral, etcétera. Asi sucede con el consumo de sustancias, una conducta que persiste
a pesar de las consecuencias adversas que origina (OMS 1993) y entre las que destacan la ansiedad, la
depresién y la alta comorbilidad hallada entre este trastorno y otros de tipo adictivo, como puede ser el

consumo de alcohol.

Segun el ultimo estudio realizado por el Observatorio Vasco del Juego la prevalencia de personas

con juego patoldgico en la CAV en 2018 habria ascendido hasta un 3,7%.

COLECTIVOS DE RIESGO:

Un colectivo de riesgo son las que pueden estar afectadas por una adiccion sin sustancia.
Se trata de una realidad apenas visible: ser mujer y sufrir una adiccién supone una doble discriminacion y
por ello acceder a los recursos adecuados se presenta como tarea que el propio sistema en el que convive

rechaza. Este rechazo esta sustentado por los roles sexistas, inadecuados, asignados a la mujer.

A pesar de que las mujeres frente a los hombres sean un colectivo con un numero de factores mayor
que incrementan la severidad de la adiccion no relacionada con sustancia (19 frente a 7)(DGOJ, 2017), no
son éstas las que acuden a servicios que atiendan el trastorno, lo cual convierte en esencial preparar
especificamente un recurso al que acudir.

En Alubiz Bilbao en 2019 se han atendido a 4 mujeres, lo que supone el 12,5 % de las acogidas.

En la intervencidn con personas afectadas por juego patolégico y adicciones sin sustancia llama la atencion
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el reducido nimero de mujeres que solicitan ayuda terapéutica y, sin embargo, las estadisticas reflejan que
es una infima parte de la realidad social de este colectivo.

Uno de los aspectos que puede estar relacionado con la escasa demanda de ayuda por parte de las
mujeres estaria fundamentado en el doble estigma. Ademas, las mujeres Gnicamente deciden acudir a
tratamiento cuando las consecuencias derivadas de la adiccion son de alta gravedad y esto supone una
intervencion mas intensiva. Conscientes de esta realidad Alubiz-Bilbao se propone como uno de los retos

prioritarios realizar acciones especificas que atiendan a las necesidades de las mismas.

o Otro de los ,es el de

En 2016, y en cuanto a la distribucidn por edad, de nuevo predominan las nuevas altas en los segmentos

de 26 a 35 afios y de 36 a 45 afios, si bien hay cada vez una

La edad media de inicio en el juego (jugadores problematicos) es de 19 afios, con las maquinas de

como instrumento de iniciacién y principal fuente de problemas.

Un alto porcentaje de gente reconoce haber jugado antes de los 18 afios (

). Por ello, este programa pretende llegar a los mas
jovenes, unavez detecten algun tipo de alteracion en la practica del juego.

A lo largo de 2019 se han atendido 10 jévenes, el 31,25% de las acogidas en Alubiz-Bilbao. Se
considera necesario prestar una atencion especial a este colectivo. En materia de prevencion se han llevado
a cabo diferentes actividades con el objetivo de concienciar y aportar la informacion necesaria para el
desarrollo de juego responsable y de utilizacion adecuada de las TIC’s. Otro de los grandes retos para
este afio 2020 es la creacion de un programa de prevencion especifico para jovenes y adolescentes en

general y en riesgo de exclusion.

@) (especialmente jovenes) es otro grupo de riesgo para el
desarrollo de una adiccion en general, y de un trastorno relacionado con el juego en particular. Las personas
pertenecientes a este colectivo presentan mayor vulnerabilidad psicosocial debido al proceso de
inmigracion por el que deben pasar, siendo en muchas ocasiones traumatico para ellas. Por todo esto se
considera que requieren un plan de intervencion interdisciplinar que aborde desde todos los enfoques las
diversas problematicas a las que tienen que hacer frente. Alubiz-Bilbao trabaja en coordinacion con
diferentes asociaciones que dan atencién a personas inmigrantes y en riesgo de exclusion social en
Bilbao.

Por ultimo las personas que conforman la asociacion se han propuesto dentro del programa de

prevencion nombrado previamente acceder a los recursos especificos existentes en el municipio de Bilbao

7



para este colectivo.
A lo largo de este afio se han atendido a 6 personas con estas caracteristicas en Alubiz-Bilbao,

de estas 4 llegaban derivadas de diferentes asociaciones:

% Actualmente nos encontramos ante una que permite el acceso al juego de azar y
que carece de una regulacion legal que trate este como una adiccion. Ademés existen factores que
conllevan a que las personas que se inician en el juego desconozcan los efectos psicoldgicos, sociales,
laborales y familiares del descontrol impulsivo problematico o patologico que subyacen en la practica de
jugar:

v Publicidad y marketing.

v Invisibilidad de la adiccion.

v Irrupcion de las nuevas tecnologias.

v Normalizacion del juego en la sociedad.

v Carencia de recursos que faciliten la asistencia a las personas afectadas y sus familiares.
v’ Desconocer la prevalencia de personas afectadas.

v’ Considerar el azar como medio de subsistencia a causa de la precariedad laboral derivada de la crisis econdmica
sufrida.

v" Uso de las tecnologias y el juego como medio de socializacion y alternativa de ocio.

v Valores capitalistas que incitan la compra.

v
Todos estos factores van encaminados a que el colectivo afectado -parte de la poblacién bilbaina-

necesite ser atendido por el trastorno de unamanera especializada, Alubiz Bilbao surge en este contexto y se
apoya en la experiencia de Ekintza Aluviz. Con una atencion practicamente inexistente en el sistema
publico actual. Encontramos la necesidad tanto si existe un diagnoéstico que determine que el descontrol es

patolégico como si es simplemente problematico.

% Asimismo, los/as familiares de las personas con una adiccion no relacionada con sustancias, son

parte afectada y fundamental del proceso de rehabilitacion. La falta de informacion sobre el trastorno implica

que desconozcan coémo manejar laadiccion, las situaciones hostiles, las implicaciones emocionales, etc.

Asimilar el trastorno por juego, la oniomania, la adiccion a internet y TICs como una
adiccion en la familia es fundamental. Se trata de un trastorno de tipo psicoldgico donde el afectado adopta
una postura activa respecto a su tratamiento, y a la vez la familia, de alguin modo, también ha de

rehabilitarse.



2.2. FINALIDAD DEL PROYECTO

Alubiz-Bilbao surge en enero de 2019 y comienza a atender personas en marzo e intenta dar una
respuesta efectiva a los y las afectadas por ludopatia y otras adicciones sin sustancia. Una respuesta
adecuada a sus necesidades, que trate de reconducir los efectos del trastorno ya que éstos impactan
directamente tanto en el afectado como en su entorno.

Por la alta prevalencia del trastorno, en Alubiz Bilbao encontramos una comunidad actualmente

preparada para poder orientar a quiénes lo necesiten.

Apoyo

e\
H || Asesoramiento ?#f Orientacion
£ 907

<

Las adicciones sin sustancia son un trastorno psicoldgico para los que la poblacion carece de
informacidn y recursos para manejarla. Es imprescindible apoyar el proceso de rehabilitacion de un modo

tanto si la préctica es descontrolada como patolégica.

Orientar cada caso de manera individualizada y atender la particularidad de cada familia, creemos, que es
el medio por el cual se pueden obtener mayor éxito en el proceso de rehabilitacion, para retomar el control.

Asimismo, una vez detectada la problematica es primordial, mediante el asesoramiento, que familiares y
afectados integren informacién sobre el trastorno. Una funcién que Alubiz Bilbao realiza facilitando la
informacion para abordar la ludopatia, y promocionando alternativas al juego, reales, adaptadas en cada

Caso.



. PERSONAS DESTINATARIAS

Un requisito fundamental para ser atendido es alcanzar la mayoria de edad. En el caso de menores
consideramos imprescindible derivarlos a otros servicios especificos que puedan atender a sus
necesidades.

En 2019 el 32,1% de las personas atendidas en la Asociacion Ekintza Aluviz de Barakaldo procedian

de la villa de Bilbao, vemos que esta cifra que ha disminuido con respecto a 2018 (39,25%), lo que puede
explicarse con la apertura del recurso Alubiz Bilbao, cumpliendo asi unos de los objetivos iniciales

planteados para dar respuesta a la demanda de ayuda a personas afectadas por esta problematica en la

capital vizcaina.
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3. OBJETIVOS

I. Generales

Responder a las necesidades biopsicosociales de personas de Bilbao afectadas directa e

indirectamente por una practica de juego patoldgico, uso de internet, videojuego, compra y otros

comportamientos adictivos descontrolados. Se llevaran a cabo a través de dos profesionales y voluntarios/as.

1. Especificos

1. Informar y concienciar sobre la gravedad de las adicciones sin sustancia para promocionarla

motivacion al cambio.

2. Dotar de herramientas paracontrolar laconducta problematica.

3. Facilitar recursosyhabilidades que ayudena las personas afectadasa reorganizar su
vida cotidiana.

4, Acompanary apoyarafamiliaresenel proceso.

5. Realizar actividades y eventos de sensibilizacion y de prevencion de la ludopatia y

otras adicciones sin sustancias.
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DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS

4.1  Actividad. 1: INFORMACION, ORIENTACION Y ASESORAMIENTO INDIVIDUALIZADO
OBJETIVOS METODOLOGIA DESCRIPCION
-Asesorar para la resolucion de problemas ACOQ"?'a |nd|V|duaI,p_ara ayudar con las Abord bl lacionad
socioecondmicos y socioeducativos en el adversidades especificas de cada caso; ya \ordar otros problemas relacionados
4mbito personal y familiar. que cada persona afectada es particular y un directa e indirectamente por la adiccion sin

“Tratar las dificultades particulares individuales acOmMpanamiento homogeneo no responde a
que interfieren en el proceso de rehabilitacion. ~ todas las necesidades que presentan.

- Realizar diagnostico social y del estado
psicologico de las personas afectadas

sustancia.

Realizar las derivaciones oportunas si se ve
la necesidad asi como la coordinacion con
otros recursos.

Realizar apoyo y seguimiento individual a
lo largo del proceso de rehabilitacion,
como complemento al trabajo grupal.

Personas destinatarias: Todas las personas afectadas directamente por adicciones sin sustancia.

Agentes de cambio: Psicologa, Trabajadora social y voluntariado.
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4.2 Actividad. 2: GRUPO DE AYUDA MUTUA A PERSONAS CON TRASTORNO POR JUEGO Y OTRAS

ADICCIONES SIN SUSTANCIA (GAM).

OBJETIVOS

METODOLOGIA

DESCRIPCION

+ |dentificar el comportamiento adictivo.

« Ofrecer un espacio de apoyo.

« Compartir experiencias e inquietudes.

« Buscar alternativas a la adiccion.

Identificar patrones conductuales y
estrategias de afrontamiento
perjudiciales, y dotar de nuevas
saludables.

+ Desarrollar nuevas habilidades

sociales y emocionales.

« Prevenirrecaidas.

« EI acomparfiamiento grupal trata de
incorporar al afectado/a como eje
principal de su rehabilitacion con el fin de
que la persona sea activa en su proceso y

decisiones.

Dirigido al proceso de
inclusion social. Facilitar un
espacio de encuentro y de
intercambio con el fin de lograr
un apoyo mutuo, compartiendo
experiencias y vivencias con
otros/as  afectados/as  que
comprenden sus sentimientos y
comportamientos.

Personas destinatarias: Hombres y mujeres mayores de edad afectados por una adiccion sin sustancia.
Agentes de cambio: Psicologa y voluntarios/as jugadores/as rehabilitados/as.
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4.3 Actividad. 3: GRUPO DE AYUDA MUTUA A FAMILIARES AFECTADOS/AS POR EL TRASTORNO POR JUEGOY
OTRAS ADICCIONES SIN SUSTANCIA

OBJETIVOS METODOLOGIA DESCRIPCION
e El taller facilitara la
e Ajustar en la familia la atencion y o El taller permite interactuar con reestructuracion del sistema
responsabilidad que requiere eltrastorno. las familias para conseguir familiar, guiando y facilitando
e Regular y contener los efectos iniciales del cambios y promocionar los pautes educativas y
problema. mismos de cara a mejorar las habilidades.
e Dotar de pautas de actuacion y reaccion condiciones de vida afectadas por e En la rehabilitacion del
especificas para la problematica. las consecuencias generadas de la jugador/a, la familia puede ser
adiccion. determinante en facilitar,
provocar y mantener el cambio
conductual problematica
(compra, juego, internet).

Personas destinatarias: Familiares de persones afectadas por el juego patoldgico y otras adicciones sin sustancia.
Agentes de cambio: Voluntarios/as familiares rehabilitados/as, Psicologa y Trabajadora Social.
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4.4 Actividad. 4: FORMACION VOLUNTARIADO

OBJETIVOS METODOLOGIA DESCRIPCION
Las personas voluntarias adquieren una gran
Dotar de herramientas a los/as Por métodos de apr?[wdizaje entendemos responsabilidad cuando se convierten en
voluntarios/as para el manejo del procesos de formac_|c’)n que abgrcan y refere_ntes en los grupos. Esto supone la
estructuran una accion formativa. Exposicion necesidad de que adqu|eran la mayor
grupo. lineal de contenidos. Dinamico garantizador de  informacidn y concienciacion sobre el
-Informar sobre los trastornos y sus la transmision de conocimiento y destrezas. trastorno, con el fin de que incluyan
consecuencias. habilidades adecuadas a la problemética
que tratan.

Personas destinatarias: Jugadores/as rehabilitados/as. Agentes de cambio: Psicologa.
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.CRONOGRAMA DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL 2019

. Calendario
. EFMAMIJJAS OND

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

I S O (O O GO S G
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. Horario de atencion

El horaro de atencion es los martes y jueves de 10:30h a 13:00h y los miércoles de 17:00h a 20:00h.
A continuacion se presenta una tabla explicativa con el horario de las actividades que se realizaran.

Mafnana 10:30-13h 10:30-13h
GAM
familiares
Tarde 17-20h

GAM personas

afectadas

Informacién, orientacién y asesoramiento individualizado X X X

Grupode Ayuda Mutuaapersonascontrastornoporjuegoyotras X
adicciones sin sustancia

Grupo de Ayuda Mutua a familiares de personas afectadas X
por el trastorno por juego y otras adicciones sin sustancia

Formacion a voluntarios/as X
Gestionesyreunionesdevoluntariadoycoordinaciénentrelas X X X
técnicas.




6. SEGUIMIENTO Y EVALUACION

La evaluacion del proyecto, segun los objetivos fijados en el disefio del programa, es una accion clave para

la continuidad del mismo y las variaciones a introducir con respecto al modelo inicial.

La evaluacién es necesaria para ir adecuando el servicio a las necesidades reales de la comunidad, y es

por eso que en este caso, planteamos la evaluacion cuantitativa que se basa en:

6.1 sEGUIMIENTO

Reunion del equipo Quincenal Ofrecer una atencidn Variablesen funcién
técnico inter y multidisciplinar de las diferentes
necesidades
existentes
Reunién de equipo Mensual Coordinar el frabajo Variables en funcién
técnicoy en red de las diferentes
voluntariado necesidades
existentes
Reuniones Junta Trimestral Definiry organizar el Organizacién interna

Directiva

funcionamiento del
cenfro

y estructural del
centro
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6.2 EVALUACION

Criterios de

Indicador Instrumento Categorias o
medicion
- Indice alto 100 0 mds
Participacion Observacion. Registro - [ndice medio Entre 55y 99
de participacion - Indice bdajo Menos de 55
- Mdxima
satisfaccion.
Cuestionario de - Mdssatisfecho Segun indice General
Satisfaccion en la estado de que insatisfecho de Satisfaccidén
atencidn recibida satfisfaccion - No definidoy Grupal ( IGSG)

contradictorio
- Mdsinsatisfecho
que satisfecho
- Maxima
insatisfaccion

- Referencias
Alcance de la difusién Registro de personales
del proyecto derivaciones - Internet Porcentajes (100%)
- Servicios privados
- Servicios publicos.

Tras la finalizacién de cada grupo de familiares se les administra un cuestionario de satisfaccion para valorar
el grado de satisfaccion de los/as usuarios/as y aspectos posibles a mejorar.

Esta informacion nos es muy Util y se tiene en cuenta a la hora de realizar las modificaciones oportunas en el
programa antes de comenzar el siguiente grupo.
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. DATOS CUANTITATIVOS DE 2019

NUmero total de personas
atendidas de forma presencial

Presencial

O 3 o]
‘ mPacientes
B Familiares
m Profesionales
& O

Como se puede observar, a lo largo del afio 2019 se han atendido a un total de 94 personas, de las

cuales, 32 eran personas afectadas, 59 familiares y 3 familiares de las mismas.

De las cuadles
| PACIENTES | FAMILIARES | PROFESIONALES |TOTAL  |SEXO

28 13 ] 42 Hombres
4 44 2 52 Mujeres
32 59 3 94 Total

Resulta Ilamativo que siendo la mayoria de las personas afectadas hombres, se encuentra el caso

contrario cuando se habla de la persona de apoyo, siendo la inmensa totalidad mujeres.
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Segun la problemadtica

Pacientes
| 6%
= Juego
patolégico

m Videojuegos

De los 32 pacientes atendidos, 4 son mujeres y 10 jovenes de edad comprendida entre los 20 y los 35
afios. Suponiendo un 12,5% el primer colectivo mencionado y un 31,25% el segundo. Respecto al 43,75%

restante, se estaria hablando de hombres, de edad comprendida entre los 35 y los 65 afios.

Familiares de personas
HH afectadas por TJ, adiccién alos
qulllqres videojuegos o compras
compulsivas.

I e

patolégico

m Videojuegos

B Compras
compulsivas
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Derivaciones

[ T e B G B =

Tal y como aparece en la tabla reflejada arriba, para el calculo de derivaciones existentes durante el afio
2019, se han contabilizado todas y cada una de las personas que han sido atendidas en la asociacion,

incluyendo en dicha tabla, tanto a los y las familiares de las personas afectadas, como a los profesionales

que han acudido a Alubiz Bilbao.
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Apoyo. socioeducativo:
2 entrevistas

Asesorunﬁljento diagnésticas persona
Orientacion afectada y per.de
Apoyo apoyo.

Grupos de ayuda Fase control estimulos:
mutua 4 sesiones/per. afectada

.[segUn necesidad).
Seguimiento: per.

afectada y per. apoyo.
GAM familiares.

El apoyo socio-educativo lo realiza la trabajadora social, se ha destinado 1h y30" por cada persona para
la realizacion de las dos entrevistas diagnosticas. Por el contrario, para la realizacion de la fase de control
de estimulos, se han estipulado 4 sesiones de 40" cada una. Sin embargo, debido al creciente nimero de
personas que acude a la asociacion, y de los recursos limitados de los que se dispone, se han tenido que
modificar a lo largo del 2019, el tiempo destinado a estas sesiones en funcion de las posibilidades de la

asociacion.

En lo que se refiere al GAM de familiares, realizado también por la trabajadora social y un familiar
voluntario de una persona ya rehabilitada, consiste en 12 sesiones de 1h y 30" cada una. Durante el afio
2019, se han realizado 2 grupos de estas caracteristicas, lo que suma un total de 24 sesiones de GAM en

este periodo de tiempo.
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Apoyo psicologico:

Asesoramiento 2 entrevistas
. : z diagnosticas
Orientacion o=
individuales a per.
Apoyo afectada
Grupos de ayuda Intervencion individual:

mutua .
Sesiones cadda semanaq, 2

semanas o mes (segun
necesidad).

GAM pacientes.

En lo que se refiere al apoyo psicoldgico, es llevado a cabo por la psicéloga de la asociacion,
destinando 45" a cada una de las entrevistas diagndsticas por persona afectada. Las sesiones de
seguimiento, a su vez, tendran una duracion de 45" por paciente. Debido a la incapacidad de realizar el
seguimiento preestablecido, durante el afio 2019 se han tenido que realizar sesiones individuales de las
personas que se encuentran en Alubiz Bilbao en Ekintza Aluviz, ya que la otra alternativa hubiera sido

dejarles sin la atencion necesaria.

El GAM a personas afectadas por alguna adiccion sin sustancia se inicié en octubre de este mismo afio
con una periodicidad semanal y una duracién de 1h y 30" por sesion. Este grupo es dirigido por la
psicdloga de Alubiz Bilbao y una persona voluntaria de la asociacion. El grupo ha permanecido abierto
durante 5 meses debido al gran nimero de personas que han solicitado ayuda. Y se prevé una duracion total

de 15 meses, mas un afio de seguimiento.
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7.2. ACTIVIDADES DE PREVENCION O FORMACION LLEVADAS A CABO DESDE LA
ASOCCIACION ALUBIZ BILBAO DURANTE EL 2019

Actividades llevadas a cabo por Ekintza Alubiz en colaboracion con Alubiz Bilbao:

29/05/2019: charla en la Asociacion BAOBAD (Ayuda a inmigrantes) en Santurtzi “Las consecuencias
del juego patologico”. Mikel Estefania y Javier Cuevas, voluntarios de Alubiz Bilbao.

13/12/2019: charla- coloquio en Centro de Formacion Mendialde de Ortuella con menores de 16-18
afios. Mikel Estefania y Javier Cuevas.

28/12/2019: Charla- coloquio en con miembros de la Pefia Herri Norte del Athletic Club. Jon Antén,
Juan José Gomez, Mikel Estefania y Javier Cuevas, voluntarios de Alubiz Bilbao.

5y 8/11/2019 (Pefascal) y 9 y 12/12/2019 (San Luis): Charlas de prevencién sobre juego patolégico y/o
problemético a menores y jovenes: Fundacion Pefiascal y centro San Luis en Alubiz Bilbao. Jon Antén,
voluntario y presidente de Alubiz Bilbao.

Actividades llevadas a cabo por Alubiz Bilbao:

26/10/2019: Celebracion del Dia Nacional sin juego de Azar en la asociacion Alubiz Bilbao.

- Participacion en actividades de formacion:

03/2019-05/2019. Adicciones sin sustancia. Acompariamiento terapéutico al proceso de inclusion social.
Impartido por Ana Estévez, Doctora en Psicologia y profesora Titular en la Universidad de Deusto ,
organizado por el Ayuntamiento de Bilbao Area de Salud y Consumo. Garazi Luzuriaga, psicologa de
la asociacion.

27/02/2019-11/04/2020: Formacion externa: Curso Herramientas para afrontar la tarea profesional de
manera mas saludable. Nivel | (40 horas): Javier Cuevas, voluntario de Alubiz Bilbao.

3/10/2019-12/12/2019: Nivel 1l (40 horas): y Javier Cuevas. Ponente: Enrique Saracho (psiquiatra,

psicoterapeuta, psicodramatista y Director Técnico de Ediren, cooperativa desalud).Organizado por el
Area de Salud y Consumo. Ayuntamiento de Bilbao.
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