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Drogas en el

punto de mira

Nota del Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias

Sobredosis: una de las principales causas de muerte evitable

entre los jovenes

La morfalidad provocada por el consumo de
drogas es una realidad compleja que implica
fanto las muertes directamente provocadas por
sobredosis como las indirectamente asociadas
a dicho consumo: por ejemplo, a causa de
enfermedades propagadas al compartir
ieringuillas, como el sida y la hepatitis, o a
causa de accidentes, actos violenfos y
suicidios sobrevenidos bajo los efecios de la
droga. Por lo que al virus de
inmunodeficiencia humana (VIH) se refiere, se
han emprendido importantes iniciativas para
reducir el comportamiento de riesgo de los
consumidores de droga, lo que, unido a unas
ferapias mas eficaces, ha repercutido
positivamente sobre la mortalidad en general.
Menor ha sido la atencién prestada hasta la
fecha a las sobredosis, que, en el conjunto de
la Unién Europea, son la causa principal de
mortalidad entre los consumidores de drogas
por via parenteral y sobrepasan ampliamente
a todos los demds factores, sida incluido.

Desde 1990 se han registrado en Europa
Occidental casi 100 000 muertes provocadas
por infoxicacién aguda fras el consumo de
drogas, la mayor parte de las cuales pueden
catalogarse como sobredosis asociadas al

Definicion

consumo de opidceos. En algunos paises, la
pérdida de afios de vida provocada por la
sobredosis estd alcanzando entre las personas
de sexo masculino niveles similares a la
pérdida provocada por los accidentes de
tréfico.

La mortalidad relacionada con el consumo de
drogas es el objetivo especifico de la
esfrategia y del plan de accién que desarrolla
actualmente la Unién Europea en materia de
lucha contra la droga. Aunque es dificil
determinar con precision hasta qué punto se
ha logrado la reduccién sustancial que se
pretendia, muchos pafses han aplicado
medidas para reducir el nimero de sobredosis
y han incluido dicha reduccion como obijefivo
explicito en sus esfrategias nacionales de lucha
contra la droga. El Consejo Europeo ha
reiferado esfe objetivo en una reciente
recomendacién y exhorta a los Estados
miembros a que arbitren toda una serie de
medidas para reducir el nimero de muertes
por sobredosis.

Parece que esfas medidas empiezan a surfir
efecto y puede constarse ya una cierta

A lo largo de la década de 1990,

las muertes relacionadas con el
consumo de drogas aumentaron
progresivamente en Europa. Los datos
actuales muestran que el nomero

de muertes por sobredosis se esta
estabilizando o incluso disminuyendo.
Es una noticia alentadora, pero no
podemos conformarnos, ya que las
muertes por sobredosis se mantienen
en unos niveles histéricamente elevados
y la sobredosis continia siendo en
Europa una de las causas principales
de mortalidad juvenil evitable.
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disminucién en el nimero de muertes por
sobredosis. Sin embargo, la mortalidad sigue
manteniendo unos niveles histéricamente
elevados y es preciso actuar de manera més
sisfemdtica para alcanzar la reduccién
sustancial del nimero de muertes por
sobredosis que preconiza el plan de accién.

En el presente sumario normativo, la expresion «muertes por sobredosis» se refiere a los fallecimientos provocados directamente por el
consumo de una o mas drogas. El fallecimiento sobreviene, por regla general, poco después de consumida la sustancia o las sustancias.
Estas muertes se denominan «infoxicaciones» o «muertes inducidas por la droga». La definicién de muerte relacionada con las drogas
que utiliza el Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias (OEDT) alude a estos casos y no contempla las muertes relacionadas

indirectamente con el consumo.

Principales aspectos politicos
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1. Muertes por sobredosis
y sustancias implicadas

Cada afio se registran en Europa mas de

8 000 muertes por intoxicacién aguda
provocada por el consumo de drogas. Entre
1990 vy 2002, los quince «anfiguos» Estados
miembros de la Unién Europea comunicaron al
Observatorio casi 100 000 muertes por este
motivo. Estos datos traducen una valoracién
bajo minimos del nomero de fallecimientos por
sobredosis en Europa ya que en numerosos
paises es muy factible una subestimacién de la
informacion oficial respecto a la realidad. La
sobredosis es la principal causa de fallecimiento
de los consumidores de heroina dentro del
conjunto de la UE, sobrepasando ampliamente
a ofros factores, como por ejemplo el sida. El
VIH/sida sigue siendo fuente de importantes
problemas sanitarios entre el colectivo de los
consumidores de drogas por via parenteral
pero en el aiio 2000 el nimero de enfermos
de sida que fallecieron tras haber contraido

la enfermedad debido al consumo de drogas
por via parenteral fue de 1507, mientras que
el nimero de muertes causadas por sobredosis
ascendié en fotal a 8 838.

Los opiéceos estdn presentes en la gran
mayoria de las muerfes por sobredosis
registradas en Europa y probablemente su
papel es fundamental; ahora bien, en las
victimas de sobredosis aparecen a menudo
combinados con ofras sustancias.

En muchos paises de la UE, la sobredosis
provocada por el consumo de opidceos es una
de las principales causas de mortalidad juvenil,
sobre todo entre personas de sexo masculino

y en zonas urbanas. De acuerdo con estudios
realizados en deferminadas ciudades europeas,
las muertes provocadas por sobredosis fueron
la causa del 15 % [Mdnich, en 1995), el

17 % (Barcelona, en 1995) o el 33 % (4rea
mefropolitana de Glasgow, en 2003) de la
totalidad de las muertes de personas de sexo
masculino y edades comprendida entre los
15y los 35 afos.

El nimero de muertes provocado por sobredosis
dentro de una comunidad dependerd del
nimero de personas que se inyectan droga

[y no simplemente de la poblacién total) asf
como de la incidencia de las sobredosis y

de los indices de mortalidad entre dichas
personas. Es necesario supervisar estos
parametros para comprender la evolucion de
las muertes por sobredosis y la repercusién de
las intervenciones.

Las sobredosis de opidceos, que afectan
principalmente a los individuos mas jévenes,
son la principal causa del considerable

nimero de afos pofenciales de vida perdidos.
Durante 1995, por ejemplo, se calcula que en
Inglaterra y en Gales la sobredosis de opidceos
representé el 5 % del tofal de afios de vida
perdidos por las personas de sexo masculino,
una cifra cercana a la de los afios de vida
perdidos a causa de accidentes de tréfico.

Ademds de la sobredosis, los consumidores
de opidceos, sobre todo los que se inyectan,
presenfan un mayor riesgo de muerte por sida

u ofros motivos, entre ellos los actos violentos,
los accidentes y los svicidios. En términos
generales, la morfalidad de estos individuos
es enfre diez y veinfe veces superior a la de la
poblacion general de la misma edad.

Algunos estudios revelaron que entre el 20 % vy
el 30 % de los consumidores activos de heroina
habian fenido una experiencia de sobredosis
no mortal en el afio anterior y que entre el 50 %
y el 70 % la habian sufrido al menos una vez
en la vida. Se calcula que aproximadamente

el 5 % de las sobredosis de opidceos son
morfales.

2. Caracteristicas de las
victimas de sobredosis

En la UE, las victimas de sobredosis son en su
mayor parte personas jovenes de enfre 20 y 45
afos de edad, con una edad media situada

en la treintena. En la mayoria de los casos, las
victimas son de sexo masculino, con porcentajes
que se sittan entre el 70 % y el 93 % en los
distintos pafses de la UE.

Varios estudios han revelado que la
mortalidad entre consumidores de opidceos
de sexo masculino es més elevada que
entre consumidores del sexo femenino.

Estas diferencias entre sexos pueden
explicarse en parte por los mayores niveles
de comportamiento de riesgo que adoptan
las personas de sexo masculino: iniciacién
femprana al consumo, consumo de varias
drogas y de alcohol, uso exclusivo de la via
infravenosa y mayor porcentaje de tiempo de
reclusion.

Las muertes por sobredosis tienden a afectar
a consumidores experimentados y a los que
presenfan una mayor adiccion antes que a los
consumidores mds jévenes e inexperimentados.

En la mayoria de los pafses de la UE parece
estar aumentando la edad de las victimas de
sobredosis, lo que sugiere un «efecto de cohorte
asociado a la edad>. Finlandia y, en menor
medida, Grecia y el Reino Unido constituyen
excepciones a esfa tendencia, posible sinfoma
de una mayor incidencia del consumo de
opidceos en estos palises durante los Oltimos
afos.

3. Las circunstancias de las
sobredosis son bien conocidas

El consumo de opidceos por via infravenosa
aumenta considerablemente el riesgo de
sobredosis; también puede provocar sobredosis
la herofna fumada o inhalada, aunque el riesgo
es considerablemente menor.

El volumen consumido de heroina parece

influir en las muerfes por sobredosis pero los
niveles de heroina en sangre de las victimas
varia notablemente, y en muchos casos los
niveles encontrados son relativamente bajos. La
combinacién de herofna y ofras drogas, que
produce una foxicidad mdltiple, se considera un
importante factor de riesgo en las sobredosis de
herofna. Entre las drogas mas frecuentemente
asociadas con la toxicidad mltiple se

Suscita auténtica inquietud el hecho de
que, si no se invierte oportunamente
en medidas probadas y eficaces,

los nuevos Estados miembros de la

UE podrian verse abocados en un
futuro inmediato a enfrentarse con un

aumento de las muertes por sobredosis
similar al observado en las décadas de
1980 y 1990 en los paises europeos
occidentales.
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encuentran, entre ofras, las sustancias
depresoras del sistema nervioso central, sobre
todo el alcohol y las benzodiacepinas.

Se ha consfatado que refomar el consumo

de heroina fras un perfiodo de abstinencia,

en particular después de un fratamiento

de desintoxicacion o de un perfodo de
reclusion, es ofro importante factor de riesgo
de sobredosis. Durante los periodos de
abstinencia el consumidor pierde la folerancia
a los opidceos, algo que fal vez desconocen o
pasan por alfo.

Las tasas de suicidio son elevadas entre los
consumidores de drogas por via parenteral,
mostrandose especialmente vulnerables aquellos
con anfecedentes de depresién.

Los que se inyectan en lugares publicos
parecen sufrir un mayor riesgo de sobredosis;
esfe tipo de consumo es mds factible entre las
personas sin hogar y enfre aquellas personas
especialmente marginadas.

Cierfos consumidores de opiéceos comunican
frecuentes sobredosis de consecuencias no
fatales. El riesgo de sufrir una sobredosis mortal
es desproporcionadamente mds factible en este
grupo.

Puesto que muchas sobredosis de opidceos se
producen en presencia de ofros consumidores,
existe la posibilidad de intervenir a tiempo. Sin
embargo, los estudios revelan que los testigos
de sobredosis a menudo reaccionan de manera
inadecuada o no reaccionan a tiempo. Entre las
razones que lo explican se encuentran la falia
de conocimientos, la dificultad para reconocer
una situacién de sobredosis v el temor a una
infervencién policial.

4. Muchas muertes
por sobredosis son evitables

La investigacién de las circunstancias
especificas de las sobredosis ha permitido
elaborar infervenciones orientadas hacia
las situaciones o los individuos de riesgo
y que, conjuntamente, pueden confribuir a
una considerable reduccién de las muertes
provocadas por los efectos inmediatos del
consumo de drogas.

Aumentar la proporcién de consumidores de
drogas sometidos a fratamiento, especialmente
la de los consumidores de heroina que reciben



tratamiento de sustitucién de opidceos, puede
reducir la frecuencia de las muertes por
sobredosis.

Acercarse a los grupos de consumidores que

no reciben fratfamienfo y ponerles en contacto
con los servicios de ayuda al drogodependiente
consfituye un paso importante para enseiarles

a evitar las situaciones de riesgo e incitarles

a someterse a tratamiento. La valoracién del
riesgo individual de sobredosis debe convertirse
en una cuestion prioritaria.

Es preciso exponer a los consumidores de
drogas a unos mensajes de prevencion
adecuadamente elaborados que aborden
diferenfes aspectos del comportamiento de
riesgo. La reiteracion frecuente de dichos
mensajes fiene amplias probabilidades de
generar un cambio de comportamiento. Deberia
hacerse hincapié en los mensajes orientados a
reducir el consumo por via parenteral.

Es necesario mejorar la capacidad de los
consumidores de drogas para reconocer

la sobredosis en sus comparieros y para
reaccionar adecuadamente. Esto incluye
proporcionar unos primeros auxilios bdsicos,
como colocar a la victima en una postura que
favorezca la recuperacion y esperar junto a ella
a la llegada de la ambulancia. Los protocolos
de infervencién policial en situaciones de
sobredosis deberian garantizar que los testigos
pierdan el miedo a llamar a una ambulancia.
Algunos paises han infroducido servicios de
supervision del consumo de drogas por parte
de personal entrenado. Los consumidores de
drogas por via parenteral que recurren a esfos
servicios evitan los riesgos relacionados con el
hecho de pincharse en lugares piblicos. Sin
embargo, la oferta de medidas de este fipo
sigue siendo objefo de confroversia.

Hay que explorar el potencial de ofras medidas
que parecen contar con una sélida justificacién.
Por ejemplo, es necesaria la investigacién
orientada a resolver preguntas importantes
sobre la distribucion de antagonistas opidceos
(naloxona) entre grupos de pares compafieros.

En general, hay numerosos indicios de que
sélo se conseguiré una notable reduccion

de las sobredosis de drogas poniendo en
prdctica fodo un abanico de intervenciones
encaminadas a distinfos aspectos de los
comportamientos de riesgo asociados. La
prevencion de la sobredosis debe integrarse en
un enfoque global que incluya medidas para
tratar los problemas sociales y de salud més
generales a los que se enfrenta este grupo.

5. Reduccién del nomero
de muertes: objetivo basico
de la politica sanitaria europea

La estrategia de la Unién Europea en materia de
lucha contra la droga [2000-2004) aborda la
reduccion de las consecuencias graves para la
salud del consumo de drogas e incluye, como
meta, la reduccién sustancial en cinco afos del
nimero de muerfes relacionadas con las drogas.
En una recomendacion del Consejo de la UE

de 18 de junio 2003 se hace hincapié en la
necesidad de prevenir y reducir los dafios para
la salud derivados de la drogodependencia y se
pide a los Estados miembros que infroduzcan una
serie de servicios y medios concrefos, dirigidos
en especial a reducir las muertes por sobredosis.

Es alentador que esta meta haya enconfrado
una rapida aceptacién en los Estados miembros
y que casi todos los paises hayan incluido la
reduccion del nimero de muertes como objefivo
en sus estrategias nacionales de lucha contra la
droga.

Nomero de muertes por sobredosis notificadas al OEDT
en los quince «antiguos» Estados miembros de la UE y en Noruega (1985-2001)
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N.B.: Basadas en las definiciones nacionales, tal como se ufilizan en el informe anual del OEDT de 2004. En algunos
paises, las cifras nacionales incluyen algunos casos de fallecimientos relacionados indireciamente con el consumo de drogas.

Fuente: Informes nacionales de los puntos focales Reitox de 2003, con datos tomados de los registros de mortalidad

generales o de registros especiales (forenses o policiales).

6. Tendencias de las muertes
por sobredosis en Europa

El nimero de muertes por sobredosis de
drogas en los quince «antiguos» Estados
miembros de la Unién Europea se incrementd
de manera nofable durante la década de
1980 vy principios de la década de 1990,
obedeciendo probablemente a una rapida
expansion del consumo de heroina por via
parenteral en muchos pafses. La tendencia
global al alza se mantuvo a mediados v a
finales de la década de 1990, aunque a un
ritmo inferior. En el afio 2000, se notificaron
8 838 muertfes en los paises de la UE, frente
a 6284 en 1990, lo que representa un 40 %
de incremento de las muertes por sobredosis
durante el periodo.

Entre 2000 y 2001-2002, muchos pafses de
la UE informaron de un descenso del nimero
de muertes por sobredosis; datos mas recientes,
aunque de cardcter preliminar, hacen pensar
que esfa tendencia contfinta. Sin embargo, a
escala de la UE, las muertes por sobredosis se
mantienen aln en unos niveles histéricamente
altos (8 306 en 2001, tltimo afio del que se
fienen datos comparables).

Algunos paises afribuyeron este descenso

reciente a la mayor oferta de tratamiento,

sobre todo de tratamiento de sustitucion, a
las medidas de reduccion de los dafios, al
descenso del consumo de drogas por via

parenteral y a la menor disponibilidad de

heroina y su menor pureza.

Por ejemplo, Francia y Espafia han informado
de una disminucién constante de las muertes
por sobredosis desde mediados de la década
de 1990. Aunque puede que la cobertura o
la presentacién de informes en estos paises

no sea completa, merece la pena sefalar que
ambos se encuentran entre los que, segin las
estimaciones, presentan una mayor proporcion
de consumidores de opidceos en fratamiento de
sustitucion (mas del 50 %). Se considera que la
reduccién a la quinta parte de las muertes por
sobredosis registrada en Francia enfre 1994
y 2002 es resuliado de un mayor acceso de
los consumidores de drogas a los servicios

de asistencia, a raiz de la gran expansién

del tratamiento de susfitucién. En Espaiia,
fambién es probable que el considerable
abandono de la via parenteral que se viene
observando desde principios de la década de
1990 haya contribuido de manera importante
a la reduccién general de las muertes por
sobredosis.

En los nuevos Estados miembros vy los

paises candidatos quizd exista el riesgo de
una tendencia al alza de las muertes por
sobredosis similar a la observada en Europa
Occidental. En Estonia y Eslovenia hay
indicios preocupantes de que esto podria estar
sucediendo ya. Para que los nuevos Estados
miembros eviten la «epidemia de sobredosis»
experimentada por Europa Occidental, se
requiere la infroduccién urgente de foda una
serie de medidas eficaces para reducir el riesgo
de sobredosis.



Drogas en el punto de mira es una serie de informes publicados por el Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias
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Conclusiones

Sobredosis: una de las principales causas de muerte evitable entre los jévenes
Consideraciones politicos
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