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Hospital General de Medellin / Clinica SOMA, Colombia

Resumen: Objetivo: describir los conocimientos, abordaje y manejo de las drogas
emergentes en el servicio de urgencias, de un grupo de préximos médicos generales
y urgent6logos, que permitan su inclusién como drea de interés en los planes de
estudio de los futuros profesionales. Materiales y métodos: estudio observacional, con
aplicacién de encuestas a 89 internos y residentes de medicina de una universidad
privada de la ciudad de Medellin en el afio 2016, con el fin de indagar mecanismos de
accién, sindromes clinicos, diagndstico y tratamiento de las intoxicaciones por las drogas
emergentes mas frecuentes en los servicios de urgencias. Resultados: el conocimiento
global sobre las nuevas drogas fue bajo, tanto en los internos como en los residentes de
urgencias. En el abordaje se encontré un nivel medio en los residentes, mientras que en
los internos los conocimientos correspondieron a un nivel bajo; los mismos resultados
fueron encontrados con respecto al manejo que se le darfa a estos pacientes. Conclusidn:
se evidencia la necesidad de capacitacidn tedrica en el abordaje de pacientes bajo el
efecto de drogas emergentes, pues, siendo Medellin una ciudad donde se reporta una
mayor frecuencia de consumo de drogas ilicitas, es necesario que el personal que trabaja
en servicios de urgencias tenga un sustento teérico adecuado para enfrentarse a esta
problemitica.

Palabras clave: conocimiento, atencién ambulatoria, diagnéstico, psicotrépicos.
Abstract: Objective: to describe previous knowledge, approach and management of
intoxications by new drugs of abuse in emergency services in a subgroup of future
general doctors and Emergency Medicine specialists in order to justify the inclusion of
this subject in the different study programs of such future profesionals. Materials and
methods: observational study in which a survey was answered by 89 last year medical
students and emergency medicine residents of a private university in the city of Medellin
in the year 2016. Questions about mechanisms of action, clinical syndromes, diagnosis
and treatment of intoxications caused by the most frequent emerging drugs of abuse
in the emergency department were made. Data was processed in a statistical package
and analized with frequency measurements. Results: global knowledge about these new
drugs was categorized as low, both in the last year medical students and emergency
medicine residents groups. As for the approach questions, an intermediate level was
found in the resident’s group, whereas the last year medical student’s group got a low
level of knowledge. The same results were found in the management questions for each
group. Conclussion: this study shows the need to include this subject as part of the
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educational programs of undergraduate studies and postgraduate studies in emergency
medicine in the city.

Keywords: knowledge, ambulatory care, diagnosis, psychotropics drugs.
Introduccién

Segtin el reporte del observatorio nacional de drogas de Colombia del
afio 2016, desde hace algunos afos el surgimiento de nuevas sustancias
de abuso denominadas drogas emergentes, smart drugs, drogas legales,
entre otros nombres, que son desconocidas por muchos, ha generado
en diversos paises, incluida Colombia, una nueva problemética en salud
publica. La falta de prohibicidn facilita la venta, distribucién y abuso de
las mismas sustancias, con el riesgo de dependencia y de complicaciones
agudas [1,2].

Aunado a lo anterior, el desconocimiento de los aspectos
toxicocinéticos, toxicodindmicos, la presentacion clinica y el enfoque
diagndstico y terapéutico de estas nuevas sustancias impone al personal de
la salud un reto.

A pesar de la extensién de este grupo de xenobidticos algunos grupos
ejemplares a resaltar son las feniletilaminas, triptaminas, catinonas,
piperacinas y canabinoides sintéticos, entre otros [3,4]. Cada grupo de
estas sustancias posee diferentes mecanismos de accién pero confluyen
todos en lograr generar una dependencia importante en el usuario,
impulsindolo a continuar su consumo ¢ incrementdndolo en frecuencia
y magnitud, con diferente morbilidad asociada para el consumidor [5,6].

Aunque existen reportes epidemioldgicos de ésta problemitica en la
ciudad de Medellin [3], siendo ésta una de las ciudades de Colombia
que mds consumo de sustancias ilicitas reporta (segun el reporte del
observatorio nacional de drogas en Colombia en el afio 2016), son
escasos los estudios que muestren el conocimiento del personal médico en
formacidn para abordar un paciente intoxicado por éstas sustancias en los
servicios de urgencias.

El objetivo de éste trabajo es, por lo tanto, describir los conocimientos
del personal en formacién que se desempenara en servicios de urgencias.

Materiales y métodos

Tipo de estudio: observacional, descriptivo, prospectivo, transversal.
Poblacién: la poblacién total era de 129 personas: 116 internos y
13 residentes de urgencias de una universidad de Medellin para finales
de Octubre de 2016; se encuestaron solamente aquellos que acudieron
a la citacién y accedieron a realizar el cuestionario: 76 internos y 13
residentes de medicina de urgencias. Como criterio de inclusién se
considerd el ser estudiante de medicina de esta universidad en su tltimo
afio de formacién y residentes del programa de medicina de urgencias de
esta misma universidad; como criterio de exclusion se consideré el que
dicho estudiante se encontrase realizando rotacién de toxicologia en el
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momento de la realizacién del cuestionario y aquellos que se negaron a
participar en el estudio..

Variables: las variables medidas a la poblacién encuestadas fueron
cualitativas e incluian conocimiento sobre mecanismo de accién,
presentacion clinica de las intoxicaciones, diagndstico y manejo de
intoxicacién por feniletilaminas, triptaminas, agonistas sintéticos de
receptores canabinoides, catinonas, piperacinas y desomorfina [6].
Estas variables fueron incluidas en un cuestionario de elaboracién
propia que contenia 16 preguntas cerradas que evaluaban tres aspectos
fundamentales: conocimientos basicos, abordaje y manejo de estas
intoxicaciones

Detalles de ejecucion: la encuesta fue realizada en una sola sesiéon
en Octubre de 2016 a la muestra poblacional descrita. Luego de firmar
consentimientos informados para la realizaciéon del cuestionario y el
uso de estos datos, se entreg6 a cada participante para ser resuelto de
manera individual y sin ayuda de otro medio externo. Los participantes
desconocian el tema que se trataria en el cuestionario hasta el momento
de su realizacién. Una vez finalizado, cada participante entregd su
cuestionario a uno de los investigadores que verificé su correcta
realizacion, para luego continuar con la tabulacién y andlisis de datos
obtenidos. No se realizé prueba piloto.

Estadistica: luego de la recoleccion de encuestas se realizé la revision
de las mismas, asignandole un valor porcentual a cada cuestionario segiin
el nimero de respuestas correctas sobre la totalidad de preguntas y dichos
resultados fueron ingresados a una tabla de Excel’. Se definié como
conocimiento alto un resultado mayor o igual al 80%; medio, de 50-79% y
bajo, menor del 50%. Se hizo el conteo y se asigné a la respectiva categoria.
Se tabularon los resultados para cada grupo (internos y residentes) en
una tabla en Excel’; seguidamente se exporté la base de datos al paquete
estadistico IBM SPSS versién 22 (IBM Corp.) con el fin de realizar el
andlisis entre ambos grupos.

Control de sesgos: para controlar los posibles sesgos durante el estudio
se realizd una revision por parte de los investigadores, para corregir errores
cometidos en recoleccién 6 ingreso de los datos al sistema; se utilizaron
tnicamente preguntas cerradas, de seleccion multiple, para asegurar la
objetividad de las respuestas e impedir poca claridad y ambigiiedad si
se usaran preguntas abiertas. Ademds, se aplicé el cuestionario a los
investigados de manera presencial y simultédnea, para evitar que accedieran
a informacion a través de diferentes fuentes bibliograficas si se les hubiera
enviado por correo ¢ de otra manera.

Etica: se tuvieron presentes los principios establecidos en el cédigo
de Nuremberg y segin la resoluciéon 008430 de Octubre 4 de 1993,
esta investigacion se considerd una investigacion sin riesgos. Ademis, en
cumpliento con los aspectos mencionados en el articulo 6 de la misma,
este estudio se desarrollé conforme a los siguientes criterios: el comité
operativo de investigacion aprobd la ejecuciéon del proyecto en su acta 148
del 7 de Junio de 2016 y el comité institucional de ética de investigacién
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en seres humanos avalé la ejecucion de la investigacion en el acta 95 del

12 de Julio del 2016 de la Universidad CES.
Resultados

En cuanto a los conocimientos basicos, se evidencié que menos del 20%
de los encuestados identificaba todas las nuevas sustancias psicoactivas
(NSP). Por ejemplo, solo uno de cada diez reconocia la piperacina
como parte de las nuevas drogas de abuso. Con respecto a las catinonas
més del 50% de la poblacién encuestada no supo identificar las drogas
pertenccientes a este grupo de NSP (Tabla 1). En cuanto a la dietilamida
de 4cido lisérgico (LSD) la gran mayoria de los encuestados fueron
capaces de determinar complicaciones asociados como por ejemplo los
flashbacks. En la Figura 1, se puede apreciar la distribucién porcentual de
las respuestas correctas con respecto a los conocimientos.

100,0
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P3 (C. Piperacina) P9 (E. Todaslas P10 (E. Todas las P14 (A. LSD) P15 (D.
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Catinonas)

W Internos ™ Residentes Urgencias

Figura 1
Distribucion porcentual de los encuestados sobre conocimiento de nuevas drogas

médicos internos y residentes de Urgencias de una universidad privada, Medellin 2016.
Autores

Respecto al abordaje del paciente con consumo de NSP (Tabla 2)
se encontrd que menos de un cuarto de los encuestados logran asociar
el consumo de desomorfina (Krokodil) con riesgos metabdlicos. Con
relacién al Spice, menos del 20% de la poblacién identificaron alteraciones
hidroelectroliticas comtinmente reportadas como la hipercalemia; tanto
el sindrome adrenérgico, como el serotoninérgico, fueron reconocidos
por més de la mitad de los encuestados tanto en el grupo de internos
como de residentes, como los cuadros clinicos que presenta el usuario
de 4-bromo-2,5-dimetoxifeniletilamina (2CB) también conocido como
cocaina rosada, la cual es una droga de uso creciente en la ciudad de
Medellin, Colombia, de acuerdo al reporte del observatorio nacional de
drogas en el ano 2016. Con respecto a las complicaciones asociadas a los
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canabinoides sintéticos (Spice) la mayorfa de los encuestados reconocen
que puede presentarse riesgo neuroldgico y metabdlico dentro de los
cuales es importante mencionar manifestaciones como: convulsiones,
acidosis o hiponatremia.

Con las feniletilaminas, también se identifica el riesgo neuroldgico y su
potencial de disminuir el umbral convulsivo, sin embargo y a diferencia
de los canabinoides sintéticos no se identifican alteraciones acido-base e
hidroelectroliticas asociadas como acidosis e hiponatremia; con respecto
al uso adecuado de ayudas diagnosticas en estos pacientes el 69,3% de los
internos y 92,3% de los residentes reconocen que los téxicos en orina no
tiene utilidad en el abordaje de un paciente consumidor de “sales de bafo”.
La gran mayoria de los encuestados falla en identificar nombres callejeros
de los canabinoides sintéticos como K2 o Spice. En la figura 2 se muestra
la distribucién porcentual de respuestas correctas sobre el abordaje frente
a nuevas drogas.

P13 (D. Ninguno de los anteriores.) % 16,07
P11 (C. Tamizaje toxicolégico de orina) ” 23
P8 (E. Todas las anteriores) _384'5{%39
P7 (E. Todas las anteriores) m 86,67
P6 (A. Adrenérgico) ||l 5: o;
P2 (C. Hipercalemia) w 16,22
P1(D. Compromiso metabdlico) rll,&l- 25,00

0,00 10,0020,0030,0040,0050,0060,0070,0080,0090,00100,00

M Residentes Urgencias @ Internos

Figura 2
Distribucion porcentual de los encuestados sobre actitudes frente a nuevas drogas

médicos internos y residentes de urgencias de una universidad privada, Medellin 2016
Autores

Frente al mancjo de intoxicacién por party pills ( N-
Benzilpiperacina ,BZP) (Tabla 3) una de las sustancias que se reconoce
como sustituto del éxtasis [2], un 48% de los internos y 53,8% de los
residentes identifica el uso inadecuado como primera linea de manejo de:
propanolol y haloperidol, sin embargo, la mayoria de los encuestados no
reconoce a las benzodiacepinas, como primera linea de tratamiento.

Con respecto al manejo de pacientes con intoxicacién grave por
canabinoides sintéticos (Spice), un 59,2% de los internos y un 15,4%
no identifican la necesidad de la reposicién de calcio en el manejo; por
tltimo, se identificé que en el manejo, no hay claridad sobre qué sustancias
se pueden cuantificar en sangre. Un 30% de los internos y un 15,4%
de los residentes creen, erradamente, que la gravedad esta dada por la
cuantificaciéon de la sustancia implicada (debiendo tener presente que una
caracteristica de estas NSP es que no se detectan en sangre). En la figura
3, se muestra la distribucién porcentual de respuestas correctas sobre el
manejo de las intoxicaciones por nuevas drogas.
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Figura 3

Distribucion porcentual de los encuestados sobre manejo frente a nuevas drogas

médicos internos y residentes de urgencias de una universidad privada, Medellin 2016

Autores

De acuerdo a lo definido previamente en la metodologia del estudio,

el grado de conocimiento para cada grupo en bajo si era menor del 50%,
medio, entre 50 y 80% vy alto, si era mayor al 80%. Segun los resultados
encontrados, se puede decir que el grado de conocimiento global fue bajo

en ambos grupos.
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Distribucién absoluta y porcentual del conocimiento de nuevas drogas médicos

internos y residentes de Urgencias de una universidad privada, Medellin 2016

Residentes
Internos urgencias
Pregunta Total Total
N % M %
A Praziguantel 14 | 1542 | 1 7,68
Die los siguientes atiparastarios se ha conv ertido, B Pamoatode mxantel 10 1216 0 0.00
par su capacidad dg elevarlos r_h'eles de dopamina C. Piperadna T 5305 7 5305
¥ serotonina en el sisterma nervioso central, enuna — : -
nuevaaltematva como drogade Suso D. Paromomidina M| 1447 | 5 | 3848
Total 76 | 10000 13| 100,00
AZCH 0 0,00 0 0,00
B. DOB 7 921 2 16,67
Dela giguieme lista defeniletjlaMnas. g %EE 31 g;gg j ?;33333
¢Cualnotenemosentledellin? E Todalasantaiores 18| 2368 | 0 | 0,00
F. Minguna de lasanteriores 9 1184 | 5 41,67
Total 76 | 10000 12| 100,00
A Mefedrona (“M-cat /M eowlleow™) | 3 400 0 0,00
B. MDPY 14 18 67 2 16,67
Lassiguient esson drogasde abusodd C. Metilona 1 14,67 1 8,33
grupodelas Catinonas, excepto D. AfaPVP (*Flakka’) 19 B3 7 58,33
E Todaslasantenoresson Cdinonas | 28 3733 2 16,67
Total 75 | 10000 12| 100,00
A LSD G2 158 | M o 67
D.té]_delas siguientes s.lstandasestémélg 2 Eferglg'lﬂizracma g igg g g %
relacionada con fenomenos de “Flashback D. Feniicicidina 0 36| 1] &3
Total 76 | 10000 12| 100,00
IUno de los grupos delas Muevas Drogas de abuso | A Denvados deCanabinoides ] 7.89 2 15,38
consiste en derivados del Yagé d Ayahuasca, | B, Catinons 12 1570 4 0,77
frecuentemente utilzadaos por grupos indigenas de . Feniletilarinas 1 2368 2 15,38
nuestro pais, y uno de sUusmecanismos de acdan - -
esel aguﬁisngderecepturesﬂ-mﬂx; iCualeséste D. Triptaminas 40| 5283 | 8 36,46
grupodetixicos? Total 76 | 10000 13| 100,00

Fuente: encuestra realizada a internos y residente, Octubre, 2016. Elaboracién propia.

Con respecto al abordaje se encontré un nivel medio de conocimiento

en los residentes, mientras que en los internos fue bajo; los mismos

resultados fueron encontrados con respecto al manejo que se le daria a

€estos pacientes.
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Tabla2

Distribucién absoluta y porcentual del abordaje de a las nuevas drogas médicos
internos y residentes de Urgencias de una universidad privada, Medellin 2016

Residentes
Interno s urgencias
Pregunta Total Total
M % (| %
A, Praziquantel 14 | 1842 | 1 7 649
Delos siguientes artiparasttarios se hacorvertids, | 5 pamoato de oxantel 10 1316 0 0.00
parsu capacidad de elevarlos rjveles de dopamina C Fiperadna 1 5305 7 5365
¥ serotoning en el sistema nenvioso central, enuna — . :
nuevaaltemativa como drogade abuso D. Paromomiana N | 1447 | 5 | 3846
Total TG | 10000 13 10000
AZCB 0 0,00 0 0,00
B. DOB 7 9,21 2 16,67
C. DOM | 2rE3 | 4 3333
Delasiguiente listade fenietilarminas,
i CudlnotenemosenMedellin? E ?ﬂtﬁas Siaiores 3; g;gg a g £
F. Minguna de las anteriores ] 184 [ 5 4167
Total TG | 10000 12| 10000
A, Mefedrona (M-cat /M eowlleow™) | 3 400 0 0,00
B. MDPY 14 | 1867 | 2 16,67
Lassiguien esson drogasde abusodéd . Metilona 1 467 | 1 833
grupodelas Catinonas, excepto D. AfaPVP(*Flakka’) 19 panc e 58,33
E Todaslasarteroresson Cdinonas | 28 A3 |2 16,67
Total 78 | 10000 12| 10000
AL LSD G2 |se [ M ",67
D.:é]_delas siguientes s.lstandasesténﬁg 2 E'I;leergg'l;zramna S igg g g %
relacionada con fenomenos de “Flashback” D. Fenilcicidina 0| 1316 | 1| 833
Total 76 | 10000 12| 10000
Uno e los grupos de las Muevas Drogas de abuso | A Denvados deCanabinoides ] 7,849 2 15,38
consiste en derivados del Yagé d Ayahuasca, | B, Catinons 12 1579 4 077
frecuentemente utilizados por gruposindigenasde | - Faniletiaminas 18 | 2368 | 2 | 1538
nuestra pais, v uno de susmecanismos de acddan : -
esel agonismodereceptores HT24; i Cual eséste D. Triptaminas 40| 9283 | 9 36,46
grupodetéxicos? Total TG | 10000 13 10000

Fuente: encuestra realizada a internos y residente, Octubre, 2016. Elaboracion propia
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Tabla 3

Distribucién absoluta y porcentual del manejo frente a las nuevas drogas médicos
internos y residentes de Urgencias de una universidad privada, Medellin 2016.

Residentes
Interno s Urgencias
Pregunta Total Total
N % H %
A. Uquidosintravenosospara
orevenit dosiratacon 0] 1333 7,69
B. LEndgEgrm_da;Fpinas. como s=dante 29 7R 4 2077
paradisminuir agitacion del paciente.
En unaintoxi cacion por BZP, £ Cudl C Usode haloperidol, comp antipsicdtico para 57 | amo0 | 4 | =077
de lassiguientes intervenciones disminuirconfusiony agitacion del paciente. ' '
HO estariaindicada? O Usode anolol, para dsminuirla
taquicardia generada ¢ impedi cardiotoicidad 9 1200 | 3| 08
E.Elecrocardiograma, para evidenciar posible
c;an:liutu:nddd:adpireltu?dmmemumdpu 1 1.33 1 7,69
Total 75 | 10000 13| 100,00
Enunpadentacontoxidrome A, Propranold 18 | 23688 | 3 | 2308
adrenérgico asociade a BZP B. Diazepam 43 63,16 6 45,15
("Party @ll), de lasiguiente . Haloperidol 9 11,84 1 7,64
lista de medicamentos, ¢ Cual Ov Mitroglicerina 1 1,32 3 23,08
es el mas adecuad? Total 76 | 100,00 | 13 | 100,00
A Adrrinistracd on de bere odiacepinas. £y 40,79 1 7,64
En cuantoal manejodel paciente géj?ndana.ggr:gjurrme}(;ﬁ? aen 4 5,26 1 7,69
conintaxicacionseverapor C Reposidondecaldo. 3| 4079 | 1 | 8462
ﬁ%‘?ﬁf&%ﬁﬁﬁ%ﬁ?&?& D Medidasfisicas comocoady v antes
' enmanejodehipertenia. 10 1376 | 0 0,00
Total TG | 10000 13| 10000
A. Usodearntibidticos. 13 17,11 2 15,38
B. Reversidn dedepresion respiratoria 5 f,58 0 0,00
Moestdindicado enel acercarmiento C. Cuartificacian de sustanciaen s | 7105 | 11| e
alpadenteintoxicad ocon knokodil: slUero para determinar severidad. ' '
[ Debridamiento de herda 4 B26 0 0,00
Tuotal TG | 10000 13| 100,00

Fuente: encuestra realizada a internos y residente, Octubre, 2016. Elaboracién propia.

Discusion

Las drogas emergentes plantean una nueva problematica biopsico-social,
y desde su emergencia, se ha trabajado fuertemente en caracterizarlas
adecuadamente. Grandes avances se han logrado en la caracterizacién
farmacoldgica [2,7] y epidemioldgica de los consumidores, incluyendo
la realizacién de una revisién sistemdtica [8,9,10,11,12]; la ciudad de
Medellin no es la excepcién [3]. Sin embargo, la evidencia de los
efectos sobre el organismo y las pautas de manejo provienen, en su
mayoria, de estudios observacionales y reportes de casos [13]. Un mercado
en constante crecimiento, que implica un aumento en el nimero de
consultas a los servicios de urgencias, asociado a una limitacién en
la literatura cientifica, hacen que los individuos que se desempefiarin
como médicos no disponga de suficientes herramientas para afrontar esta
problematica [14,15].

En este estudio se aprecié que una parte del personal de pregrado y
posgrado que estd en sus tltimos afios de formacién y que posiblemente
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trabajard en servicios de urgencias, no dispone de suficientes bases tedricas
para asumir en la practica clinica el abordaje del manejo del paciente
intoxicado por nuevas drogas de abuso. En cuanto a conocimientos
generales, ninguno de los grupos evaluados alcanzé el nivel medio de
conocimientos; como se esperaba el conocimiento de los residentes en
cuanto al abordaje y manejo es superior al de los internos, explicable por
su mayor nivel de formacién. Todos los hallazgos fueron coherentes con
las hipétesis planteadas inicialmente.

Esta temdtica se abord6 en otras partes del mundo, por ejemplo,
en Chicago, Lank et al realizaron un estudio similar, evaluando el
conocimiento de los residentes y especialistas en medicina de urgencias
sobre los canabinoides sintéticos, en el que encontraron poca familiaridad
con el tema y hasta el 80% de los evaluados no se sentian preparados para
enfrentar un paciente intoxicado con estas sustancias [16]. Aunque con
respecto a este tema hay poca informacion, éste solo hecho evidencia la
falta de conocimiento en el tema.

Este estudio es un primer paso para comenzar a dilucidar la falencia que
existe en la actualidad en la ciudad de Medellin en cuanto a la ensenanza
de estudiantes de medicina y especialistas en el area de urgencias acerca
de las nuevas drogas de abuso como problematica de salud publica actual,
sus bases farmacoldgicas y su abordaje en el escenario urgente y evidencia
la necesidad de capacitacién tedrica, ya que requieren conocimientos,
actitudes y pricticas saludables en el manejo de ésta problematica. Seria
entonces racional proponer, como parte de los pénsum de facultades de
Medicina en la ciudad, la inclusiéon de dicha temdtica para ser estudiada
por estos futuros profesionales de la salud para lograr que el médico
encargado del paciente intoxicado por una de estas nuevas sustancias logre
brindar el mejor cuidado posible para esa persona.

En el estudio se evidencian algunas limitaciones. Primero, la gran
variabilidad en la definicién y nomenclatura de las nuevas drogas de abuso,
hace dificil la revisién de la literatura cientifica disponible. Segundo, la
muestra evaluada, especialmente en cuanto a los residentes de medicina
de urgencias, es pequena. A pesar de estas limitaciones, es claro que
el conocimiento de NSP es un 4drea necesaria a fortalecer tanto en
pregrado como en posgrado; estos hallazgos abren la discusion, ademas,
de la necesidad de incluir en los programas de formacién de médicos
y especialistas un componente teérico de mayor profundizacién sobre
el tema, asi como el fomentar la divulgacién de informacién entre los
diferentes servicios de urgencias de la ciudad para que se disponga de
mejores herramientas tedricas y practicas.
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