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RESUMEN: La farmacodependencia es una manifestacién de desajuste
emocional. El farmacodependiente es un anfermo qua requiere la dosis a
que se ha habiuado, La dependancia puede ser fisica o simplemente
psiquica. Se expone la farmacodependencla tradiclonal y la larmacode-
pendancla no tradictonal. Dentro de la farmacodependencia iradicional se
analizan principaimente el opio, {a cocaina y la marihuana. El opio es pro-
ducide en Asia y ditmarmente también en Mexico. La marihuana gue antes
procedia d¢ Colombia y de México, ahora 65 cultivada en ef propic teriionic
de tos Estados Unidos. La cocaina sigue siendo Imporlada de América del
Sur. Se destaca el sacrificio que ha representado para Colombia la lucha
conira el narcotrafico que ha costado la vida de un Miniatro de Juslicia, el
ateniado contra la integridad fisica de gtro, 13 muerte de un Procurador
General de Justcia y de numerosos jueces penales. Dentra de la
farmacodependancia no lragicional se llama la atencién scbre el juego de
poderosas industrias farmacauticas ransnacionales que han recurrico a
toda clase de artmafias, entre edias ia desinformacion ge los médicos, para
continuar la venta de medicamentas noclvas por el peligro de inducir larma-
codependencia y oires riesgos en 1a salud de los pacientes en 10s paises en

desairolio.

PALABRAS CLAVES: Farmacodependencia, industria farmacéutica.

El problema de la farmacodepen-
dencia es muy antiguo. Nacié con el
hombre. El licor de Neponte citado en
ta lifada, aparentemente. jugo de opio,
ya era muy conocido por quienes se
inclinan por las letras clasicas, Charles
Boudeler, Lepor Leian decia: soy un
marthuano, soy un perdido. Nuestro
poeta Portirio Vargas Jacob, que vivid
en México mucho tiempo, también
recanccia esa farmacodependencia
propia.

Sin embargo, en {a segunda mitad
de este sigio, el problerna ha adquirido
grave impactc social, econdmico y en
aspectos criminalisticos.

GEMERALIDADES.

Es imporante tener unos concep-
tos claros, basandonos en términos su-
pralegales que define la Organizacién
Mundial de ia Salud,

Droga es cualquier suslancia que,
ingerida por cualquier via, modifica una
6 mdas de las acciones. Puade que la
definicién sea discutible pero la da el
comité de expertos de la OMS, y [a
tuvo el anterior estatuto colombiano.
Después la OMS dividié en dos gran-
des tipos la dependencia: la depanden-
cia pslquica, que lleva a una com-
pulsién, a un deseo imperioso del uso
de la droga, y que hace que la persona
cumpulsivamente la consuma.

Existen muchas dependencias
psiguicas que son socialimente acep-
tadas, en unas parles mas qus en
otras. Por ejemplo, veo aqui qus la de-
pendencia psiquica de la nicotina del
cigamillo en Costa Rica no esta amplia-
mente aceptada como en otras partes.
Una dependencia psiquica como el
fumadao, no causa absolutamente nada
al interrurmnpir la sustancia que se venla

empleando. Esa es la dependencia
psiquica a la cual nos referimes en
algunas drogas.

El otro tipo correspande a la de-
pendencia fisica, en la cual fislo-
l6gicamente ya no es el desao mental y
compulsive sino el acostumbramiento
fisiolégico del organisme lo que obliga a
BSa POrsona a censumir drogas. Si esa
persona deja de hacerlo va a tener
problemas serios que configuran el
Sindreme do Abstinencia, que puede
ser muy grave con sustancias como los
barbitiricos, en gue puede llevar a la
muere.

Muchas de las drogas que pro-
ducen dependencia fisica y que
algunos llaman drogas duras, conducen
a algo que se llama, la tolerancia
farmacolégica. E! organismo se va
acostumbrando y esa persona requiere
ceatinug incremanto en la cantidad de
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drogas, so pena de padecer algunas
formas de Sindrome de Abstinencia. En
cambio, en la dependencia psiquica no
existe esa apetencia flsica. Pero en
esto hay dos grandes tipes de diferen-
cias a los que debemos referirnos: uno
a la cocalna y otra a los opiaceos.

Los opiaceos hacen que la persona
lenga que tomaros continuamente. Las
endorlinas que son unos receptores
descubierics en los camellos, hoy se
acepta que exislen en el hombre,
Cuando esta carente de andorfinas, el
adicto requiere los opiaceos varias
veces al dia.

En la cocalna hoy smpieza a discu-
tirse sl hay Onicamente dependencia
psiquica o dependencia fisica con unos
hallazgos bioguimicos. Tiene tal par-
ticularidad que agota los neurotransmi-
sorios, es decir, las sustancias que
transmiten y que hacen el impacto
entre células nerviosas. Como se dice
en Colombia, después de “soplar
cocaina” por muchas haras, un adicto a
la cocalna puede quedarse 5, 6, 7, 8
dias sin probarla, ese fendmeno se
lama taquifilaxis. Se agota e estimulo
de la droga farmacolgicamente.

Con &l problama de las drogas nos
encontramos con la primera situacion
médica, scondmica, social y politica,
que epidemiolégicamente puede lener
una explicaciébn como cualquisr enfer-
medad, De un lado esta & agente, que
es la droga, la cual no s buena ni
mala; lo bueno o malo @5 &l Uso que de
ella se haga.

De otro lado estd el vecior, el
fransmisor de la enfermadad que es el
productor y expendedor. Y soperiando
la base del tfridngulo epidemiolégico
asti el huésped de la enfermedad, que
es el drogadicto.

Hoy la farmacodependencia se
acepta mas como una manifestacion da
desajuste emocional, de un trastorno
estructural o funcional de personalidad
o de alguna otra patolegia mental. La
dregadiceidn come tal, no s una anfsr-
medad en las palabras del glosario de
la O.M.8. que considera como tal los
eventos mentales, no obstante al uso
de la droga leva a otras enfermedades.

El individuo que tiene la farma-
codependencia, obviamante es un en-
fermoc al que deben darle drogas.
Desde el punto de vista de dosis per-
senal, tiene plena cabida y la
acaptacién linglitstica. Esa dosis per-
sonal nos permite ayudarle al funciona-

rio judicial, para decirle cuindo es un
enfermo y cuando no es un aenfermo
que no necesita esa dosis.

En Colombia con la ley antigua y
con la ley actual, quien es sorprendido
con una dosis personal ha incurrido en
una contravencién; en cambio quien
lleve mas de las cantidades que esti-
pula va a ser sujeto de una pena por un
delito mayor. La primera norma colom-
biana, &l decrato 1188 de 1974 definia
la dosis personal como la cantidad de
droga que ingerida de una sola vez, por
cualquier via producla efectos sobre el
psiquisme. Los funcionarios judiciales
rechazaban fos dictAmenes muchas
veces porque decian que no estaban
fundamentados.

La nueva norma da estupsfacien-
tes en Colombia, aceptd coma dosis
para uso perscenal, cantidades espe-
cificas de drogas. Por gjemplo, para la
marihuana, variedad americana acepld
hasta 20 gramos, cocaina independien-
te de si es cocalna sal ¢ base, hasta un
gramo y las metacualonas dos gramos.
Pero para el resto da las drogas dejd la
definicion tal y como existia. Después
de este somere predmbulo vamos a
tratar de individualizar los problemas
peculiares de cada una de las dregas.

Veamos la visién en los Estados
Unidos, de la Drug Enforcemant
Agency, de fo que es el problema de
las drogas. La victima pareciera ser los
Estados Unidos y Europa; y los palses
subdesarroliados del Oriente Medio y
de Suramérica los victimarios. La
marihuana practicamente era pro-
cedents de Colombia y el hachis azul
venia del Oriente, la cocaina venia
practicaments toda de Suramérica, Be-
livia, Perl, Colombia y Ecuador; y el
opic también venla de Europa excep-
tuando una poca cantidad de opio pro-
ducido en México, y que aparente-
mente es de infarior calidad.

De acuerdo con la DEA, las rutas
del narcotrafico, demuestran hoy en
Estados Unidos que California, Hawali y
muchos otros estados de Ja Unién son
productores de marihuana. Esto ha
variade bastante el tratamiento que se
le da al consumidar y aun al mismo ex-
pandedor de marihtiana, Sin embargo,
marihuana sigue produciéndose en
Brasil, Colombia y en algunos paises
de Atfrica.

Se le llama "cocina™ a la manera de
preparar la coca. Los norteamaricanos
dacian que los mejeres “cocineros”

eran los c¢olombianos. Colombia por
tenar grandes costas en el Océano
Atlantico y Pacllico y un extensa territo-
rio, tenian laboratarios para elaborar la
coca cultivada en Pert y Bolivia.
También han diche que en Colombia se
lavaba el délar, al igual que en Panama
y las Bahamas. Asimismo aigunos
paises suropeos han sido puentes dal
lavado de dblares.

MARIHUANA,

Es la Cannabis sativa. Tiene una
variedad /ndica y una variedad ameri-
cana: alguncs aceptan que existe una
tercera variedad, la Ruderalis. De cada
tallito se desprende un nlimero impar y
lanceolado de hojas; generalmente en
la CGannabis sativa, variedad americana
son cinco hojas; fa Cannabis sativa,
varisdad indica, de ta cual se extrag al
hachis, tiene mas hojas.

Calombia era proveedor de 75%.
Como cinco afos antes lo habia sido
México, esto hasta que el Gobierno
Americano impuso gue Méxicoe fumi-
gara con paraguat las plantacicnes de
marihuana. Los usuarios norteameri-
canos le ternlan a la marihuana con-
taminada con paraquat. Los mismos
consumidores preguntaban a la DEA
cuanto paraquat contenfan, para ver si
valla la pena comprarla a no,

Extinguido el coméarcio extetior de
la marihuana de México, los narcotrafi-
cantes que nunca son un dechado da
ética y moral, inundaron el suslo maxi-
cano de la marihuana contaminada con
paraguat, la cual fue consumida en ese
pafs. Probablemente el paraquat que
es una sustancia que no resiste el
calar, és termolébil, no sea tan nociva;
pero de todas maneras es un riesgo
que se discute.

Al bajar México la produccién,
comenzé el “boom" de la marihuana
colombiana. GColombia tenia los climas
ideales, y legd a producir la variedad
que hoy ya cultivan en Estados Unidos,
qua es la variedad sin semilla. Se
producian en Santa Marta y en una
revista dedicada a la drega, se decla
que Colombia tenfa dos cosas ds las
més suaves del rnundo: la marihuana y
of catd. Jamaica también entré en el
marcado, Al incrementarse el cultive de
los Estades Unidos de Norteamérica,
las exportaciones de los paises vecinos
han disminuido.

En Colombia el decreto 1188, con-
sideraba droga la que produjare depen-
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dencia pslguica y fisica. Como la
semilla de marihuana no tiene
tetrahidrocanabinol, su tenencia y
trafico no constituia delito. La ley nuava
se amplié para referirse & cualquier
parte de fa planta en cultivo 0 en
conservacion, sin especiticar que haya
dependencia, porque marihuvana es
todo, Se toma un poco de fa definicién
del Acta de Harris, de los Estados
Unidos.

lLa hoja de marhuana es intera-
sante, scbre todo al microscopio, tiena
unos pelites o unas de gato que son
caracteristicos. Es la fundamentacién
de la prueba técnica, muchas veces,
con el animo de economia del procesa.
Cuando se tiene gran cantidad, se al-
canzan a ver los cistolitos. En ia pica-
dura para consumoc, esto es carac-
teristice y permite t&cilmente su
identificacion,

Desde luege, existen otras pruebas
que sirven para establecer si hay
tetrahidrocanabinol. Lo que no as valido
es que se pida al médico forense la
concentracidn, porque botanicamente
ya viene dado: [a Cannabis sativa varia-
dad amaericana tiene entrs un 2 al 4%
de concentracién; en cambio la Canna-
bis sativa variedad indica, al hachis,
tiene de un 15 al 20%.

Una dosis individual de marihuana
8s un pitillo. La marihuana no suele in-
ducir tolerancia, El que se embriaga
con un cigarrllo hoy, se sigue em-
briagando con un cigarrillo dentre de 15
6 20 afos.

Muchas veces se presenta el
preblerma del consumidor que al mismo
tiempo es iraficante y se Guiere escu-
dar en el consumo de marihuana,
aduciendo que la droga que lieva es
para su uso personal. No esta diciendo
la verdad, porqua usualmente ésta os-
cila entre 200 y 400 miligramos. Esa
cantidad de marihuana va a producir
una embriaguez. E) efecto dura enire
una o dos horas. LLos 20 gramos que le
psrmite 12 legislacién colombiana ga-
rantiza al adicte una embriaguez de 24
horas.

El hachis por tener mayor concen-
tracion se obtiene en forma resinosa.
En Medellin nos ha tocado ver muy
poco hachis, solameate en tres opor-
lunidades. Entre otras cosas es
antieconémico, porque el hachlis hay
que trastic del Crients, pera si la
marihuana en Colembia creca como
maleza, serla una tonteria que los con-

sumidores y traficantes lo importaran
del Oriente Medio con todos 10s riesgos
y costos del transporte.

En la variedad ameticana salen
cinco hojas de cada tallido. En cambio,
an la variedad del hachis, la Cannabis
sativa, variedad Indica, salen enire 9 y
11. Cuando ya la hoja empiaza a
ponerse amarilla es mayor su contenido
de tetrahidrocanabinol.

La marihvana es una planta anual
idica. Anual quiere decir, que si al afo
no es aprovechada la cosecha, se
pierde y se seca. lbica o5 que tiene
planta hembra y planta macho. La
mayot concentracion de droga se en-
cuenira en las inflorescencias fe-
meninas, pero las hojas también con-
tisnen una buena cantidad. Muchas
vecas cuando estd muy verde, la
marihuana no tiene el sfecto que busca
el adicto.

¢Qué uso tarapéutico puede tener
la marihuana? £n el museo da Drogas
del Hospital Mental de Antioquia, se de-
mostrd que en 1940 utilizaron el "Planti-
bal”, que era exiracto de Pasifora y ex-
tracte de Cannabis, para los enfermos
agitados, Hoy no existe sn ninguna
parte del mundo, presentacion farma-
colégica de la marihuana. El acto de
Viana o de Ginabra, la coloca en las
drogas sujetas a cantrel internacional
del Esquema 1.

Es cierto que se investiga experi-
mantalments, se dice, por ejemplo, que
es muy buena para el vémito en los
pacientes gue sufren de cancsr, pero
que hay drogas tan buenas como ésa
ccmo las Fenotiacinas, sin los efectos
secundarios de la marihuana. Se dice
también que ayuda a reducir la presién
intraocular, cuando alguien tiene glau-
comas, que la marihzana es muy
buena, pero la Pilocarpina es mejor gue
alta y es inocua. Se dice que los
asmaticos s$e curan bajo los efactos de
& marihuana. Ei hecho importante es
que, desde el punte ds vista tera-
pséutico, no se usa. Hubo un tiempo an
que los artriticos en Medellin usaban
marihuana con alcohol, Fue uno de los
trucos de que $e han valido los que
estan dedicados a este comercio. Real-
menta la marihuana no se disuelve en
agua y alcchol y no entra por piel.

Los efectos patolégicos de la
marihuana han sido muy discutidos,
Hoy se sabe que altera el sentido de
orientacién de inmediato y por lo tanto
muchos de los accidentes de transito,

en personas aparentementa em-
briagadas, y en quienes no s& encuen-
ira el alcohol, pudieran estar bajo los
efectos de la marihuana. Sin embargo,
establecer marihuana en sangre, es
muy caro en la Amanca Latina. Necesi-
tamos inmune analisis, que no tene-
mos, o cromatografia gaseosa en fase
Ifguida que tampeco tenemos regu-
larmente. A lo sume habrd que requrrir
a ragparle los dientes a ver si de pronto
se encuenira algun pedacito de ma-
rihuana. Produce bronquitis crénica,
como el cigamillo, tiene mas agentes
cancerigencs y probablemente va a
producir mas cancer. _

El uso continuo de ella origina un
sindrome que fllamaban Motivacional
con un afecto plano. El individuo empig-
Za a tener delirio, agresividad, por la
intoxicacién crénica, pero una vez sus-
pendida la droga el efecto es pasajero.
Se ha diche también que puede alterar
transitoriamente la fecundidad de la
mujer, disminuye la espermalogénesis
en el hombre y disminuye los leucoci-
10s.

Los propulscres de ella argumen-
ian que comparada con el alcohol, fa
marihuana es inccua. La comparacién
no tiene iugar porgue nadie se em-
briaga can una copa de licar, en cambio
usualmente cualquier persona con un
cigarrilio de marihuana tiene para una
embriaguez aguda.

Hoy se ha experimentado y se
sabe que as una drega gue tiene obvia-
mente efectos nocivos aunque no as
tan perversa como Sa& crefa; sigus
siendo considerada una droga blanca,

COCAINA,

La cocalna es sl imperio del demo-
nio, fa conexién explosiva latinoameri-
cana, los lores colombianos de Ia
droga. Para los Estades Unidos es la
gents del tarror.

Es cierto que a Colemnbia le ha
tocade soportar el problema de una
mafia sanguinaria, pere probablemente
es el pals del mundo que ha pagado el
fribute méas care, en ia lucha contra la
droga.

A Colombia, le tocd sacrificar una
Corte Suprema de Justicia en su
mayeria, dos ministros de justicia, un
procurador, numerpsos magistrados de
tribunal supetior, innumerables jusces,
innumerables agentes. Si se fuera g
contar &l numero da colombiancs que
han mueartc en la lucha contra el
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narcotrafico, el nombre da Colombia
deberfa ser tode al contraric. Es un
pals en cuyo Poder Judicial hay ver-
daderos héroes que ¢on un susido infe-
liz, arriesgan la vida para defender la
sociedad. Fue también un regalo que le
dic la naturaleza a América Latina.

Los incas dscian que Manco
Cdpac les dejé un regalo que disipaba
el hambre y 1a tristeza porque desde los
tiempos precolombinos, en la América
dal Sur, se utiliza el mambeo. Se masti-
caban las hejas con un poqguito de cal y
ese era el éxito de los correos incaicos.
Un corrao incaico corrfa dla y noche
masticandc coca y legaba un correo
mas ligero, muchas veces que nuestras
administraciones postales. Los incas
astaban continuamente estimulados.

Bl alcaloide principal que es la
cocalna, vinp a descubrirse el siglo
pasado. Vale la pena recordar histo-
ricamente que Sigmund Freud, el padre
del psicoandlisis, trabajé experiman-
talmente con la coca. La primera farma-
codependancia iatrogdnica inducida por
cocaina, la indujo Freud en un amigo al
cual le racetd cocalna para que se cu-
rara de la adiccién a los opiaceos.

La revista “Time” presenta la
cacalna ¢come el sangriento negocio de
fos suramericanos.

Pero esto tiene una dimensién mas
grande. La misma revista dice gque &l
héabito de la cocalna le cuesta treinta
millones de dblares al afic a los Esta-
dos Unidos. Ni el presupuesto colom-
biano ni el de todos los palses sura-
mericancs, que tianen ese problema,
iguala esta cifra. Entonces es inganuo
creer que los pobras prasupuestos de
los pafses colombiano, pervano, boli-
vlano y ecuatoriano van a poder contro-
lar este problermna ecenémico. En Norta-
américa se han producido unas ganan-
cias increibles.

Recientemente en un articulo publi-
cadp por la NIDA, ef Instituto Nacional
de Drogas de los Estados Unides, un
investigador muy serio dice que si la
cocaina sigue siendo de tan buena cali-
dad, —y que él lo acepta que en este
momento es de excelente calidad— y
los pracios siguen rebajando, los Esta-
dos Unidos se veran prontamente abo-
cados a uno de los mayores problemas
histéricos, cuya dimensién criminallstica
de politica criminal va a ser incon-
lenible. Es el consume masivo. Mien-
tras mas demanda haya, y los tali-
npamericanos la entregan mejor, el

problema se volvera incontrolable.

El problema tiene mucho de eco-
némico. América Latina estd acosada
de hambre y de desempleo. En Colom-
bia, un kilogramo de cocalna podtla
valer perfectamente el equivalente de
3.500 dblares, es decir, la cantidad de
hojas de coca de la cual se saca un
kilogramo de cocaina, es rslativamente
barate; pero eso le renta al mayorista
norteamericanc 800.000 ddlarss. Para
un latinpamericang desempisado, con
hambre, era un negocio, &i le iba bian
estaba hecho, en cada viaje se sacaba
muchos délares, y si le iba mal por lo
menos tenia comida en una carcel
norteamericana.

Probablemente uno de [as mayoras
problemas que destacan jas publica-
ciones de la DEA y de la NIDA, es la
cantidad de dblares tan grande que se
lo estan fugando a los Estados Unidos.
Les preocupan los efectos nocivos pero
también les preocupa extraordinaria-
mente la fuga de divisas. Por algo se
{laman |os “dineros calientes”.

Otro problema ocurre en Colombia,
por las cantidades exorbitantes de
délares que han desequilibrado |a
sconomia colombiana. La ravista
“Time" decla que ya les maliosos
colembianos tenlan maquinas para pe-
sar el dinero. Vendian un cargamento
por 20 kilos de billetes de 100 délares.
No perdian el tiempo contandolo y pre-
sentan folos cuando empezaron las
grandes batidas se encontraron bode-
gas que estaban llenas de billetes de
100 dblaras.

La DEA también ha identificado los
cultives de la coca principalmenta en
Per0 y Bolivia ¥ los centros de proce-
samiento y embarque en Colombia.

El Erytroxilon coca en sus
caractaristicas botanicas, a difarencia
de Ja marihuana, es un arbusto que
dura siete afos y da cosechas de hojas
dos veces al afip. Cada arbolito de
ostos puede dar alredsdor de 100 6
2060 gramos de hojas. El nombre
Erytroxilon coca se debe a ia semilla
roja, cada hoja tiene una nervadura
ventral principal y dos narvaduras pa-
ralelas. Pareciera que &s la Unica planta
que tiene estas caracteristicas que [a
individualizan.

El procesamiento de la coca es
muy simple. Generaimente hay un labo-
ratorio rudimentario c¢erca de una
plantacién de coca donde las hojas se
muglen. Es tratada con éter do petrd-

leo, acetona, permanganato y otras
sustanclas quimicas, y de todo este
tratamiento quimico sale una droga que
se llama la cocalna base. La cocalna
base tiene 1z vantzja de que es termo-
rresistente ¥y no es seluble en agua.

Cuando descubrieron la Tranquin-
landia, uno de los laboratarios més
grandes dei mundo, terdan depésitos
como grandes industriales, porque yala
produccidn no era artesanal sing indus-
trial, donde metlan 100 kiios de cecalna
base y a pesar del caler o dal invierna
dentro de siete meses se consarvaban,
Se disron cuenta que al llegar al con-
sumidor americano, como cocaina sal,
el clorhidrato de cocalna, y la cocalna
se deshidratada en el verano y los 100
kilos se convedtirlan en 80 kilos. Si se
humedecla el ambiente, los 80 kilos
subfan a 120 kilos de coca, pero la
puraza iba bajando.

De ahl que la cocalna base que es
el bazuce, que es la cocaina “fridays”
de los Estados Unidas, durante mucho
tiompo se utilizé Gnicamente camo sus-
tancia de depésito. Pero empezaron a
probarlo y se dieron cuenta que tenia
unos efectos superiores a los de la
cocaina sal, porque la cocaina sal es al
clorhidrato y el sulfato de cocaina,
hidrosolubles, es altamente soluble, Los
oledores, olian y absorbian la cocalna
por la nariz.

En cambig la cocalna base, ter-
morresistente, resistia al fumarss,
inhalandela pasa al cerebro mas rapido.
Los efectos eran conocides per los in-
¢as, que utilizaban sustancias basicas
con cal. La cal retarda la hidrélisis. Una
“embalada” con cocalna sal, duraba de
unc a tfres minutos;, en cambio con
cocaina base, una embalada podla du-
rar mas tiempo y empezéd a tener ese
“boom” que desplazd a la cocaina sal y
se cambié completaments el patrén de
uso en los Estados Unidos. Hasta hace
cinco afos, en los Estados Unidos era
desconocida la cocalna base; el pro-
ducto que se usaba era af clorhidrato
de cocaina y el sulfato de cocalna y sa
la inyectaban o la olian. Luego la
cocafna base 0 el crack, la cocalina “fri-
days”, invadié a los Estados Unidos de
Naorneamérica.

Insistimos en la dilerencia. La
cocaina sal es cristalina y {a llaman
nieve. Los adulterantes son la
¥ilocaina, los anestésicos locales que
usan los odontologos; la simple sal de
cocina y el bicarbonato, conservando
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siempre ase color blanco. En cambio, la
cocafna base as de un color café por el
permanganala,

El problema grave de la diferen-
ciacion esla en que la cocaina base
tiene multitud de impurezas, ademas de
la cocalpa sal. Los americanos tienen
siempre mucha descenfianza de lo que
hacemos los latinos. Nos consideran
muy desaseados. Por eso compran la
cocalna sal. Tratan el clorhidrato de
cocalina puro, le echan bicarbonato de
amoniaco y lo calientan, y con la accién
del calor, la cocalna, al clarhidrato de
cocalna o el sulfato, se vuelve cocaina
“fridays™. En ambas circunstancias, la
sustancia psicodindmicamente activa
@s la coca que répidamente se mela-
boliza a asgnonima y mensinagsgnoni-
ma. Si alguien que ha inhalado coca o
s ha inyectado o que ha fumado coca
se le hace un examen al minuto © mi-
nuto ¥ medio, n¢ se le encuentra coca
an la sangre porque las enzimas de los
glébules rojos la convierten en el
metabolito.

El use masivo de la cocalna llevd a
que por lo menos en Medellin se pre-
sentara un problema que después se
ha visto en otras partes. En la adoles-
cencia, los j6venes machistas quedan
consumir grandes cantidades de licor
sin embriagarse. Tomaban aguardiente
o rop como tomar coca cola, ¥
gnseglida se daban dos o tres toques
de cocalna base. Este s ol estimulante
mas grande de} sisterma nervioso cen-
tral cuyos efectos pasan en cuestion de
cinco o diez minwos; en cambio 6l
metabolismo del alcohol es de horas.

Empezamos a ver gue mucha de
esta gente se morfa stbitamente y nos
enconframas con algo peco usual. Las
cifras de alcoholemia en el anfiteatro
estaban por encima de 300 miligramos
ctiando en los anos antericres no era lo
usual. Creimos que habfa error en el
método, Cambiamos da métade de al-
coholamia. Definitivamente habla algo
distinio. Estos pacientes que consu-
mian gran cantidad de cocalna, morian
intoxicados agudaments por la coca.

Se sabe también que la coca pro-
duce efecto cardlaco nocive.

El vsuario de la cocaina la toma
entre el pulpejo de los dedos y como es
anestésico local se la fuma hasta sl
altime momentc. Esto empieza a pro-
ducirle una hiperpigmentacién y una
descamacién de la piel. Este signo no
lo tisne el consumidor ocasional sino el

consumidor crénico de cocalna.

El fumador de tabaco tiene un pig-
mento paracide pera en la pare interna
de la segunda falange; en cambio el
usuario de la coca la tiene en la distal,
85 un pigmento coler ocre, a vaces hay
descamaciones, y hasta un calle
porque se queman y no sienfen. £n los
que fuman con la candela para dentro
hay pigmentacién en los dientes y en la
mucosa oral,

Los americanos hablan mucho de
ia perforacién del tabique en los usua-
tios de la cocalna sal. Cuando usan la
cocalna inyectada, el sitio de la
inyeccién as caracteristico: el cenire as
palido y la parileria es equimética.

Cuando se alcanza a ver en la
mucosa oral, la pigmentacién a veces
cubre ja mucosa yugal por el uso de
fumar ia cecalna base.

Desde hace mucho tiempo $e sabe
que la cocalna mata por problemas
cardiacos.

En América Latina hay gente con
hambre dispuesta a transportar en su
tubo digestivo cocalna en boisitas. Son
condones y dedos de guante ilenos de
cocalna. Muchos presentaban crisis
convulsivas y morian sobitamente al
abordar un avién o en plend vuslo. Eso
hizo que fos amaericanos acuparan “el
sindroma de hombre empacado™.

Muchas veces se trataba de
pasajeros de América Latina, princi-
palmente de Colombia, Bolivia, Ecuador
y Peri. Con fluoroscopia les examina-
ban &l tubo digestivo como parte de la
gran parsecucion.

Al morir una persona de estas se
va Bdema pulmonar, congestidn hermo-
rragica, pero hay algo mas interesante,
La cocalna bloquea la serotonina, la
dopamina en el sistema nervioso cen-
tral y en el sisterna nervioso peritérico
la norepinefrina.

Ese bloquao de norepinefrina, hace
que se acumule y se revienten las ban-
das del corazdén (necrosis en banda
cardfaca). La fibra sa hincha un
poquito, se separa; esto se llama una
miocielisis,

Cuand0 $e encuentran corazones
de muerte subita con necrosis en ban-
das de contraccidn se tiene un indicia
da Qque esa persona probabiements
muri6 bajo los efectos de (a cocalna, si
tiene el pigmento en los dedos y en ta
cavidad oral.

Entre nosotros tenemos que recu-
rrir a la cromatografia en capa fina que

es un métedo para diagnasticarlo. Fal-
tan aparatos de mayor precisién que no
existan generalments de uso cofriente
en América Latina.

QOPIO,

Dejemos la cocalna y pasemos a
otra droga que en América Latina
Unicamente tienen los mexicanos y es
el Papaver somniterum, el opio, la
amapola de la cual se obtienen todos
los narcéticos de la morfina, el delaudil,
a! delisan, el percodan.

México proves el 25% de fas sus-
tancias opidceas que consume Estados
Unides y el Medio Oriente se encarga
da provearle el rasto.

Del jugo de ople se puede extrasr
morfina y de esta diacetiimortina, que
as la heralna.

Caracteristicas de los opiaceos:; in-
ducen dependencia psiquica y depen-
dancia fisica; es decir el adicto a los
Opidceos gue na la consuma tiene
problemas graves.

Caracteristicamenta la pupila es
pequena, mibtica. Un opidmano no lo-
gra enhebrar una aguja por el trastorno
de la acomodacién, Por la contraccién
permanente de la pupila presenta
algunos signes clinicos que permiten
identificario.

El adicto a los opidceos, por ja to-
lerancia farmacoldgica, puede tener
grandes cantidades de droga para su
usa personal a diferencia de!l que ngo
tiens astos signes que si las tiena
Onicamentea son para traficar.

El s(ndrome de abstinencia se
puede provocar. Si a cualquisra que no
es adiclo a los opidcecs se le pena una
inyeccién da apomorfina, no le pasa ab-
solutamente nada, pero si se ia ponen
@ un adicto a los apiaceos inmedia-
tamente hace un sindrome de abstinen-
cia.

Otro signo son las cicatrices de las
inyecciones, especialmente en antebra-
zes. Al microscepio, por la luz peolari-
Zada se pueden identificar los cristales
de morfina que han obstruido compte-
tamente los vasos; se ven como aguja
birrefringentes, caracteristicas del pro-
ducto.

Pueden haber cslulas gigantes de
cuerpo extrafio, multinucleadas, edama
y congestion que indica un usuario
cronico que tomé una sobredosis. La
congestion y el edema corresponden a
uso agudo.
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Ei higadc se torna inflamatorio
cronico, de hapatitis A 0 B o de hepati-
s no A ¢ no B, En todo caso es
asisnio continue de inflamacién en los
gspacios porta, ¥ en las otras partes
como resuftado de inyecciones mal es-
terilizadas. Con tas jeringas desecha-
bles estas aftaracionas infacciosas han
desaparacido. La vena se va llenando
de fibrosis porque las repetidas fun-
¢ionas dafan ia pared venosa.

Los opiaceos como problema de
salud piblica es escasc en Amarica
Latina, porque con excepcidén de
México, no se producen opiaceos.

METACUALONAS,

Las metacuaionas son producidas
por Bhor en Alemania y Lemon en Es-
tados Unidos, palses en los cuales
tienen grandes restricciones. Sin em-
bargo, ellos venden la materia prima a
los latinbamericanos. El negocio para
jos traficantes colombiancs era re-
dondo. Sacaban los aviones llancs de
cocafna y marthuana y los trafan Benos
de materia prima para la metacualona.

En Colombia fue suspendido sl
expendioc de metacualona. Desde la
salida de la farmacopea colombiana,
tas metacualonas han experimentado
una calda verlical, de doscienios a
trescientos decomisos al afio, estamos
ya pasando a unc o dos al afto. Luego
las medidas de pronto punitivas y ad-
ministrativas tienen sfecto para contro-
lar en alguna parte la {armacodepan-
dencia.

INDUSTRIA FARMACEUTICA Y FAR-
MACODEPENDENCIA.

Pasemos a ofro problerna grave, ta
doble moral de ias compafifas multi-
nacionales.

A América Latina y al Oriente Me-
dio 1es regald la naturaleza sin ninguna
maidad todos estos preducios, pero
ellos tacnoloégicamente nos davueliven
otros productos, como la pentazocina
que prssantan como “sosegén,
analgésico potente sin riesgo de
adiccién”.

Et descontinuo brusco dal uso de
pentazocina produce calambres ab-
dominales, temperatura aila, rinorea,
dificultag respiratoria, igual a tlos
sindromes que se producen con los
optaceos, .

E! propoxifeno, “algatén™ es otro
sjempio. Un trabajo que hizo el doctor
Faent, uno da los individuos mas impor-

tantes en Toxicologia en los Estados
Unidos, demostré en cinco afios que
per cocalna murieron apenas 26 perso-
nas y gue, en cambio, por propoxifeanc
estuvo en el segundo lugar. En dos
afos el propoxifano caust la muerte de
1.859. Ef concluye que la cocalna as
juago de niflos comparado con el pro-
poxifene. En innumerables formas de
presentacién las compafifas multi-
nacienales o despachan para América
Latina y sélo advierten como sfectos
sacundarios hiparsensibilidad a sus
companentes.

El percodan se presonta en los
Estades Unidos con advertencia sobre
dependencia del tipo de la morfina, En
muchas partes de Amarica Latina es de
venta fbre.

Cuando se& hizo una campafia
grande contra el parcodan simplemente
se le cambid de nombre neapercodan y
la metidé propoxitenc y acetamincfan,
una drega mas peligrosa. El paciente
adicto al percoddn c¢ree que es lo
mismo y empieza a tomarsels. Come
tiena tolerancia, el acelaminofén le
hace dafo hepatico y mé&s da una vez
nos tocd hacer la autopsia de un
paciente de estos que hacla necrosis
hepatica masiva porque se intoxicaba
con el acetaminofén, creyendo que era
e! parcodan con nombre nuevo,

Sigarnos can otras drogas: las ben-
zodiasepinas, probablemente las
drogas mas mal emplsadas en el
mundo. Son ilamados tranquilizantes
menores. Tienen zalguna indicacién
madica en la ansiedad pero son drogas
petigrosisimas. La informacion en Esta-
dos Unidos advierte depandencia
psiquica fisica con sindrome de absti-
nencia que 56 caracteriza, come el de
tos barbitaricos, con convulsiones.

En Latinoamérica nos lo presentan
con sélo ta advertencia sobra ante-
cadentes de reaccion o hipersansibifi-
dad ail activan y nadie sabe cudl es 1a
reaccién. Y todavia lo condicionan mas:
sl usted tiene un problema corenario
tiene que vivir tranquite, tome activén, y
lo vuelven un farmacodspendienie es-
tas companias.

La ritalina que probablemente
muchos fa utilizamos cuando éramos
estudiantes para no dormirngs, 1o
haclamos inocentemsnte. Si usa ritalina
se estimuia y puede chocar un
automavil.

Lancet, una de fas revistas mas im-
porlantes de medicina en 8l mundo,

sacé un editorial, La Comisién de
Drogas Narcoticas gue celocaron las
benzodiasepinas y las pentazocinas, a
peticién del gobierno de Balgica, bajo
control internacional, Inmediatamente
Wyeth ¥y Roche sabotearocn asta
reunién. Organizaron fiesta dia y no-
cha, acabé el periodo de sasiones dedi-
cade a dregas y el “activan” y el
“sosegén” no fueron mentados para
nada. Es poiitica de cada pals dejar ta
requlacion de estas drogas mientras
estén en ol esguema tres. En cambio,
si se haclan pasar de esquema se obli-
gaba a palses serios a controlarias,

El afio pasadp i gobierno de Perl
tuvo ef valor de decir en la conferancia
de Viena que si el problema de Ia
cocalna en Colombia y Perd era tan
grave, que les ayudaran porgue no
tenian industria farmacolégica para pro-
ducir éler y acelona. Esto gue se obli-
gara a Estados Unidos, Alamania y
Suiza, io0s palses con potente industria
farmacelbgica, a controlar la produccién
de dler y acetona; que sin éter y ace-
tona no habrlz lanta cocalna en el
mundo. La protesta de esos gobiernos
fue turicsa, protestaron por melarse en
sus pollticas internas y dafar su comer-
¢lo,

La Comisién guerla para las ben-
zodiasepinas nombres gendricos, pero
1ue definitivaments imposible. Todos los
dias sale una banzodiasepina distinta
en nuestra América Latina.

Desalortunadamanta nuestros
medicos, una vez terminada la carrera
de Medicina, tiensn como profesor de
terapéutica al visitador médico.

A veces hay abusos tan impldicos
como el del entobex que se anuncia
como el fnico amebicida compatible
con ! alcohol. El campesine pregunta
por el ramedio para la diarrea y las
amebas que lo deja tomar tragos.

El doctor Miltlon Silverman, Jefe de!
Departamento de Farmacclogla de la
Universidad de Berkeley, California,
dedica su libro draméticamente a la
memoria de aquellos latinoamericanos
que murieren por efectos secundarios a
las drogas.

Un libro de recienie aparician en
México hablando de !a salud para el
afio 2000, dice que medicamantos para
todos en el aito 2000 es imposible. Este
fibro lo escribld Pascal Ebrudén, una
farmacéloga francesa.

El Estatuto Actual de Estupefacien-
tes en Colombia intentd por 1o menos, y
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ya les pusc esta cortapisa en ef articulo
55 que dice que el fabricante o distribui-
dor de productos farmacéuticos o de
patente que omita indicar los tiesgos
tendrd una multa de 100 salarios
minimos y lo trata ¢emo una contra-
vencian, Ese es un adelanto. Ya axiste
una norma legal en Colombia que
obliga a advertir que un medicameanta
as peligroso.

Otro de tos problemas graves en
nuesiros palses es la propaganda que
se le hace al negocio del narcotrafico.
La Ley de Estupefacientes de Colombia
del 30 de enero de 1986 dice. “en
ningn caso se podra dar el valor de las
sustancias estupefacientes o psicotrd-
picas decomisadas”. Algun intentc ha
hecho el legislador para frenar esa

apologla del delito. Desafortunada-
mente asta norma de |a Ley es violada
todos los dias en naticiarios de radio,
talavisién y prensa en Colombia. Proba-
blements serfa una ardua labor de
educacién la que desestimule el interés
por las drogas y terming con 10 que e
hoy el mas criminal y, a la vez, lucrativo
negocio del munda.

ESTADO PELIGROSO O PELIGROSIDAD

Criterios psiquiatrico-forenses
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ABSTRACT: The Dangerousness can be defined as the group of subjetive
conditions that autherize a betler prognosis of the propensily of an individual
for transgression of tha law. This work refers on the criteria on which the
forensic psychiatrical repart shouki be based upon the convenience o INCon-
venience of putling affenders on probation. These criteria are: 1. Personality
charatesistics, 2. Dagree of health or mental sickness, 3. Charactaristics of
transgression, 4, Delictive compendium, 5. Behavior during recusion or
treatrment, B. Erwiranmant to which the prisoner will reium, 7. Praspedion on
behavior,

Each lem is valued from zero to two points. Three groups of individuals are
consigered under these eriterla: bow social dangerousness, 2erc 1o tive
points; moderare social dangerausness, six to nine points; high social dan-
gerousness over 16 points. In case of doubt, this must be soived under the
principle "in dubio pro mo", and sockely will have to run the risk of the
prisoner’s tranggressing again the law,
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RESUMEN: El estade pefigro o peligresidad puede definirse comao ef con-
junto de condicdones subjelivas que aulorizan un prondstice acerca de la
propensiin de un individuo a cometer delilos. Este trabajo reliere a 0§ cri-
terios que deben fundamentarse en ef inlome psiquidtrico forense sobre la
conveniencia o inconveniencia de levantar una medida de seguridad.
Estos criterios son: 1. caracteristicas de la personalidad; 2. grado de salud
o enfermedad mental, 2. caracteristicas dal delito; 4. prontuaric delictiva; 5,
comportamiento durante la reclusion o iratamienio; 6. medio ambiente a que
retomaria el recluse; 7. prospeccion sobre la conducta. Cada item se
evalla de cem a dos punios. Para los abjelivos de este criterio se consi-
deran treg grupos de individuos: deé baja peligrosidad sacial, de cero a
cinco puntos; de moderada pefigrosidad social, de seis a nueve puntos; y
de alla peligrasidad soclal, por encima de diez puntos. En caso de duda,
ésta debe resolverse de acuerdo con el principio fin dubio pro reo”™ y Ja
socledad tendra que volver a correr el nesge de que &l sujele nuevamente
quebrante la oy,
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INTRODUCCION.

Vamaos a tratar el tema del estado
peligroso o da peligrosidad, enfocado
basicamenie como un instrumenta
evaluativo que tiene el perito psiquiatra
forense, para contestar algunas
preguntas gue le hace especificamsnte
la administracién de justicia en un
momento muy importante de la vida de
un individuo, que ha cometido un delito
bajo condiciones psiquicas determina-
das.

La ley costarricense como la ley

colombiana, como la ley practicamente
de cualquier estado del munda, hace
una dilerancia bien marcada entre el
tratarmiento que se le da a un individuo
que infringe un bien jurfdico tutelado. Si
aste sujeto en el momento de cometer
el delito tenfa una mentalidad cata-
logada como dentro de los limites de la
normalidad se i@ impone penas. Las
penas son el castigo que la sociedad,
por intermedio del Estado, le aplica a
ase sujeto como tratamiento a esa con-
ducta que iniringid una norma penal

sspacifica, La otra situacién es l1a dsl
sujeto que cometid su delito en unas
condiciones de inferioridad psiquica con
una determinada patoiogfa psiquiatrica,
por la cual an el momento de gometer
SU acto delictivo, no era capaz de darse
cuenta de que lo hacla, para qué lo
hacla, ni d& medir las consecuencias
de su accion. En @se caso, la ley costa-
rricense, la ley colombiana y l1a lay de
cualquier estado del munde no !s da
penas, sinc que lo saca del régimen or-
dinario ge penas para darle un trata-



