%2\ World Health
% Organization

GOBIERNO MINISTERIO
DEEPANA  DEibR









Glosario de términos
de alcohol y drogas

G s

#5010 GOBIERNO MINISTERIO
M| DE ESPANA  DE SANIDAD
LA Y CONSUMO

g’@ World Health
N 4/ Organization
i




Editado por Organizacién Mundial de la Salud en 1994 bajo el titulo Lexicon of Alcohol and Drug Terms

© Organizacion Mundial de la Salud 1994

El Director de la Organizaciéon Mundial de la Salud ha otorgado los derechos de una edicion en
espariol al Ministerio de Sanidad y Consumo de Espafia que es el responsable tnico de la
misma.

Coordinacion de la traduccion del original inglés y adaptacion:

Direccion General de Salud Publica y Sanidad Exterior
Director General: lldefonso Herndndez Aguado

Subdireccion General de Promocion de la Salud y Epidemiologia
Subdirectora General: Montserrat Limarquez Cano

Equipo de Trabajo
Vicenta Lizarbe Alonso
Maria Villar Librada Escribano
M2 Antonia Astorga Vergara

Expertos Consultados
Javier Alvarez
Antoni Gual i Solé
Alicia Rodriguez Martos

Desarrollo Informatico
Maria Rosario Bris Coello

Edita y Distribuye

© MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO
CENTRO DE PUBLICACIONES
P° del Prado 18. 28014 Madrid

NIPO en papel: 351-08-104-2
NIPO en linea: 351-08-103-7
Depodsito Legal: M-58016 - 2008
Imprime: Solana e Hijos, A.G., S.A.



DEFINICION DE TERMINOS 5

indice
Introduccion 7
Agradecimientos 9

Definicion De Términos 11







DEFINICION DE TERMINOS 7

INTRODUCCION

El propdsito de este glosario es proporcionar un conjunto de definiciones de términos sobre
alcohol, tabaco y otras drogas que puedan ser Utiles para clinicos, administradores,
investigadores y otras personas interesadas en este campo. Para cada clase de medicamentos
psicoactivos y para alguna de las clases relacionadas, las definiciones aclaratorias a menudo
incluyen los efectos psicoactivos, la sintomatologia, secuelas y las indicaciones terapéuticas.
Se definen las principales categorias diagndsticas en este campo como son los conceptos
claves en el uso habitual o cientifico. Se tratan tanto los aspectos sociales como los de salud
relacionados con el uso de las drogas y los problemas asociados.

El propdsito del Glosario no es dar una cobertura exhaustiva a cada uno de los
términos relacionado con el consumo de alcohol y drogas. Entre las areas que de algin modo
se han excluido se encuentran las de produccion y comercializacién de drogas (legales o
ilegales), términos coloquiales de uso general o derivados del argot de los usuarios, nombres
de drogas especificas y terminologia técnica de disciplinas cientificas particulares. En general
se han excluido, los términos de la medicina general, de la psiquiatria u otras disciplinas sin
aplicacion especifica para las drogas pero en la mayoria de los casos pueden encontrarse en el
suplemento Lexicon of Psychiatric and mental health terms’ En lo que se refiere a los modos de
tratamiento y las estrategias de prevencion - mas que realizar un esfuerzo por abarcar la
totalidad de los términos -el glosario ha pretendido definir aquellos términos que no son
aclaratorios por si mismos. Solamente se han incluido los términos en idiomas distintos al
inglés cuando son utilizados en publicaciones en la lengua inglesa.

Generalmente no se tratan en detalle los origenes histéricos de los términos, aunque a
menudo se indica la situacién actual de cada término (preferido, depreciado, etc.) y sus
relaciones con otra terminologia mas anticuada o mas reciente. Se proporciona una indicacién
general de la posicion historica de los conceptos, especialmente de aquellos aceptados por su
uso en las publicaciones de la Organizacidon Mundial de la Salud.

En general, las frases- al contrario de las palabras- estan ordenadas alfabéticamente
como aparecen con mas frecuencia, lo que significa que en algunos casos aparecen ordenadas
de acuerdo al adjetivo y en otros con el nombre. Se han facilitado referencias cruzadas cuando
se ha considerado que pueden ser de ayuda. En caso de no encontrar un término se
recomienda al usuario buscarlo por otro componente de la frase. Ademas puede merecer la
pena consultar las entradas similares en las que con frecuencia se definen, explicita o
implicitamente, los términos relacionados.

! Lexicon of psychiatric and mental health terms, 2™ ed. Geneva, World Health Organization, 1994
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Se han incluido los cédigos relevantes a las categorias diagndsticas de la ICD-10 (CIE-
10 (ICD-1O))1 cuando se ha considerado adecuado, normalmente al comienzo de una entrada y
en algunas ocasiones en el texto de la definicién. Los nombres de los medicamentos estan
escritos de acuerdo con la denominacion comun internacional (DCI) (Internacional non
proprietary name (INN))?

Las palabras o frases que se encuentran resaltadas en negrita en las definiciones
indican que esos términos estan también definidos en el glosario.

Recopiladores:

Thomas Babor
Robert Campbell
Robin Room

John Saunders

! International statistical classification of diseases and related health problems. Tenth revision. Vol.1:
Tabular list. Geneva, World Health Organization, 1992.

2 International non-proprietary names (INN) for pharmaceutical substances. N°8. Geneva, World Health
Organization, 1992
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DEFINICION DE TERMINOS

— Abstemio (Teetotaller) Véase abstinencia.

— Abstinencia (Abstinence) Privacion del consumo de drogas o (en particular) de bebidas
alcoholicas, ya sea por cuestion de principios o por otros motivos. Las personas que
practican la abstinencia del alcohol reciben el nombre de “abstemios” (“absteiners”),
“abstinentes totales” (“total absteiners”) o segun una terminologia inglesa mas antigua
‘teetotallers”. El término “abstinente actual’”, usado a menudo en las encuestas de
poblacién en algunos paises, se define habitualmente como una persona que no ha
consumido nada de alcohol en los 12 meses anteriores; esta definicién puede no coincidir
con la autodescripcion como abstemio de un encuestado.

No hay que confundir el término “abstinencia” con la expresién “sindrome de abstinencia” o
con un término mas anticuado como el de “sindrome de deprivacion”.

Véase también: sobriedad; moderacion.

— Abstinencia, condicionada (withdrawal, conditioned; abstinence, conditioned)
Sindrome de signos y sintomas parecidos a los causados por la abstinencia que a veces
experimentan las personas con dependencia del alcohol o los opiaceos ante un estimulo
asociado anteriormente al consumo de alcohol o de drogas. Conforme a la teoria clésica
del condicionamiento, los estimulos ambientales vinculados temporalmente a reacciones
de abstinencia no condicionadas, se convierten en estimulos condicionados capaces de
provocar los sintomas de abstinencia. En otra versiéon de la teoria del condicionamiento,
una respuesta innata de compensacion a los efectos de una sustancia (tolerancia aguda)
llega a estar vinculada condicionalmente a los estimulos asociados al consumo de la
sustancia. Si se presentan los estimulos sin la administracion real de la sustancia, se
suscita la respuesta condicionada como una reaccidon compensatoria parecida a la
abstinencia.

— Abusivo, consumo de alcohol (heavy drinking) Véase consumo abusivo de alcohol.

— Abuso (abuse) (drogas, alcohol, sustancias, sustancias quimicas o sustancias
psicoactivas) Grupo de términos de uso extendido, pero con varios significados. En el
DSM-IIIR1, el “abuso de sustancias psicoactivas” se define como “un modelo desadaptativo
de uso de una sustancia psicoactiva caracterizado por un consumo continuado, a pesar de
que el sujeto sabe que tiene un problema social, laboral, psicolégico o fisico, persistente o
recurrente, provocado o estimulado por el consumo o consumo recurrente en situaciones
en las que es fisicamente peligroso”. Se trata de una categoria residual, siendo de eleccion
el término “dependencia” cuando proceda. El término “abuso” se utiliza a veces con
desaprobacion para referirse a cualquier tipo de consumo, particularmente, de drogas
ilegales. Debido a su ambigliedad, este término no esta recogido en el CIE-10 (ICD-10)
(excepto en el caso de las sustancias que no producen dependencia, véase mas adelante);
las expresiones “consumo perjudicial” y “consumo de riesgo” ("hazardous use") son
equivalentes en la terminologia de la OMS, si bien normalmente hacen referencia sélo a los
efectos sobre la salud y no a las consecuencias sociales. La Office of Substance Abuse
Prevention de Estados Unidos también desaconseja el empleo del término “abuso”, aunque
expresiones tales como “abuso de sustancias” siguen utilizandose de forma extendida en
Norte América para referirse generalmente a los problemas relacionados con el consumo
de sustancias psicoactivas.

! Diagnostic and statistical manual of mental disorders, 3 ed. (revised). Washington, DC, American
Psychiatric Association, 1987.
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En otros contextos, se ha utilizado el término abuso para referirse a patrones de uso no
autorizados o con fines no médicos, con independencia de sus consecuencias. Asi pues, la
definicion publicada en 1969 por el Comité de Expertos en Farmacodependencia de la
OMS fue “consumo excesivo, persistente o esporadico de drogas, que no es consecuente
ni esta relacionado con una practica médica aceptable”1 (véase uso inadecuado de
drogas o alcohol).

— Abuso de analgésicos (analgesic abuse) .Véase abuso de sustancias que no producen
dependencia.

— Abuso de antidcidos (antacid abuse) Véase abuso de sustancias que no producen
dependencia.

— Abuso de antidepresivos (antidepressant abuse) Véase abuso de sustancias que no
producen dependencia.

— Abuso de drogas (drug abuse) Véase abuso (droga, alcohol, sustancia, sustancia quimica
o sustancia psicoactiva).

— Abuso de esteroides (steroid abuse) Véase abuso de sustancias que no producen
dependencia.

— Abuso de sustancias (substance abuse) Véase abuso (droga, alcohol, sustancia,
sustancia quimica o sustancia psicoactiva).

— Abuso de sustancias que no producen dependencia (abuse of non-depence-producing
substances) (F55) Definido en la CIE-10 (ICD-10) como el consumo repetido e
inapropiado de una sustancia que, aunque en si no tenga potencial de dependencia, se
acompaha de efectos fisicos o psicologicos nocivos o lleva implicito un contacto
innecesario con los profesionales sanitarios (0 ambos). Seria mas correcto denominar a
esta categoria “uso inadecuado de sustancias no psicoactivas” (compdrese con uso
inadecuado de drogas o alcohol). En la CIE-10 (ICD-10), este diagndstico se incluye en
la seccion “Sindromes del comportamiento asociados con alteraciones fisiolégicas vy
factores fisicos” (F50-F59).

Pueden intervenir una amplia variedad de medicamentos sujetos a prescripcidon médica, no
sujetos a prescripcion médica (medicamentos de libre dispensacion, en inglés “over
the counter” u “OTC”), plantas medicinales y otros remedios populares. Los grupos
particularmente importantes son:

(1) sustancias psicotropicas que no producen dependencia, como los antidepresivos y
los neurolépticos;

(2) laxantes (el uso inadecuado se denomina “habito de laxantes”);

(3) analgésicos que pueden adquirirse sin receta médica, como la aspirina (acido
acetilsalicilico) y el paracetamol (acetaminofeno);

(4) esteroides y otras hormonas;
(5) vitaminas; y
(6) antiacidos.

Por lo general, estas sustancias carecen de efectos psiquicos placenteros, pero los
intentos de desaconsejar o prohibir su uso encuentran cierta resistencia. A pesar de que el

1 WHO Expert Committee on Drug Dependence. Ssteenth report, Geneve, WHO Organization 1969
(WHO Technical report Seroe, N° 407)
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paciente tiene una fuerte motivacion para tomar la sustancia, no aparecen sindromes de
dependencia ni de abstinencia. Estas sustancias no tienen potencial de dependencia en
el sentido de efectos farmacolégicos intrinsecos, pero son capaces de inducir dependencia
psicolégica.

— Acetaldehido (Acetaldehyde) EI principal producto del metabolismo del etanol. El
acetaldehido se forma por la oxidacidon del etanol, esta reaccion esta catalizada
principalmente por la alcohol deshidrogenasa. Es oxidado a acetato por la aldehido
deshidrogenasa.

El acetaldehido es una sustancia téxica que interviene en la reaccidon de rubefaccion por
alcohol (“flush”) y en determinadas secuelas fisicas producidas por el consumo de
alcohol.

Véase también: farmaco sensibilizante al alcohol; disulfiram.

— Adiccion, a las drogas o alcohol (addiction, drug or alcohol) Consumo repetido de una o
varias sustancias psicoactivas, hasta el punto de que el consumidor (denominado adicto)
se intoxica periédicamente o de forma continua, muestra un deseo compulsivo de consumir
la sustancia (o las sustancias) preferida, tiene una enorme dificultad para interrumpir
voluntariamente o modificar el consumo de la sustancia y se muestra decidido a obtener
sustancias psicoactivas por cualquier medio.

Por lo general, hay una tolerancia acusada y un sindrome de abstinencia que ocurre
frecuentemente cuando se interrumpe el consumo. La vida del adicto estd dominada por el
consumo de la sustancia, hasta llegar a excluir practicamente todas las demas actividades
y responsabilidades. El término adiccion conlleva también el sentido de que el consumo de
la sustancia tiene un efecto perjudicial para la sociedad y para la persona; referido al
consumo de alcohol, es equivalente a alcoholismo.

“Adiccion” es un término antiguo y de uso variable. Es considerado por muchos expertos
como una enfermedad con entidad propia, un trastorno debilitante arraigado en los efectos
farmacoldgicos de la sustancia, que sigue una progresion implacable. Entre las décadas de
1920 y 1960, se hicieron varios intentos para diferenciar entre “adiccién” y “habituacién”,
una forma menos severa de adaptacion psicolégica. En la década de los anos 60 la
Organizacion Mundial de la Salud recomendd que dejaran de usarse ambos términos a
favor del de dependencia, que puede tener varios grados de severidad.

La adiccion no figura entre los términos diagndsticos de la CIE-10 (ICD-10), pero sigue
siendo un término ampliamente utilizado tanto por los profesionales como por el publico
general. Véase también: dependencia; sindrome de dependencia.

— Administracion, via de (administration, method of) Modo o forma de administracion, es
decir, la manera en la que se introduce una sustancia en el organismo. Son las siguientes:
via oral; inyeccion intravenosa (IV), subcutanea o intramuscular; inhalacion; fumada, o por
absorcién a través de la piel o la superficie de las mucosas, como las encias, el recto o los
genitales. Véase también: UDVP (IDU).

— Agente ametistico (amethystic agent) Sustancia que se toma con el fin de revertir o mitigar
los efectos intoxicantes del alcohol. Estos compuestos pueden actuar inhibiendo los
efectos del alcohol en el sistema nervioso central o bien acelerando el metabolismo
hepatico del alcohol. Por el momento, no hay ninguna sustancia eficaz de este grupo
comercializada con fines terapéuticos.

— Agente anoréxico (anorectic agent) Véase inhibidor del apetito.

— Agonista (agonist) Sustancia que actia en un receptor neuronal para producir efectos
similares a los de una droga de referencia; por ejemplo, la metadona se comporta como un
agonista, similar a la morfina, frente a los receptores opiaceos.



DEFINICION DE TERMINOS 14

— Al- Anon (Al-Anon) Véase grupos de ayuda mutua; doce pasos, grupo basado en.

— Alcohol (alcohol) En terminologia quimica, los alcoholes constituyen un amplio grupo de
compuestos organicos derivados de los hidrocarburos que contienen uno o varios grupos
hidroxilo (-OH). El etanol (C,HsOH, alcohol etilico) es uno de los compuestos de este grupo
y es el principal componente psicoactivo de las bebidas alcohdlicas. Por extension, el
término “alcohol” se utiliza también para referirse a las bebidas alcohdlicas.

El etanol se obtiene a partir de la fermentacién del azdcar por la levadura. En condiciones
normales, las bebidas elaboradas por fermentacién tienen una concentracién de alcohol
que no supera el 14%. En la produccién de bebidas espirituosas obtenidas mediante
destilacion, el etanol se evapora por ebullicion de la mezcla fermentada y se recoge luego
en forma condensada casi pura. Ademas de usarse para el consumo humano, el etanol se
utiliza como combustible, como disolvente y en la industria quimica (véase alcohol, no
apto para el consumo).

El alcohol absoluto (etanol anhidro) es el etanol que contiene una cantidad de agua
inferior o igual al 1% en peso. En las estadisticas sobre la produccion o el consumo de
alcohol, el alcohol absoluto indica el contenido de alcohol (como etanol al 100%) de las
bebidas alcohdlicas.

El metanol (CH; OH), denominado también alcohol metilico y alcohol de madera, es el
alcohol que tiene la formula quimica mas sencilla. Se emplea como disolvente industrial y
también como adulterante para desnaturalizar el etanol lo que hace que no sea apto para el
consumo (bebidas alcohdlicas metiladas). EI metanol es sumamente téxico; dependiendo
de la cantidad consumida, puede producir vision borrosa, ceguera, coma y la muerte.

Otros alcoholes no aptos para el consumo que se beben en ocasiones y que pueden tener
efectos nocivos son el isopropanol (alcohol isopropilico, frecuente en el alcohol sanitario) y
el etilenglicol (usado como anticongelante para automoviles).

El alcohol es un sedante/hipnoético con efectos parecidos a los de los barbituricos.
Ademas de los efectos sociales de su consumo, la intoxicacion alcohdlica puede causar
envenenamiento o incluso la muerte; el consumo intenso y prolongado origina en
ocasiones dependencia o un gran numero de trastornos mentales, fisicos y organicos.

En la CIE-10 (ICD-10), los trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de
alcohol (F10) se clasifican dentro de los trastornos por consumo de sustancias
psicoactivas (F10-F19).

Véase también: lesion cerebral inducida por el alcohol; sindrome amnésico;
miocardiopatia; cirrosis; delirio; higado graso; sindrome alcohdlico fetal; gastritis; hepatitis;
miopatia; neuropatia periférica; pelagra; pancreatitis; sindrome de pseudo-Cushing;
escorbuto; sindrome por deficiencia de tiamina; encefalopatia de Wernicke .

— Alcohol absoluto (absolute alcohol) Se refiere al etanol que contiene una cantidad de agua
inferior o igual al 1% en peso.

Véase también: alcohol.

— Alcohol de madera Metanol (wood alcohol Methanol) Véase alcohol.

— Alcohol no apto para el consumo (alcohol, non-beverage) Término general que designa a
los productos que contienen etanol, pero que no estan pensados para el consumo humano.
Numerosos productos industriales y de consumo contienen etanol y se ingieren a veces en
sustitucion de las bebidas alcohdlicas. Estos incluyen entre otros, colutorios, bebidas
alcohdlicas metiladas y alcohol sanitario (véase alcohol).

Un término mas general para denominar a los productos que se consumen en lugar de las
bebidas alcohdlicas es “sustitutos del alcohol”, que engloba ademas los productos que no
contienen etanol, como el etilenglicol (anticongelante).



DEFINICION DE TERMINOS 15

— Alcohol, problema relacionado con (problem, alcohol-related) Véase problema
relacionado con el alcohol.

— Alcoholemia (blood alcohol level (BAL) Y90, Y91) Concentracién de alcohol (etanol)
presente en la sangre. Se expresa habitualmente en forma de masa por unidad de
volumen, aunque en cada pais se expresa de forma distinta o se utilizan unidades
diferentes, por ejemplo: miligramos por 100 mililitros (mg/100 ml o, de forma incorrecta, mg
por ciento), miligramos por litro (mg/l), gramos por 100 mililitros (g/100 ml), gramos por
ciento y milimoles por litro. Una concentracion de 8 partes por mil se expresaria, en
terminologia legal, como 0,08% en EEUU; como 0,8 por mil en Escandinavia, y como
80mg/100ml en Canada y otros paises. También existen diferencias en el nivel de
alcoholemia fijado como limite legal para conducir en las leyes de cada pais (véase
conduccidn bajo los efectos del alcohol), si bien en la mayoria de los casos oscila entre
50 y 100mg/100ml.

La alcoholemia suele calcularse a partir de una medicion realizada en el aire espirado, en
la orina o0 en otros liquidos biolégicos en los que la concentracion de alcohol guarda una
relacidon conocida con la existente en la sangre. La férmula de Widmark es una técnica que
permite calcular la alcoholemia en un momento dado tras el consumo de alcohol, partiendo
de la extrapolacion de niveles de alcohol en determinados momentos y aplicando una tasa
fijia de eliminacion del alcohol (cinética de orden cero). En algunas jurisdicciones, se
considera que la tasa asi obtenida es dudosa y no se acepta la estimaciéon de la
alcoholemia a partir de valores obtenidos en momentos previos.

— Alcohdlica, alucinosis (hallucinosis, alcoholic) Véase alucinosis; trastorno psicético
inducido por el alcohol.

— Alcohdlica, celotipia (jealousy, alcoholic) Véase celotipia alcohdlica.

— Alcohadlica, cirrosis (cirrhosis, alcoholic) Véase cirrosis alcohdlica.

— Alcoholica, demencia (dementia, alcoholic) Véase demencia alcohdlica.

— Alcohdlica, gastritis (gastritis, alcoholic) Véase gastritis alcohdlica.

— Alcohdlica, hepatitis (hepatitis, alcoholic) Véase hepatitis alcohdlica.

— Alcohdlica, miocardiopatia (cardiomyopathy, alcoholic) Véase miocardiopatia alcohdlica.

— Alcohdlica, pancreatitis (pancreatitis, alcoholic) Véase pancreatitis alcohdlica.

— Alcohdlica, paranoia (paranoia, alcoholic) Véase paranoia alcohdlica.

— Alcohodlico/a (Alcoholic) Persona que padece alcoholismo. Obsérvese que, como
sustantivo, el término tiene un significado distinto al adjetivo “alcohdlico” como se usa, en
bebida alcohdlica.

— Alcohdlicos Anénimos (Alcoholics Anonymous) Véase grupos de ayuda mutua; doce
pasos,grupo basado en.

— Alcoholismo (alcoholism) (F10.2) Término de significado variable y usado durante mucho
tiempo que se emplea generalmente para referirse al consumo crénico y continuado o al
consumo periédico de alcohol que se caracteriza por un deterioro del control sobre la
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bebida, episodios frecuentes de intoxicacion y obsesiéon por el alcohol y su consumo a
pesar de sus consecuencias adversas.

El término alcoholismo fue acufado originalmente en 1849 por Magnus Huss. Hasta la
década de 1940 hacia referencia principalmente a las consecuencias fisicas del consumo
masivo y prolongado (alcoholismo beta en la tipologia de Jellinek). Otro concepto mas
estricto es el alcoholismo considerado como enfermedad (véase concepto del
alcoholismo como enfermedad), que estd marcado por la pérdida de control sobre la
bebida, causado por una alteracidon bioldgica preexistente y que tiene una evolucién
progresiva previsible. Mas adelante, Jellinek y otros autores emplearon el término para
designar el consumo de alcohol que provoca cualquier tipo de dafo (fisico, psicoldgico,
individual o social). Jellinek subdividié el alcoholismo asi definido en una serie de
“especies” designadas con letras griegas (véase tipologia de Jellinek).

La imprecision del término hizo que un Comité de Expertos' de la OMS lo desaprobara en
1979, dando preferencia a una expresion mas concreta, sindrome de dependencia del
alcohol, que es uno de los muchos problemas relacionados con el alcohol. El alcoholismo
no esta incluido en las categorias diagndsticas de la CIE-10 (ICD-10) (véase sindrome de
dependencia).

Pese a su significado ambiguo, el término todavia se utiliza de forma generalizada con
fines diagnésticos y descriptivos. Por ejemplo, en 1990 la American Society of Addiction
Medicine definié el alcoholismo como una “enfermedad crénica primaria en cuya evolucion
y manifestaciones intervienen factores genéticos, psicosociales y ambientales. La
enfermedad suele ser progresiva y fatal. Se caracteriza por los siguientes rasgos, que
pueden ser continuos o periddicos: deterioro del control sobre la bebida, obsesién por el
alcohol, consumo de alcohol pese a sus consecuencias adversas y perturbacion del
pensamiento, sobre todo, negacion.” Otras clasificaciones han dividido el alcoholismo en
varios tipos, algunos de ellos considerados enfermedades otros no (véase tipologia de
Jellinek). Se hacen varias distinciones: entre el alcoholismo esencial y el reactivo, en la
que el término “esencial’ indica que el alcoholismo no es secundario ni esta precipitado por
ninguna otra enfermedad; entre el alcoholismo primario y el secundario para indicar el
orden de aparicién cuando hay dualidad en el diagndstico y entre el alcoholismo de tipo |
y de tipo I, en la que el tipo Il tiene un componente claramente genético y vinculado al sexo
masculino. En el lenguaje antiguo, los términos dipsomania (episodio de consumo
compulsivo de alcohol “episodic drinking”) y adiccion al alcohol hacian referencia al acto
de beber hasta perder el control; ebriedad también era una referencia mas general a la
embriaguez habitual y sus efectos nocivos.

— Alcoholismo, concepto como enfermedad del (alcoholism, disease concept of) Se
considera que el alcoholismo es un trastorno que tiene una causa biolégica primaria y una
evolucién natural previsible, 1o que se ajusta a las definiciones aceptadas de cualquier
enfermedad. La perspectiva lega de Alcohdlicos Andnimos (1939) —que afirmaba que el
alcoholismo, caracterizado por la pérdida de control sobre la bebida y, por tanto, sobre la
propia vida, era una “enfermedad’— se trasladd a la bibliografia erudita en los afos
cincuenta en forma del concepto del alcoholismo como enfermedad. El concepto estaba
arraigado en las concepciones tanto médicas como legas del siglo XIX, que consideraban
la embriaguez como una enfermedad. En 1977, un Grupo de Investigadores de la OMS?,
en respuesta al uso impreciso y variable del término alcoholismo, propuso utilizar en su
lugar la expresion sindrome de dependencia del alcohol en nosologia psiquiatrica. Por

! Problems related to alcohol consumption. Report of a WHO Expert Comité,. Geneva, World Health Organization,
1980 (WHO Technical Report series, N° 650)

2 Edwards G et al. Alcohol-related disabilities. Geneva. World Health Organization, 1977 (WHO Offset Publication.
No.32).1
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analogia con la dependencia de las drogas, el término dependencia del alcohol ha tenido
una buena acogida en las nosologias actuales.

— Alcoholizacion (alcoholization) (del francés “alcoolisation”) Consumo frecuente de
cantidades sustanciales de bebidas alcohdlicas para mantener una concentracion
elevada de alcohol en la sangre. También se define como el proceso de aumentar la
frecuencia del consumo de alcohol. El término puede aplicarse tanto al bebedor aislado
como a toda la sociedad. El término “alcoolisation” se utilizaba originalmente en el contexto
de los habitos franceses de consumo de alcohol e implica que beber es una conducta
aceptada en el entorno sociocultural en lugar de reflejar una psicopatologia individual.

Sinoénimo: consumo inveterado.

Véase también: tipologia de Jellinek (alcoholismo delta).

— Alcohologia (alcohology) Ciencia que estudia los fenémenos relacionados con el alcohol.
Este término no se usa de forma habitual en la lengua inglesa.

— Alucinégeno (hallucinogen) Sustancia quimica que induce alteraciones de la percepcion, el
pensamiento y sensaciones similares a las provocadas por las psicosis funcionales, pero
que no producen una marcada alteracion de la memoria y la orientacion que son
caracteristicas de los sindromes organicos. Son ejemplos la lisergida (dietilamida del acido
lisérgico, LSD), la dimetiltriptamina (DMT), la psilocibina, la mescalina, la tenamfetamina
(3,4-metilenedioxianfetamina, MDA), la 3,4-metilenedioximetanfetamina (MDMA o éxtasis) y
la fenciclidina (PCP).

La mayoria de los alucindégenos se consumen por via oral, no obstante la DMT se esnifa o
se fuma. El consumo suele ser episddico; es sumamente raro el uso crénico y frecuente.
Los efectos empiezan a notarse de 20 a 30 minutos después de la ingestién y consisten en
dilatacion de las pupilas, elevacion de la presion arterial, taquicardia, temblor, hiperreflexia
y fase psicodélica (euforia o cambios variados del estado de animo, ilusiones visuales y
alteracion de la percepcion, indefinicion de los limites entre lo propio y lo ajeno vy, a
menudo, una sensacion de unidad con el cosmos). Son frecuentes las fluctuaciones
rapidas entre la euforia y la disforia. Al cabo de 4 ¢ 5 horas, esta fase deja paso a ideas de
referencia, sensacion de mayor consciencia del yo interior y sensacion de control magico.

Ademas de la alucinosis habitual, los alucindgenos tienen efectos adversos frecuentes
que comprenden:

(1) mal viaje;

(2) trastorno de la percepcion por alucinégenos o escenas retrospectivas (“flashbacks”);

(3) trastorno delirante, que se produce normalmente después de un mal viaje; las
alteraciones de la percepcidon remiten, pero la persona esta convencida que las

distorsiones que experimenta se corresponden con la realidad; el estado delirante puede
durar sélo uno o dos dias o bien persistir mas tiempo.

(4) trastorno afectivo o del estado de animo, formado por ansiedad, depresiéon o mania, que
aparecen poco después del consumo del alucinégeno y que duran mas de 24 horas;
generalmente, la persona siente que nunca va a recuperar la normalidad y expresa su
preocupacion por los dafos cerebrales resultantes del consumo de la droga.

Los alucinégenos se han utilizado en psicoterapia como terapia de introspeccion, aunque
este uso se ha limitado o incluso prohibido legalmente.

Véase también: planta alucinégena.
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— Alucinosis (hallucinosis) (F1x.52.)" Trastorno que consiste en alucinaciones persistentes o
recurrentes, normalmente visuales o auditivas, que se producen con la mente licida y que
no siempre se identifican como irreales. A veces hay una elaboracion delirante de las
alucinaciones, pero el cuadro clinico no estd dominado por los delirios.

Véase también: trastorno psicético inducido por el alcohol o las drogas.

— Alucinosis alcohdlica (Alcoholic hallucinosis). Véase alucinosis; trastorno psicético
inducido por el alcohol o las drogas.

— Amnesia (amnesia). Pérdida o trastorno de la memoria (total o parcial, permanente o
pasajero), atribuible a causas organicas o psicoldgicas. La amnesia anterdgrada consiste
en una pérdida de la memoria de duracion variable que afecta a los acontecimientos y las
experiencias vividos tras un incidente desencadenante, una vez recuperado el
conocimiento. La amnesia retrograda es una pérdida de la memoria de duracion variable
que afecta a los acontecimientos y las experiencias vividos antes del incidente
desencadenante.

— Amnesia aguda (acute amnesia) Véase laguna mental; intoxicacién patoldgica.

— Analgésico (analgesic) Sustancia que reduce el dolor; puede o no tener propiedades
psicoactivas.

Véase también: opioide.

— Andlisis de orina, drogas (urinalysis, drug) Analisis de una muestra de orina en busca de
sustancias psicoactivas.

Véase también: deteccion de drogas.

— Anfetamina (amfetamine, amphetamine) Tipo de amina simpaticomimética con una potente
actividad estimulante sobre el sistema nervioso central. En este grupo se encuentran la
anfetamina, la dexanfetamina y la metanfetamina. Entre las sustancias relacionadas desde
el punto se vista farmacoldgico estan el metilfenidato, la fenmetrazina y la anfepranoma
(dietilpropidn). En el lenguaje de la calle, las anfetaminas se llaman a menudo “anfetas” o
“speed’.

Los signos y sintomas que indican una intoxicacidn por anfetaminas u otros
simpaticomiméticos de accidén parecida son: taquicardia, dilatacion de las pupilas, aumento
de la tensién arterial, hiperreflexia, sudor, escalofrios, anorexia, nduseas o vomitos,
insomnio y alteraciones del comportamiento, tales como agresividad, delirios de grandeza,
hipervigilancia, agitacién y alteracidon del juicio. En casos raros, se produce delirio en las
24 horas siguientes al consumo. El uso crénico induce a menudo a cambios de la
personalidad y del comportamiento como impulsividad, agresividad, irritabilidad,
desconfianza y psicosis paranoide (véase psicosis por anfetaminas). Cuando dejan de
tomarse anfetaminas después de un consumo prolongado o abusivo, se puede producir
una reaccion de abstinencia, que consiste en estado de animo deprimido, fatiga, hiperfagia,
trastornos del suefio y aumento de la ensofacion.

Actualmente, la prescripcién de anfetaminas y otras sustancias relacionadas se limita
principalmente al tratamiento de la narcolepsia y el trastorno por déficit de atencién con
hiperactividad. Se desaconseja el empleo de estas sustancias como anorexigenos en el
tratamiento de la obesidad.

1 La CIE-10 no incluye esta categoria de cinco caracteres, pero puede encontrarse en: The ICD-10 Classification of
Mental and Behavioural Disorders, Clinical descriptions and diagnostic guidelines. Geneva, World Health
Organization, 1992.
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Véase también: trastorno psicético inducido por el alcohol o las drogas; estimulante.
— Anorexiante (anorexiant) Véase inhibidor del apetito.
— Ansiolitico (anxiolytics) medicamento contra la ansiedad. Véase sedante/hipnético.

— Antagonista (antagonist) Sustancia que contrarresta los efectos de otra. Desde el punto de
vista farmacoldgico, un antagonista interacciona con un receptor para inhibir la accién de
las sustancias (agonistas) que producen efectos fisioldgicos o conductuales especificos
mediados por ese receptor.

— Anticonvulsivante (anticonvulsant drug) Véase antiepiléptico.

— Antidepresivo (antidepressant) Medicamento del grupo de agentes psicoactivos que se
prescribe para el tratamiento de los trastornos de la depresién; también se utiliza para el
tratamiento de otros trastornos como son los trastornos de panico. Hay tres clases
principales: los antidepresivos ftriciclicos (que son principalmente inhibidores de la
recaptacion de noradrenalina), agonistas de los receptores de la serotonina y bloqueantes
de su recaptacién y los inhibidores de la monoaminooxidasa, prescritos con menos
frecuencia. Los antidepresivos triciclicos tienen un potencial de abuso relativamente bajo
pero algunas veces se utilizan con fines no médicos por sus efectos psiquicos inmediatos.
Desarrollan tolerancia a sus efectos anticolinérgicos, pero es dudoso que produzcan
sindrome de dependencia o sindrome de abstinencia. Por estas razones el uso
inadecuado de los antidepresivos se incluye en la categoria F55 de la CIE-10 (ICD-10),
abuso de sustancias que no producen dependencia.

— Antiepiléptico (anti-epileptic drug) grupo terapéutico de medicamentos que se prescriben
para el tratamiento de los trastornos epilépticos. Los antiepilépticos se prescriben con
frecuencia para las crisis de abstinencia del alcohol, aunque no existe una buena evidencia
de su eficacia en la profilaxis primaria o secundaria.

Sinoénimo: anticonvulsivante.

— Antihistaminico (antihistamine) Grupo terapéutico de medicamentos utilizados en el
tratamiento de las enfermedades alérgicas y, a veces, gracias a sus efectos sedantes, para
aliviar la ansiedad e inducir el suefo. Desde el punto de vista farmacolégico, los
antihistaminicos pertenecen al grupo de los bloqueantes de los receptores H1. Estos
medicamentos se utilizan en ocasiones con fines no médicos, especialmente por los
adolescentes, y pueden causar sedacién y desinhibicion. Aparece un grado moderado de
tolerancia, pero no hay sindrome de dependencia ni de abstinencia. Un segundo grupo
de antihistaminicos, los bloqueantes de los receptores H2, suprimen la secrecién de acido
del estomago y se emplean en el tratamiento de la Ulcera gastrica y del reflujo esofagico;
carecen de potencial de dependencia conocido. El mal uso de los antihistaminicos se
recoge en la categoria F55 de la CIE-10 (ICD-10), abuso de sustancias que no producen
dependencia.

Véase también: dopaje.

— Barbiturico (barbiturate) Medicamento que pertenece a un grupo de depresores del sistema
nervioso central; atendiendo a su estructura quimica, es un derivado del acido barbiturico
obtenido por sustitucion; son ejemplos el amobarbital, el pentobarbital, el fenobarbital y el
secobarbital. Los barbitiricos se utilizan como antiepilépticos, anestésicos, sedantes,
hipnéticos y, con menor frecuencia, como ansioliticos (véase sedante/hipnético). Su
consumo, ya sea agudo o cronico, induce efectos similares a los del alcohol. La relacion
entre la dosis terapéutica y la dosis toxica de los barbituricos es estrecha y la sobredosis
suele ser mortal. Las benzodiazepinas, tienen un margen terapéutico mayor y son
farmacos mas seguros, por lo que han reemplazado a los barbitdaricos como
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sedantes/hipndticos o ansioliticos. La tolerancia a los barbituricos se desarrolla
rapidamente y el potencial de consumo perjudicial o de dependencia es elevado. Los
pacientes que utilizan estos medicamentos durante mucho tiempo pueden desarrollar
dependencia psicoldgica y fisica, aun cuando nunca se excedan de la dosis que les ha sido
prescrita. Los barbitUricos se asocian a todos los trastornos por consumo de sustancias
recogidos en la categoria F13 de la CIE-10 (ICD-10). La sintomatologia especifica incluye:

Intoxicacion por barbitdricos: problemas de concentracion, memoria y coordinacién (habla
farfullante, marcha inestable), labilidad emocional, locuacidad y pérdida de control sobre los
impulsos sexuales o agresivos. En caso de sobredosis, la intoxicacion puede ser mortal.

Sindrome de abstinencia: la reduccién brusca de la dosis o la interrupcién total de los
barbitdricos tras un consumo constante provoca todos estos sintomas: nauseas, vomitos,
debilidad, hiperactividad del sistema nervioso simpatico (sudores, pulso acelerado,
aumento de la tensién arterial), insomnio, temblor grosero de las manos o la lengua. Un
elevado porcentaje de consumidores cronicos de barbitdricos pueden presentar
convulsiones tipo gran mal tras dejar de tomarlos bruscamente. Suele aparecer delirio en
la semana siguiente a la interrupcion o a la disminucion significativa de la dosis.

Demencia: denominada también trastorno psicético residual inducido por los
barbituricos; alteracion persistente de varias funciones corticales superiores, tales como la
memoria, el pensamiento, la orientacidn, la comprension, el calculo, la capacidad de
aprendizaje, el lenguaje y el juicio.

— Barrios marginales (Skid Row , Skid Road) Nombre que reciben los barrios de algunas
ciudades, en especial de Estados Unidos, en los que hay alojamientos econdémicos (a
menudo incluso hoteles que alquilan habitaciones individuales) y una concentracion de
servicios benéficos y de asistencia social, bares y tiendas de bebidas alcohdlicas, donde se
refugian los alcohdlicos cronicos indigentes (de ahi el término inglés “skid-row alcoholic”
para describir a este tipo de bebedores) y actualmente también otros toxicomanos. El Skid
Road original estaba en Seattle, Washington.

Véase también: ebrio.

— bebedor o toxicomano de la calle (street drinker or drug user) Persona que bebe o
consume drogas en la calle o en otro lugar publico al aire libre; los términos implican un
modelo de conducta habitual y que la persona afectada es indigente. El término “personas
o gente de la calle” a menudo implica el consumo de alcohol u otras drogas en publico.

Existen diversos términos coloquiales y legales para designar a las personas indigentes y
marginadas que beben, consumen drogas o se emborrachan en publico, por ejemplo:
alcohdlico marginal, alcohdlico vagabundo, delincuente alcohdlico crénico (ver
embriaguez), delincuente toxicbmano; en inglés se utilizan Skid Row alcoholic, chronic
drunkenness offender o public intoxication offender; el término francés equivalente es
clochard.

— Beber (drinking) Ingestion de una bebida; concretamente, en este contexto, ingestion de
una bebida alcohdlica.

— Bebida alcohdlica (alcoholic beverage) Liquido que contiene alcohol (etanol) y que esta
destinado al consumo. Casi todas las bebidas alcohdlicas se preparan mediante
fermentacion, seguida de destilacion en el caso de las de alta graduacién. La cerveza se
elabora a partir de cereales fermentados (cebada malteada, arroz, mijo, etc.), a los que a
menudo se afade lupulo. El vino se produce por fermentacion de frutas o bayas, sobre
todo, uvas. Otros productos tradicionales obtenidos por fermentacion son el aguamiel (de la
miel), la sidra (de las manzanas u otras frutas), el sake (del arroz), el pulque (del cactus
mague) y la chicha (del maiz).

Los licores se obtienen a partir de materias primas diferentes, ya sean cereales o frutas:
por ejemplo, el vodka se elabora con cereales o con patatas; el whisky, con centeno o trigo;
el ron, con cafa de azucar; y el cofiac, con uvas u otra fruta. El jerez, el oporto y otros
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vinos de alta graduacién son vinos a los que se ha afadido un licor, para obtener un
contenido en etanol del 20% aproximadamente.

También es posible sintetizar alcohol por métodos quimicos, p. €j., a partir del petroleo,
pero rara vez se utiliza en bebidas alcohdlicas.

Hasta la fecha se han identificado varios miles de congéneres —componentes de las
bebidas alcohdlicas, aparte del etanol y del agua—, pero el etanol es el principal
ingrediente psicoactivo en todas las bebidas alcohdlicas habituales.

Las bebidas alcohdlicas se consumen desde la antigiedad en la mayoria de las
sociedades tradicionales, excepto en Australasia, Norteamérica (contando,
aproximadamente, desde el norte de la frontera mexicana) y Oceania. Muchas bebidas
fermentadas tradicionales tenian un contenido en alcohol relativamente bajo y sélo podian
almacenarse unos pocos dias.

La mayoria de los gobiernos conceden licencias para la comercializaciéon o controlan de
otro modo (y gravan) la produccién y la venta de alcohol, aunque a veces se permite la
produccidon casera de algunos tipos de bebidas alcohdlicas. Las bebidas alcohdlicas
elaboradas de forma ilegal, sobre todo los licores, suelen tener nombres singulares (p. €j.,
“moonshine” o “white lightning” en EEUU, “poteen” en Irlanda, “samogon” en los paises de
la antigua Unidn Soviética) y pueden contaminarse con sustancias toxicas (como el plomo)
durante el proceso de produccion.

— Benzodiazepina (benzodiazepine) Medicamento perteneciente a un grupo de farmacos
relacionados estructuralmente que se emplean sobre todo como sedantes/hipnéticos,
relajantes musculares y antiepilépticos; antiguamente se designaban con el término
“tranquilizantes menores”, actualmente en desuso. Se considera que estos farmacos
producen sus efectos terapéuticos al potenciar la accidén del acido gamma-aminobutirico
(GABA), un importante inhibidor de la neurotrasmision.

Las benzodiazepinas se introdujeron como alternativa mas segura a los barbituricos. No
suprimen el suefio REM en la misma medida que los barbitdricos, pero tienen un potencial
importante de mal uso y de dependencia fisica y psicolodgica.

Las benzodiazepinas de accion corta como son halazepam vy triazolam, tienen un efecto
rapido; alprazolam, flunitrazepam, nitrazepam, lorazepam y temazepam, son de efecto
intermedio; y el oxazepam, su comienzo de accion es lento. Se han notificado amnesia
anterograda profunda (“laguna mental” o “blackout”) y paranoia con el triazolam, asi como
insomnio y ansiedad de rebote. Muchos médicos han encontrado problemas especialmente
dificiles tras suspender el tratamiento con alprazolam.

Las benzodiazepinas de accion prolongada son el diazepam (que tiene el comienzo de
accion mas rapido), el clorazepato (también de comienzo de acciéon rapido), el
clordiazepéxido (de comienzo de accion intermedio), el flurazepam (de comienzo de accion
lento) y el prazepam (con el comienzo de accidn mas lento). Las benzodiazepinas de
accion prolongada pueden provocar un efecto discapacitante acumulado y son mas
proclives a causar sedacion diurna y alteracion motriz que las de accién corta.

Incluso cuando se toman en dosis terapéuticas, la interrupcion brusca de las
benzodiazepinas induce un sindrome de abstinencia en el 50% de las personas tratadas
durante 6 meses 0 mas. Los sintomas son mas intensos con los preparados de accién mas
breve; en cambio, con las benzodiazepinas de accion prolongada, los sintomas de
abstinencia aparecen una o dos semanas después de la interrupcion y duran mas tiempo,
pero son menos intensos. Al igual que sucede con otros sedantes, es necesario seguir un
programa de desintoxicacion lenta para evitar complicaciones graves, como las crisis
convulsivas por abstinencia.

Algunas benzodiazepinas se han consumido en combinacion con otras sustancias
psicoactivas para acentuar la euforia, p. ej., 40-80 mg de diazepam poco antes o
inmediatamente después de tomar la dosis de mantenimiento diaria de metadona.

A menudo se hace un uso indebido de las benzodiazepinas junto con alcohol o en la
dependencia de opiaceos (véase politoxicomania).
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Las sobredosis mortales son raras con las benzodiazepinas, salvo que se tomen junto con
alcohol u otros depresores del sistema nervioso central.

— Beriberi (beriberi) Véase sindrome por deficiencia de tiamina.

— Buspirona (buspirone) ansiolitico que no pertenece al grupo de las benzodiazepinas. Hoy
en dia, se considera que tiene un potencial de dependencia insignificante.

Véase también: sedante/hipnético.

— Cabeceo (nodding ) Estado de semiestupor que presentan los consumidores de heroina y
de dosis altas de metadona cuando desaparecen los efectos euféricos de su consumo; se
caracteriza por inclinacion de la cabeza y parpados caidos.

Sindnimo: cabezada.

— Cafeina (caffeine) Xantina que tiene propiedades estimulantes del sistema nervioso central
leves, vasodilatadoras y diuréticas. La cafeina se encuentra en el café, el chocolate, la cola
y otros refrescos y en el té, en algunos casos junto con otras xantinas, como la teofilina o
la teobromina. EIl uso excesivo (un consumo diario de 500 mg o mas), ya sea cronico o
agudo vy la toxicidad resultante recibe el nombre de cafeinismo. Los sintomas consisten en
inquietud, insomnio, rubor facial, contracciones musculares, taquicardia, trastornos
digestivos como el dolor abdominal, pensamiento y habla acelerados o inconexos, y a
veces exacerbacidon de estados de ansiedad o angustia preexistentes, depresion o
esquizofrenia. Los trastornos por el uso de sustancias recogidos en la CIE-10 (ICD-10)
son el trastorno debido al uso de cafeina y la dependencia de la cafeina (F15).

— Cannabis (Cannabis) Término genérico empleado para designar los diversos preparados
psicoactivos de la planta de la marihuana (cahamo), Cannabis sativa. Estos preparados
son: hojas de marihuana (en la jerga de la calle: hierba, maria, porro, canuto...), bhang,
ganja o hachis (derivado de la resina de los apices florales de la planta) y aceite de hachis.

En el Convenio Unico de 1961 sobre Estupefacientes, el cannabis se define como “los
brotes floridos o con fruto, del cannabis (excepto las semillas y las hojas no unidas a las
sumidades) de las cuales no se ha extraido la resina”, mientras que la resina de cannabis
es “la resina separada, en bruto o purificada, obtenida de la planta del cannabis”. Las
definiciones se basan en los términos indios tradicionales ganja (cannabis) y charas
(resina). El otro término indio, bhang, hace referencia a las hojas. El aceite de cannabis
(aceite de hachis, cannabis liquido, hachis liquido) es un concentrado de cannabis que se
obtiene por extraccion, a menudo con un aceite vegetal.

El término marihuana es de origen mexicano. Utilizado en un principio para designar el
tabaco barato (a veces mezclado con cannabis), se ha convertido en un vocablo general
para referirse a las hojas del cannabis o al propio cannabis en muchos paises. El hachis,
que antiguamente era un término general para llamar al cannabis en la cuenca del
Mediterraneo oriental, se aplica hoy a la resina del cannabis.

El cannabis contiene al menos 60 cannabinoides, algunos de los cuales tienen actividad
biolégica. EI componente mas activo es el A9-tetrahidrocannabinol (THC), que puede
detectarse en la orina junto con sus metabolitos varias semanas después del consumo de
cannabis (habitualmente fumado).

La intoxicacién por cannabis produce una sensacion de euforia, ligereza de las
extremidades y, a menudo, retraimiento social. Altera la capacidad de conduccion y la
ejecucion de otras actividades complejas y que exigen destreza; afecta a las siguientes
esferas: memoria inmediata, capacidad de atencion, tiempo de reaccion, capacidad de
aprendizaje, coordinacién motriz, percepcién de la profundidad, visién periférica, sentido
del tiempo (es habitual que el sujeto tenga la sensacion de que el tiempo se ralentiza) y
deteccion de sefales. Otros signos de intoxicacion que pueden manifestarse son ansiedad
excesiva, desconfianza o ideas paranoides en algunos casos y euforia o apatia en otros,
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alteracion del juicio, hiperemia conjuntival, aumento del apetito, sequedad de boca y
taquicardia. El cannabis se consume a veces con alcohol, una combinacion que tiene
efectos psicomotores aditivos.

Se han descrito casos de consumo de cannabis que han precipitado una recidiva de la
esquizofrenia. Debido a intoxicacion por cannabis, se han comunicado estados agudos de
ansiedad y de angustia, asi como estados delirantes agudos que suelen remitir en unos
dias. Los cannabinoides se emplean en ocasiones con fines terapéuticos para el glaucoma
y para contrarrestar las nauseas en la quimioterapia oncolégica.

Los trastornos por el consumo de cannabinoides se clasifican dentro de los trastornos por
consumo de sustancias psicoactivas en la CIE-10 (ICD-10) (F12).

Véase también: sindrome amotivacional.

— Celotipia alcohdlica (alcoholic jealousy) (F10.5) Tipo de trastorno psicético crénico
inducido por el alcohol caracterizado por delirios en los que el cényuge o la pareja sexual
es infiel. El delirio se acompaha normalmente de una busqueda insistente de pruebas de la
infidelidad y de acusaciones directas que pueden culminar en peleas violentas.
Antiguamente se consideraba una entidad diagnéstica independiente, pero esta categoria
ahora es polémica.

Sinonimos: paranoia amorosa; paranoia conyugal.
— Centro de rehabilitacion (recovery home) Véase vivienda de apoyo a la reinsercion.

— Cirrosis alcohdlica (alcoholic cirrhosis) (K70.3) Forma grave de hepatopatia alcohdlica
que se caracteriza por necrosis y deformacidon permanente de la estructura del higado
debida a la formacion de tejido fibroso y nddulos regenerativos. Esta definicién es
estrictamente histoldgica y, normalmente, el diagndstico se basa unicamente en los datos
clinicos.

La cirrosis alcohdlica afecta normalmente a personas de 40 a 60 afos, después de al
menos 10 afos de consumo de riesgo. Los pacientes presentan sintomas y signos de
descompensacion hepatica, tales como ascitis, edema maleolar, ictericia, hematomas,
hemorragia digestiva por varices esofagicas y confusion o estupor debidos a encefalopatia
hepatica. Cerca del 30% de los pacientes estan “bien compensados” en el momento del
diagnéstico y refieren molestias inespecificas, como dolor abdominal, trastornos
intestinales, pérdida de peso y atrofia y debilidad muscular. El cancer de higado es una
complicacion tardia de la cirrosis que se da en el 15% de los casos aproximadamente.

La cirrosis alcohdlica se denomina a veces “cirrosis portal” o “cirrosis de Laénnec”, pero
ninguno de estos términos implica necesariamente que la causa resida en el alcohol.

En los paises no tropicales en los que el consumo de alcohol es notable, ésta suele ser la
causa predominante de la cirrosis. La asociacion con el alcohol no se notifica en todos los
casos, por lo que a menudo se utiliza la expresion “mortalidad total por cirrosis”, en lugar de
“cirrosis relacionada con el alcohol”, como indicador de los problemas relacionados con el
alcohol.

Véase también: formula de Jellinek.
— Coalcohdlico (co-alcoholic) Véase codependiente.

— Cocaina (cocaine )Alcaloide que se obtiene de las hojas de la coca o que se sintetiza a
partir de la ecgonina o sus derivados. El hidrocloruro de cocaina se utilizaba a menudo
como anestésico local en odontologia, oftalmologia y cirugia otorrinolaringoldgica por su
potente actividad vasoconstrictora, que ayuda a reducir la hemorragia local. La cocaina es
un potente estimulante del sistema nervioso central que se emplea con fines no médicos
para producir euforia o insomnio; el consumo repetido provoca dependencia. La cocaina, o
“coca”, suele venderse en copos blancos, translucidos, cristalinos o en polvo (“polvo
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blanco”, en inglés: “snuff” o “nieve”), a menudo adulterada con distintos azucares o
anestésicos locales. El polvo se aspira (“se esnifa”) y produce efectos en 1-3 minutos, que
duran aproximadamente media hora. La cocaina también puede ingerirse por via oral,
frecuentemente junto con alcohol, y los consumidores de opidceos y cocaina tienden a
inyectarsela por via intravenosa. Un procedimiento para aumentar la potencia de la cocaina
es el “freebasing”, que consiste en extraer la cocaina pura (la base libre) e inhalar los
vapores emitidos al calentarla a través de un cigarrillo 0 una pipa de agua. Se mezcla una
solucién acuosa de la sal de cocaina con un alcali (como el bicarbonato) y después se
extrae la base libre en un disolvente organico como éter o hexano. Este procedimiento es
peligroso, ya que la mezcla es explosiva y muy inflamable. Una técnica mas sencilla, que
evita el empleo de disolventes organicos, consiste en calentar la sal de cocaina con
bicarbonato; el producto obtenido se denomina “crack”.

El “crack” o “rock” es el alcaloide de la cocaina (base libre), un compuesto amorfo que
puede contener cristales de cloruro sddico. Es de color beige. El nombre de “crack” deriva
del sonido que hace el compuesto al calentarse. Cuatro o seis segundos después de
inhalar el crack, se produce un “subidén” intenso; se experimenta una sensacion inmediata
de euforia o la desaparicion de la ansiedad, junto con sentimientos exagerados de
confianza y autoestima. También se produce una alteraciéon del juicio y, por tanto, el
consumidor tiende a emprender actividades irresponsables, ilegales o peligrosas sin pensar
en las consecuencias. El habla se acelera y a veces es incoherente y deslavazada. Los
efectos placenteros duran sélo 5-7 minutos, tras los cuales el estado de animo desciende
con rapidez hasta un estado de disforia, y el consumidor se siente obligado a repetir el
proceso para recuperar la excitacién y la euforia del “subidén”. Parece que las sobredosis
son mas frecuentes con el crack que con las demas formas de cocaina.

La administracion repetida de cocaina, conocida en inglés, como un “run” va seguida
normalmente de un “bajon”, cuando se interrumpe el consumo. El “bajén” puede
considerarse un sindrome de abstinencia durante el cual la euforia es reemplazada por
aprension, depresién profunda, somnolencia y apatia.

Tanto las personas que experimentan con la cocaina por primera vez como los
consumidores crénicos pueden sufrir reacciones tdxicas agudas. Consisten en un delirio
parecido al panico, hiperpirexia, hipertension (a veces con hemorragia subdural o
subaracnoidea), arritmias cardiacas, infarto de miocardio, colapso cardiovascular, crisis
convulsivas, estado epiléptico y la muerte. Otras secuelas neuropsiquiatricas son un
sindrome psicético con delirios paranoides, alucinaciones auditivas y visuales e ideas de
referencia. La terminologia utilizada para describir las alucinaciones o ilusiones paranoides
que recuerdan al centelleo de la luz del sol sobre los cristales de nieve se denomina “luces
de nieve”. Se han descrito efectos teratégenos, incluso anomalias del tracto urinario y
deformidades de las extremidades. Los trastornos por el consumo de cocaina se clasifican
dentro de los trastornos por consumo de sustancias psicoactivas en la CIE-10 (ICD-
10)(F14).

— Codeina (codeine) Véase opioide.

— Codependiente (codependent ) Pariente, amigo intimo o compafero de una persona
dependiente del alcohol o de las drogas, cuyas acciones tienden a perpetuar la
dependencia de esa persona, retrasando asi el proceso de recuperacién. Al comienzo de
los afos setenta, los profesionales que trataban el alcoholismo en EEUU comenzaron a
utilizar los términos coalcohdlico y coalcoholismo para definir a los familiares cercanos de
los alcohdlicos (al principio, en referencia sobre todo a la esposa). Cuando se sustituy6 el
término alcoholismo por dependencia del alcohol, se implanté el uso de codependiente y
codependencia, en referencia también a los familiares de las personas dependientes de
otras drogas. El empleo de este término implica una necesidad atribuida de tratamiento o
ayuda y algunos expertos han propuesto que la codependencia se clasifique dentro de los
trastornos psiquiatricos. Hoy en dia, esta palabra también se usa en sentido figurado para
designar a la comunidad o la sociedad permisiva con la dependencia del alcohol o las
drogas.

Véase también: hijo de alcohdlico.
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— Comorbilidad (Comorbidity) Véase diagndstico dual; politoxicomania.

— Compulsion (compulsion) Aplicado al consumo de sustancias psicoactivas, hace
referencia a un deseo fuerte y apremiante —atribuido a sentimientos internos en vez de a
influencias externas— de consumir la sustancia (0 sustancias) en cuestién. A veces, el
consumidor se da cuenta de que este fuerte deseo es perjudicial para su bienestar e
intenta deliberadamente evitar el consumo. Este sentimiento es mas caracteristico del
trastorno obsesivo-compulsivo, un sindrome psiquiatrico, que de la dependencia del
alcohol y las drogas.

Véase también: control; deterioro del; impulso irresistible ("craving’).

— Comunidad terapéutica (therapeutic community) Entorno estructurado en el que viven
personas con trastornos por consumo de sustancias psicoactivas para lograr su
rehabilitacion. Estas comunidades estan a menudo disefiadas expresamente para
personas drogodependientes; operan bajo normas estrictas, estan dirigidas principalmente
por personas que se han recuperado de una dependencia y suelen estar en zonas aisladas
geograficamente. Las comunidades terapéuticas se caracterizan por ofrecer una
combinacién de “pruebas de realidad” (mediante la confrontacién del problema personal
con las drogas) y de apoyo para la recuperacidon prestado por el personal y los
companeros. Suelen estar muy vinculadas a los grupos de ayuda mutua, como
Narcéticos Anénimos.

Véase tambiéen: vivienda de apoyo a la reinsercion.
— Condicionada, abstinencia (conditioned withdrawal) Véase abstinencia, condicionada.

— Conduccion bajo los efectos del alcohol (drinking-driving, drink-driving en Australasia)
Expresion preferida generalmente para designar la accién penal de conducir un vehiculo
con un nivel de alcoholemia superior al limite permitido. La legislacién que penaliza esta
acciéon se denomina “ per se law” en inglés. La expresién conducir bajo los efectos del
alcohol significa, pero no se limita, a conducir borracho, sino que ademas incluye la
conduccion bajo la influencia del alcohol y conducir en estado de intoxicacion. En los
ultimos afos, se han ampliado las leyes que regulan la conduccién bajo los efectos del
alcohol y actualmente se aplican también a la “conduccion bajo los efectos de las drogas”,
que prohiben en general conducir con cualquier nivel de determinadas drogas en sangre.

— Congénere (congener) En sentido estricto, este término se aplica a los alcoholes (diferentes
del etanol), los aldehidos y los ésteres que se encuentran en las bebidas alcohdlicas y
que contribuyen a su aroma y su sabor especiales. Sin embargo, también se utiliza de
forma mas general para designar cualquier componente de una bebida alcohdlica que le
confiere aroma, sabor, color u otras caracteristicas, como el “cuerpo”. Los taninos y los
colorantes son algunos de los compuestos que han recibido este nombre.

— Consumo (alcohol o drogas) (use alcohol or drug)) Autoadministracién de una sustancia
psicoactiva.

— Consumo abusivo (drinking, heavy) Patrén de consumo que excede un estandar de
consumo moderado o —de manera mas ambigua— consumo social. Se define
normalmente como el consumo que supera un volumen diario determinado (p. €j., tres
bebidas al dia) o una cantidad concreta por ocasién (p. €j., cinco bebidas en una ocasién,
al menos una vez a la semana).

Véase también: consumo, excesivo de alcohol; Bebida estandar.

— Consumo controlado de alcohol (drinking, controlled) Consumo que se modera para
evitar la intoxicacion o el consumo de riesgo. El término se aplica especialmente cuando
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hay motivos para poner en duda la capacidad de beber de manera controlada en todo
momento, como sucede con las personas que han mostrado signos de dependencia del
alcohol o de consumo perjudicial.

Cuando se aplica al consumo de otras sustancias psicoactivas, el término analogo
“‘consumo controlado de sustancias” expresa un consumo regular y no compulsivo de la
sustancia que no afecta a la funcién cotidiana, asi como a los métodos de consumo que
reducen al minimo los efectos adversos de las drogas. Compdrese deterioro del control.

Véase también: consumo, moderado.

— Consumo controlado de drogas (drug use, controlled) Véase consumo controlado de
alcohol.

— Consumo de alcohol como evasidn (drinking, escape) Consumo de alcohol motivado por
el deseo o la necesidad de evadirse de una situacion o un estado de animo desagradable.
Términos afines: motivos personales (frente a sociales); consumo de alcohol para abordar
situaciones; afectividad negativa.

— Consumo de riesgo (hazardous use, hazardous drinking) Patrén de consumo de
sustancias que eleva el riesgo de sufrir consecuencias nocivas para el consumidor.
Algunos autores limitan estas consecuencias a las de tipo fisico y mental (como en el
consumo perjudicial), mientras que otros incluyen también las consecuencias sociales. A
diferencia de consumo perjudicial, el consumo de riesgo se refiere a modelos de consumo
que tienen importancia para la salud publica, pese a que el consumidor individual no
presenta ningun trastorno actual. Este término se utiliza actualmente por la OMS, pero no
figura entre los términos diagnésticos de la CIE-10 (ICD-10).

— Consumo excesivo (drinking, excessive) Término desaconsejado actualmente para
referirse a un habito de consumo que excede el standard de consumo moderado o
aceptado. Un equivalente aproximado que se utiliza hoy en dia es “consumo de riesgo”.
En la Octava Revision de la Clasificacion Internacional de Enfermedades se hacia una
distincion entre dos tipos de consumo excesivo de alcohol: el episédico y el habitual, donde
el consumo excesivo era aparentemente equivalente al de intoxicacién etilica. EI consumo
excesivo episddico consiste en episodios relativamente breves que se producen al menos
algunas veces al afio. Pueden durar varios dias o semanas (véase consumo intensivo de
alcohol “binge drinking”). EI consumo excesivo habitual consiste en el consumo regular
de cantidades de alcohol lo bastante grandes como para perjudicar la salud de la persona o
el orden social.

Véase también: consumo abusivo de alcohol; consumo perjudicial.

— Consumo experimental (experimental use) En general, las primeras veces que se
consume una droga determinada (a veces incluye el tabaco o el alcohol). El término se
refiere en ocasiones a un consumo extremadamente infrecuente o inconstante.

— Consumo inveterado (drinking, inveterate) Véase alcoholizacion.

— Consumo moderado (drinking, moderate) Término inexacto para definir un habito de
bebida que, por deduccion, contrasta con el consumo abusivo. Denota un consumo de
cantidades moderadas que no causa problemas. A veces, esta expresion se compara
también con “consumo de riesgo bajo”.

Véase también: consumo controlado; consumo excesivo; consumo abusivo; bebedor
social.

— Consumo perjudicial (harmful use, drinking harmful) (F1x.1) Patrén de consumo de una
sustancia psicoactiva que causa dano a la salud. El dafo puede ser fisico (p. €j., hepatitis
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por inyeccion de drogas) o mental (p. ej., episodios depresivos secundarios a una ingestion
masiva de alcohol). El consumo perjudicial comporta a menudo, aunque no siempre,
consecuencias sociales adversas; sin embargo, estas consecuencias por si solas no son
suficientes para justificar un diagndstico de consumo perjudicial. El término se introdujo en
la CIE-10 (ICD-10) y sustituyé a “consumo no dependiente” como término diagnéstico. El
equivalente mas aproximado en otros sistemas diagndsticos (p. ej., DSM-III-R) es “abuso
de sustancias”, que normalmente incluye las consecuencias sociales.

Véase tambieén: consumo de riesgo.

— Consumo problematico (drinking, problem) Patrén de consumo que provoca problemas,
ya sean individuales o colectivos, de salud o sociales. Cuando empezd a usarse esta
expresioén, denotaba que se bebia en respuesta a un problema en la vida. Este término se
viene utilizando desde mediados de la década de los 60 en un sentido mas general para
evitar hacer referencia al concepto del alcoholismo como enfermedad. En ciertos
contextos, el consumo problematico de alcohol se usa como sinénimo del concepto de
alcoholismo en sus fases iniciales 0 menos graves. Un bebedor problematico es una
persona que ha sufrido problemas de salud o sociales a causa de la bebida.

Las formulaciones que se utilizan para evitar el “estigma” inherente al término son
“problemas relacionados con la bebida” y “problemas con la bebida” (véase problemas
relacionados con el alcohol). Algunos expertos han empleado el término “consumo
problematico de alcohol” para abarcar otro concepto relacionado: un consumo que tiene el
potencial de causar problemas (mas o menos equivalente a “consumo de riesgo”); en
cambio, la expresién “el problema de la bebida” se remonta a la época de la “templanza” y
—al igual que “la cuestiéon del alcohol’— hacia referencia a la politica de alcohol en su
totalidad.

— Consumo social (drinking, social)
(1) Literalmente, beber en compania, en contraposicion a “beber en solitario”.

(2) A menudo utilizado en términos generales para describir un patrén distinto del
consumo problematico.

(3) En terminologia mas admitida, consumo de bebidas alcohdlicas que se ajusta a la
costumbre social, principalmente en compafia de otras personas y sélo por motivos y
formas socialmente aceptables (también conocido como “consumo socialmente integrado”).

El consumo social no es necesariamente un consumo moderado. En ciertas culturas
sudamericanas, por ejemplo, es habitual participar en fiestas aprobadas por la comunidad
en las que a menudo se consume alcohol hasta llegar a la intoxicacion) (Compdrese
consumo moderado de alcohol; consumo recreativo).

Sinonimos (segunda acepcion): consumo responsable; consumo prudente.

— Control de las drogas (drug control) Regulacion, mediante un sistema de leyes y
organismos, de la produccién, la distribucion, la venta y el consumo de sustancias
psicoactivas especificas (sustancias controladas) a escala local, nacional o
internacional (véase convenios internacionales sobre drogas). Término que equivale a
politica en materia de drogas (compdrese politica de alcohol).

— Control del alcohol (alcohol control)

(1) Con frecuencia, normas que restringen o controlan la produccion y la venta de bebidas
alcoholicas, establecidas a menudo por las administraciones competentes (control de
bebidas alcohdlicas, en inglés: “alcoholic beverage control, ABC”).

(2) En algunos debates académicos, la totalidad de la intervencion gubernamental en el
mercado de las bebidas alcohdlicas, sea cual sea su finalidad.
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(3) En Salud Publica se aplica en relaciéon a los factores de riesgo, en general puede
referirse a las politicas de prevencion y tratamiento del consumo de alcohol (aunque en
este contexto, el término politica de alcohol es menos ambiguo).

— Control, deterioro del (control, impaired) Disminucion de la capacidad de una persona
para controlar su consumo de una sustancia psicoactiva, ya sea el comienzo, el grado o
la terminacién. El “deterioro de la capacidad para controlar el consumo” es uno de los
criterios del sindrome de dependencia tipificado en la CIE-10 (ICD-10). El deterioro del
control se diferencia de la pérdida de control en que ésta ultima implica que el fendmeno
predomina en todo momento y en todas las circunstancias.

— Control, pérdida del (control, loss of) Incapacidad para controlar la cantidad y la frecuencia
del consumo de sustancias psicoactivas; incapacidad para suspender el consumo de
sustancias, como el alcohol o la cocaina, una vez experimentados sus efectos iniciales.
En los debates mas recientes sobre el sindrome de dependencia, el término “perdida del
control” ha sido reemplazado por “deterioro del control”.

Véase también: incapacidad de abstenerse.

— Controlado, consumo de alcohol (controlled drinking) Véase consumo controlado de
alcohol.

— Convenios, internacionales sobre drogas (conventions, international drug) Tratados
internacionales que se ocupan del control de la produccién y de la distribuciéon de
sustancias psicoactivas. Los primeros tratados (Ley General de Bruselas de 1889-90 y
Convencion de St Germain-en-Laye de 1912) controlaban el trafico de licores en Africa en
la época colonial. Actualmente, el primer tratado que abordé las sustancias controladas
fue el Convenio de la Haya de 1912; sus disposiciones y las de otros convenios posteriores
se consolidaron en el Convenio Unico sobre Estupefacientes (1961, modificado por el
Protocolo de 1972). Mas adelante, se sumaron el Convenio de 1971 sobre Sustancias
Psicotropicas y el Convenio de 1988 contra el Trafico llicito de Estupefacientes vy
Sustancias Psicotrépicas.

— Convulsiones relacionadas con el alcohol (alcohol-related convulsion) Véase
convulsiones relacionadas con el alcohol o las drogas.

— Convulsiones, relacionadas con el alcohol o las drogas (convulsion, alcohol- or drug-
related) crisis convulsiva que aparece durante la intoxicaciéon por alcohol u otra droga o
durante la deprivacion. Se caracteriza por pérdida del conocimiento y rigidez muscular
(acompafada de una interrupcion temporal de la respiracion), seguidas de espasmos
involuntarios de las extremidades y el tronco. El término engloba a veces las convulsiones
relacionadas con la lesién cerebral inducida por el alcohol o las drogas. En esta definicion
no se incluyen las crisis convulsivas debidas a epilepsia idiopatica o lesiones cerebrales
estructurales secundarias a un traumatismo o una infeccién que ocurren en personas con
trastornos debidos al consumo de sustancias psicoactivas‘.

Sinonimos: ataques o crisis convulsivas inducidas por el alcohol o las drogas;
convulsiones por deprivacién.Crack (crack) Véase cocaina.

— Crear habito (habit-forming) Dicho de una sustancia, tener caracteristicas que estimulan el
consumo habitual o regular. También quiere decir que la droga se consume de una forma
que implica que dicha droga tiene un potencial de dependencia considerable; sin

! Véase F1x.31 y F1x.41 en la CIE-10 Clasificacion de los trastorno mentales y del comportamiento.
Descripcion clinica y guias diagnésticas. Geneva, World Health Organization, 1992.
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embargo “crear habito” es una expresion mas coloquial que parece menos intimidatoria, por
lo que se utiliza, por ejemplo, en las advertencias farmacéuticas.

Véase también: habituacion.

— Defectos congénitos relacionados con el alcohol (alcohol-related birth defects) Véase
sindrome alcohdlico fetal.

— Deficiencia de niacina (niacin deficiency) Véase pelagra.
— Deficiencia de vitamina C (vitamin C deficiency) Véase escorbuto.

— Delirio (delirium) Sindrome cerebral organico agudo que se caracteriza por trastornos
concomitantes de la conciencia, la atencion, la percepcion, la orientacién, el pensamiento,
la memoria, el comportamiento psicomotor, la emocion y el ciclo de suefo-vigilia. La
duracioén es variable, desde unas horas hasta varias semanas, y el grado de la severidad
puede ser desde leve hasta muy severo. El sindrome de abstinencia inducido por el
alcohol acompafado de delirio se denomina delirium tremens.

— Delirium tremens (delirium tremens) (F10.4) Sindrome de abstinencia acompanado de
delirio; estado psicdtico agudo que se produce durante la fase de abstinencia en las
personas dependientes del alcohol y que se caracteriza por confusion, desorientacion,
ideas paranoides, delirios, ilusiones, alucinaciones (normalmente visuales o tactiles y con
menor frecuencia auditivas, olfativas o vestibulares), inquietud, distraccion, temblor (que a
veces es grosero), sudor, taquicardia e hipertensién. Suele ir precedido de signos de
sindrome de abstinencia simple.

El delirium tremens suele comenzar 48 horas o mas después de la interrupcion o la
reduccién del consumo de alcohol, aunque a veces tarda en aparecer una semana. Hay
que distinguirlo de la alucinosis alcohdlica, que no es siempre un fenémeno de
abstinencia. A veces se designa coloquialmente por sus siglas: “DT” o “los horrores”.

— Demencia alcohdlica (alcoholic dementia) (F10.7) Término de uso variable que casi
siempre implica un trastorno crénico o progresivo que es el resultado del consumo
perjudicial de alcohol, caracterizado por la alteracion de varias funciones corticales
superiores, como la memoria, el pensamiento, la orientacion, la comprension, el calculo, la
capacidad de aprendizaje, el lenguaje y el juicio. No hay alteracion de la conciencia. Las
alteraciones cognitivas se acompanan a menudo de un deterioro del control emocional, la
conducta social o la motivacidon. Algunos expertos ponen en duda que la demencia
alcohdlica constituya un sindrome diferenciado, ya que la atribuyen a otras causas.

— Dependencia (dependence) (F1x.2) En sentido general, estado de necesitar o depender de
algo o de alguien, ya sea como apoyo, para funcionar o para sobrevivir. Aplicado al alcohol
y otras drogas, el término implica una necesidad de consumir dosis repetidas de la droga
para encontrarse bien o para no sentirse mal. En el DSM-IIIR, la dependencia se define
como un grupo de sintomas cognitivos, fisiolégicos y del comportamiento que indican que
una persona presenta un deterioro del control sobre el consumo de la sustancia psicoactiva
y que sigue consumiéndola a pesar de las consecuencias adversas. Equivale, mas o
menos, al sindrome de dependencia recogido en la CIE-10 (ICD-10). En el contexto de la
CIE-10 (ICD-10), el término dependencia podria referirse en general a cualquiera de los
componentes del sindrome. Este término se intercambia a menudo con el de adiccion y
alcoholismo.
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En 1964, un Comité de Expertos de la OMS introdujo el término “dependencia” para
sustituir a los de adiccién y habituacién'. Por regla general, el término puede utilizarse en
referencia a toda la gama de sustancias psicoactivas (farmacodependencia,
drogodependencia, dependencia de sustancias quimicas, dependencia del consumo de
sustancias) o para referirse a una droga o a una clase de drogas concreta (p. €j.,
dependencia del alcohol, dependencia de opiaceos). Pese a que en la CIE-10 (ICD-10) se
describe la dependencia de manera que puede aplicarse a todas las clases de drogas,
existen diferencias en los sintomas de dependencia caracteristicos de cada sustancia
concreta.

Si no se especifica, la dependencia se refiere tanto a los elementos fisicos como a los
psicoldgicos. La dependencia psicoldgica o psiquica se aplica al deterioro del control
sobre la bebida o sobre el consumo de la sustancia (véase ansia “craving”, compulsidn),
mientras que la dependencia fisioldgica o fisica se refiere a la tolerancia y los sintomas de
abstinencia (véase también neuroadaptacion). En los debates centrados en la biologia, el
término dependencia suele emplearse Unicamente en referencia a la dependencia fisica.

Las expresiones dependencia o0 dependencia fisica se utilizan también en
psicofarmacologia en sentido aun mas estricto para designar exclusivamente la aparicién
de sintomas de abstinencia al suspender el consumo de la sustancia. En este sentido
restringido, la dependencia cruzada se considera complementaria de la tolerancia
cruzada y ambas expresiones se refieren exclusivamente a los sintomas fisicos
(neuroadaptacion).

— Dependencia cruzada (cross-dependence) Término farmacolégico que se utiliza para
indicar la capacidad de una sustancia (0 grupo de sustancias) para suprimir las
manifestaciones de la abstinencia de otra sustancia o de otro grupo, manteniendo asi el
estado de dependencia fisica. Obsérvese que el término “dependencia’ se utiliza aqui
normalmente en el sentido psicofarmacoldgico mas estricto que se asocia a la supresion de
los sintomas de abstinencia. Una de las consecuencias del fendmeno de dependencia
cruzada es que hay mas probabilidades de que aparezca dependencia de una sustancia si
la persona es ya dependiente de otra sustancia relacionada. Por ejemplo, es mas facil que
aparezca dependencia de una benzodiazepina en personas que ya son dependientes de
otro medicamento de este tipo o de otras sustancias con efectos sedantes, como el
alcohol o los barbituricos.

Véase también: tolerancia cruzada; desintoxicacion.
— Dependencia del alcohol (alcohol dependence) Véase dependencia.

— Depresor (depressant) Sustancia que suprime, inhibe o reduce algunos aspectos de la
actividad del sistema nervioso central (SNC). Los principales grupos de depresores del
SNC son los sedantes/hipnéticos, los opidceos y los neurolépticos. Algunos ejemplos
de depresores son el alcohol, los barbitaricos, los anestésicos, las benzodiazepinas, los
opiaceos y sus analogos sintéticos. A veces también se incluye en este grupo a los
anticonvulsivantes, debido a su accion inhibidora de la actividad neuronal anémala. Los
trastornos relacionados con el consumo de depresores se clasifican en la CIE-10 (ICD-10)
como trastornos por el consumo de sustancias psicoactivas en las categorias F10
(alcohol), F11 (opiaceos) y F13 (sedantes o hipnéticos).

Véase también: alcohol; benzodiazepina; neuroléptico; opioide; sedante/hipndtico.

— Desinhibicidn (disinhibition) Estado de liberacion de las inhibiciones internas que influyen
en el comportamiento de una persona. Puede ser el resultado de la administraciéon de una
sustancia psicoactiva. La creencia de que las sustancias psicoactivas, especialmente el

1 WHO expert Comittee on Addiction-producing Drugs. Thirteenth report of the WHO Expert Committee.
Geneva, World Health Organization, 1964 (WHO Technical Report Series, N°.273)
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alcohol, originan un comportamiento desinhibido por sus propiedades farmacoldgicas
aparece con frecuencia en las teorias fisioldgicas del siglo XIX sobre la desactivacion de
las inhibiciones que se localizan en “los centros superiores de la mente”. Para describir el
comportamiento atribuido a los efectos de desinhibicion puede utilizarse practicamente
cualquier adjetivo, desde “maligno” hasta “expresivo”. La expresion “teoria de la
desinhibicion” se utiliza para diferenciar esta creencia de una perspectiva mas reciente en
la que los efectos farmacoldgicos estan mediados en gran medida por las expectativas
culturales, personales y por el entorno.

“Desinhibicion” se utiliza también por neurofisidlogos y neurofarmacdlogos para designar la
supresion de una influencia inhibidora sobre una neurona o un circuito, en contraposicién a
la estimulacion directa de la neurona o el circuito. Por ejemplo, los opiaceos deprimen la
actividad de las neuronas dopaminérgicas, que normalmente ejercen un efecto inhibidor
ténico sobre la secrecién de prolactina por las células de la hipdfisis. Por tanto, los
opiaceos “desinhiben” la secrecién de prolactina e, indirectamente, provocan un aumento
de la concentracion sérica de prolactina.

— Desintoxicacion (detoxification).

(1) Proceso mediante el cual una persona deja de sufrir gradualmente los efectos de una
sustancia psicoactiva.

(2) Entendido como procedimiento clinico, proceso de retirada (abstinencia) de la sustancia
que se lleva a cabo de forma segura y eficaz, de manera que se reducen al minimo los
sintomas de la abstinencia. Las instalaciones en las que se lleva a cabo reciben varios
nombres, como centro o unidad de desintoxicacién y centro de rehabilitacion.

Normalmente, al comienzo de la desintoxicacion la persona presenta sintomas clinicos de
intoxicacién o de abstinencia. Los procedimientos de desintoxicacion pueden o no implicar
la administracién de medicamentos. Cuando es asi, el medicamento administrado suele ser
un farmaco que tiene tolerancia cruzada y dependencia cruzada con la sustancia
tomada por el paciente. Se calcula la dosis para aliviar el sindrome de abstinencia sin
inducir intoxicacion y se va retirando gradualmente conforme el paciente se recupera.

La desintoxicacién como procedimiento clinico exige la supervisién del paciente hasta que
se recupera completamente de la intoxicacion o del sindrome de abstinencia fisica. En
ocasiones se emplea el término “autodesintoxicacion” para denotar la recuperacion sin
ayuda de un episodio de intoxicacion o de los sintomas de abstinencia.

— Despenalizacion (decriminalization ) Revocaciéon de leyes o normas que definen como
delictivo un comportamiento, un producto o un estado. El término se emplea en relacion
con las drogas ilegales y con el delito de embriaguez publica en algunos paises (véase
ebrio). A veces se aplica ademas a una reduccion de la gravedad de un delito o de las
penas que conlleva, por ejemplo, cuando se rebaja la sancién por posesién de marihuana,
que pasa de ser un delito castigado con la detencién y penas de carcel, a una infraccion
castigada con una amonestacion o una multa. Asi, normalmente se diferencia entre la
despenalizacion y la legalizacion, que consiste en la revocacién completa de cualquier
definicién como delito, acompafada a menudo por un esfuerzo del gobierno para controlar
o influir en el mercado del producto o sobre el comportamiento afectado.

Véase tambien: control del alcohol; control de las drogas.

— Deteccidon de drogas (drug testing) Andlisis de los fluidos corporales (sangre, orina o
saliva), del cabello o de otros tejidos para detectar la presencia de una o varias sustancias
psicoactivas.

Se utiliza para vigilar la abstinencia de estas sustancias en personas que siguen programas
de rehabilitacién, para controlar el consumo clandestino de drogas entre los pacientes en
tratamiento de mantenimiento o cuando las condiciones para obtener un empleo
dependen de la abstinencia de sustancias psicoactivas. Véase en alcoholemia los analisis
especificos usados para el alcohol.
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— Deterioro del control (impaired control) Véase control, deterioro del.

— Diacetilmorfina, diamorfina (diacetylmorphine, diamorphine) Nombres genéricos
alternativos de la heroina.

Véase también: opioide.

— Diagnéstico dual (dual diagnosis) Término general que se refiere a la comorbilidad o
coexistencia de un trastorno debido al consumo de sustancias psicoactivas y de otro
trastorno psiquiatrico en la misma persona. A veces, estas personas reciben el nombre de
“enfermo mental consumidor de drogas”. Un significado menos frecuente es la coexistencia
de dos trastornos psiquiatricos que no estan relacionados con el consumo de sustancias
psicoactivas. El término también se ha aplicado a la coexistencia de dos diagndsticos de
trastornos debido al uso de sustancias (véase politoxicomania). EI empleo de este
término no implica la naturaleza de la asociacion entre los dos trastornos ni ninguna
relacion etioldgica entre ambos.

Sinonimo: comorbilidad.
— Diazepam (diazepam) Benzodiazepina de uso habitual.
— Dipsomania (dipsomania) Véase alcoholismo.

— Discapacidad relacionada con el alcohol o las drogas (Disability, alcohol- or drug-
related) cualquier problema, enfermedad o consecuencia de otro tipo derivados del
consumo perjudicial, la intoxicacion aguda o la dependencia, que inhibe la capacidad de
una persona para actuar con normalidad en el entorno social o econémico. Algunos
ejemplos son el deterioro de la funcion social o la actividad fisica que acompafa a la
cirrosis alcohdlica, la infeccion por el VIH relacionada con las drogas o los traumatismos
relacionados con el alcohol.

Véase también: problema relacionado con el alcohol; problema relacionado con las drogas.

— Discapacidades relacionadas con el alcohol (Alcohol-related disabilities) Todos los
problemas, enfermedades y demas consecuencias secundarios al consumo, a la
intoxicacion o a la dependencia del alcohol que merman la capacidad de una persona
para desempenar actividades fisicas, sociales o econémicas.

Véase también: problema relacionado con el alcohol.
— Disolventes (solvents) Véase sustancias volatiles.

— Distribucién lognormal (lognormal distribution) Dicese de la teoria, expuesta inicialmente
por Sully Ledermann en los afos cincuenta, de que el consumo de alcohol se distribuye
entre los bebedores de una poblacion conforme a una curva lognormal que varia entre las
distintas poblaciones en un solo parametro, de forma que una proporcién elevada del
consumo de alcohol corresponde a una pequeha proporcion de bebedores. Aunque la
teoria particular de Lederman ya ha sido refutada, normalmente se considera cierto que, en
las sociedades en las que la venta de alcohol es libre, los bebedores estan distribuidos a lo
largo de un espectro de niveles de consumo en una curva unimodal desviada a la izquierda
(denominada distribucion unimodal del consumo, que también caracteriza la mayor parte
de los articulos de consumo). El interés en la distribucién del consumo en la poblacién se
asocio a una renovada atencion de las medidas de control del alcohol para reducir los
problemas de alcohol en una poblacién; por tanto, esta perspectiva orientada a la salud
publica se denomina a veces teoria de la distribucién del consumo.
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— Disulfiram (Antabus) (disulfiram (Antabuse)) Prototipo de los medicamentos
sensibilizantes a los efectos del alcohol, prescrito para ayudar a mantener la abstinencia
del alcohol. El disulfiram inhibe la actividad de la aldehido deshidrogenasa y, en presencia
del alcohol, provoca la acumulacién de acetaldehido, causando una reaccion
desagradable de rubor facial que se acompana de nauseas, mareos y palpitaciones. Estos
efectos se denominan a veces “efecto Antabuse”.

— Doce pasos, grupo basado en (twelve-step group) Grupo de ayuda mutua organizado en
torno al programa de los doce pasos de Alcohdlicos Anédnimos (AA) o a una adaptacioén
directa de ese programa. El programa de los doce pasos de AA se basa en admitir que uno
es impotente ante el alcohol y no puede gobernar su vida debido a ello; en poner la propia
vida en manos de un “poder superior’; en hacer un inventario moral y reparar los dafnos
causados en el pasado, y en ayudar a otros alcohdlicos. Los alcohdlicos en recuperacion
que siguen el programa no deben volver a beber nunca mas, aunque este objetivo se va
consiguiendo dia a dia. AA esta organizado a partir de “doce tradiciones”, que imponen el
anonimato, una postura apolitica y una estructura organizativa sin jerarquias. Hay otros
grupos basados en los doce pasos en los que cambia su adherencia a las doce tradiciones.

Hoy en dia, existen cientos de organizaciones de grupos de los doce pasos, cada una
centrada en un problema concreto de conducta, personalidad y relaciones. Otros grupos
que trabajan en el campo de las drogas son Cocaindmanos Andnimos, Toxicémanos
Andnimos, Narcoéticos Andnimos, Fumadores Andnimos o Adictos a Pastillas Anénimos.
Para las familias de personas alcohdlicas o adictas, existen las asociaciones Al-Anon,
Alateen y, Co-dependientes Andnimos.

Los centros de tratamiento que hacen un claro hincapié en los programas de AA reciben a
menudo el nombre general de “programas de los doce pasos”.

— Dopaje (doping) Término definido por el Comité Olimpico Internacional y la Federacion
Internacional de Atletismo como el consumo o la distribuciéon de sustancias que podrian
mejorar artificialmente el estado fisico o mental de un deportista y, por tanto, su
rendimiento deportivo. Las sustancias que se han utilizado con estos fines son numerosas
y comprenden diversos tipos de esteroides, estimulantes, betabloqueantes,
antihistaminicos y opiaceos. En los Juegos Olimpicos se realizan pruebas oficiales de
deteccion de sustancias dopantes desde 1968 (los denominados controles antidoping) v,
hoy en dia, son una practica habitual en una amplia variedad de deportes, tanto en
categorias profesionales como de aficionados, en muchos paises.

Fuera del contexto de las drogas, la palabra “dope” se usa en inglés para referirse a una
sustancia pastosa o muy espesa. A finales del siglo XIX, una de las acepciones de “doping”
era la administracion de sustancias psicoactivas a los caballos de carreras para afectar a
su rendimiento; mas adelante, empezé a usarse la expresién “dopey’ (dopado, colocado)
para describir a una persona que ha perdido sus facultades al parecer, por causa de las
drogas. En argot, la palabra “dope” se usa desde hace mucho tiempo para referirse a
cualquier sustancia psicoactiva y, en los Ultimos decenios, como sinénimo de cannabis en
Estados Unidos.

— Droga (drug) Término de uso variado. En medicina se refiere a toda sustancia con potencial
para prevenir o curar una enfermedad o aumentar la salud fisica o mental y en
farmacologia como toda sustancia quimica que modifica los procesos fisioldgicos y
bioquimicos de los tejidos o los organismos. De ahi que una droga sea una sustancia que
esta o pueda estar incluida en la Farmacopea. En el lenguaje coloquial, el término suele
referirse concretamente a las sustancias psicoactivas y, a menudo, de forma ain mas
concreta, a las drogas ilegales. Las teorias profesionales (p. €j., “alcohol y otras drogas”)
intentan normalmente demostrar que la cafeina, el tabaco, el alcohol y otras sustancias
utilizadas a menudo con fines no médicos son también drogas en el sentido de que se
toman, el menos en parte, por sus efectos psicoactivos.

— Droga de disefo (designer drug) Sustancia quimica nueva con propiedades psicoactivas,
sintetizada expresamente para su venta ilegal y burlar las leyes sobre sustancias
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controladas. Como respuesta, estas leyes suelen incluir ahora sustancias nuevas y
posibles analogos de sustancias psicoactivas existentes. El término se acuid en la década
de los ochenta.

— Droga de inicio (gateway drug) Droga legal o ilegal que abre el camino al consumo de otra
droga, considerada normalmente méas problematica.

— Droga ilegal (illicit drug) Sustancia psicoactiva cuya produccién, venta o consumo estan
prohibidos. En sentido estricto, la droga en si no es ilegal, lo son su produccion, su venta o
su consumo en determinadas circunstancias en una determinada jurisdiccion (véase
sustancias controladas). El término mas exacto “mercado de drogas ilegales” hace
referencia a la produccion, distribucién y venta de cualquier droga o medicamento fuera de
los canales legalmente permitidos.

— Droga legal (licit drug) Droga que esta legalmente disponible mediante prescripcion médica
0 en algunas ocasiones también sin ella, en una determinada jurisdiccion.

Véase tambiéen: droga ilegal.
— Drogas, consumo de (drug use ) Véase consumo (alcohol o drogas).

— Drogas, convenios internacionales (international drug conventions) Véase convenios
internacionales sobre drogas.

— Drogas, problema relacionado con (problem, drug-related) Véase problema relacionado
con las drogas.

— Ebriedad (inebriety) Estado de intoxicacién. El término indica normalmente un patrén
habitual de embriaguez y solia utilizarse en situaciones en las que actualmente se emplea
“alcoholismo” o “dependencia del alcohol’, implicando una enfermedad. Junto con
“ebrio” (persona en estado de embriaguez), era la terminologia convencional empleada a
finales del siglo XIX para designar la intoxicacion etilica habitual y sigui6 utilizandose
hasta los afos cuarenta. En Estados Unidos, el concepto sigue vigente en los textos
juridicos, por ejemplo, en las expresiones “embriaguez crénica” (chronic inebriate) o
“embriaguez publica” (public inebriate), que se refiere a una persona culpable del delito de
estar ebrio en un lugar publico.

— Ebrio (inebriate) Véase ebriedad.

— Efecto Antabus (Antabuse reaction) Véase disulfiram; reaccion de rubefaccién por alcohol
— Embriaguez (drunkenness) Véase intoxicacion.

— Encefalina (enkephalin) Véase opioides, endégenos.

— Encefalopatia (encephalopathy) Término impreciso que se refiere a un trastorno cerebral
organico de cualquier grado. Algunos autores utilizan esta palabra en sentido mas estricto
para designar una enfermedad cerebral crénica con alteraciones patoldgicas irreversibles,
mientras que otros lo usan para describir un delirio agudo. Hay quien lo emplea incluso
para referirse a los primeros signos de la disfuncion del tejido cerebral que son demasiado
sutiles como para justificar un diagnéstico definitivo. La expresién encefalopatia alcohdlica
(G31.2) indica que la lesion de los tejidos cerebrales esta causada por el consumo de
alcohol o relacionada con él.

Véase también: sindrome cerebral alcohdlico.
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— Encefalopatia de Wernicke (Wernicke encephalopathy) (E51.2) Sindrome neurolégico
agudo y potencialmente mortal que consiste en confusién, apatia, desanimo, un delirio
sofador, pardlisis de los musculos oculares y de la mirada, nistagmo y alteraciones del
equilibrio y ataxia. La causa mas habitual en los paises industrializados reside en el déficit
de tiamina que se asocia al alcoholismo. Si no se trata de inmediato con tiamina, es
probable que el paciente fallezca o progrese hacia un sindrome amnésico.

— Endorfina (endorphin) Véase opioides enddgenos.

— Enfermedad alcohdlica del musculo cardiaco (alcoholic heart muscle disease). Véase
miocardiopatia alcohdlica.

— Episodios de consumo intensivo de alcohol (drinking, binge; binge drinking) Patron de
consumo de grandes cantidades de alcohol concentrado en un periodo de tiempo que se
reserva expresamente para este fin. En las encuestas de poblacién, este periodo suele
definirse como mas de un dia sin dejar de beber;“atracén”, “colocén” o “ponerse ciego de
alcohol” son expresiones que se utilizan para referirse a esta practica. Las personas que
beben predominantemente de este modo, a menudo con periodos intermedios de
abstinencia, se denomina “bebedor intensivo episddico”, en inglés “binge drinker’ o “bout

drinker’.
Sinonimos: atracon; ponerse ciego de alcohol.

Véase también: tipologia de Jellinek (alcoholismo épsilon).

— Escorbuto (scurvy) Sindrome de déficit nutricional causado por déficit de acido ascdrbico
(vitamina C) y caracterizado por hemorragia e hipersensibilidad gingivales, hemorragias en
la piel y musculos y dolor e hipersensibilidad de musculos y articulaciones. Afecta sobre
todo a personas desnutridas que comen pocas frutas y verduras. En los paises
desarrollados, el escorbuto se observa principalmente en la poblacién alcohdlica.

— Esnifar pegamento (glue sniffing) Véase sustancias volatiles.

— Esteatosis hepatica alcohdlica (alcoholic fatty liver) (K70.0) Acumulacion de grasa en el
higado que se produce por la exposicion a un consumo de riesgo, que se acompana de
un aumento de tamano de las células hepaticas y, a veces, de hepatomegalia, alteracion
de la funcién hepética, dolor abdominal recurrente inespecifico, anorexia y, con menor
frecuencia, ictericia. El diagndstico definitivo sélo puede confirmarse mediante un examen
histoldgico del higado.

En ocasiones se produce un higado graso después de beber sdlo unos dias, por lo que no
deberia asumirse que la enfermedad indica una dependencia del alcohol. La abstinencia
induce la regresion de las alteraciones histoldgicas. El término preferido para designar esta
enfermedad es “higado graso inducido por el alcohol”, aunque apenas se utiliza.

— Esteroides (steroid) Hormonas naturales o sintéticas constituidas por lipidos complejos
basados en la molécula del colesterol, que afectan a los procesos quimicos del organismo,
al crecimiento y a las funciones sexuales y fisiolégicas. Comprenden las hormonas
corticosuprarrenales, testiculares y ovaricas y sus derivados.

En el ambito del consumo de drogas y otros problemas relacionados, los esteroides
anabolizantes son los que suscitan mas preocupacion. Estos compuestos estan
relacionados con las hormonas sexuales masculinas; incrementan la masa muscular y, en
las mujeres, causan masculinizacion. Algunos deportistas utilizan indebidamente los
esteroides anabolizantes con el fin de aumentar su fuerza y su rendimiento. El uso
inadecuado de los esteroides corticosuprarrenales es raro.

Véase también: abuso de sustancias que no producen dependencia; dopaje.
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— Estimulante (stimulant) En referencia al sistema nervioso central, cualquier sustancia que
activa, potencia o incrementa la actividad neuronal. Se denomina también
psicoestimulante. Son ejemplos las anfetaminas, la cocaina, la cafeina y otras xantinas,
la nicotina y los anorexigenos sintéticos como la fenmetrazina o el metilfenidato. Hay
otros medicamentos que tienen acciones estimulantes que, pese a no constituir su efecto
principal, pueden manifestarse cuando se consumen en dosis altas o de forma prolongada;
se trata de los antidepresivos, los anticolinérgicos y ciertos opiaceos.

Los estimulantes pueden provocar sintomas que indican una intoxicacién, por ejemplo:
taquicardia, dilatacién de las pupilas, aumento de la tensién arterial, hiperreflexia,
sudoracion, escalofrios, nduseas o vomitos y alteraciones del comportamiento, tales como
agresividad, grandiosidad, hipervigilancia, agitaciéon y alteracién del razonamiento. El uso
inadecuado croénico induce a menudo cambios de la personalidad y de la conducta, como
impulsividad, agresividad, irritabilidad y desconfianza. A veces aparece psicosis delirante
completa. Cuando dejan de tomarse después de un consumo prolongado o masivo, puede
aparecer un sindrome de abstinencia, que consiste en estado de animo deprimido, fatiga,
trastornos del suefio y aumento de las imagenes oniricas.

En la CIE-10 (ICD-10), los trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de
estimulantes se subdividen en dos grupos: los debidos al uso de cocaina (F14) y los
debidos al uso de otros estimulantes, incluida la cafeina (F15). Los mas destacados son las
psicosis por anfetaminas y por cocaina.

Véase tambiéen: trastorno psicético inducido por el alcohol o las drogas.
— Etanol (ethanol ) Véase alcohol.

— Evasidn, consumo de alcohol como (escape drinking) Véase consumo de alcohol como
evasion.

— Excesivo, consumo (excessive drinking) Véase consumo, excesivo.

— Facilitador (enabler) Persona o grupo social cuyas acciones o politicas facilitan, de forma
voluntaria o involuntaria, continuar con el mal uso del alcohol u otras sustancias.

Véase también: codependiente.

— Fenciclidina (PCP) (phencyclidine (PCP)) Sustancia psicoactiva que tiene efectos
depresores del sistema nervioso central, estimulantes, analgésicos y alucinégenos. Se
introdujo en medicina clinica como anestésico disociativo, pero ha dejado de usarse debido
a que con frecuencia provoca un sindrome agudo consistente en desorientacion, agitacion
y delirio. Parece de utilidad en el tratamiento del accidente cerebrovascular. La PCP es
relativamente econémica y facil de sintetizar, y lleva consumiéndose como droga ilegal
desde los afios setenta. Otras sustancias relacionadas que producen efectos parecidos son
el dexoxadrol y la ketamina.

Como droga ilegal, la PCP puede consumirse por via oral, intravenosa o por inhalacion,
pero normalmente se fuma; los efectos aparecen en 5 minutos y alcanzan su nivel maximo
al cabo de una media hora. Al principio, el consumidor siente euforia, calor corporal,
hormigueo, sensacion de estar flotando y sensaciéon de un tranquilo aislamiento. Pueden
aparecer alucinaciones auditivas y visuales, asi como percepcion alterada de la imagen
corporal, percepcién distorsionada del espacio y el tiempo, delirios y desorganizacion del
pensamiento. Los sintomas neuroldgicos vy fisioldgicos asociados dependen de la dosis y
consisten en hipertension, nistagmo, ataxia, disartria, muecas, sudoracion profusa,
hiperreflexia, disminucion de la respuesta al dolor, rigidez muscular, hiperpirexia,
hiperacusia y crisis convulsivas.

Los efectos suelen durar de 4 a 6 horas, aunque los efectos residuales pueden tardar
varios dias, o incluso mas, en desaparecer. Durante el periodo de recuperacion inmediato
puede haber un comportamiento autodestructivo o violento. Se han observado delirium,
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trastorno delirante y trastorno del estado de animo inducidos por la PCP. Al igual que
sucede con los alucinégenos, no se sabe si estos trastornos son efectos especificos de la
droga o una manifestacion de vulnerabilidad preexistente. En la CIE-10 (ICD-10), los
trastornos relacionados con la PCP se clasifican en el epigrafe de los alucinégenos (F16).

— Férmula de Jellinek (Jellinek formula) Método para estimar el nimero de alcohdlicos en
una poblacién, propuesto originalmente por E. M. Jellinek alrededor de 1940 y publicado
integramente en 1951". En la version final, la formula empleada era A= (PD/K)R, donde A
es el numero de alcohdlicos; D es el nimero de muertes notificadas por cirrosis en un ano
dado; P, Ky R son supuestas constantes que reflejan, respectivamente, la proporcion de
muertes por cirrosis a causa del alcoholismo, el porcentaje de alcohdlicos con
complicaciones que mueren de cirrosis en un aflo dado y el cociente entre todos los
alcohdlicos y los alcohdlicos con complicaciones. Aunque se asume que P, Ky R son
constantes y la base conceptual de la férmula suscit6 criticas cada vez mayores y pese a
que el propio Jellinek recomend6 en 1959 que se abandonara su uso, la férmula sigui6
utilizandose de forma generalizada hasta entrada la década de los 70 al no existir otras
alternativas.

— Férmula de Widmark (Widmark calculation) Véase alcoholemia.

— Gastritis alcohdlica (Alcoholic gastritis) (K29.3) Inflamacion de la mucosa que reviste el
estdbmago causada por el alcohol. Se produce habitualmente después de episodios de
consumo intensivo de alcohol (véase “binge drinking”) y que se caracteriza por
erosiones de la mucosa que pueden sangrar. Los sintomas incluyen dolor en la parte
superior del abdomen y puede haber hemorragia gastrica, en la mayoria de los casos se
acompaha de esofagitis, normalmente la condicién es autolimitante y se resuelve con la
abstinencia.

— Grupo de autoayuda (self-help group) Término que designa dos tipos de grupos
terapéuticos, pero que se utiliza sobre todo para referirse a los grupos de ayuda mutua,
que es un nombre mas correcto. También hace referencia a los grupos que ensefan
técnicas cognitivas y conductuales y otras técnicas de autoayuda.

— Grupo de ayuda mutua (mutual-help group) Grupo en el cual los participantes se ayudan
mutuamente a recuperarse 0 a mantener la recuperacion de la dependencia del alcohol u
otra droga, de los problemas relacionados o de los efectos de la dependencia de otra
persona, sin tratamiento ni orientacion profesional. Los grupos mas destacados en la esfera
del alcohol y otras drogas son Alcohodlicos Anénimos, Narcéticos Anénimos y Al-Anon
(para familiares de alcohdlicos), que forman parte de una amplia variedad de grupos de
doce pasos basados en un método espiritual y no confesional. Los grupos de ayuda mutua
dedicados al alcohol se remontan a los washingtonianos de 1840 e incluyen ciertos grupos
europeos, tales como Blue Cross, Gold Cross, grupos basados en el método de Hudolin y
Links. Los métodos usados por algunos de estos grupos permiten la orientacién profesional
o semiprofesional. Algunos centros de rehabilitacién o pisos protegidos en el caso del
alcohol y las comunidades terapéuticas para las personas drogodependientes pueden
considerarse grupos de ayuda mutua residenciales.

El término “grupo de autoayuda” es mas habitual, pero la expresion “grupo de ayuda
mutua” expresa con mas exactitud el énfasis en la asistencia y el apoyo mutuo.

— HA (ACA, ACOA) Véase hijo de alcohdlico.

1 WHO Expert Committee on Mental Health. Report on the first Session of the Alcoholism Subcommittee. Geneva
World Health Organization, 1951 (WHO Technical Report Series, No. 42); Annex 2, Jellinek estimatior formula.
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— Habituacion (habituation) Efecto de acostumbrarse a una conducta o un estado, incluido el
consumo de sustancias psicoactivas. En el contexto de las drogas, el término tiene
connotaciones de dependencia. En 1957, un Comité de Expertos de la OMS diferencio
entre la habituacion y la adiccion a las drogas basandose en la ausencia de dependencia
fisica, en que no existe compulsiéon a tomar la droga, sino mero deseo, y en que la
tendencia a aumentar la dosis es escasa o nula (véase tolerancia[. En 1964, otro Comité
de Expertos de la OMS sustituyé ambos términos por dependencia.

— Hachis (hashish)Véase cannabis.

— Hepatitis alcohdlica (alcoholic hepatitis) (K70.1) Enfermedad del higado que se
caracteriza por necrosis de las células hepaticas e inflamacion debidas a consumo crénico
de niveles de riesgo de alcohol. Se trata de un precursor bien conocido de la cirrosis
alcoholica, sobre todo en las personas que mantienen un consumo elevado de alcohol.

Aunque el diagnéstico es, en sentido estricto, histolégico, a menudo se establece en base a
la evidencia clinica y bioquimica, incluso cuando no es posible confirmarlo mediante
biopsia. Los datos clinicos que permiten suponer el diagnéstico son la presencia de ictericia
(que puede ser acusada), hepatomegalia dolorosa a la palpacién y, a veces, ascitis y
hemorragia.

— Heroina (heroin) Véase opioide.
— Higado graso alcohdlico (fatty liver, alcoholic) Véase esteatosis hepatica alcohdlica.

— Hijo de alcohdlico (child of an alcoholic (COA)) Persona en la que al menos uno de sus
padres, es o era alcohdlico. Los primeros debates sobre las consecuencias que sufren los
hijos de padres alcohdlicos se centraban en los nifios pequefos o los adolescentes. En los
afnos ochenta, ser un adulto hijo de alcohdlico (en Inglés ACA o ACOA) se convirtié en una
identidad propia que se asociaba a un movimiento dirigido por grupos de ayuda mutua
que operaba bajo los auspicios de Al-Anon y en grupos y programas de tratamiento
independientes, organizados en su mayoria en base a los principios de los doce pasos. En
la bibliografia no especializada, cada vez mas amplia, se define al adulto hijo de un
alcohdlico (en Inglés ACA) como un coalcohdlico o codependiente, y se propone como
principio una lista exhaustiva de las caracteristicas debilitantes de los hijos de padres
alcohdlicos (en Inglés ACA) cuando llegan a la edad adulta. La tendencia actual es
generalizar el modelo a los “hijos adultos de familias disfuncionales”.

— Hipnético (hypnotic) Véase sedante/hipnético.

— Hojas de coca (coca leaves) Hojas del arbusto de la coca, Erythroxylon coca, que de forma
tradicional se mastican o se chupan en las culturas andinas con una pizca de cenizas
alcalinas por sus efectos estimulantes y anorexigenos y para aumentar la resistencia a
altitudes elevadas. La cocaina se extrae de las hojas de la coca.

! Expert Comité on Addiction-Producing Drugs. Seventh Report of The Expert Comité. Geneva, World Health
Organization, 1957(WHO Technical Report Series N°.116).

2 WHO Expert Comitéon Addiction-Producing Drugs. Thirteenth report of The WHO Expert Comité. Geneva, World
Health Organization, 1957m(WHO Technical Report Series N°.116).
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— Imagenes retrospectivas (flashbacks) (F1x.70)1 Trastorno de la percepcion post-
alucinogenos, recurrencia espontanea de las distorsiones visuales, los sintomas fisicos, la
pérdida de los limites del ego o las emociones intensas que la persona experimentd
cuando ingirié alucinégenos en el pasado. Los “flashback”, son episddicos y breves (duran
desde segundos hasta horas) y pueden duplicar exactamente los sintomas de episodios
previos por consumo de alucinégenos. Pueden estar precipitadas por el cansancio, el
consumo de alcohol o la intoxicacion por marihuana. Las imagenes retrospectivas
secundarias al consumo de alucindgenos son relativamente frecuentes y también se han
descrito en quienes fuman pasta de coca.

— Impulso irresistible de beber (craving) Deseo muy fuerte de consumir una sustancia
psicoactiva o de experimentar los efectos derivados de su intoxicacion. Se trata de un
término de uso popular para referirse al mecanismo que supuestamente subyace al
deterioro del control; algunos expertos opinan que aparece debido, al menos en parte, a
asociaciones condicionadas que provocan respuestas de abstinencia condicionada. El
ansia también puede inducirse por la provocacion de cualquier estado de excitacion
fisiologica que recuerde a un sindrome de abstinencia del alcohol o las drogas.

Véase también: compulsion; control, deterioro del; sindrome de dependencia; abstinencia,
condicionada

— Incapacidad de abstenerse (inability to abstain) Forma de deterioro del control sobre el
consumo de una sustancia en la cual la persona no puede o no quiere abstenerse de
consumirla. Tal y como se utilizaba en la teoria de Jellinek de 1960, es una de las dos
formas de pérdida de control; la otra es la incapacidad de detener el consumo una vez
comenzado.

Véase también: alcoholismo: tipologia de Jellinek.
— Inhalante (Inhalant) Véase sustancias volatiles.

— Inhibidor de la recaptacion de serotonina (serotonin uptake inhibitor) Medicamento que
inhibe la recaptacion de serotonina por las neuronas y, por consiguiente, prolonga su
accion. Se ha descrito que los farmacos de este grupo son capaces de reducir el consumo
de alcohol. Determinados antidepresivos inhiben tanto la captaciéon de serotonina como
la de noradrenalina (norepinefrina).

— Inhibidor del apetito (appetite suppressant) Sustancia empleada para reducir el apetito y
disminuir el consumo de alimentos en el tratamiento de la obesidad. Casi todos estos
farmacos son aminas simpaticomiméticas, cuya eficacia es escasa porque se asocian a
insomnio, fendmenos de dependencia y otros efectos adversos. Antiguamente, las
anfetaminas se usaban en medicina por sus efectos inhibidores del apetito.

Sinonimos: agente anorexigeno, anoréxico.

— Instrumento diagnéstico (diagnostic instrument) En medicina general, cualquier aparato o
instrumento y, por extension, cualquier procedimiento o entrevista clinica que se emplean
para determinar el estado médico de una persona o la naturaleza de su enfermedad.
Cuando se aplica al consumo de sustancias y otros trastornos del comportamiento, esta
expresion designa sobre todo los cuestionarios dirigidos al diagndstico, incluidas las
entrevistas estructuradas, que pueden administrar evaluadores adiestrados sin formacion

Lx La CIE-10 no incluye esta categoria de cinco caracteres, pero puede encontrarse en: The ICD-10 Classification of
Mental and Behavioural Disorders. Clinical descriptions and diagnostic guidelines. Geneva, World Health
Organization. 1992.
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médica. Son ejemplos de estos cuestionarios y entrevistas, la Entrevista diagndstica
internacional programada (Composite International Diagnostic Interview, CIDI) y la
Entrevista diagnostica programada (Diagnostic Interview Schedule, DIS), que permiten
diagnosticar la presencia de trastornos por consumo de sustancias psicoactivas y de
otras muchas enfermedades mentales.

Véase también: instrumento de cribado.

— Intervenciéon breve (brief intervention) Estrategia terapéutica en la cual se ofrece un
tratamiento estructurado de corta duracion (normalmente, de 5 a 30 minutos) con el fin de
ayudar a una persona a suspender o reducir el consumo de una sustancia psicoactiva o
(con menor frecuencia) a resolver otros aspectos de su vida. Esta dirigida especialmente a
los médicos generales y otros profesionales sanitarios de atencidn primaria. Hasta la fecha,
la intervencion breve —denominada a veces intervencion minima— se ha aplicado
fundamentalmente a los métodos para dejar de fumar y al tratamiento del consumo
perjudicial de alcohol.

La justificacion de la intervencion breve reside, a pesar de que el porcentaje de personas
que modifican su consumo de sustancias tras una Unica intervencién es reducido, en la
enorme repercusion que tiene en la salud publica el elevado numero de profesionales de
atencién primaria que realizan estas intervenciones de forma sistematica. La intervencion
breve se asocia con frecuencia a los tests de cribado sistematicos para la deteccion de
consumo de riesgo y consumo perjudicial de sustancias, especialmente de alcohol y
tabaco.

Véase también: intervencion precoz.

— Intervencidn precoz (early intervention) Estrategia terapéutica que combina la deteccion
precoz del consumo de riesgo o perjudicial de sustancias y su tratamiento. Se ofrece o se
proporciona tratamiento antes de que el paciente acuda al médico por voluntad propia y, en
muchos casos, antes de que sea consciente de que el consumo de sustancias podria
causarle problemas. Esta dirigida especialmente a personas que no han desarrollado
dependencia fisica ni complicaciones psicosociales importantes.

Por tanto, la intervencidon precoz es una estrategia proactiva iniciada por el profesional
sanitario y no por el paciente. La primera fase consiste en un procedimiento sistematico de
deteccion precoz. Se utilizan diferentes métodos: preguntas rutinarias sobre el consumo de
alcohol, tabaco, drogas y medicamentos cuando se obtiene la historia clinica y pruebas
de cribado, por ejemplo, en los centros de atencién primaria. Se hacen preguntas
adicionales con la finalidad de confirmar el diagndstico. El segundo elemento, el
tratamiento, suele ser breve y tiene lugar en el ambito de la atencién primaria (dura de 5 a
30 minutos como promedio). Puede ser mas exhaustivo cuando se presta en otros ambitos.

Véase también: intervencion breve.

— Intoxicaciéon (intoxication) Estado posterior a la administracion de una sustancia
psicoactiva, que causa alteraciones en el nivel de conciencia, en lo cognitivo, en la
percepcion, en el juicio, en la afectividad o en el comportamiento, o en otras funciones y
respuestas psicofisiolégicas. Las alteraciones estan relacionadas con los efectos
farmacolégicos agudos de la sustancia y con las respuestas aprendidas a dicha sustancia,
y desaparecen con el tiempo; la recuperacion es completa, salvo cuando se han producido
lesiones tisulares u otras complicaciones. El término se utiliza sobre todo en relacién con el
consumo de alcohol: el sin6bnimo en lenguaje coloquial es “borrachera”. La intoxicacion
alcohdlica se manifiesta con signos como rubor facial, habla farfullante, marcha inestable,
euforia, aumento de la actividad, locuacidad, alteraciéon de la conducta, lentitud de las
reacciones, alteracion del juicio y descoordinacién motriz, pérdida del conocimiento o
estupefaccion.

La intoxicacién depende en gran medida del tipo y la dosis de la droga y en ella influyen el
grado de tolerancia de la persona y otros factores. Es frecuente consumir una droga para
alcanzar el grado de intoxicacion deseado. La manifestacion en la conducta de un grado de
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intoxicacién determinado depende mucho de las expectativas culturales y personales
relacionadas con los efectos de la droga.

El término recogido en la CIE-10 (ICD-10) para designar la intoxicacidon de importancia
clinica es intoxicacién aguda (F1x.0). Las complicaciones pueden incluir traumatismos,
aspiracion del vomito, delirio, coma y convulsiones, dependiendo de la sustancia y de la via
de administracion.

La intoxicacion habitual (embriaguez habitual), aplicada fundamentalmente al alcohol, se
refiere a un habito regular o recurrente de beber hasta emborracharse. Este tipo de habito
se ha tratado a veces como un delito, por separado de los episodios aislados de
intoxicacion.

Otros términos generales usados como sinénimos de intoxicacion o intoxicado son:
embriaguez, borracho, embriaguez, ebrio, estar colocado o estar bajo los efectos de.

Véase también: embriaguez; alcohdlico o toxicomano de la calle.
— Intoxicacién aguda (acute intoxication ) (F1x.0) Véase intoxicacion.
— Intoxicacioén idiopatica (idiopathic intoxication) Véase intoxicacion patoldgica.

— Intoxicacién patolégica (intoxication, pathological) (F10.07) Sindrome caracterizado por
excitacion extrema con rasgos de agresividad, violencia y, a menudo, ideas persecutorias
tras el consumo de una cantidad desproporcionadamente pequefa de alcohol. Dura varias
horas y termina cuando el paciente se queda dormido. Suele haber una amnesia completa
del episodio. Se trata de una entidad polémica que se usa basicamente en el ambito
forense.

Véase también: intoxicacion.

Sinonimo: intoxicacion idiopatica.

— Intoxicacién, por alcohol o drogas (poisoning, alcohol or drug) (T40, T51, X61, X62 X65,
X66) Estado de alteracion importante del nivel de conciencia, las funciones vitales y el
comportamiento, secundario a la administracién de una sustancia psicoactiva en dosis
excesivas (de forma intencionada o accidental) (Véase sobredosis; intoxicacion).

En el campo de la toxicologia, el término envenenamiento se utiliza en sentido mas general
para denotar un estado producido por la administracién de una cantidad excesiva de
cualquier medicamento, sea o no psicoactivo.

— Kava (kava) Bebida preparada con las raices del arbusto Piper methysticum, muy utilizado
en el sur del Pacifico, tanto en ceremonias como en reuniones sociales. El principio activo
es la kawaina, que como el kava se consume de forma habitual y produce euforia y
sedacion ligeras. El consumo masivo puede causar dependencia y problemas médicos.

— Khat (khat) Hojas y brotes de una planta de Africa oriental, Catha edulis, que se mastican o
se beben en infusion. El khat, también utilizado en zonas del Mediterraneo oriental y el
norte de Africa, es un estimulante con efectos parecidos a los de las anfetaminas. El
consumo masivo puede originar dependencia y problemas fisicos y mentales similares a
los producidos por otros estimulantes.

— Kola (kola nut) Véase nuez de cola.

— Laguna mental (blackout) Amnesia anterégrada aguda, que no se asocia a pérdida del
conocimiento, causada por la ingestion de alcohol u otras sustancias; periodo de pérdida
de memoria durante el cual apenas se recuerdan las actividades. Cuando se produce
durante el consumo crénico de alcohol, se denomina a veces “palimpsesto alcohdlico”.



DEFINICION DE TERMINOS 42

— Legalizacion (Legalization) Conjunto de medidas adoptadas para hacer legal una conducta,
un producto o una situacion que anteriormente constituian un delito.

Véase también: despenalizacion.

— Lesioén cerebral inducida por el alcohol (alcohol-related brain damage) Término genérico
que engloba la alteracion crénica de la memoria y de las funciones mentales superiores
asociadas al I6bulo frontal y sistema limbico. Asi pues, comprende tanto el sindrome
amneésico inducido por el alcohol (F10.6) como el “sindrome del I6bulo frontal” (incluido
en F10.7). Sin embargo, se utiliza a menudo cuando sélo existe uno de estos trastornos.

La pérdida de memoria que se produce en el sindrome amnésico afecta normalmente a la
memoria reciente. La lesién del lI6bulo frontal se manifiesta por defectos del pensamiento
abstracto, la conceptualizacion, la planificacion y el procesamiento de material complejo.
Las demas funciones cognitivas estan relativamente bien conservadas y no hay alteracién
de la conciencia.

Se ha establecido una distincion entre la lesidon cerebral inducida por el alcohol y la
demencia alcohdlica. En esta ultima, la alteracion de la funcién cognitiva es mas global y
suele haber indicios de otras etiologias, como traumatismos craneoencefalicos repetidos.

Véase también: demencia alcohdlica.

— Limitacion del repertorio del consumo de alcohol (o consumo drogas) (narrowing of
the drinking (drug use) repertoire) Tendencia al consumo de una sustancia que
progresivamente pasa a ser un estereotipo que gira alrededor de una rutina autoimpuesta
tanto de costumbre como de ritual, que se caracteriza por la escasa variabilidad de la dosis
y en el tipo de sustancia consumida, asi como del tiempo, el lugar y la forma de
autoadministracion. Se incluye en algunas descripciones del sindrome de dependencia,
pero no forma parte de los criterios de la CIE-10 (ICD-10).

— LSD (LSD) Véase alucinégeno.

— Mal viaje (bad trip) En la jerga de los consumidores de drogas, efecto adverso de las drogas
que consiste en una combinacién de cualquiera de estos efectos: sensacién de pérdida de
control, distorsién de la imagen corporal, alucinaciones raras y aterradoras, miedo a
enloquecer o a morir, desesperacion, pensamientos suicidas y estado afectivo claramente
negativo. Los sintomas fisicos son sudores, palpitaciones, nauseas y parestesias. Aunque
las reacciones adversas de este tipo se asocian normalmente al consumo de
alucinégenos, también pueden aparecer con las anfetaminas y otros estimulantes
psicomotores, anticolinérgicos, antihistaminicos y sedantes/hipnéticos.

— Marcador (marker) Véase marcador biolégico.

— Marcador bioldgico (biological marker) Compuesto biolégico que proporciona, o se le
atribuye evidencia de la presencia o la vulnerabilidad a un trastorno concreto. En general,
se distinguen dos tipos de marcadores. Los marcadores del estado identifican una
alteracién actual que refleja casi siempre una circunstancia pasajera o reactiva del sujeto,
como el grado de actividad de un trastorno subyacente o el consumo reciente de un
farmaco o una droga. Los marcadores de rasgo identifican una caracteristica relativamente
estable y duradera que refleja una circunstancia continuada o, especialmente en el caso de
los marcadores genéticos, una predisposiciéon a una enfermedad especifica.

La mayoria de los marcadores biolégicos del alcohol y otras drogas son marcadores de
estado y muchos de ellos reflejan simplemente una historia reciente de consumo. Por
ejemplo, una concentracion elevada de alcohol en la sangre puede indicar un estado de
intoxicacion etilica, pero no confirma la dependencia del alcohol. Muchos marcadores del
alcohol, aunque no todos, son en realidad pruebas para detectar lesiones hepaticas (como
la elevacion de la y-glutamiltransferasa plasmatica. Se trata de pruebas diagndsticas de
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alteraciones de la funcidon hepatica secundarias al consumo cronico de alcohol y no son
indicadores validos de dependencia del alcohol. Otros marcadores biolégicos de estado
para el consumo masivo de alcohol son las proteinas desialotransferrina y acetaldehido o
los anticuerpos frente a ellas.

Véase también: prueba de cribado.
— Marcador genético (genetic marker) Véase marcador biolégico.
— Marihuana (marijuana (marihuana) Véase cannabis.

— Medicamento (pharmaceutical drugs) Sustancia obtenida a través de los canales
farmacéuticos Por Ej.: fabricado por la industria farmacéutica o preparado por un
farmacéutico. La terminologia de este sector divide los medicamentos en dos grupos:
medicamentos éticos que solo pueden adquirirse mediante prescripciéon médica vy
medicamentos OTC o medicamentos de libre dispensacion, sobre los que se puede realizar
actividades de promocion dirigidas al publico y que no estan sujetos a prescripcion médica.
La lista de medicamentos que requieren prescripcién médica varia enormemente de un
pais a otro; en los paises industrializados la mayoria de los medicamentos psicoactivos
Unicamente pueden adquirirse con receta .En tales paises, la cafeina, los
antihistaminicos, la codeina (un opiaceo) y el alcohol son los principios activos
psicoactivos mas frecuentes que forman parte de los medicamentos OTC o medicamentos
de libre dispensacion.

Sinonimo: farmacos.
— Medicamento antiansiedad (anti-anxiety drug). Véase sedante/hipnético.

— Medicamentos antidipsotropicos (alcohol-sensitizing drug) Agente terapéutico que se
prescribe para ayudar a mantener la abstinencia al alcohol; actda produciendo efectos
secundarios desagradables si se consume alcohol. Los compuestos que se usan
actualmente inhiben la aldehido deshidrogenasa, la enzima que cataliza la oxidacion del
acetaldehido. La acumulacion resultante de acetaldehido provoca un sindrome
consistente en rubor facial, nauseas y vémitos, palpitaciones y mareo. Algunos ejemplos de
farmacos antidipsotrdpicos son el disulfiram (Antabuse) y la carbamida calcica.

— Medicamentos de libre dispensacion (OTC) (over-the-counter (OTC))Véase
medicamento.

— Medicina de las adicciones (addiction medicine) A finales de los 80 esta fue la
denominacién preferida en EEUU para la rama de la medicina que se ocupa de las
enfermedades relacionadas con el alcohol y las drogas. El término empleado para designar
a un especialista en medicina de las adicciones es “adictologo”.

Véase tambien: narcélogo; narcologia.
— Meperidina (meperidina) Véase petidina.

— Mescalina (mescaline) Sustancia alucinégena que se encuentra en el peyote, un cactus
que crece en el suroeste de Estados Unidos y en el norte de México.

Véase también: alucindgeno; planta alucinégena.

— Metadona (methadone) Opiaceo sintético que se utiliza en el tratamiento de mantenimiento
de las personas con dependencia de opiaceos. Tiene una semivida prolongada y puede
administrarse una vez al dia por via oral, bajo supervision.
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Véase también: tratamiento de mantenimiento; opioide.
— Metanol (methanol) Véase alcohol.

— Miocardiopatia alcohdlica (alcoholic cardiomyopathy) (142.6) Trastorno difuso del
musculo cardiaco que se observa en las personas con antecedentes de consumo de
riesgo, normalmente de 10 afos de duraciéon como minimo. Por lo general, los pacientes
presentan insuficiencia cardiaca biventricular; los sintomas frecuentes son la disnea de
esfuerzo y en reposo (disnea nocturna), palpitaciones, edema maleolar y distension
abdominal debida a la ascitis. Es habitual la alteracién del ritmo cardiaco: el tipo de arritmia
mas frecuente es la fibrilacion auricular.

Hay que distinguir la miocardiopatia alcohdlica de la cardiopatia del beriberi y de una
forma de “miocardiopatia de los bebedores de cerveza”, causada por el envenenamiento
por cobalto.

Sinonimo: enfermedad alcohdlica del musculo cardiaco.

— Miopatia alcohdlica o inducida por drogas (myopathy, alcohol- or drug-related)
(G72.0,G72.1,) Trastorno del musculo esquelético relacionado con el consumo de alcohol
y otras drogas. El trastorno puede ser agudo (denominado entonces rabdomidlisis), con
necrosis extensa de los musculos, que estan doloridos e inflamados, y puede complicarse
con mioglobinuria e insuficiencia renal. La forma crénica se caracteriza por debilidad
insidiosa y atrofia progresiva de los musculos proximales.

— Moderado, consumo de alcohol (moderate drinking) Véase consumo moderado.
— Morfina (morphine) Véase opioide.

— Naloxona (naloxona) Bloqueante de los receptores opidceos que antagoniza la accién de
los opioides. Revierte los efectos de la intoxicacion por opidceos y se receta para el
tratamiento de la sobredosis de este grupo de drogas.

Véase tambien: antagonista.

— Narcologia (narcology) Ciencia que estudia los fenédmenos relacionados con las sustancias
psicoactivas y especialidad médica que trata estos problemas.

Véase también: medicina de las adicciones; alcohologia; narcélogo.

— Narcélogo (narcologist) Psiquiatra especializado en el tratamiento de adiccién al alcohol u
otras drogas. Este término se utiliza sobre todo en los paises de la antigua Unién Soviética.

— Narcético (narcotic) Sustancia quimica que induce estupor, coma o insensibilidad al dolor.
El término se refiere normalmente a los opiaceos u opioides, que se denominan
analgésicos narcéticos. En el lenguaje corriente y en la jerga legal, suele utilizarse de forma
imprecisa para referirse a las drogas ilegales, sean cuales sean sus propiedades
farmacologicas. Por ejemplo, la legislacion para el control de los narcéticos de Canada,
Estados Unidos y otros paises engloba a la cocaina y al cannabis, ademas de a los
opiaceos (véase también convenios internacionales sobre drogas). Dadas estas
diferencias de uso, es preferible sustituir este término por otro de significado mas
especifico (p. €j., opioide).

— Narcéticos Anénimos (Narcotics Anonymous). Véase grupo de ayuda mutua.
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— Neuroadaptacion (Neuroadaptation) Alteraciones neuronales asociadas a la tolerancia y a
la apariciéon de un sindrome de abstinencia. Es posible que una persona presente
neuroadaptacion sin mostrar las manifestaciones cognitivas o conductuales de la
dependencia. Por ejemplo, los pacientes operados que reciben opiaceos para aliviar el
dolor sufren a veces sintomas de abstinencia, pero pueden no considerarse como tales o
no presentar deseo alguno de seguir tomando estos farmacos.

— Neurolépticos (neuroleptic) Grupo de medicamentos utilizados para el tratamiento de las
psicosis agudas y crénicas. Se denominan también tranquilizantes mayores y
antipsicéticos. Los neurolépticos comprenden las fenotiazinas (p. e€j., clorpromazina,
tioridazina, flufenazina) y las butirofenonas (p. €j., haloperidol). Tienen un bajo potencial de
abuso (véase abuso de sustancias que no producen dependencia).

— Neuropatia periférica (neuropathy, peripheral) Trastorno y alteracién funcional de los
nervios periféricos. Puede manifestarse en forma de entumecimiento de las extremidades,
parestesias (sensacidon de hormigueo), debilidad de las extremidades o atrofia progresiva
de los musculos y pérdida de los reflejos tendinosos profundos.

La neuropatia periférica puede acompanarse de una alteracion del sistema nervioso
vegetativo que causa hipotensién postural.

La desnutricion, en especial el déficit de vitamina B, unido al consumo de riesgo de
alcohol, es una causa frecuente de neuropatia periférica. Este sindrome también puede
estar causado,aunque raramente, por otras drogas o medicamentos, incluyendo los
opiodes.

Sinonimo: polineuropatia.

— Nicotina (nicotina) Alcaloide que constituye la principal sustancia psicoactiva presente en el
tabaco. Tiene efectos estimulantes y relajantes. Produce un efecto de alerta en el
electroencefalograma y, en algunas personas, eleva la capacidad de concentracién. En
otras, reduce la ansiedad y la irritabilidad. La nicotina se consume en forma de humo de
tabaco inhalado, “tabaco sin humo” (como el de mascar), rapé o chicles de nicotina. Cada
calada de humo de tabaco contiene nicotina que se absorbe rapidamente a través de los
pulmones y llega al cerebro en cuestiéon de segundos.

La nicotina desarrolla tolerancia y dependencia considerables. Debido a su rapido
metabolismo, la concentracion cerebral de nicotina disminuye con rapidez y el fumador
siente ganas de encender otro cigarrillo de 30 a 40 minutos después de apagar el anterior.

Los consumidores de nicotina que han desarrollado dependencia fisica presentan un
sindrome de abstinencia unas horas después de la ultima dosis que consiste en: ansia de
fumar, irritabilidad, ansiedad, enfado, alteracién de la concentracién, aumento del apetito,
reduccidn de la frecuencia cardiaca y, en ocasiones, cefaleas y trastornos del suefo. El
ansia alcanza su grado maximo al cabo de 24 horas y disminuye después a lo largo de
varias semanas, aunque los estimulos asociados a los habitos previos de tabaquismo
pueden provocarla nuevamente.

El tabaco contiene otros muchos ingredientes ademéas de la nicotina. EI consumo
prolongado de tabaco puede causar cancer de pulmoén, de cabeza o de cuello,
enfermedades cardiacas, bronquitis cronica, enfisema y otros trastornos fisicos.

La dependencia de la nicotina (F17.2) se clasifica dentro de los trastornos debidos al
consumo de tabaco, en los trastornos debidos al consumo de sustancias psicoactivas
de la CIE-10 (ICD-10).

— Nitrito de amilo (amyl nitrite) Nitrito alifatico, sustancia inhalada volatil que es irritante para
la mucosa respiratoria y es un potente vasodilatador. Se utiliza en medicina para aliviar el
dolor de la angina de pecho y el cdlico biliar. Se emplea con fines no médicos (“popper”)
momentos antes de alcanzar el orgasmo para potenciar y prolongar el placer.

Véase también: sustancias volatiles.
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— Nivel de alcohol en sangre ( blood alcohol level (BAL).Véase alcoholemia.

— No apto para el consumo, alcohol (non-beverage alcohol). Véase alcohol no apto para el
consumo.

— Nuez de betel (betel nut) Fruto que se masca habitualmente en algunas partes de Asia y las
islas del Pacifico. La nuez de betel (o areca) —la semilla de la palmera asiatica Areca
catechu— se enrolla en la hoja del arbol Pepper betel y después se afade una pizca de cal
viva y aromatizantes. Al entrar en contacto con la saliva, la mezcla libera arecolina, un
anticolinérgico estimulante del SNC parecido a la nicotina. Mascar betel puede producir
dependencia y el consumo habitual provoca con frecuencia problemas de salud, en
especial, enfermedades de la boca, incluso cancer. Se han hecho pocos esfuerzos oficiales
para controlar su consumo.

— Nuez de cola (cola nut) Semilla de un arbol africano de la familia de las Esterculiaceas que
contiene cafeina y se consume en reuniones sociales en Africa occidental. Su extracto,
que contiene cafeina, se utiliza mucho en bebidas gaseosas de cola populares, algunas de
las cuales contienen también un extracto de las hojas de coca de las que se ha eliminado
la cocaina.

— Opiaceo (Opiate) Perteneciente al grupo de alcaloides derivados de la adormidera del opio
(Papaver somniferum), una adormidera que tiene la capacidad de inducir analgesia, euforia
y, en dosis elevadas, estupor, coma y depresion respiratoria. El término opiaceo no incluye
a los opioides sintéticos.

Véase también: opioide.

— Opioide (opioid) Término genérico que se aplica a los alcaloides de la adormidera del opio
(Papaver somniferum), sus analogos sintéticos y los compuestos sintetizados en el
organismo que interaccionan con los mismos receptores especificos del cerebro, tienen la
capacidad de aliviar el dolor y producen una sensacidon de bienestar (euforia). Los
alcaloides opiaceos y sus analogos sintéticos también provocan estupor, coma y depresion
respiratoria cuando se consumen en dosis altas.

Los alcaloides del opio y sus derivados semisintéticos son la morfina, la diacetilmorfina
(diamorfina, heroina), la hidromorfina, la codeina y la oxicodona. Los opioides sintéticos
son el levorfanol, el propoxifeno, el fentanilo, la metadona, la petidina (meperidina) y la
pentazocina, un agonista-antagonista. Los compuestos enddgenos con acciones
opioideas son las endorfinas y las encefalinas (véase opioide endégeno).

Los opioides mas utilizados (como morfina, heroina, hidromorfina, metadona y petidina) se
unen preferentemente a los receptores p; producen analgesia, cambios del estado de
animo (como euforia, que puede transformarse en apatia o disforia), depresion respiratoria,
somnolencia, retraso psicomotor, habla farfullante, alteraciéon de la concentracién o la
memoria y alteracion del juicio.

Con el tiempo, la morfina y sus andlogos inducen tolerancia y cambios neuroadaptativos
que son responsables de la hiperexcitabilidad de rebote que aparece cuando se retira la
sustancia. El sindrome de abstinencia consiste en impulso irresistible (“craving”) por
consumir la sustancia, ansiedad, disforia, bostezos, sudoracion, piloereccién (piel de
gallina), lagrimeo, rinorrea, insomnio, nauseas o vémitos, diarrea, calambres, dolores
musculares y fiebre. Con las drogas o farmacos de accioén breve, como la morfina o la
heroina, los sintomas de abstinencia aparecen de 8 a 12 horas después de tomar la ultima
dosis, alcanzan su nivel maximo en 48-72 horas y desaparecen al cabo de 7-10 dias. Con
las sustancias de acciéon mas prolongada, como la metadona, los sintomas de abstinencia
no aparecen hasta 1-3 dias después de la ultima dosis; los sintomas alcanzan su nivel
maximo entre el tercer y el octavo dia y puede durar varias semanas, pero normalmente
son mas leves que los aparecidos tras la abstinencia de dosis equivalentes de morfina o
heroina.
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El consumo de opioides tiene numerosas secuelas fisicas (debidas sobre todo a la via de
administracion habitual, la intravenosa). Se trata de hepatitis B, hepatitis C, infecciéon por
el virus de la inmunodeficiencia humana, septicemia, endocarditis, neumonia y abscesos
pulmonares, tromboflebitis y rabdomidlisis. La afectacion psicosocial y social, que a
menudo refleja la naturaleza ilicita del uso no médico de estas sustancias, es considerable.

— Opioide, endégeno (opioid, endogenous) Tipo de neuropéptido cerebral natural; existen al
menos dos grupos principales: las encefalinas y las endorfinas. Ambos pueden
interaccionar con los lugares de union de los opiaceos (receptores) y regular asi la
percepcién del dolor; ademas, parece que las endorfinas modulan el estado de animo y las
respuestas a los estimulos estresantes.

Véase también: opioide.

— Pancreatitis alcoholica (alcoholic pancreatitis)(K86.0) Trastorno caracterizado por
inflamacioén y necrosis del pancreas, acompafadas a menudo de fibrosis y disfuncién, y
que esta relacionada con el consumo de riesgo de alcohol.

La pancreatitis alcohdlica puede ser aguda o crénica. La forma aguda consiste en dolor
abdominal superior, anorexia y vémitos, y puede complicarse con hipotension, insuficiencia
renal, enfermedad pulmonar y psicosis. La forma crdnica suele definirse por dolor
abdominal recurrente o persistente, anorexia y pérdida de peso; puede haber signos de
insuficiencia pancredtica que afecta a las funciones exocrinas del pancreas (p. €j.,
malabsorcidn, déficit nutricional) o a las endocrinas (diabetes mellitus).

— Paranoia, alcohdlica (alcoholic, paranoia) (F10.5) Tipo de trastorno psicético inducido
por el alcohol en el cual predominan los delirios de naturaleza persecutoria o
autorreferencial. La celotipia alcohdlica se clasifica a menudo como una forma de
paranoia alcohdlica.

— Paranoia, amorosa (paranoia, amorous) Véase celotipia alcohdlica.

— Paranoia, conyugal (paranoia, conjugal) Véase celotipia alcohdlica.

— Pasta de coca (coca paste) Producto obtenido de las hojas de la coca durante el primer
paso del proceso de extraccion de la cocaina. Contiene sulfato de cocaina al 50%-90% e
impurezas tdxicas, tales como queroseno y &cido sulfurico. Se fuma en Sudamérica con
marihuana, con tabaco o sola. La pasta de coca mezclada con marihuana y/o con tabaco
se denomina pitillo en Bolivia y bazuco en Colombia.

— Patologica, intoxicacion (pathological intoxication) Véase intoxicacion patolégica.

— PCP (PCP ) Véase fenciclidina.

— Pelagra (pellagra) (E52) Déficit nutricional causado por déficit de niacina (vitamina B6, acido
nicotinico) o del aminoacido esencial triptdfano (que puede convertirse en niacina) y que se
caracteriza por confusion, depresion, una dermatitis simétrica que afecta a las partes del
cuerpo expuestas a la luz y sintomas digestivos, especialmente diarrea.

La pelagra es una enfermedad endémica entre los pobres en los paises en los que el
alimento basico es el maiz no procesado. En otros paises, afecta sobre todo a los
bebedores masivos habituales (pelagra alcohdlica). Los sintomas digestivos consisten en
nauseas, vomitos y distension abdominal. Los sintomas mentales son variables y pueden
simular cualquier tipo de trastorno mental, pero la depresidon es probablemente la
presentacion psiquiatrica mas frecuente. A veces aparecen desorientacion, alucinaciones y
delirio, y en algunos casos el trastorno progresa hasta la demencia. El tratamiento de
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reposicion con niacina es eficaz para revertir la mayoria de los sintomas, si bien las
alteraciones mentales graves de larga duracion no siempre responden totalmente.

— Pentazocina (Pentazocine) Opioide sintético que puede inducir una psicosis aguda
caracterizada por pesadillas, despersonalizacion y alucinaciones visuales. Al tener
caracteristicas tanto agonistas como antagonistas, la pentazocina puede precipitar un
sindrome de abstinencia por narcéticos.

— Pérdida del control (loss of control) Véase control, pérdida del.

— Periférica, neuropatia (peripheral neuropathy) Véase neuropatia periférica.

— Perjudicial, consumo de alcohol Véase consumo perjudicial.

— Persona adulta hija de alcohdlico (adult child of an alcoholic) Véase hijo de alcohdlico.

— Petidina (pethidine) Opioide sintético. Aunque los efectos de la petidina son parecidos a los
de otros opiodes, el consumo de esta sustancia se define ademas por una elevada
incidencia de disforia e irritabilidad y, a veces, contracciones mioclonicas, crisis convulsivas
y delirio tras el consumo prolongado.

Sinonimo: meperidina.

— Peyote (peyote) Botones alucindgenos de varios tipos de cactus (Lophophora williamsii,
Anhalonium lewinii). El principio activo del peyote es la mescalina.

Véase también: alucinégeno.

— Piso protegido (halfway house) Lugar de residencia que sirve de etapa intermedia entre un
programa terapéutico con hospitalizacion o internamiento y la vida totalmente
independiente en la comunidad. El término se aplica al alojamiento que se da a personas
que dependen del alcohol o las drogas y que se esfuerzan por mantenerse sobrios
(compdrese comunidad terapéutica). También existen centros de reinserciéon para
personas que padecen trastornos psiquiatricos o que salen de la carcel.

Sinoénimo: centro de rehabilitacion.

— Planta alucindgena (hallucinogenic plant) Cada una de las especies de una amplia
variedad de vegetales que contienen alucinégenos, utilizadas tradicionalmente por los
pueblos indigenas con fines muy diversos: inducir euforia, mejorar la sociabilidad, aliviar la
angustia, como medicina o para inducir visiones (véase mescalina; peyote). Algunas
plantas (Lophophora williamsii, Trichocerus pachamoi, Banisferiosis caapi y otras) son
utilizadas especialmente por los indigenas de América Central y del Sur como parte de un
ritual para producir alucinaciones. Se ha comunicado que estas plantas estan de moda
entre personas urbanas y cultas que experimentan con drogas, que mezclan alguna de
ellas con alcohol, cocaina, marihuana y otras sustancias psicoactivas; las reacciones
pueden ser graves.

— Policonsumo de drogas (multiple drug use ; En Francés, polytoxicomanie) Consumo de
mas de una droga o de mas de un tipo de droga por una persona, normalmente al mismo
tiempo o una detras de otra, y por lo general, con la intenciéon de aumentar, potenciar o
contrarrestar los efectos de otra droga. El término se usa también de forma mas general
para designar el consumo no relacionado de dos 0 mas sustancias por la misma persona.
Tiene una connotacion de consumo ilegal, si bien el alcohol, la nicotina y la cafeina son
las sustancias usadas con mas frecuencia en combinacion con otras en las sociedades
industrializadas.
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El término trastorno debido al uso de multiples drogas (F19) es uno de los “Trastornos
mentales y del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas” recogidos en la
CIE-10 (ICD-10); se diagnostica unicamente cuando se sabe que hay dos o mas sustancias
implicadas y es imposible valorar cual de ellas es la que més contribuye al trastorno. Esta
categoria se usa también cuando no se conoce la identidad exacta de algunas o incluso si
la identidad de todas las sustancias es incierta o desconocida, ya que ni siquiera los
propios politoxicbmanos saben a menudo lo que estan tomando.

El término francés “polytoxicomanie” tiene un significado parecido, salvo que asume la
dependencia de una o varias de las drogas consumidas.

Sinonimo: consumo (abuso) de multiples drogas.
— Polimedicacion (abuso) (polydrug use (abuse) Véase politoxicomania.
— Polineuropatia (Polyneuropathy) Véase neuropatia periférica.

— Politica de alcohol (alcohol policy) Conjunto de medidas disefadas para controlar la oferta
y/o influir en la demanda de bebidas alcohdlicas en una poblacién (normalmente
nacional), que incluyen programas de educacion y tratamiento, medidas para el control del
alcohol, estrategias para la reduccién de danos, etc. El término, que implica la necesidad
de coordinar los esfuerzos gubernamentales desde la perspectiva de salud publica y/o el
orden publico, nacié en los paises escandinavos y se ha extendido de forma generalizada
desde la década de 1960.

— Politica en materia de drogas (drug policy):

(1) En el contexto de las sustancias psicoactivas el conjunto de politicas disefiadas para
influir en la oferta y la demanda de drogas ilegales, a escala local o nacional, que
comprenden programas de educacion, tratamiento, control y otros programas y politicas.
En este sentido, la politica en materia de drogas no incluye la politica farmacéutica
(excepto en lo que se refiere al desvio al uso no médico) ni tampoco la politica sobre
alcohol y tabaco.

(2) En el contexto del Programa de Accién de la OMS sobre Medicamentos Esenciales, “la
politica nacional de medicamentos” se refiere a la politica farmacéutica de un pais sobre
la comercializacion, disponibilidad y uso terapéutico de los medicamentos. La OMS
recomienda que todos los paises dispongan de una politica de este tipo, formulada en el
contexto de una politica sanitaria nacional. La Lista de Medicamentos Esenciales de la
OMS es un esfuerzo para ayudar a los paises en desarrollo a elaborar una politica
farmacéutica en consonancia con la asignacion de fondos escasos para productos
farmacéL}ticos basandose en las necesidades sanitarias en lugar de en aspectos de
mercado .

— Politica farmacéutica (pharmaceutical policy) Sistema de regulaciones dirigido a controlar
la disponibilidad y la demanda de medicamentos. Sindnimo de politica en materia de
drogas (“drug policy”) (segunda definicion) en el Programa de Accion de la OMS sobre
Medicamentos Esenciales; en los paises Escandinavos se denomina también como
“politica de medicamentos” (medicines policy). Un componente importante suele ser la
politica sobre medicamentos psicoactivos, que refleja la elevada proporcién de recetas
que se extienden para estos farmacos.

1 The use of essential drugs. Model List of Essential Drugs (seventh list). Fifth report of the WHO Expert Committee.
Geneva, World Health Organization. 1992 (WHO Technical Report Series. No. 825).
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— Politoxicomania (Polytoxicomanie) Véase Policonsumo de drogas.
— Polvo de angel (angel dust) Véase fenciclidina.

— Potencial de dependencia (dependence potencial) Propensiéon de una sustancia a originar
dependencia como consecuencia de sus efectos farmacoldgicos sobre las funciones
fisiologicas o psicolégicas. El potencial de dependencia viene dado por las propiedades
farmacoldégicas intrinsecas que se evallan en los ensayos clinicos con medicamentos
realizados en animales y seres humanos.

Véase también: potencial de abuso.

— Predisposicion al abuso (abuse liability) Inclinacion hacia una sustancia psicoactiva
concreta susceptible de abuso, definido por la probabilidad relativa de que su consumo
provoque problemas sociales, psicolégicos o fisicos para una persona o para la sociedad.
Conforme a los tratados internacionales para el control de drogas (véase convenios
internacionales sobre drogas), la OMS es responsable de determinar la predisposicion al
abuso y el potencial de dependencia, en oposiciéon a la utilidad terapéutica, de las
sustancias de consumo controlado.

Véase tambien: abuso; potencial de dependencia; consumo perjudicial.

— Prevencién de la recaida (relapse prevention) Conjunto de procedimientos terapéuticos
utilizados, en los casos de problemas con el alcohol y otras drogas, para ayudar a los
afectados a evitar o a superar la vuelta al consumo o recaida hacia un consumo no
controlado de la sustancia. Estos procedimientos pueden emplearse junto con un
tratamiento basado en la moderacion o la abstinencia o con otros métodos terapéuticos.
Los pacientes aprenden estrategias de afrontamiento que pueden usar para evitar
situaciones que se consideran precipitantes peligrosos de una recaida y aprenden,
mediante técnicas de repeticion mental y de otros tipos, a reducir al minimo el consumo de
sustancias una vez que se ha producido una recaida.

— Prioridad (del comportamiento para conseguir la sustancia) (salience (of substance-seeking
behaviour)) Importancia que se da a la busqueda o al consumo de la sustancia en el
pensamiento o0 en las acciones del consumidor; por ejemplo, se da mas prioridad a la
obtencidén y el consumo de sustancias que a otras actividades. El concepto figura entre los
criterios de dependencia de la CIE-10 (ICD-10) y del DSM-IIIR, aunque no se usa
expresamente el término “prominencia”.

— Problema relacionado con el alcohol (alcohol-related problem) Todo efecto adverso que
acompafa al consumo de alcohol. Es importante senalar que “relacionado” no implica
necesariamente causalidad.

El término puede emplearse para hacer referencia a un bebedor aislado o a la sociedad y
fue respaldado por un Comité de Expertos de la OMS en 1979". En un informe de la OMS
de 1977, se habia utilizado la expresion discapacidad relacionada con el alcohol como
sinénimo a nivel individual.

Otro término equivalente usado con frecuencia es “consumo problematico de alcohol” que
no debe confundirse con “bebedor problema”, una denominacion mas an;icuada que
implica que el patron de consumo de la persona es por si mismo un problema).

! Problems refated to alcohol consumption. Report of a WHO Expert Comite. Geneva, World Health Organization,
1980 (WHO Technical Report series, N° 650).

2 Edwards G et al. Alcohol-related disabilities. Geneva, World Health Organization, 1977 (WHO Offset
Publication, N° 32).
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Véase también: abuso (drogas, alcohol, sustancias, sustancias quimicas o sustancias
psicoactivas); consumo perjudicial; uso inadecuado de drogas o alcohol; consumo
problematico de alcohol ( problem drinking).

— Problema relacionado con las drogas (drug-related problem) Toda consecuencia adversa
del consumo de drogas, en especial, de las de uso ilegal. “Relacionado” no implica
necesariamente causalidad. El término se acufié por analogia con “problema relacionado
con el alcohol”, pero se utiliza menos, ya que es el propio consumo de drogas, y no sus
consecuencias, el que tiende a considerarse un problema; puede emplearse para referirse
a los problemas a nivel individual o social. En el control internacional de drogas, se tienen
en cuenta los problemas relacionados con las drogas para establecer un nivel de control
para una sustancia controlada a través de la valoracion por la OMS del potencial de
dependencia y de la predisposicion al abuso de la droga. Un posible término afin es
“problemas de drogas”, pero puede confundirse con “el problema de la droga”, que hace
referencia a las drogas ilegales entendidas como cuestién politica.

— Problematico, consumo (problem,drinking) Véase consumo problematico.

— Programa de asistencia al empleado (PAE) (employee assistance programme (EAP))
Programa basado en el empleo que permite el tratamiento de un problema relacionado
con el alcohol o las drogas, o de otro trastorno mental, detectado a partir del rendimiento
laboral 0 en una prueba de deteccion de drogas. El término sustituyé al de alcoholismo
industrial (programa de alcoholismo ocupacional) que se implanté en los afos setenta para
ampliar el foco de interés adoptando un enfoque mas general dirigido a “trabajadores con
problemas”. Por regla general, el PAE se ofrece como alternativa al despido u otra sancion
por una falta cometida una o varias veces.

El término nacié en EEUU, pero actualmente su uso esta mas extendido.

— Programa de reinsercion (diversion programme) Programa de tratamiento o de
reeducacion que impone un juzgado de lo penal (reinsercidon por un delito) a una persona
acusada de conducir bajo la influencia del alcohol (reinserciéon por conducciéon bajo lo
efectos del alcohol) o de otra droga; de vender o consumir drogas (reinsercion por
drogas) o de un delito general que no esta relacionado con el alcohol ni las drogas. En el
sentido legal estricto del término, se obliga a las personas afectadas a seguir un programa
de reinsercion en lugar de ir a los tribunales, y el juicio se suspende temporalmente a la
espera del cumplimiento satisfactorio del programa de reinsercién. El término “reinsercion”
se utiliza también, en un sentido mas amplio, como modelo al que puede referirse un
tribunal en cualquier fase de un proceso, ya sea como parte de una sentencia o dentro de
las circunstancias de una libertad condicional.

— Prohibicion (prohibition) Politica por la cual se prohibe el cultivo, la fabricacién o/y la venta
(y a veces el consumo) de una sustancia psicoactiva (aunque normalmente se permite la
venta de los medicamentos de este tipo en las farmacias). El término se aplica
especialmente al alcohol, concretamente (como prohibicidn), para referirse a la época de
prohibicién de la venta de alcohol en Estados Unidos entre 1919 y 1933 y en varios paises
en el periodo entre las guerras mundiales. El término prohibicidon se utiliza también para
hacer referencia a las proscripciones religiosas del consumo de alcohol, sobre todo en los
paises islamicos.

Véase también: sustancias controladas; droga ilegal; templanza.

— Prolongado, sindrome de abstinencia (protracted withdrawal) Véase sindrome de
abstinencia prolongado .

— Prueba de cribado (screening test) Instrumento o procedimiento de evaluacion, ya sea
biolégico o psicoldgico, cuyo objetivo principal es descubrir, en una poblacién dada, al
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mayor numero posible de personas que tengan en esos momentos una enfermedad o un
trastorno determinado o que corran el riesgo de padecerlo en algun momento. Las pruebas
de cribado no suelen ser diagndsticas en sentido estricto, si bien un resultado positivo ira
seguido normalmente de una o varias pruebas definitivas para confirmar o rechazar el
diagndstico sugerido por la prueba de cribado.

Una prueba de sensibilidad elevada es capaz de identificar la mayoria de los casos
verdaderos de la enfermedad que se esta evaluando. Por ejemplo, una sensibilidad del
90% quiere decir que la prueba identificara como positivas a 90 de cada 100 personas que
realmente padecen la enfermedad (y pasara por alto a otras 10, cuyos resultados se
denominan “falsos negativos”).

En cambio, la especificidad es la capacidad de la prueba para excluir los casos falsos; es
decir, cuanto mayor sea la especificidad, menos probabilidades habra de que la prueba
proporcione resultados positivos en personas que realmente no padecen la enfermedad en
cuestion (“falsos positivos”).

El término “instrumento de cribado” también es de uso generalizado, sobre todo para
referirse a un cuestionario o una intervencién breve. Algunos instrumentos de cribado
empleados en los trastornos debidos al consumo de alcohol son: Alcohol Use Disorders
Identification Test (AUDIT), Michigan Alcoholism Screening Test (MAST), Minchen
Alkolismus Test (MALT), Cut-down, Annoyed, Guilty, Eye-opener (CAGE) y Le-G0 grid.

Véase también: marcador bioldgico; prueba diagndstica.

— Prueba diagnostica (diagnostic test) Procedimiento o instrumento utilizado junto con la
observacion de los habitos de comportamiento, la anamnesis y la exploracién clinica para
ayudar a establecer la presencia, la naturaleza y el origen de un trastorno o la
vulnerabilidad de un paciente a un trastorno y para medir algunas caracteristicas
especificas de una persona o de un grupo. Las muestras fisicas que se analizan varian
dependiendo de la naturaleza de la investigacion y comprenden: orina (p. €j., para detectar
la presencia de drogas o farmacos), sangre (p. €j., para medir los niveles de alcohol en
sangre); semen (p. €j., para comprobar la movilidad de los espermatozoides), heces (p. €j.,
para detectar la presencia de parasitos), liquido amnidtico (p. ej., para descartar un
trastorno hereditario en el feto) y tejidos (p. €j., para determinar la presencia de células
neoplasicas y su actividad). Los métodos de analisis también son variados, entre otros,
bioquimicos, inmunolégicos, neurofisiologicos e histoldgicos. Las técnicas de diagndstico
por imagen son las radiografias, la tomografia axial computarizada (TAC), la tomografia por
emision de positrones (PET) y la resonancia magnética por imagen (RMI).

Las exploraciones psicoldgicas pueden consistir en tests de inteligencia, de personalidad,
pruebas proyectivas (como el test de manchas de Rorschach) y series de pruebas
neuropsicologicas para valorar el tipo, la localizacion y el grado de cualquier disfuncién
cerebral y sus expresiones en el comportamiento.

Véase también: marcador biolégico; prueba de cribado.

— Psicodélico (Psychedelic) Véase alucinégeno; sustancia psicoactiva.

— Psicofarmaco (psychopharmaceutical) Un medicamento con propiedades psicoactivas.

— Psicosis por amfetaminas (amfetamine psicosis) Trastorno que se caracteriza por delirios
paranoides, acompafiados con frecuencia de alucinaciones auditivas o tactiles,
hiperactividad y labilidad emocional, que aparece durante o poco tiempo después del
consumo repetido de dosis moderadas o altas de anfetaminas. Normalmente, el
comportamiento es hostil e irracional y puede culminar en violencia sin provocacion. En la
mayoria de los casos, no hay alteracion de la conciencia, pero en ocasiones se observa un
delirio agudo tras ingerir dosis muy altas.

Este trastorno se incluye en la categoria F1x.5, trastorno psicético, debido al alcohol o
las drogas, de la CIE-10 (ICD-10).
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— Psicotrépico (psychotropic) En su acepcion mas general, término que significa lo mismo
que “psicoactivo”, es decir, que afecta a la mente o a los procesos mentales. En sentido
estricto, una sustancia psicotrépica es cualquier sustancia quimica que ejerce sus efectos
principales o importantes en el sistema nervioso central. Algunos autores aplican el término
a los medicamentos que se utilizan fundamentalmente en el tratamiento de los trastornos
mentales: ansioliticos, sedantes, antidepresivos, antimaniacos y neurolépticos. Otros
utilizan este término para referirse a las sustancias que tienen un elevado potencial de
abuso debido a sus efectos sobre el estado de animo, la conciencia o ambos:
estimulantes, alucinégenos, opiaceos, sedantes/hipnéticos (incluido el alcohol), etc.

En el contexto internacional del control de drogas, el término “sustancias psicotrdpicas”
hace referencia a las sustancias controladas por el Convenio de 1971 sobre Sustancias
Psicotrépicas (véase convenios internacionales sobre drogas).

— Psilocibina (psilocybin) Alucinégeno natural presente en mas de 75 especies de setas de
los géneros Psilocybe, Panaeolus y Conocybe, que crecen en muchas partes del planeta.
La psilocibina es el principal componente alucinégeno de las setas y la psilocina aparece
en cantidades bajas. Sin embargo, tras su ingestién, la psilocibina se convierte en psilocina
por la accion de la enzima fosfatasa alcalina; la psilocina es 1,4 veces mas potente que la
psilocibina.

Véase también: alucinégeno.

— Reaccion adversa a un medicamento (adverse drug reaction) En medicina general y
farmacologia, indica una reaccién toxica fisica o (con menor frecuencia) psicolégica a un
medicamento. La reaccion puede ser previsible, alérgica o idiosincrasica (impredecible). En
el contexto del consumo de sustancias, el término abarca las reacciones adversas
psicoldgicas o fisicas tras el uso de la droga.

Véase también: mal viaje.

— Reaccion de rubefaccion por alcohol (alcohol flush reaction) Rubefaccion de la cara, el
cuello y los hombros secundaria al consumo de alcohol que se acompafa a menudo de
nauseas, mareo y palpitaciones. Se observa aproximadamente en el 50% de algunos
grupos asiaticos y esta causada por un déficit congénito de la enzima aldehido
deshidrogenasa, que cataliza la descomposicion del acetaldehido. La reaccion se produce
también cuando se consume alcohol durante el ftratamiento con farmacos
antidipsotrdpicos o interdictores, como el disulfiram (Antabuse), que inhibe la aldehido
deshidrogenasa.

— Reaccion idiosincrasica (idiosyncratic reaction) Respuesta individual e imprevisible a
cualquier sustancia que no depende de la dosis; puede tratarse de somnolencia o euforia,
rubefaccion, espasmos carpopedales (pseudotetania), apnea, etc.

— Recaida (relapse) Accion de volver a beber o a consumir otra droga tras un periodo de
abstinencia, acompanada a menudo de la reinstauracion de los sintomas de
dependencia. Algunos autores diferencian entre recaida y caida (en el sentido de
“tropiezo”); esta ultima denota una ocasion aislada de consumo de alcohol o drogas.

Véase también: prevencion de la recaida.

— Recuperacion (recovery) Mantenimiento de la abstinencia del alcohol o/y otras drogas por
el medio que sea. El término se asocia especialmente a los grupos de ayuda mutua y, en
Alcohdlicos Anénimos (AA) y otros grupos basados en los doce pasos, se refiere al
proceso de conseguir y mantener un estado de sobriedad. Dado que la recuperacion se
considera un proceso que dura toda la vida, en el seno de AA se considera siempre que
sus miembros son alcohdlicos “en recuperacion”, aunque de cara al mundo exterior se
utiliza el término alcohdlico “recuperado”.
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— Reduccion de danos (harm reduction) En el contexto del alcohol y otras drogas, expresion
que describe las politicas o los programas que se centran directamente en reducir los
dafios derivados del consumo de alcohol o drogas. Se utiliza especialmente para referirse a
las politicas o programas que intentan reducir los dafios sin afectar necesariamente al
consumo de drogas subyacente; podemos citar, a titulo de ejemplo, el intercambio de
agujas y jeringuillas para contrarrestar el uso compartido de agujas enire los
heroindmanos o la instalacidon de airbag en los automdviles para reducir las lesiones en los
accidentes de trafico, especialmente, los provocados por la conduccién bajo los efectos
del alcohol. Por tanto, las estrategias de reduccion de dafos tienen un mayor alcance que
el binomio de reduccion de la oferta y reduccion de la demanda.

Sinonimo: minimizacion de danos.

— Reduccion de la demanda (demand reduction) Término general usado para describir las
politicas o programas dirigidos a reducir la demanda de drogas psicoactivas entre los
consumidores. Se aplica fundamentalmente a las drogas ilegales, sobre todo en
referencia a las estrategias de educacion, tratamiento y rehabilitacion, en oposicion a las
estrategias basadas en el cumplimiento de la ley con el objetivo de prohibir la produccion y
la distribucion de drogas (reduccion de la oferta).

Compadrese: reduccién de dafnos.

— Reduccién de la oferta (supply reduction) Término general que se utiliza para referirse a
las politicas o los programas dirigidos a prohibir la produccion y la distribucién de drogas,
en especial, las estrategias para hacer cumplir las leyes reduciendo el suministro de
drogas ilegales.

Vedse también: reduccion de la demanda; reduccion de dafos.

— Rehabilitacion (rehabilitation) En el campo del consumo de sustancias, proceso mediante
el cual una persona con un trastorno debido al consumo de sustancias alcanza un estado
de salud, una funcidn psicoldgica y un bienestar social 6ptimos.

La rehabilitacion tiene lugar después de la fase inicial de tratamiento (que puede requerir
desintoxicacion y tratamiento médico y psiquiatrico). Engloba diversas estrategias, tales
como la terapia de grupos, terapias conductuales especificas para evitar la recaida,
participacion en un grupo de ayuda mutua, ingreso en una comunidad terapéutica o un
piso protegido, formacion profesional y experiencia laboral. Se espera lograr la reinsercion
social en la comunidad.

— Reinstauracion (reinstatement) Reversiéon a un nivel anterior de consumo y dependencia
de una sustancia tras haber reanudado su uso después de un periodo de abstinencia.
Como se ha descrito, la persona no sdélo vuelve al patréon previo de consumo regular o
intenso de la sustancia, sino que también hay una reinstauracion rapida de otros elementos
de la dependencia, como deterioro del control, tolerancia y sintomas de abstinencia. El
término se utiliza sobre todo en la frase “reinstauracion rapida”, que aparece en algunas
descripciones del sindrome de dependencia del alcohol, pero que no se incluye en los
criterios de la CIE-10 (ICD-10).

— Remisidon espontanea (remission, spontaneous) Cese del consumo inadecuado de
alcohol o sustancias, la dependencia o sus problemas, sin los beneficios de un
tratamiento o un grupo de ayuda mutua; se denomina también remision natural. Los datos
epidemiolégicos indican que muchas remisiones se producen sin tratamiento y sin
pertenecer a un grupo de ayuda mutua. Algunos autores prefieren el término “recuperacion
natural” para evitar las connotaciones de la palabra remisiéon, que hace pensar en una
enfermedad.

— Resaca (hangover) Estado posterior a la intoxicacion etilica que engloba las
consecuencias inmediatas del consumo excesivo de bebidas alcohdlicas. En la etiologia
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intervienen a veces otros componentes de estas bebidas distintos al etanol. Los sintomas
fisicos pueden ser cansancio, dolor de cabeza, sed, vértigo, trastornos gastricos, nauseas,
vomitos, insomnio, temblor fino en las manos y aumento o descenso de la presién arterial.
Los sintomas psicoldgicos comprenden ansiedad aguda, sentimiento de culpa, depresion,
irritabilidad y sensibilidad extrema. La cantidad de alcohol necesaria para producir una
resaca varia en funcion del estado fisico y mental de la persona, aunque por lo general,
cuanto mayores sean los niveles de alcohol en sangre durante el periodo de intoxicacion,
mas intensos seran los sintomas posteriores. Los sintomas también varian con la actitud
social. La resaca no suele durar mas de 36 horas después de que desaparezcan todos los
restos de alcohol del organismo.

Algunos de los sintomas de la resaca son parecidos a los del sindrome de abstinencia
del alcohol, pero el término “resaca” se reserva normalmente para designar los efectos
secundarios de un episodio de consumo aislado y no implican necesariamente ningun otro
trastorno debido al consumo de alcohol.

— Riesgo, consumo de (drinking, hazardous) Véase Consumo de riesgo.

— Rush (rush) Efecto inmediato placentero e intenso que se produce tras la inyeccion
intravenosa de ciertas drogas (p. e€j., heroina, morfina, anfetaminas, cocaina,
propoxifeno).

— Sedante/hipnético (sedative/hypnotic) Depresor del sistema nervioso central que tiene la
capacidad de aliviar la ansiedad e inducir tranquilidad y suefio. Algunos medicamentos de
este tipo también inducen amnesia y relajacion muscular o tienen propiedades
anticonvulsivantes. Los principales grupos de sedantes/hipnéticos son las
benzodiazepinas y los barbittricos. También se incluyen el alcohol, buspirona, hidrato
de cloral, acetilcarbromal, glutetimida, metiprilona, etclorvinol, etinamato, meprobamato y
metacualona. Algunas autoridades utilizan el término sedantes/hipnéticos soélo para
referirse a un subgrupo de estos medicamentos usados para calmar a las personas muy
angustiadas o para inducir el suefio, y los diferencian de los tranquilizantes (menores)
empleados para el tratamiento de la ansiedad.

Los barbituricos presentan un estrecho margen entre la dosis terapéutica y la dosis téxica y
la sobredosis es mortal. Estas sustancias tienen un potencial de abuso elevado; la
dependencia fisica, aparece con rapidez, junto con tolerancia. El hidrato de cloral, el
acetilcarbromal, la glutetimida, la metiprilona, el etclorvinol y el etinamato tienen ademas un
potencial elevado de dependencia fisica y mal uso y son también muy letales en caso de
sobredosis. Debido a estos riesgos, los sedantes/hipnéticos no deben administrarse de
forma cronica para el tratamiento del insomnio.

Todos los sedantes/hipnéticos pueden afectar a la concentracién, la memoria y la
coordinacion; otros efectos frecuentes son resaca, habla farfullante, descoordinacion,
marcha inestable, somnolencia, sequedad de boca, reduccién de la motilidad digestiva y
labilidad emocional. En ocasiones aparece una reaccion paraddjica de excitacion o ira. Se
acorta el tiempo hasta el comienzo del suefo, pero se suprime el suefio REM. La
abstinencia del medicamento correspondiente puede producir un rebote del suefio REM y
un deterioro de los patrones del suefio. Por consiguiente, los pacientes tratados durante
mucho tiempo pueden presentar dependencia psicoldgica y fisica del farmaco, aunque
nunca hayan superado la dosis prescrita.

Las reacciones de abstinencia pueden ser intensas y ocurrir después de haber usado dosis
moderadas del sedante/hipnético o del ansiolitico durante varias semanas. Los sintomas
de abstinencia consisten en ansiedad, irritabilidad, insomnio (a menudo con pesadillas),
nauseas o vémitos, taquicardia, sudoracion, hipotension ortostatica, percepciones falsas
alucinatorias, calambres musculares, temblores y contracciones mioclénicas, hiperreflexia y
crisis de gran mal que pueden progresar a un estado epiléptico fatal. Puede aparecer
delirio por abstinencia, normalmente en la semana siguiente a la interrupcién o la
disminucion significativa de la administracion.
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Es probable que el abuso prolongado de sedantes/hipnéticos produzca trastornos de
memoria, del aprendizaje verbal y no verbal, la velocidad y la coordinacién que se
prolongan después de la desintoxicacion y, en algunos casos, culminan en un trastorno
amnésico permanente. En la CIE-10 (ICD-10) se diferencian los trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sedantes o hipnéticos (F13) de los debidos al uso de
alcohol (F10).

— Sindrome alcohdlico fetal (SAF) (fetal alcohol syndrome (FAS)) (Q86.0) (Véase también
P04, 035). Modelo de retraso del crecimiento y el desarrollo, tanto mental como fisico,
caracterizado por defectos craneales, faciales, cardiovasculares y de las extremidades, que
se detecta en los hijos de algunas madres con consumo de riesgo de alcohol durante la
gestacion. Las alteraciones mas frecuentes son: déficit del crecimiento prenatal y posnatal,
microcefalia, retraso del desarrollo o retraso mental, hendiduras palpebrales cortas, nariz
pequefa y respingona con puente nasal hundido y labio superior delgado, lineas palmares
anomalas y defectos cardiacos (especialmente del septum). Se han atribuido otras muchas
alteraciones mas leves a los efectos del alcohol en el feto (efectos fetales del alcohol,
EFA), pero hay cierta polémica en cuanto al grado de consumo materno que produce tales
efectos.

— Sindrome amnésico inducido por el alcohol o las drogas (amnesic syndrome, alcohol-
or drug-induced) (F1x.6) Alteracién crénica y prominente de la memoria reciente y remota
que se asocia al consumo de alcohol o drogas. La memoria inmediata suele estar
conservada y la memoria remota estd menos afectada que la reciente. Suele haber
trastornos evidentes del sentido del tiempo y el orden de los acontecimientos, asi como una
alteracion de la capacidad para aprender cosas nuevas. Puede existir confabulacion
acusada, pero no siempre aparece. Las demas funciones cognitivas estan relativamente
bien conservadas y los defectos amnésicos son desproporcionados en relacion con las
demas alteraciones. En la CIE-10 se utiliza el término “inducido”, pero puede haber otros
factores implicados en la etiologia del sindrome.

La psicosis (0 sindrome) de Korsakov inducida por el alcohol es un ejemplo de sindrome
amnésico y se asocia con frecuencia a la encefalopatia de Wernicke. Esta combinacion
se denomina a menudo sindrome de Wernicke-Korsakov.

— Sindrome amotivacional (amotivational sindrome) Grupo de caracteristicas que, segun se
dice, se asocian al consumo de sustancias, entre ellas, apatia, pérdida de eficiencia,
disminucién de la capacidad para llevar a cabo planes complejos o a largo plazo, escasa
tolerancia a la decepcion, trastorno de la concentracién y dificultad para continuar la rutina
diaria. La existencia de esta enfermedad como tal es controvertida. Se ha descrito sobre
todo en relacion con el consumo de cannabis y puede reflejar simplemente una
intoxicacion crénica por cannabis. Los sintomas pueden también reflejar la personalidad
del consumidor, las actitudes o la fase de desarrollo.

— Sindrome cerebral alcohdlico (alcoholic brain sindrome) Término general que engloba
una variedad de trastornos debidos a los efectos del alcohol sobre el cerebro: intoxicacion
aguda, intoxicacion patoldgica, sindrome de abstinencia, delirium tremens, alucinaciones,
sindrome amnésico, demencia, trastorno psicético. Es preferible emplear términos mas
especificos.

— Sindrome de abstinencia (withdrawal sindrome) (FIx.3) Conjunto de sintomas con grado
de intensidad y agrupamiento variables que aparecen al suspender o reducir el consumo
de una sustancia psicoactiva que se ha consumido de forma repetida, habitualmente
durante un periodo prolongado o/y en dosis altas. El sindrome puede acompafarse de
signos de trastorno fisioldgico.

Es uno de los indicadores del sindrome de dependencia. Es también la caracteristica que
determina el significado psicofarmacolégico mas estricto de dependencia.
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El comienzo y la evolucién del sindrome de abstinencia son de duracion limitada y estan
relacionados con el tipo y la dosis de la sustancia que se tomé inmediatamente antes de la
suspensién o la disminucién de su consumo. Por lo general, las caracteristicas de un
sindrome de abstinencia son opuestas a las de la intoxicacién aguda.

El sindrome de abstinencia del alcohol se caracteriza por temblor, sudoracién, ansiedad,
agitacion, depresién, nauseas y malestar general. Aparece de 6 a 48 horas después de
suspender el consumo de alcohol y, si no hay complicaciones, remite al cabo de 2 a 5 dias.
Puede complicarse con crisis de gran mal y progresar a delirio (denominado delirium
tremens).

Los sindromes de abstinencia de los sedantes tienen varios rasgos en comun con la
abstinencia del alcohol, pero incluyen también dolores y calambres musculares,
distorsiones perceptivas y de la imagen corporal.

La abstinencia de los opidaceos se acompana de rinorrea (moqueo nasal), lagrimeo
(formacion excesiva de lagrimas), dolores musculares, escalofrios, carne de gallina v,
después de 24-48 horas, calambres musculares y abdominales. EI comportamiento para
conseguir la sustancia es prioritario y se mantiene cuando han remitido los sintomas
fisicos.

La abstinencia de los estimulantes (“bajéon” o “crash”) estd peor definida que los
sindromes de abstinencia de sustancias depresoras del sistema nervioso central; destaca
la depresion, que se acompana de malestar general, apatia e inestabilidad.

Véase también: resaca.

Sinénimos: sindrome de abstinencia; reaccion de abstinencia; estado de abstinencia.

— Sindrome de abstinencia prolongado (withdrawal, protracted) Presencia de los sintomas
de un sindrome de abstinencia, normalmente leves pero aun asi molestos, durante varias
semanas o meses tras la remision del sindrome de abstinencia aguda. Se trata de un
trastorno mal definido que se ha descrito en personas con dependencia del alcohol, los
sedantes y los opiaceos. Los sintomas psiquicos, tales como ansiedad, agitacion,
irritabilidad y depresion, son més prominentes que los fisicos. A veces los sintomas se
precipitan o se exacerban ante la visién del alcohol o de la droga de la que se depende o
cuando se regresa al entorno asociado anteriormente con el consumo de alcohol u otra
droga.

Véase también: abstinencia condicionada.

— Sindrome de deficiencia de tiamina (thiamine deficiency sindrome) (E51) La deficiencia
clasica de tiamina es el beriberi, una enfermedad poco frecuente, excepto en las regiones
cuya alimentacion esta basada en el arroz blanco. Sin embargo, en la mayor parte de las
sociedades, la deficiencia de tiamina se asocia en gran medida a un consumo excesivo de
alcohol. Una de sus manifestaciones es la encefalopatia de Wernicke (E51.2); otra es la
neuropatia periférica y ambas pueden aparecer de forma simultanea.

— Sindrome de dependencia (dependence syndrome ) (F1x.2) Conjunto de fendmenos del
comportamiento, cognitivos y fisioldgicos que pueden desarrollarse tras el consumo
repetido de una sustancia. Normalmente, estos fendmenos comprenden: un poderoso
deseo de tomar la droga, el deterioro del control de su consumo, el consumo persistente
a pesar de las consecuencias perjudiciales, la asignacion de mayor prioridad al consumo
de la droga que a otras actividades y obligaciones, un aumento de la tolerancia y una
reaccion de abstinencia fisica cuando se deja de consumir la droga. Conforme a la CIE-10
(ICD-10), debe diagnosticarse un sindrome de dependencia si se han experimentado tres o
mas de los criterios especificados en el plazo de un ano.

El sindrome de dependencia puede aplicarse a una sustancia concreta (p. ej., tabaco,
alcohol o diazepam), a un grupo de sustancias (p. ej., opidceos) o a una gama mas
amplia de sustancias con propiedades farmacoldgicas diferentes.
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Véase también: adiccion; alcoholismo; dependencia; trastornos por consumo de
sustancias.

— Sindrome de dependencia del alcohol (alcohol dependence sindrome) Véase sindrome
de dependencia.

— Sindrome de Korsakov (psicosis de Korsakov) (Korsakov syndrome) (Korsakov
psychosis) Véase sindrome amnésico.

— Sindrome de seudo-Cushing inducido por alcohol (pseudo-Cushing sindrome) (E24.4)
Trastorno endocrino inducido por el alcohol en el que las glandulas suprarrenales
producen una cantidad excesiva de corticoides. Se manifiesta con hinchazén y
enrojecimiento de la cara (parecidos a los del verdadero sindrome de Cushing), obesidad e
hipertension; se diferencia del verdadero sindrome de Cushing en la supresion mas rapida
de los niveles de cortisol con la administracion de dexametasona y en la resolucion de las
alteraciones bioquimicas tras suspender el consumo de alcohol.

— Sobredosis (overdose) Consumo de cualquier droga o medicamento en una cantidad que
provoca efectos adversos agudos fisicos 0 mentales. La sobredosis intencionada es una
forma habitual de suicidio o tentativa de suicidio. En cifras absolutas, son mas frecuentes
las sobredosis de drogas legales que las de drogas ilegales. La sobredosis puede
producir efectos pasajeros o prolongados e incluso la muerte; la dosis mortal de una
sustancia concreta varia en cada persona y segun las circunstancias.

Véase también: intoxicacion.

— Sobriedad (sobriety)

(1) Abstinencia continuada del consumo de alcohol y sustancias psicoactivas (véase
recuperacion).

(2) En Alcohdlicos Anénimos y otros grupos de ayuda mutua, se usa a menudo para
referirse también al logro y al mantenimiento del control y el equilibrio en la vida en general.
Algunos sindnimos de sobrio, referidos especialmente a las drogas ilegales, son “limpio” y
“desenganchado”

(3) Moderacién o moderacion habitual en los patrones de consumo de alcohol, en el
sentido original de “templanza”, aunque esta acepcion es cada vez menos frecuente.

— Social, bebedor (consumo social) (social drinking (social use)) Véase bebedor social.

— Speed (speed) Véase anfetaminas.

— Speedball (Speedball) Combinacién de un estimulante y un opiaceo, por ejemplo, cocaina y
heroina, anfetamina y heroina.

— Sustancia (substance) Véase sustancia psicoactiva.

— Sustancia o droga psicoactiva (psychoactive drug or substance) Sustancia que, cuando
se ingiere, afecta a los procesos mentales, p. €j., a la cognicién o la afectividad. Este
término y su equivalente, sustancia psicotropica, son las expresiones mas neutras y
descriptivas para referirse a todo el grupo de sustancias, legales e ilegales, de interés para
la politica en materia de drogas. “Psicoactivo” no implica necesariamente que produzca
dependencia sin embargo en el lenguaje corriente, esta caracteristica esta implicita, en las
expresiones “consumo de drogas” o “abuso de sustancias”. (Véase también droga).
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En muchos paises europeos y de habla inglesa se entabld un debate politico-cultural en las
décadas de los 60 y 70 en relacion con el LSD y otras drogas parecidas acerca de si los
términos descriptivos generales darian connotaciones positivas 0 negativas a los efectos
sobre la mente. Los términos “psicoticomimético” y “alucinégeno” (este ultimo pasé a ser
el nombre aceptado para designar este grupo de sustancias) expresaban una connotacion
negativa, mientras que “psicodélico” y “psicolitico” tenian connotaciones mas positivas.
“Psicodeélico” se utilizaba ademas en el mismo sentido general que “psicoactivo” (El Journal
of psychedelic drugs empezé a usar “psicoactivo” en su titulo en 1981.)

Véase también: psicotropico.

— Sustancias controladas (controlled substances) Sustancias psicoactivas y sus
precursores cuya distribucion esta prohibida por la ley o bien restringida a usos médicos y
farmacéuticos. Las sustancias que estan actualmente sujetas a este control varian en cada
pais. El término se utiliza a menudo para referirse a las sustancias psicoactivas y sus
precursores, mencionados en los convenios internacionales sobre drogas (Convenio
Unico de 1961 sobre Estupefacientes, modificado por el Protocolo de 1972; Convenio de
1971 sobre Sustancias Psicotrépicas; Convenio de 1988 contra el Tréafico llicito de
Estupefacientes y Sustancias Psicotropicas). A escala nacional (como la ley
estadounidense de 1970 sobre sustancias controladas) e internacional, las sustancias
controladas se clasifican habitualmente en categorias que reflejan los diferentes grados de
restriccion de su disponibilidad.

— Sustancias volatiles (volatile substances) Sustancias que se transforman en vapor a
temperatura ambiente. Las sustancias volatiles que se inhalan para obtener efectos
psicoactivos (también llamadas inhalantes) son los disolventes organicos presentes en
numerosos productos de uso doméstico e industrial (como pegamento, aerosoles, pinturas,
disolventes industriales, quitaesmaltes, gasolina y liquidos de limpieza) y los nitritos
alifaticos, como el nitrito de amilo. Algunas sustancias son directamente tdxicas para el
higado, el rifidn o el corazén y algunas producen neuropatia periférica o degeneracion
cerebral progresiva. Los consumidores mdas frecuentes de estas sustancias son los
adolescentes y los nifios de la calle. Por lo general, el consumidor empapa un trapo con el
inhalante y se lo coloca sobre la boca y la nariz o bien vierte el inhalante en una bolsa de
plastico o de papel que después se coloca en la cara (lo que induce anoxia ademas de
intoxicacion). Los signos de intoxicacion son agresividad, beligerancia, letargo, alteracion
psicomotriz, euforia, alteracion del juicio, mareo, nistagmo, visién borrosa o diplopia, habla
farfullante, temblor, marcha inestable, hiperreflexia, debilidad muscular, estupor o coma.

— Tabaco (tobacco) Preparado de las hojas de Nicotiana tabacum, una planta originaria de
América de la familia de las Solanaceas. Su principal ingrediente psicoactivo es la
nicotina.

Véase también: nicotina; tabaquismo pasivo.
— Tabaco sin humo (smokeless tobacco) Véase nicotina.

— Tabaquismo (Tabagisme) Término derivado del francés tabagisme que se refiere al estado
del fumador que tiene una profunda dependencia de la nicotina y, por consiguiente,
manifiesta sintomas de abstinencia intensos. Equivalente a sindrome de dependencia del
tabaco.

Véase también: nicotina.

— Tabaquismo pasivo (passive smoking) Inhalacién normalmente involuntaria, de humo de
tabaco, procedente de una persona que esté fumando. El término se acuiné en la década
de los 70 en relacién con los estudios sobre los efectos de esta inhalacion y ayudd a que
empezaran a tenerse en cuenta los efectos perjudiciales del tabaco para las personas que
estan en el entorno inmediato de los fumadores.
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Sinonimo: exposicién al humo del tabaco del ambiente.

— Templanza (Temperance) Término de uso variable relacionado con el alcohol y otras
drogas; en un principio indicaba la obligacion de moderarse en los habitos personales de
bebida (p. ej., absteniéndose de beber licores), pero a partir de 1840 empezé a usarse para
denotar un compromiso personal de practicar la abstinencia total (en inglés, temperance
pledge o promesa de abstinencia). A partir de 1850, el término solia implicar un
compromiso de control del alcohol a nivel local, nacional o mundial, normalmente con el
objetivo de lograr la prohibicion de la venta de bebidas alcohdlicas (de ahi surgio
“prohibicionista”). De acuerdo con los numerosos intereses generales de ciertas
sociedades para la abstinencia, como la Women’s Christian Temperance Union (WCTU) de
Estados Unidos, la expresion templanza (temperance) hacia también referencia a una
mayor variedad de comportamientos, incluida la abstinencia del tabaco y otras drogas.

A partir de 1980 empezaron a usarse en Estados Unidos los términos “new temperance’ o
“neo-temperance” (“neotemplanza”) para definir a las personas y grupos que se dedican a
lograr un mayor control del alcohol o una politica de alcohol mas coherente o para
designar el cambio habido en la opiniéon publica, que se refleja en un descenso del
consumo de alcohol en muchos paises. La expresién neoprohibicionista (“neo-
prohibitionist’) tiene ese mismo significado, aunque con connotaciones peyorativas.

— Teofilina (theophylline) Dimetilxantina presente en las hojas del té. Tiene propiedades
diuréticas y estimulantes del sistema nervioso central, y es menos potente que la cafeina.

— Terapia aversiva (aversion therapy) Tratamiento que suprime una conducta indeseable
asociandola a una experiencia dolorosa o desagradable. El término hace referencia a
cualquiera de las diversas formas de tratamiento de la dependencia del alcohol o de otras
drogas dirigidas a crear una aversion condicionada ante la vista, el olor o el sabor de la
sustancia de abuso o al pensar en ella. En general, el estimulo es un medicamento que
produce nauseas, como la emetina o la apomorfina, que se administra justo antes de
ingerir una bebida alcohdlica u otra sustancia, de forma que se producen vomitos de
inmediato y se evita la absorcion del alcohol o de la sustancia. Otros estimulos consisten
en la aplicaciéon de una descarga eléctrica mientras se administra una bebida alcohdlica o
se muestran imagenes que invitan a pensar en la bebida (botellas, anuncios publicitarios),
en la administracion de un farmaco que causa una paralisis momentanea de la respiracion,
0 en insinuaciones verbales acompafadas o no de hipnosis. Una técnica relacionada es la
sensibilizaciéon encubierta, en la que todo el procedimiento de aversion se realiza a través
de la imaginacion.

— THC Tetrahidrocannabinol (THC Tetrahydrocannabinol). Véase cannabis.

— Tipologia de Jellinek (Jellinek's typology) Clasificacion del alcoholismo de Jellinek,
presentada en The disease concept of alcoholism (1960)."

Alcoholismo alfa: se caracteriza por dependencia psicoldgica, sin que haya progresion a
dependencia fisioldgica; se denomina también consumo problematico de alcohol o
consumo de evasion.

Alcoholismo beta: se caracteriza por complicaciones fisicas que afectan a uno o varios
sistemas organicos, con deterioro general de la salud y reduccién de la esperanza de vida.

Alcoholismo gamma: se caracteriza por un aumento de la tolerancia, pérdida de control y
precipitacion de un sindrome de abstinencia cuando se interrumpe el consumo de
alcohol; se denomina también alcoholismo “anglosajon”.

! Jellinek EM. The disease concept of alcoholism. New Haven, CT, Hillhouse, 1960
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Alcoholismo delta: se caracteriza por un aumento de la tolerancia, sintomas de abstinencia
e incapacidad de abstenerse, pero no hay pérdida control de la cantidad que se bebe en
una ocasion dada. (Véase alcoholizacion).

Alcoholismo épsilon: consumo paroxistico o periédico, episodios de consumo intensivo
(“binge drinking”); a veces se denomina dipsomania.

— Tolerancia (tolerance)Disminucion de la respuesta a una dosis concreta de una droga o un
medicamento que se produce con el uso continuado. Se necesitan dosis mas altas de
alcohol o de otras sustancias para conseguir los efectos que se obtenian al principio con
dosis mas bajas. Los factores fisioldgicos y psicosociales pueden contribuir al desarrollo de
tolerancia, que puede ser fisica, psicoldgica o conductual. Por lo que se refiere a los
factores fisiologicos, puede desarrollarse tolerancia tanto metabdlica como funcional. Al
aumentar el metabolismo de la sustancia, el organismo sera capaz de eliminarla con mayor
rapidez. La tolerancia funcional se define como una disminuciéon de la sensibilidad del
sistema nervioso central a la sustancia. La tolerancia conductual es un cambio en el efecto
de la sustancia producido como consecuencia del aprendizaje o la alteracion de las
restricciones del entorno. La tolerancia aguda es la adaptacién rapida y temporal al efecto
de una sustancia tras la administracion de una sola dosis. La tolerancia inversa,
denominada también sensibilizacion, es un estado en el cual la respuesta a la sustancia
aumenta con el consumo repetido. La tolerancia es uno de los criterios del sindrome de
dependencia.

— Tolerancia cruzada (cross-tolerance) Desarrollo de tolerancia a una sustancia a la cual no
ha habido exposicion previa, debido al consumo agudo o crénico de otra sustancia. Por lo
general, aunque no siempre, las dos sustancias tienen efectos farmacolégicos parecidos.
La tolerancia cruzada se hace patente cuando una dosis de la nueva sustancia no produce
el efecto esperado.

Véase también: dependencia cruzada; desintoxicacion.
— Toxicomania (toxicomanie, término francés) Adiccién a las drogas.

— Tranquilizante (Tranquillizer) Medicamento con efectos calmantes; término general que
designa varios grupos de medicamentos empleados en el tratamiento sintomatico de
diversos trastornos mentales. El término puede usarse para diferenciar entre estos
medicamentos y los sedantes/hipnéticos: los tranquilizantes tienen un efecto calmante o
amortiguador sobre los procesos psicomotores sin afectar —excepto cuando se usan en
dosis altas— a la conciencia ni al pensamiento.

El término tranquilizante se usa hoy en dia para referirse sobre todo a los medicamentos
utilizados para tratar los trastornos de ansiedad, como sinénimo de “tranquilizantes
menores”. Esta ultimo término se introdujo para distinguir a estos medicamentos de los
“tranquilizantes mayores” (neurolépticos), empleados para el tratamiento de los trastornos
psicoticos. No obstante, se ha dado por supuesto, incorrectamente, que el término
“tranquilizantes menores” indica la ausencia de efectos nocivos importantes. Lo mejor es
evitar el uso de éste término, dado el potencial de dependencia de estos medicamentos.

— Trastorno afectivo, residual, relacionado con el alcohol o las drogas (affective
disorder, residual, alcohol- or drug-related) Alteraciones de la afectividad provocadas
por el alcohol o las drogas que persisten después de un periodo durante el cual es
razonable presumir un efecto directo del alcohol o de la droga.

Véase también: trastorno psicético, residual y de comienzo tardio debido al alcohol o las
drogas.

— Trastorno amnésico (amnestic disorder) Véase amnesia.
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— Trastorno debido al uso de sustancias psicoactivas (disorder, psychoactive substance
use) Término genérico utilizado para referirse a las enfermedades mentales, fisicas y del
comportamiento que tienen importancia clinica y se asocian al consumo de sustancias
psicoactivas. Comparese con las expresiones “problema relacionado con el alcohol” y
“problema relacionado con las drogas”, que abarcan también alteraciones y episodios
que no tienen interés clinico.

El término completo recogido en la CIE-10 (ICD-10) es “trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas”, tipificado en los cédigos F10-
F19; el tercer caracter del cddigo especifica el grupo de sustancias implicado. Los
trastornos comprenden intoxicacion aguda, consumo perjudicial, sindrome de
dependencia, sindrome de abstinencia (con y sin delirio), trastorno psicético y
sindrome amnésico.

— Trastorno psicético inducido por el alcohol (alcohol-induced psychotic disorder).
Véase trastorno psicético inducido por el alcohol o las drogas.

— Trastorno psicético inducido por el alcohol o las drogas (psychotic disorder, alcohol-
or drug-induced) (F1x.5) Agrupacion de fendmenos psicoticos que ocurren durante o
después del consumo de la sustancia de abuso, pero que no son el resultado Unico de una
intoxicacion aguda y que no forman parte de un sindrome de abstinencia. El trastorno
se caracteriza por alucinaciones (normalmente auditivas, pero a menudo con mas de una
modalidad sensorial), distorsiones perceptivas, delirios (a menudo de naturaleza paranoide
0 persecutoria), alteraciones psicomotrices (excitacion o estupor) y afectividad anormal
(como intenso temor, depresion psicética o éxtasis). Habitualmente se mantiene la lucidez
de conciencia, aunque puede haber cierto grado de obnubilacion. En esta categoria se
incluyen entidades como la alucinosis alcohdlica, la psicosis por anfetaminas y el
estado psicotico persistente inducido por el alcohol o las drogas.

La expresion “psicosis alcohdlica” se ha utilizado de forma poco precisa en los hospitales
de salud mental para referirse a cualquier trastorno mental (incluida la dependencia del
alcohol) que esté relacionado con el consumo de alcohol.

En la CIE-10 (ICD-10) se distingue entre los trastornos psicéticos debidos al uso de
sustancias y los trastornos psicéticos residuales y de comienzo tardio.

— Trastorno psicético residual y de comienzo tardio inducido por el alcohol o las drogas
(F1x.7) Alteraciones cognitivas, de la afectividad, de la personalidad o del comportamiento
inducidas por el alcohol o las drogas que persisten después del periodo durante el cual se
supone que esta bajo un efecto directamente relacionado con la droga. El término se
incluye en la CIE-10 (ICD-10) y abarca lo que seria méas correcto denominar “trastornos
mentales y del comportamiento, residuales y de comienzo tardio, inducidos por el alcohol o
las drogas”.

En la CIE-10, esta categoria (F1x.7) incluye la demencia alcohdlica sin especificar el
sindrome cerebral alcohdlico crénico, la demencia y otras formas mas leves de deterioro
intelectual permanente, imagenes retrospectivas (“flashback”), el trastorno de la
percepcion postconsumo de alucindgenos, el trastorno afectivo residual y el trastorno
residual de la personalidad y del comportamiento.

— Trastornos debidos al consumo de sustancias (substance use disorders) Grupo de
enfermedades que estan relacionadas con el consumo de alcohol u otras drogas. Los
apartados F10 a F19 de la CIE-10, “Trastornos mentales y del comportamiento debidos al
uso de sustancias psicoactivas”, describen una amplia variedad de trastornos de distinta
intensidad y forma clinica, pero que tienen en comun el consumo de una o varias
sustancias psicoactivas, que pueden haberse obtenido con o sin receta médica. Las
sustancias que se especifican son: alcohol, opiaceos, cannabinoides, sedantes o
hipnéticos, cocaina, otros estimulantes incluida la cafeina, alucinégenos, tabaco y
disolventes volatiles.
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Los estados clinicos que pueden asociarse a las sustancias psicoactivas, aunque no
necesariamente a todas, son la intoxicacidon aguda, el uso perjudicial, el sindrome de
dependencia, el sindrome (estado) de abstinencia, el sindrome de abstinencia con
delirio, el trastorno psicético, el trastorno psicético residual de comienzo tardio y el
sindrome amnésico.

— Trastornos debidos al uso de tabaco (tobacco use disorders) (F17) Uno de los
“Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas”
recogidos en la CIE-10 (ICD-10).

Véase nicotina.

— Trastornos por consumo de sustancias psicoactivas (psychoactive substance use
disorders) Version abreviada del término utilizado en la CIE-10 (ICD-10): Trastornos
mentales y del comportamiento debidos al consumo de sustancias psicoactivas. Engloba la
intoxicacion aguda (F1x.0), el consumo perjudicial (Fi1x.1), el sindrome de
dependencia (F1x.2), el estado de abstinencia (F1x.3), sindrome de abstinencia con
delirio (F1x.4), el trastorno psicético (F1x.5) y el sindrome amnésico (F1x.6). Estas
dolencias pueden agruparse cuando se refieren a una sustancia concreta, por ejemplo,
trastornos debidos al uso de alcohol, de cannabis o de estimulantes. Se considera que los
trastornos por consumo de sustancias psicoactivas tienen relevancia clinica; el término
“problemas debidos al uso de sustancias psicoactivas” es mas amplio e incluye procesos y
episodios que no tienen necesariamente relevancia clinica.

Véase también: problema relacionado con el alcohol; problema relacionado con las
drogas.

— Tratamiento de mantenimiento (Maintenance therapy) Tratamiento de una
drogodependencia que consiste en la prescripcién de una droga o un medicamento de
sustitucion con el que existen dependencia cruzada y tolerancia cruzada. El término
hace referencia en ocasiones al empleo de una forma menos peligrosa de esa misma
droga como tratamiento. Los objetivos del tratamiento de mantenimiento son eliminar o
reducir el consumo de una sustancia concreta, sobre todo si es ilegal, o disminuir los dafos
derivados de una via de administracidon concreta, los peligros correspondientes para la
salud (p. ej., por el uso compartido de agujas) y las consecuencias sociales. Esta
modalidad suele acompanarse de psicoterapia y otras formas de tratamiento.

— UDVI Usuario de drogas por via intravenosa (IVDU Intravenous drug user). Término
englobado en las siglas UDVP usuario de drogas por via parenteral.

Véase también: administracion, via de.

— UDVP (IDU) usuario de drogas por via parenteral. Las inyecciones pueden administrarse por
via intramuscular, subcutanea, intravenosa (IV), etc.

Véase también: administracion, via de.

— Unidad de bebida estandar (standard drink) Volumen de alcohol que contiene
aproximadamente la misma cantidad (en gramos) de etanol, sea cual sea el tipo de bebida
(p. €j., un vaso de vino, una lata de cerveza o un combinado). El término se usa a menudo
para ensefiar a los bebedores que el consumo de diferentes bebidas alcohdlicas servidas
en copas o envases de tamafo estadndar se asocia a efectos parecidos (p. €j., un vaso de
cerveza tiene los mismos efectos que una copa de vino). En el Reino Unido, se usa el
término “unidad”, considerando que una unidad de una bebida alcohdlica contiene
aproximadamente 8-9 gramos de etanol, mientras que en la bibliografia estadounidense,
“una bebida” contiene unos 12 gramos de etanol. En Espafa la unidad de bebida standard
equivale a 10g. de etanol. En otros paises, la cantidad de alcohol elegida para aproximarse
a una unidad de bebida estandar puede ser mayor o menor, en funcion de las costumbres
locales y la presentacién de la bebida.
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— Uso compartido de agujas (needle-sharing) Empleo de jeringuillas u otros instrumentos de
inyeccion (p. ej., goteros) por mas de una persona, especialmente como via de
administracion de una droga. Implica el riesgo de transmision de virus (como el virus de la
inmunodeficiencia humana y el virus de la hepatitis B) y bacterias (p. ej., Staphylococcus
aureus). Muchas de las intervenciones relacionadas con el consumo de drogas, como el
mantenimiento con metadona y los intercambios de agujas y jeringuillas, se han disefado
total o parcialmente para eliminar el uso compartido de agujas.

— Uso con fines no médicos (non-medical use) Empleo de un medicamento, obtenido con o
sin receta médica, de manera distinta a la recetada, durante mas o menos tiempo del
prescrito o por una persona a la que no le fue recetado. A veces hace también referencia al
uso de drogas ilegales.

— Uso disfuncional (dysfunctional use) Consumo de sustancias que provoca un deterioro de
la funcion psicolégica o social, por ejemplo, la pérdida del empleo o problemas conyugales.
Compdrese abuso, consumo perjudical, consumo de riesgo, consumo problematico
de alcohol.

— Uso inadecuado de drogas o alcohol (misuse, drug or alcohol) Consumo de una
sustancia con un fin que no se ajusta a las normas legales o médicas, como en el caso del
consumo de medicamentos de venta con receta con fines no médicos. Algunos autores
prefieren este término en lugar de abuso porque lo consideran menos critico.

Véase tambien: consumo de riesgo

— Uso no sancionado (unsanctioned use) Uso de una sustancia que no esta aprobado por
una sociedad o por un grupo dentro de esa sociedad. El término implica que esta
desaprobacion se admite como tal, sin que sea necesario determinar ni justificar su
fundamento. Compdrese uso disfuncional y uso inadecuado de drogas o alcohol.

— Uso recreativo (recreational use) Consumo de una droga, normalmente ilegal, en
situaciones sociales o relajantes, que implica que no existe dependencia ni otros
problemas. Los autores que pretenden definir como problematico cualquier tipo de
consumo de drogas ilegales desaprueban este término. Compdrese con bebedor social.

— VI (IV) via intravenosa referido al uso de drogas o medicamentos.
— Via de administracion Véase administracion, via de.

— Zoopsia (zoopsia) Vision de animales (como serpientes o insectos) que normalmente forma
parte de un delirium tremens u otros estados de confusidén o alucinacién inducidos por
sustancias.
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