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Heroina: ¢ Ponemos las barbas a remojar?
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El resurgimiento de la adiccién a la heroina en los Estados Unidos parece estar muy influenciado por
el aumento del consumo de medicamentos opiaceos con los que comparte efectos. En Espana este
fendmeno no se ha observado, pero existen razones como para estar alerta e iniciar medidas de
prevencion.
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En la dltima década, el consumo de heroina en los
Estados Unidos ha aumentado hasta un punto en el
gue diferentes organismos hablan de una epidemia.
Las personas que declaran haber consumido
heroina en el ultimo afio se han incrementado un
150% y el numero de muertes por sobredosis de
esta sustancia practicamente se ha cuadruplicado
en 10 afos.

No hay un Unico motivo para este fenébmeno, pero si
se seflala una causa principal: EI consumo de
medicamentos opiaceos se ha disparado. Son
farmacos que solo se adquieren con receta, Medi ey
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ahi est4d la clave, comparten principio activo y
efectos con la heroina. Parece ser que muchas personas se hacen usuarias o
adictas a los opiaceos a través de estos medicamentos de prescripcion. Estos son
caros, y solo deben prescribirse cuando haya una causa médica que lo justifique.
Pero ciertas caracteristicas del sistema sanitario estadounidense han permitido su
sobreprescripcion e incluso que algunos médicos se hayan lucrado facilitandolos. Asi
pues, cuando la prescripcion cesa o la capacidad econdmica del paciente disminuye,
aparece la posibilidad de la heroina. Un sustituto que se vende en la calle, sin receta
y a un precio mucho mas competitivo. En consecuencia, la heroina ha encontrado de
nuevo su sitio en las esquinas estadounidenses. Y no solo se oferta a aquellos que
ya han probado opiaceos en forma de medicamentos. La heroina ha reaparecido en
una generacion que poco habia oido hablar de ella, siendo poco reacia a probarla.

El abordaje de este problema en los Estados Unidos se esta realizando desde
diferentes frentes. Por un lado, limitar la receta de estos medicamentos, lo que —por
otra parte- no esta exento del riesgo de restringir su buen uso para el control del
dolor. Dada la complejidad del sistema sanitario estadounidense (esencialmente
privado), no parece facil afrontar este problema. Por otro lado, reiniciar politicas de
promocién para la salud en relacion al consumo de heroina y otros opiaceos,
especialmente en los jovenes.

En Espafia no se tiene evidencia de un fendmeno de sobreprescripcion de opiaceos,
probablemente por las caracteristicas de nuestro sistema sanitario que incluso ha
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llegado a dificultar su prescripcion médica para el adecuado control del dolor
moderado/agudo. Sin embargo, existen razones para no vivir ajenos a este hecho.
Por un lado, porque en Espafia también estan comercializadas algunas de las
especialidades farmacéuticas objeto de abuso en EEUU. Por otro, por los cambios
en nuestro sistema sanitario. Y finalmente porgue nuestra historia reciente nos ha
mostrado que un fenomeno como el consumo ilegal de sustancias puede propagarse
de forma rapida y tener un impacto devastador. A lo largo de los ochenta y principios
de los noventa la «epidemia» del consumo de heroina en Espafia ocasion6 un gran
aumento de la mortalidad juvenil, la demanda de atencion sanitaria, y la
delincuencia. En Espafia el mayor impacto de la mortalidad por sobredosis se
produjo en 1991-1992 con méas de 1.700 muertes anuales. Esta “epidemia” se vivio
en Espafia como un fendmeno nuevo. Y se reacciono tarde. Pero se trataba de un
fendmeno que venia precedido del que ya se habia observado en otros paises.
Entre ellos, precisamente Estados Unidos.

Ademas, y muy importante, la heroina ha dejado de ser percibida como un peligro. El
inicio en el consumo de las drogas suele relacionarse con la adolescencia y primera
juventud. Y las personas que en estos dias alcanzan esta edad en Esparia, no solo
no tuvieron ese miedo a la heroina, sino que en ocasiones, ni tan siquiera han oido
hablar de ella. Y la sociedad tampoco parece permeable a este problema. A finales
de los afios 80, uno de los tres principales problemas de la poblacion espafiola, junto
el paro y el terrorismo eran “las drogas”. A dia de hoy, no estan ni entre los veinte
primeros puestos.

No podemos esperar a que se detecte un aumento significativo del consumo de
heroina. Cuando lo hagamos, podria ser tarde. Y nuevamente un fenémeno que
estamos viendo en otros paises habra pasado al nuestro sin que hayamos puesto
ninguna medida para preverlo. Mantengamos el control sobre la prescripcion de
medicamentos opiaceos y volvamos a hablar de qué pasé en los ochenta y noventa
con la heroina. Hablar mas y explicar mejor a los jovenes cdmo se produjo una
epidemia que se cobré entre 20.000 y 25.000 muertes en jovenes y mantener
engrasados los sistemas de alerta son algunas de las alternativas que pueden evitar
gue Espafia vuelva a sufrir tan devastadoras consecuencias.
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