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Indicador admisién a tratamiento

El nimero total de casos admitidos a tra-
{amiento por consumo de oplaceos © co-
calna ha sido de 1.075, descendienda un
10% respecto del afo 1994, Este des-
censo se ha producido en todes los cen-

tros de tratamiento. Las caracteristica
generales de los casos admitidos a trata
miento,” segun hayan realizado trata
riento previc o sea el primer tratamiento,
sepresentan enlatabla 1.

Caracteristicas generales de
TODOS LOS CASOS ADMITIDOS

A TRATAMIENTO

La distribucion por sexo, en el 90,3% de
los casos corresponde a hombres, sien-
do tres puntos superior al afio 94.

La edad media de estos pacientes cuan-
do demandan tratamiento es de 27 anos,
sienddo la edad media al iniciar el consu-
mo de la droga principal de 20,3 afics, v
el nimero medio de afios de consumo
de 6,7,

Por grupos de edad, el 82% de todas las
admisionas a tratamiento se encuentrar
entre los 20 v 34 anfos,

lLa droga principal por la que se demanda
tratamientc, respecto del afo 1994, se
ha maodificado ligeramente en porcentaje,
aumentando los pacientes que deman-
dan tratamiento por cocaina del 7% al
9.6%, siendo los valores absolutos de 84
casos en ef 94 v de 103 casos en el 95;
los consumidores de heroina han des-
cendido del 92.6% (1112 casos) al 90%
(970 casos).

El inicic en el consumo de cocaina se
produce a mayor edad que el de hercina
(22 y 20 afios, respectivarnente). Tam-
bién los consumidores de cocaina de-
mandan tratamiento a una edad mas alta
gue los de hercina. Sin embargo, el tiem-
o que tardan en demandar tratamiento
los consumidores de cocaina es algo me-
nor gque el de los consumidores de heroi-
na (7 vy 5,2 anos, respectivarmente).

Regivmde Marcia
Lnsejeria de Sanidad
FHalitiva Social

. Bireccion General de Salud,

En el namero de drogas secundarias
consumidas al demandar tratamiento, &l
40,8% de los pacientas consumian tres o
mas drogas. Existe un descenso del poli-
CONSUMD gue se empezd a observar gn
¢l ano 1891, aungue en este Ultimo ano
se ha estabilizade.

La via de administracion de la droga prin-
cipal se ha distribuido de la siguiente for-
ma: la inyectada en el 54,8% de los con-
sumidorss, la fumada en el 35,3%, 1a es-
nifada en el 8,7% vy la inhalada en el
0,3%. Ha existido un descenso en los

usuarios de la via inyectada y un aumento
de as vias fumada y esnifada {grafica 1).

Segun las drogas consumidas en los 30
dias anteriores a las dernandas de trata-
miento por cocaina, se observa que las

Fenodo comprardide
agoste de "936
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drog atias en estos pacientes
s0M &h gar el alcohol v el canna
hisye gar las anfetaminas,

Los por & otras drogas consur

teriores, en l0s.in

de tratar|
pacientas

tamiento, se observ
que demandan tratamiento por primera
vez es menor el porcentaje que consume
cocaina, mientras gue es mayor &l consu-
mo de alcohol v cannabis, caracteristica
gue ya ocurria el afio anterior.

Las diferencias entre los pacientes que
han realizado tratamiento por primera vez
frente a los que han realizado tratamien-
tos anteriores es que hay mayor nimero
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TODDS PRIMER  TRATAMIENTO
TRATAMIENTO PREVID
NUMERO DE INICIOS DE TRATAMIENTO NOTIFICADOS 1.07h 443 f20
DROGAS PRIMARIAS QUE INICIAN LOS TRATAMIENTOS
%)
Heroina 2,23 81.04 96,61
Cccaina 9,60 1501 3,39
Metadona 0,10 0,22
Otresy opidcgos enle 022 -
SEXD {%)
Hombres 0,33 90,25 90,16
hujeres 967 3,71 9,84
" EDAD MEDIA (AHOS) 27.07 26,47 27.41
EDAD MEDIA AL INICIO DEL CONSUMO 20,31 21,37 19,52
NUMERQ MEDIO DE AROS DE CONSUMO 6,78 5,12 7.92
NUMERO DE DROGAS CONSUMIDAS {%)
Cincc o mas 3.08 3,38 2,92
Cuatr 10,74 1C.84 10,86
Tres 26,98 25,28 2853
Das 3212 30,43 33,23
Lina 27,08 29,57 24,47
VIA DE ADMINISTRACION DE LA DROGA PRINCIPAL
Cral 0,28 045 016
Fumada 15,30 50,11 25,16
Inhalacta 0,28 0,45 0,16
Inyectada 22,70 42,05 70,97
Esnifada 874 16,70 3,23
Otras - - -
Desconocda 0,55 0.22 0,32




Enfermedades

Fiebre tifcidea y paratifoidea

Disenteria

Toxi-Infece. alimentarias
Otros procesgs diarreicos
l.R.A. In. Resp. agudas
Gripe

Neumonia

Tuberculosis respiratoria
Sarampidn

Rubseola

Varncela

Escaratina

Brucelosis

Fiebre exantematica Medit.

Sifilis

Infeccion gonocsrica
Infeccion meningacéeica
Hepatitis

Fiebre reumnatica
Parotditis

Tosferina

Otras meningitis
Otras tuberculosis
Ctras ET.S.
Hidatidosis

Lepra

Paludismo

Tétanos

Abarilla
Abardn
Aguilas
Albudeite
Alcantarilla
Aledo
Alguazas
Alhama de Murcia
Archena
Beniel
Bfanca
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FErfermedades.

Fiebre tifoidea y paratifcidea 0
Cisenteria 0
Toxi-Infecc. alimentarias 13

Ctros procesos diarrgicos 2,482

I.R.A. I, Rasp. agudas 5,303
Gripe 184
Neumonia 67
Tuberculosis respirataria 5
Sararrpicn” 0
Rubéaola 2
Varicela 163
. Escarlatina, a
. Brucelosls: a
Figtsre exanternatica Medit. 4]
Sifilis 9]
Infecs, gunocdeita 1
Irfeioe. mreningocicios. a
Hepatitis ?
Fishra reqrmiatica z
Parotiditis t
Tosferina 2
Ctras meniriging 0
COhtras tuberculosis 3
Otras ET.5. 26
Hidatidosis 0
Lepra 0
Paludisma ¢
Tétanos a

r.Pedre del Pinatar .

n

1

73
23.755
187.333

20037

1

1.236

)

1

16
113
3,450
50

20

13.042
353,955
704
3.223
10518
1.622
15,973
3.296

4

oo o

¢

5
sy
6.675
127
44

£

0

127
12107
91272
9735
572

44

W oo o

r1

164

Lo T o T s B o

S
S

Sl
B
i ‘}é \\é\é\
-aia /P&; i; TR

1000
100.0
47,8
85,5
90.9
g7,2
100.0
66,7
1060
87.5
100,0
10G.0

0

0
1.453
4.529
Ba

36

-
& O

[ T o T o s < s o s L 2 == T o T v T v T v TR ]

S

e

1 a a
9 a a
2 2 g

9.639 981 5414
B7.008 2812 41.059

17.378 11 58N
558 5 176
1 2

a a

4 0 3
5C1 21 333
0 a a
2 2 ]
0 a a
0 a 1
0 a a
3 a a
34 a 1
5 a a

3 a 0

Q 0 0

1 0 a

1 0 a
21 1 g
0 o a

0 o a

0 a Y

1 c ¥

Torre Pacheco

Torres de Cotilas, Las
Totana

Ulea

Unidn, La

Villanueva del Rio Segura
Yecla

Santomera

Alcdzares, Los

Total Regidn

T
boe
e

i (i {% A

—

729
1.563
0

14

[ T o T s Y o Y o o S s S o o N o N o N o T o T o T o

i Si«;&}_\\x
T

1 o
a a
£9 14

423 1328

o
S

L
R

G

C.

118
10.069

30,175 4812 75304

3914 29
157 27
C 2

¢ 0

1 4
120 33
e 0

] ]

0 0

0 0

0 0

5 0

1 2

2 0

1 0

C 0

0

G 1
15 20
o 0

0 0

1 0

0 0

2

B
S i

17.603

15.604
21.251
1025
13.238
1.506
28,253
8.260
4751

1,085,807

11021
657

24

11

16
684

18

10
17
13

WD

i}

266

FRERs

AR,
SR
‘\‘? .
R

L
: “2@’?‘3{3\3‘3&5 i3
g%g\\\ki SR
e g}?‘ ."}/ﬁ}‘.%\::_
Sh i
S %{%‘ }’%\\R\“}'&{%\'\%é"

5
RN

Al

TR
R

i

5
£

H

] "

0 10
i3 37y
8803 65280
29,694 495056
435 68080
194 3356
14 156

1 &1

7 428
370 7.002
a 130

9 33

Z 7

: 9

: g

a 33

g 152

7 a2

¥ 24

3 &

0 2h

4 18
&0 646
a 1

a 1

a 1

a 1

100,0
86,9
38,2
a0,0

1008
25,0
98,4

HeARE
62,5

g1




R

ANO 94

INHALADA{1,5%]

ESHIFADALY 6%

FUMADA2S. 7%}

-

PORCENTAJE DE 1.200 CASOS
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de cocandmanos (18,5% frente a 3,4%);
llevan menos afios consumiendo la droga
principal 5,1 frente a 7.9 afics, la via de
administracion de la droga principal, en el
32% se la inycctan frente al 71% vy el
H0% la fuman frente al 25%.

La tasa global de admisiories a tratamien-
to durante 1995 en la Region de Murcia
fue de 98,2 casos por 100.000 habitan-
tes, La tasa truncada para e grupo de
edad entre 15-39 anos de 232.6 casos
por 100.000 habitantes. -

La tasa global de admisionas a fratamien-
to para Espania cn 1994 fue de 101.2 ca-
s0s por 100.000 habitantes v la tasa trun-
cada para el grupo de 15-38 afios da
254,7 casos por 100.000 hatitantes.
Las tasag por Area de Salud de los pa-
cientes admitides a tratamiento durante
gl ano 1995 se presentan en la grafica 2:
siendo el Area de Salud 2 de Cartagena
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la gue tiens una tasa mayor, 111.3, por
100,000 habitantes; el Area 1 de Murcia,
106.4; el Area 5, 92,3 el Area 5. 69,5; &
Area 3 de Lorca, 61,5, y la mas baja el
Area 4 del Noroeste, con 8.4,

Indicador urgencias hospitalarias

Bl numiers de urgencias hospitalanas por
opidceons ¢ cocaina en los hospitales mo-
nitorizados ha sido de 1.150 episodios,
descendiendo un 5% respecta del afio
1994,

Con relacion al tipo de droga por la que
se producen las urgencias, hia aurnernta-
do el porcentaje de urgencias gue acu

den por herairia respecto dal ano anterior
dal 38% al 44%. Los casos de cocaina
sa han mantenido en el mismo porcenta-
je. Los episodics en los gue se descono-
ce la droga gue motiva la urgencia supo-
nen el 50.6%.

Seqgun el sexo, e 84% de los episodios
se ha producido en hombres.,

Los principales motivos de consulta son
el sindrome de abstingncia (33%), 1o
problemas organicos (30%), seguidos de
ctros problemas inespecificos (16,5%),
los problemas psicopatolagicos (9,8%),
las sobredosis {8,9) v en Ultimo lugar las
reacciones indeseables (1%).

El 76,8% de los spisodios de urgencias
se producen en la condicion legal de "no
detenido”,

Indicador mortalidad

Solamente se consideran los fallecidos en
los que el consurmno die apidcens O cotai-
na ha sido la causa funaamental de la
muerta,

El nimero de fallecidos en la Region ha
sido de 17 casos. La edad media ha sidoe
de 25,5 anos. Por sexo, &l 88% de los
cases ha ocurrido en hombres. En el
53% el municipio de defuncion tue Carta-
gena. El lugar de procedencia, donde se
ha encontrado al fallecido, en el 429% ha
sido en & domicilio, 23% en la calle, el
17% han fallecido en el hospital v en el
12% en algdn hotel.

En el 95% de log cagos existian antece-
dentes de consumao de drogas, por fa-
miliares, presencia de droga o de uten-
silics en el lugar de defuncion, etc. En
todos los casos al realizarle la autopsia,
se encantraron hallazgos compatibles
cOn muette por drogas, como Conges-
tion visceral, edema agudo de pulmon,
etc.

Los resultados toxicologicus en sangre
muestran gue en el 82% de los casos
se ha encontrado hercina/morina o al-
gun metabolito, en el 65% se ha encon-
trado alcohal, en el 29% se ha encon-
trada metabelitos de la cocaina y en al
23% metadona.
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SIMCAM, Servoo de Fpigermicloga

Servicio Murciano de Salud/Direccion Gencral do Salad
Corseieria de Sanidad v Poitics Soial

Suscripcion: Envio gratuito, siempre que sea dirigido a cargo oficial. Solicitudes: Servicio de EPIDEMIOLOGIA
Direccion General de Salud, Consejeria de Sanidad y Politica Social
Ronda de Levante, 11. MURCIA 30008



