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Mensaje del Secretario Técnico

Uno de los grandes retos es conocer y monitorear los cambios sobre el uso y abuso de
sustancias psicoactivas, para lograrlo en Jalisco continuamos aplicando el Sistema de
Vigilancia Epidemiolégica de las Adicciones, que como herramienta epidemiolégica nos
ofrece informacion sobre los indicadores que tienen que ver de manera directa con su
consumo.

Con el indicador del SISVEA, Tratamiento y Rehabilitacién, conocemos el perfil
sociodemografico del paciente, patréon del consumo de drogas, droga de inicio, droga de
mayor impacto y la de mayor consumo, detectamos los cambios en las vias de
administracion, nombres coloquiales y patrén de consumo, asi como situaciones de riesgo,
en cuanto al uso de drogas intravenosas.

Durante la pandemia del SARSCov2 o COVID-19 representé un gran desafio ya que
muchos usuarios de sustancias adictivas no acudieron a solicitar apoyo para ser
atendidos por problemas de consumo de sustancias adictivas, lo que se refleja en el menor
numero de pacientes atendidos con referencia al ano 2019.

Asi mismo debido a la reconversiéon de Hospitales y Unidades de Urgencias Médicas y lare
estructuracion del personal de éstas para la atenciéon de pacientes con infeccién por
coronavirus no se aplicé el indicador Puesto Centinela de Urgencias.

En el indicador Forense, nos marca la prevalencia de personas mayores de 5 anos que
pierden la vida bajo el efecto de drogas, asi como la causa de ésta.

Sin duda el consumo de sustancias afecta de manera negativa cualquier area del ser
humano, tanto en su salud fisica, familiar y social. Las ventajas de este sistema es que
ofrece informacién de manera continua nos permite contar con informacién por Regiéon
Sanitaria y un panorama de lo que sucede en Jalisco, lo que favorece el desarrollo de
actividades en prevencion, capacitacion, tratamiento, rehabilitaciéon y la reinsercion social
del usuario.

Por lo anterior, exhorto a todos los establecimientos que atienden a pacientes con
problemas uso y abuso de sustancias psicoactivas, continien participando de manera
activa con el registro de cada uno de los casos que se atiendan en nuestro Estado.

Asi mismo pongo a sus 6rdenes esta informaciéon para que la utilicen en el desarrollo de
proyectos y programas que se expresen en acciones que beneficien a la poblaciéon en

Jalisco.

Lic. Pedro Briones Casillas

Secretario Técnico

Edicién junio 2022
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Q FECA{J CONSEJO ESTATAL CONTRA LAS ADICCIONES EN JALISCO
cu.n{; las Adicciones SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LAS ADICCIONES
o Jatise RESULTADOS 2021
PRESENTACION

El estado de Jalisco se encuentra ubicado en los primeros lugares de consumo de
sustancias adictivas en cualquier patrén de consumo de acuerdo a lo publicado por La
Encuesta del Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (ENCODAT 2016-2017), donde se
reporta que la incidencia acumulada en el consumo de drogas ilegales en poblaciéon de 12
a 65 anos a nivel nacional alcanzé el 9.9% y en Jalisco el 15.3%, en el uso de marihuana el
12.2%, cocaina el 6.9%, y los estimulantes de tipo anfetaminico el 2%.

El comportamiento del consumo tiene similitudes pero también diferencias con otros
estados, con incidencias acumuladas en el consumo de sustancias adictivas, pero cada
Estado o region tiene sus particularidades en cuanto a los tipos de drogas, patréon de
consumo, formas y vias de administracion, lo que da al fenémeno caracteristicas propias
que hace necesario estudiarlas de manera mas cercana en cada Estado.

El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de las Adicciones (SISVEA) aporta los datos
relacionados con las sustancias asociados a las personas que acuden a solicitar
tratamiento en nuestro Estado por problema de consumo de éstas.

El SISVEA tiene su origen en la Direccion General de Epidemiologia de la Secretaria de
Salud en el ano de 1990 con el objetivo de contar con un diagnéstico actualizado, anual de
los indicadores de salud relacionados con el uso y abuso de drogas.

En 1994 la NOM 017-SSA2-1994 para la Vigilancia Epidemiolégica establece que este
sistema es parte del SINAVE y la notificacion adquiere un caracter obligatorio de los casos
atendidos en las entidades federativas.

En el ano 2009 debido a las necesidad de contar con un nuevo sistema informatico que
estuviera acorder con un nuevo sistema informatico se integra el Instituto Nacional de
Salud Publica en la generacién y modificacion del Sistema de tecnolégico de captura y
andlisis, herramienta que nos permite realizar andlisis esecifico en cada una de las areas
que coordinan los registros y captura de informacion.

El programa ha evolucionado en la informacion como la fusion de cédulas de Hospitales
Psiquiatricos, Alcohol y Tabaco en el Indicador de Tratamiento y Rehabilitaciéon en el ano
2010 asi como el Sistema de Captura, en el ano 2017 también se modifican la cédula de los
4 indicadores que lo conforman.
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En 2017 la Direccion General de Epidemiologia de la Secretaria de Salud, informa que solo
se deberd contar con informacion de los Centros de Tratamiento no Gubernamentales, lo
cual limita a este programa para contar con informacion de las 13 Regiones Sanitarias

El SISVEA, cuenta con la informaciéon de cuatro indicadores de los cuales dos se aplican
en las 13 Regiones Sanitarias del Estado. Nos permite identificar el perfil sociodemografico
del usuario, la tendencias de consummo y vias de admistracion, el patréon de consumo por
sexo, escolaridad y grupo de edad.

El SISVEA es un fuente de informacién para los tomadores de desiciones y desarrolladores
de programas preventivos en localidades, municipios asi como parea el Observatorio
Mexicano de Drogas (OMD) que tiene como objetivo contar con un diagnéstico
epidemiolégico oportuno y confiable en el ambito de las adicciones, desde municipio, regiéon
sanitaria y estado y a nivel nacional.

El SISVEA continua siendo un referente en informaciéon en materia de adicciones ya que
ninguna otra fuente de informacion tiene acceso a poblaciéon tan especifica como los
usuarios de drogas con adicciones severas.

Durante el aro 2020 se reduce de manera importanta la asistencia a tratamiento de tipo
residencial debido a lo ocacionado por la pandemia de Coronavirus responsable de la
infecciéon de SARS Cov-2, no todos loe establecimientos pudieron cumplir con las
recomendaciones sanitarias para evitar la cadena de contagios y algunos centros de
tratamiento se vieron obligados a cerrar actividades, por lo que en esta ocasiéon no se relizé
la Semana Puesto Centinela de Urgencias.
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JUSTIFICACION

El consumo de sustancias adictivas tiene repercusiones en la salud fisica y mental, ademas
se asocia a problemas sociales como violencia familiar, violencia social, ademas se asocia
a la morbimortalidad en la poblacion y sobre todo en la juventud y adolescencia.

En las tendencias en la incidencia acumulada reportadas en la ENCODAT 2016 - 2017,
Jalisco se encentra ubicado dentro de los primeros 5 lugares en consumo de drogas
ilegales, cualquier droga y marihuana. Sin embargo, en el uso de estimulantes de tipo
anfetaminico (ETA) es de observar que las tendencias tienden a reducirse, e incluso en los
menores de 17 anos no se reportaron consumo en el patrén de consumo ultimo ano.

En las tendencias entre las encuestas 2008, 2011 y 2016-2017 se aprecian cambios
significativos en estas sustancias, sin embargo, la informaciéon se genera cada 5 afios en
promedio desde que se inicié con la Encuesta Nacional Contra las Adicciones. (ENA)

Como se menciond anteriormente el fenémeno adictivo es un problema de salud publica
en movimiento constante en los tipos de drogas, formas de presentaciéon, vias de
administracion, mezclas y situaciones de riesgo, enfermedades situaciones de urgencias y
mortalidad especialmente por accidentes, homicidios y suicidios.

Para intervenir de manera mas eficaz a este complejo fendmeno es necesaria informacion
actualizada sobre el problema y asi direccionar o redirigir las estrategias de intervencion
tanto en prevencion, tratamiento, rehabilitacion, pero también sobre capacitacion.

El SISVEA se desarrolla en la Direccién General de Epidemiologia en el afio 1991, integrado
al Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica SINAVE. Los datos registrados aportan
informacion que ademas de conocer lo que sucede en Jalisco y sus Regiones contribuye al
comportamiento a nivel nacional, e internacional.

Los resultados que se dan a conocer a todos los sectores de la poblaciéon a través de
informacion electrénica para el desarrollo de programas que dirigidos a prevenir el uso y
abuso de sustancias adictivas acordes a las necesidades de cada una de las regiones del
estado de Jalisco.

La importancia de la permanencia del sistema estriba en que ha generado informaciéon
desde el ario de 1994, por lo que contamos con informacién epidemiolégica desde hace ya
21 anos y publicado en el portal del CECAJ desde el ano 2002.

Hasta el momento se cuenta con la participacion de 116 establecimientos especializados en
adicciones.

Instituciones y Organismos Civiles que colaboran con el SISVEA; 103 en el Indicador de
Tratamiento y Rehabilitacion y el Servicio Médico Forense de Zona Metropolitana de
Guadalajara.

Es importante mantener este Programa funcionado de manera permanente para lograr
una vigilancia epidemiolégica del Estado sobre el comportamiento del fenémeno adictivo.
Asimismo, mantener capacitado a nuestros recursos humanos para que tengan mejores
oportunidades de tratar el problema de manera profesional tanto en el ambito preventivo,
curativo y de reinsercion social.
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Este sistema se apega al Plan Estatal de Desarrollo Jalisco 2030, el cual tiene el propdsito
de mejorar la salud de los Jaliscienses con servicios basados en la equidad, calidad, calidez
y humanismo y con plena participacion de la sociedad civil organizada.

El Secretariado Técnico del Consejo Estatal Contra las Adicciones en Jalisco, coordina y
opera este sistema, lo cual garantiza el cumplimiento de los objetivos planteados y
promueve la continuidad, ya que es un procedimiento de concentracién de informaciéon
que tiene como premisa la actualizacion de los datos; nos queda claro que no basta contar
con la informacién cientifica, sino saber qué hacer con ella para que ésta cumpla su
cometido primordial para la planeacién de programas de prevenciéon y la toma de
decisiones en Jalisco y en nuestro pais.
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METODO

El SISVEA es un programa bien establecido que se aplica en todo el pais, en Jalisco se
aplica, desde hace anos el indicador de consumo de drogas en las 13 Regiones Sanitarias
que conforman el Estado, dandonos asi un panorama epidemiolégico, Estatal, Regional y
Local de la dimensiéon del problema.

Estas Regiones son estudiadas a través de los Centros de Atencién Primaria en Adicciones,
quienes tienen la coordinacion de los establecimientos que brindan atencion en adicciones
en la Region Sanitaria donde se encuentran ubicados.

El SISVEA cuenta con cuatro indicadores que buscan informacién de tipo socio
demografico como son: el patréon de consumo, sustancia y edades de inicio y la
morbimortalidad relacionada con las sustancias de abuso.

Las cédulas se aplican por personal capacitado, exclusivamente en Centros de
Tratamiento para enfermos de Alcoholismo, Tabaquismo y Farmacodependencia, en el
Centro de Observacion, Clasificacion y Diagnéstico de Menores Infractores, Servicio
Médico Forense y para el indicador "Puesto Centinela de Urgencias" se aplican en
Hospitales que cuenten con servicios de urgencias médico-quirurgicas; para cada uno de
ellos se cuenta con una cédula especifica.

Las cédulas en este 2021 se capturan para el caso de la informaciéon de los Centros de
Atencion Primaria en Adicciones y de Centros de Integracion Juvenil en el Programa
CT_SISVEA y del resto de establecimientos que aportan al SISVEA es a través de la
plataforma ubicada en http://sisvea.sinave.gob.mx/a la fecha en los cuatro indicadores,
asi mismo el programa de captura a CT_SISVEA, la informaciéon que se envia a la Direcciéon
General de Epidemiologia se excluye la informacion de los Centros de Atencién Primaria
en Adicciones y los Centros de Integracion Juvenil sin embargo se incluyen en esta edicion
para continuar contando con informacién que represente a la mayor parte del Estadoy a
sus regiones sanitarias.

Una vez capturadas se revisa la base de datos la cual es enviada a la Direccién General
de Epidemiologia de la Secretaria de Salud, quien almacena y procesa el SISVEA con
resultados nacionales.


http://sisvea.sinave.gob.mx/

>
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OBJETIVO GENERAL DEL PROGRAMA

Contar con un diagnéstico actualizado, periédico, oportuno y confiable, que nos permita
conocer las situaciones asociadas directa o indirectamente con el uso y abuso del consumo
de sustancias que causan adiccion en la Zona Metropolitana de Guadalajara y en las
Regiones del Estado para contar con un panorama general en Jalisco y contribuir con
informacion a nivel nacional.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Mantener un Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de las Adicciones, como un
sistema unico y de informaciéon continua para contar con un diagndstico
actualizado de las adicciones en Jalisco y sus Regiones.

Generar informacion periddica y dagil sobre la prevalencia, incidencia y
caracteristicas del consumo de alcohol, tabaco, drogas médicas e ilicitas.

Detectar con oportunidad los cambios en los patrones de consumo de alcohol,
tabaco y drogas tanto médicas como ilegales.

Identificar los patrones de riesgo de morbimortalidad asociados al uso y abuso en
el consumo de alcohol, tabaco y drogas médicas e ilicitas.

Registrar el consumo de drogas o mezclas nuevas.

Generar hipétesis y proponer protocolos de investigacion epidemiolégica asociados
al consumo de sustancias adictivas.

ESTRATEGIAS

Para todos los indicadores y estrategias desarrolladas se aplica la siguiente

metodologia:

o Se asesord y capacité a todas las Instituciones y Organismos que nutren este
Sistema.
. Los Centros de Atencidén Primaria en Adicciones, recaban informacién de los

centros de tratamiento que se encuentran ubicados dentro del area de
competencia, quienes capacitan y recaban las cédulas generadas por cada
establecimiento, entregando acuse de recibo.

. Las cédulas especificas para cada indicador son llenadas por personal
capacitado de las Instituciones y Organismos no Gubernamentales y se aplican a
los pacientes que acuden de los diferentes Establecimientos que colaboran con el
SISVEA.

o Para el caso del indicador de mortalidad, la cédula se llena por un médico
capacitado y se obtiene la informacion de los registros del Servicio Médico Forense.
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o El proceso de los fluidos corporales para detectar sustancias adictivas lo
realiza el Instituto Jalisciense de Ciencias Forenses de donde se toman los
resultados.

. Las cédulas se recaban en forma mensual en las oficinas del CECAJ y

CAPA's quienes revisan que esté llena de manera completa y correcta.

. Se entrega un acuse de recibo al Centro de Tratamiento especificando el
nuamero de cédulas, mes y por grupo de edad.

. Las cédulas se codifican de acuerdo al manual del SISVEA 2017, el cual es
utilizado en toda la Republica y la informacion se captura en el equipo de coémputo
utilizando el programa Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de las Adicciones y con
tablas dindmicas del programa de Excel.

. La informacidn se revisa y corrige, para tener una base de datos correcta y
confiable.
. Se informa por escrito de los avances en forma mensual al Secretario

Técnico del Consejo Estatal Contra las Adicciones en Jalisco.

. Serealiza el informe por escrito de los resultados arrojados al finalizar el ario
de estudio.

. Se retroalimenta con el andlisis de resultados arrojados por el SISVEA a las
autoridades del Estado, las Instituciones y Organismos que nutren el Sistema.

. Los resultados se difunden a nivel Regional, Estatal y Nacional en forma
anual.

o El proceso se evalia de acuerdo a los criterios del Sistemma Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica del Programa “Caminando a la Excelencia” en forma
mensual.

INDICADORES DEL SISVEA

Los objetivos estratégicos se logran a través de los siguientes indicadores.

. Centros de Tratamiento y Rehabilitaciénno Gubernamentales
o Centros de Tratamiento para Adolescentes.

. Unidad de Urgencias Médicas.

. Servicio médico Forense.
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Indicador:

Centros de Tratamiento y Rehabilitacién no Gubernamentales.

Se capté la poblacion que acude a los diferentes Establecimientos que brindan
Tratamiento y Rehabilitacion por consumo de sustancias adictivas, permitiendo asi
conocer el perfil socio demografico de los usuarios de drogas, antecedentes de busqueda
de apoyo, el patrén de consumo, edad de inicio, tipo de droga utilizada y droga de mayor
impacto, situaciones de consumo de riesgo, como compartir jeringas, lugares donde las
consiguen y consumen con mayor frecuencia y dependencia a la sustancia psicoactiva de
impacto.

La informacion fue obtenida a través de la aplicaciéon de la cédula especifica a los
pacientes que ingresan a los Establecimientos de Tratamiento que estan en cumplimiento
de la Norma Oficial Mexicana NOM 028 para el Control de las Adicciones (NOM 028-SSA2-
1999) por presentar problemas con el uso y abuso de alcohol, tabaco y otras drogas, por el
personal de cada centro de tratamiento, éstos a su vez han sido capacitados y asesorados
en forma permanente por el personal del SISVEA y de Centros de Atenciéon Primaria de
Adicciones.

Las cédulas se recabaron en forma mensual durante los primeros diez dias del mes
siguiente, por personal del CECAJ a través de visitas y/o citas mensuales, para el caso de
los Establecimientos que se encuentran fuera de la Zona Metropolitana de Guadalajara,
los recaban los Centros de Atencion Primaria en Adicciones ubicados en la Regidon
Sanitaria segun le corresponda.
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INSTITUCIONES Y ORGANISMOS CIVILES QUE PARTICIPAN EN EL SISVEA

Indicador “Tratamiento y Rehabilitacion”

Caodigo Centro de Tratamiento fuente de SISVEA 2020

001 INTEGRACION EN RECUPERACION PARA ALCOHOLICOS Y DROGADICTOS DE
JALISCO, A.C.IRA

002 DROGADICTOS ANONIMOS, A.C. GRUPO PROVIDENCIA

003 GAMA Y ZAFIRO A. C.

004 EL SENDERO FUENTE DE AMOR Y DE SERVICIO A. C.

005 RETO A LA ESPERANZA, A.C.

008 CENTRO DE DESARROLLO PARA LAS MUJERES NUESTRA SENORA DE LA LUZ. A.
C.

on CENTRO DE RECUPERACION EL GRULLO A.C.

014 CENTRO DE DESARROLLO PARA JOVENES SENOR DE LA MISERICORDIA A.C.

016 JOVENES ALCOHOLICOS Y ADICTOS GUADALAJARA A.C.

017 CREEAD POLARIS A.C.

018 TEPATITLAN EMPEZANDO A VIVIR A.C.

023 LA GUERRA CRISTIANA A.C.

024 CENTRO DE TRATAMIENTO VOLVER A NACER A. C.

025 CRISTO ESPERANZA DE VIDA NUEVA A.C.

026 C.T. GUERREROS DE LA LUZ, A.C.

027 C.T. LA VISION DEL MANANA, A.C.

028 GRUPO HACIA UN NUEVO HORIZONTE A.C.

031 HACIENDA DEL LAGO

034 CENTRO DE REHABILITACION DE ENFERMEDADES ADICTIVAS A.C.

035 AGUA VIVA AC.

036 LA PROXIMA FRONTERA A.C.

037 MISION Y VIDA A.C.

039 SER LIBRE REENCONTRANDO EL CAMINO

041 MEXICO ME NECESITA

042 GRUPO ALCOHOLICOS ANOMINOS BLOKE DE OCCIDENTE, A.C.

043 CAMINO NUEVO

045 GRUPO FORTALEZA DE VIDA A. C.

047 NUEVO AMANECER A.C.

048 OBRA SOCIAL HACIENDA DE LA ESPERANZA, A.C.

051 ESPERANZA DE VIVIR LIBRE A.C.

055 GRUPO PERLA DE OCCIDENTE FEMENIL

056 GRUPO ALCOHOLICOS ANOMINOS BLOKE DE OCCIDENTE, A.C.

057 GRUPO ALCOHOLICOS ANOMINOS BLOKE DE OCCIDENTE, A.C.

058 GRUPO A.A. LA PERLA DE OCCIDENTE A.C. LA MATRIZ AMPLIACION 4

062 MIDRASH VARONIL A.C.

063 CRREAD ZONA UNO A.C.

064 CRREAD ZONA UNO A.C. CHAPALA
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065 LA PROXIMA FONTERA (AHUALULCO DEL MERCADO)

067 GRUPO JALISCO SIN ADICCIONES A. C.

068 GAMA Y ZAFIRO A. C.

069 INFINITA NECESIDAD DE AMOR. A.C.

070 GRUPO FORTALEZA DE VIDA A.C. FEMENIL

o71 CRREAD A.C.ZONA UNO A.C.

072 POLARIS FEMENIL

073 ALBERGUE LA LUZ DE LA ESPERANZA A.C.

080 GRUPO DE ALCOHOLICOS ANONIMOS PERLA DE OCCIDENTE

82 CAPA A.C. CENTRO DE APOYO A PERSONAS CON PLOBLEMAS DE ADICCION

85 CLINICA DE SALVACION PARA ALCOHOLICOS Y DROGADICTOS DE OCEANIA
AC.

89 CENTRO DE REHABILITACION AMOR POR VIVIR A.C.

90 GENERANDO FAMILIAS A.C.

91 CENTRO DE REHABILITACION AMOR POR VIVIR A.C.

93 CENTRO DE RECUPERACION Y REHABILITACION PARA ENFERMOS DE
ALCOHOLISMO Y DROGADICCION MICHOACAN A.C.

95 CAMPO RESPLENDOR

96 ALBERGUE REENCUENTRO FAMILIAR A.C.

97 CENTRO DE REHABILITACION PARA ENFERMOS DE ALCOHOLISMO Y
DROGADICCION DEL PACIFICO A.C.

98 ALBERGUE REENCUENTRO FAMILIAR A.C.

101 LIBRE PARA TRASCENDER A.C.

104 COMUNIDAD TERAPEUTICA BEETANIA, A.C.

107 CENTRO DE REHABILITACION NAVARRO, A.C.

109 MOND PHASE A.C.

13 COMUNIDAD TERAPEUTICA LA VISION DEL MANANA, A.C.

N4 VIDA, LIBERTAD Y ALEGRIA, A.C.

18 JOVENES OCCIDENTE ALCOHOLICOS Y DROGADICTOS ANONIMOS
SERVICIOS GRATUITOS, A.C.

121 LA PROXIMA FRONTERA A.C.

122 LIBRES PARA AMAR A. C.

123 CENTRO DE REHABILITACION DE ENFERMEDADES ADICTIVAS A.C. DIOS POR
SIEMPRE

128 UN PROYECTO DE VIDA Y LIBERTAD A.C.

129 UN NUEVO DESTINO EN MI VIDA, A.C.

130 CENTRO DE RECUPERACION Y REHABILITACION PARA ENFERMOS DE
ALCOHOLISMO Y DROGADICCION MICHOACAN, A.C.

136 GRUPO AMANCER 24 HORAS DE DROGADICTOS ANONIMOS

137 REHABILITACION ARMONICA A.C.

140 TENER SALUD ES MI ESPERANZA A. C.

141 RENACIMIENTO INTERNO EN EL ALMA, A.C.

143 MI FAMILIA ME ESPERA A.C.
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144 COMUNIDAD TERAPEUTICA NUEVO SENDERO A. C.

145 CASA OASIS, AC.

146 COMENZANDO A VIVIR A.C.

147 MINISTERIO MANANTIAL DE AMOR, A.C.

148 CENTRO CLINICO DE TRATAMIENTO ESPECIALIZADO EN ADICCIONES LA
FRATERNIDAD DE LA LUZ. A. C. FEMENIL

149 CENTRO CLINICO DE TRATAMIENTO ESPECIALIZADO EN ADICCIONES LA
FRATERNIDAD DE LA LUZ. A. C. VARONIL

150 MONTE AVVJR, A.C.

151 GRUPO JOVENES TEPATITLAN ALCOHOLICOS Y DROGADICTOS ANONIMOS
DE SERVICIOS GRATUITOS, A.C.

153 CENTRO DE RECUPERACION PARA ENFERMOS DE ALCOHOLISMO Y
DROGADICCION GARCIA, A.C.

154 CENTRO DE TRATAMIENTO MI REINSERCION A.C.

155 INSTITUTO INSIGHT CENTRO DE RECUPERACION PARA ALCOHOLICOS Y
DROGADICTOS A.C.

156 ZAPOPAN SIN ADICCIONES A.C.

157 CENTRO DE TRATAMIENTO PARA CONDUCTAS AUTODESTRUCTIVAS CreeSer,
AC.

158 ESPERANZA DE VIDA, CENTRO DE REHABILITACION EN ADICCIONES, A. C.

160 RED DESCUBRE T, A.C.

161 VIVE CASA SHALOM, A.C.

162 RESTRUCTURACION EMOCIONAL, A.C.

163 RED DESCUBRE T, A.C. SUC. ALAMO

164 COMUNIDAD TERAPEUTICA UNDER THE TREE MILLER A.C. VARONIL

165 COMUNIDAD TERAPEUTICA UNDER THE TREE MILLER A.C. FEMENIL

166 COMUNIDAD TERAPEUTICA UNDER THE TREE MILLER A.C. VARONIL HDA. LA
PIEDRERA

167 COMUNIDAD TERAPEUTICA MI VIDA ES MEJOR, A.C.

169 EL CAMINO DE LA MISION, A.C.

Sin Cédigo | CAPA AMECA

Sin Cédigo | CAPA DE ARANDAS

Sin Cédigo | CAPA DE AUTLAN DE NAVARRO

Sin Cédigo | CAPA DE COLOTLAN

Sin Cédigo | CAPA DE LAGOS DE MORENO

Sin Cédigo | CAPA DE LA HUERTA.

Sin Cédigo | CAPA DE MASCOTA

Sin Cédigo | CAPA DE OCOTLAN

Sin Cédigo | CAPA DE PUERTO VALLARTA

Sin Cédigo | CAPA DE SAN JUAN DE LOS LAGOS

Sin Cédigo | CAPA DE TAMAZULA

Sin Cédigo | CAPA DE TEPATITLAN DE MORELOS

Sin Codigo

CAPA DE TLAJOMULCO
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Sin Cédigo | CAPA DE TONALA UNIDADES 1Y 2

Sin Cédigo | CAPA DE ZAPOPAN UNIDADES 1Y 2

Sin Cédigo | CAPA DE SAN PEDRO TLAQUEAQUE

Sin Cédigo | CAPA DE ZAPOTLAN EL GRANDE.

Sin Cédigo | CAPA DE GUADALAJARA

Sin Cédigo | CENTROS DE INTEGRACION JUVENIL UNIDADES, GUADALAJARA, ZAPOPAN,
TLAQUEPAQUE, PUERTO VALLARTA Y UNIDAD DE INTERNAMIENTO.
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Indicador:

Puesto Centinela de Urgencias: enfermedades y lesiones de causa externa.
Este indicador se realizé dos veces durante el ano, con una periodicidad semestral.

Se aplicé durante una semana tipo. (Semana donde no contenga algun dia festivo o
puente).

Se incluyeron las Unidades Médicas que cuenten con un servicio urgencias.

La cedula Servicio de Urgencias Hospitalarias: se recaban datos sociodemograficos del
paciente, unidad de urgencias donde es atendido, consumo de sustancias y su relacién con
lesion de causa externa, lugar donde ocurre la lesion, si ingresa por patologia de base,
consumo regular de alguna sustancia incluyendo alcohol y tabaco, el patrén de consumo
durante el ultimo ario, edad de que la usé por primera vez, via de administracion,
frecuencia de consumo y numero de veces.

Se captaron a todos los pacientes que ingresaron a las Unidades de Urgencias entre el
rango de edad de 5 anos o mayores, conociendo asi, la relacion existente entre el uso y
abuso de sustancias adictivas y las lesiones de causa externa y enfermedades asociadas,
captadas en los Centros de Urgencias Médicas de las 13 Regiones Sanitarias.

Durante el ario 2021 no se aplicé no debido a la pandemia del Covid - 19 y por la
reconversion y medidas sanitarias ademas de redirigir los esfuerzos en la atenciéon de los
pacientes con criterios operacionales para SARS Cov 2, pero se re establecerd para el afio
2022.
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Unidades de Urgencias que participan en SISVEA

Colotlan.
Hospital de Primer Contacto de Colotlan
Hospital de Primer Contacto de Huejuquilla

Lagos de Moreno.
Cruz Roja Delegacion Lagos de Moreno.
Clinica No. 7 del Instituto Mexicano del Seguro Social

San Juan de los Lagos.
Cruz Roja Mexicana Delegacién San Juan de los Lagos.
Hospital Comunitario de San Juan de los Lagos

Tepatitlan de Morelos.
Hospital Sagrado Corazén de Arandas

Tamazula de Gordiano.
Hospital Comunitario de Tamazula
Unidad IMSS No 15

Zapotlan el Grande.

Cruz Roja Mexicana

Hospital Regional Zapotlan el Grande.
Hospital Regional de Zona No. 9 del IMSS

Autlan de Navarro.
Hospital de Primer Contacto la Huerta.
Hospital de Primer Contacto de Casimiro Castillo.

Puerto Vallarta.

Hospital de Primer Contacto Mascota

Cruz Roja Mexicana Vallarta

Hospital Regional de la Secretaria de Salud
Servicios Médicos Municipales

Ameca.

Hospital Regional de Ameca
Cruz Roja de Ameca
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Zona Metropolitana de Guadalajara.
Cruz Roja Mexicana Delegacién Guadalajara.
Cruz Roja Mexicana Unidad Toluquilla.
Servicios de Salud del Municipio de Guadalajara “Dr. Ruiz Sanchez”.
Servicios de Salud del Municipio de Guadalajara “Dr. Rivas Souza”.
Servicios de Salud del Municipio de Guadalajara “Dr. Delgadillo Araujo”.
Servicios de Salud del Municipio de Guadalajara “Dr. Leonardo Oliva”.
Servicios de Salud del Municipio de Guadalajara “Dr. Ernesto Arias”.
Servicios de Salud de El Salto y Majadas.
Servicios Médicos Municipales de Tlajomulco de Zaihiga.
Servicios Médicos Municipales de San Pedro Tlaquepaque.
Servicios Médicos Municipales de Tonala.
Servicios de Salud de Zapopan Unidad Norte.
Servicios de Salud de Zapopan Unidad Sur.
Servicios de Salud de Zapopan Unidad Villas de Guadalupe.
Servicios de Salud de Zapopan, Unidad Federalismo.
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Indicador: Centros de Tratamiento para Adolescentes.

Este indicador se reactiva a partir del ano 2020, puesto que por la ley de proteccion al
menor no puede estar recluido y tiene el derecho de ser reincorporado a su domicilio,
por lo que se habia dejado de reportar este indicador en el SISVEA.

Este indicador tiene el objetivo de conocer el consumo de sustancias adictivas en la
poblacién con mayor vulnerabilidad como los menores y adultos en conflicto con la ley
y ofrece la informacién siguiente:

Datos sociodemograficos: Fecha de nacimiento, edad, sexo, si hay embarazo, estado y
municipio de residencia, nombre, ocupacién principal, grado maximo de estudios y su
estado civil.

Antecedentes de Ingreso: Nimero de ingresos, motivo del ingreso, si cometié el delito o
infraccion bajo el efecto de droga o para conseguir droga.

Patron de consumo: de forma cronolégica la droga de inicio hasta la décima droga
preguntando tipo y vias de administracion.

Conductas de Riesgo: Consumo de drogas inyectadas y si comparte jeringa o la usa
nueva, la conduccién de algun vehiculo de motor bajo el efecto de alguna droga, si
combina sustancias y si se ha presentado problemas de salud secundario al uso.

Disponibilidad de sustancias y/o drogas: En qué lugar consigue y consume con mayor
frecuencia las sustancias.

Instituciones que colaboran en el Indicador:

Centro de Observacion y Clasificacion de Menores Infractores del Estado de Jalisco.
Médulo de tratamiento para las adicciones, comisaria de Prision Preventiva A. C.
CAIJE Comunidad juvenil terapéutica Libertad y Sentido.

Comisaria General de Prevencion y Reinsercion Social.

En el presente ario por la pandemia el equipo técnico de los Centros Penitenciarios fue
necesario no abrir grupo de tratamiento por lo que no contamos con informacion.
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Indicador “Servicio Médico Forense”

El proceso de la informacion se captura y analiza utilizando el Programa del SISVEA, el
cual nos permite la impresiéon de tablas y con el programa de Excel para obtener
frecuencias y hacer el cruce de una o mas variables.

La informacion se obtuvo de los registros del Instituto Jalisciense de Ciencias Forenses de
la ciudad de Guadalajara.

La muestra para el proceso del tamiz toxicolégico se obtuvo por el médico forense y fue
procesado por el Instituto Jalisciense de Ciencias Forenses.

Se captaron todos los cadaveres que al momento de fallecer tuvieran como edad minima
5 anos de edad, independientemente de la causa de muerte y que presentaron algun nivel
de sustancias adictivas en fluidos corporales. Se buscan niveles de alcohol, cocaina,
anfetaminas, cannabinoides, opio y derivados, solventes volatiles y tranquilizantes.

La informacién se recabdé por personal del Secretariado Técnico del CECAJ, en forma
semanal.
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INDICADOR: TRATAMIENTO Y REHABILITACION

Durante el ano 2021 se registraron un total de 6,430 pacientes atendidos por
establecimientos especializados en adicciones que se encuentran en cumplimiento de la
Norma Oficial Mexicana 028 SSA2-1999, quienes son asesorados y guiados para dicho
cumplimiento.

Los datos referidos en este documento representan a pacientes con problema de consumo
con el alcohol, tabaco y otras drogas, que acuden a recibir tratamiento y no representa a
la poblaciéon general.

Perfil Sociodemografico

Informacion sobre el estado y municipio de residencia, la edad, sexo, embarazo, actividad
principal que desempena, estado civil, escolaridad en su grado maximo de estudios y
centro de tratamiento en el cual se ingresa.

En antecedentes de busqueda de apoyo

Se pregunta el numero de tratamientos que ha recibido durante los ultimos 12 meses y
durante toda su vida, asi como la forma en que acude al tratamiento si es de manera
voluntaria, por indicacion médica no psiquiatrica y por indicacion psiquidtrica, por amigos
o familiares, por indicacién legal, por indicaciéon de la escuela o trabajo y otros motivos.

Patrén de Consumo

Se busca saber la droga de inicio y droga de impacto, asi como su historial del consumo de
drogas durante toda su vida, asi como el consumo durante el ultimo ano, edad en que la
usd por primera vez, formas y vias de administraciéon de la droga, forma de consumo
actual.

La droga de impacto

Es la sustancia por la que el paciente acude a solicitar o a recibir tratamiento, buscando
ademads edad de inicio, via de administracion, entidad y municipio de consumo.

Conductas de Riesgo

Sobre el consumo de dogas por via parenteral, el riesgo de compartir jeringas para el uso
de éstas, asi como el uso de jeringa nueva durante ultimo consumo, la combinacién de
sustancias adictivas, conduccién de algun vehiculo de motor bajo el influjo de alcohol o
drogas y padecimientos médicos relacionados con el uso de sustancias psicoactivas.

Disponibilidad de sustancias o drogas preguntamos los lugares que con mayor frecuencia
consigue las sustancias adictivas como en su propia casa, se la llevan a su casa, en casa
de algun amigo o familiar, en la calle, en antros y bares, en fiestas y reuniones, en la
escuela, en el trabagjo, en tiendas cercanas a su domicilio, en parques, picaderos y otros
sitios.

Lugares donde acostumbra a consumir la droga de impacto como en su propia casa, en
casa de algun amigo o familiar, en la via publica (calles, parques, etc.), en antros/bares, en
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fiestas o reuniones, en la escuela, en el trabajo, en picaderos y en pocos casos el que no
sepa o no pueda responder.

Evaluacién de la dependencia a la droga de impacto, en la cual se evaluan durante los
ultimos 12 meses de consumo con los siguientes criterios diagnésticos, tolerancia,
compulsion, control de consumo, abstinencia, reduccién progresiva y uso persistente con
los siguientes items:

Tolerancia

e Uso de mayor cantidad de droga para lograr el efecto deseado.

e Menor efecto con la misma dosis que antes.

e Sise dio cuenta que necesita mayor cantidad de droga para sentir el mismo efecto.
Consumo compulsivo

e Deseo fuerte de consumir la droga y no puede evitar hacerlo.
e Deseo fuerte de consumo que no puede pensar en otra cosa.

Dificultad para controlar el consumo

e Quiere o ha intentado dejar de consumir o disminuir la cantidad y si ha logrado
hacerlo por lo menos durante un mes.

e Periodos en que usé la droga en mayor cantidad y tiempo de lo que se proponia y se
le hizo dificil suspender el consumo antes de estar intoxicado

Abstinencia

e Horas o dias siguientes de suspender o reducir el consumo se presentaron sintomas
abstinencia.
¢ Uso de otras sustancias para reducir o curar los sintomas de abstinencia.

Reducciéon Progresiva

e Ha habido ocasiones que dedica mucho tiempo en conseguir la droga.

¢ Ha pasado mucho tiempo consumiendo o recuperandose de los efectos de la droga.

e Reduccién de actividades importantes sea sociales, familiares o compromisos por
el uso de drogas.

Uso Persistente

¢ Ha tenido problemas de salud como sobredosis accidental, tos persistente,
convulsiones, infecciones como hepatitis, SIDA, problemas cardiacos relacionados
con el consumo de drogas.

e Continuacion el uso a pesar de presentar estos problemas de salud.

e Ha tenido problema psicoldgicos o sociales asociados al consumo de drogas como
depresion, paranoia, fracasos laborales o escolares, conflictos familiares, actos de
violencia y accidentes.

e Continua consumiendo a pesar de los problemas antes descritos.
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Los resultados se presentan en Tablas, con nimeros y porcentajes con informacion
general y por Regiéon Sanitaria, en tablas con datos generales y distribuidos por Region
Sanitaria y se presentaran separados por sexo.

Los cuales podran ser consultados en la pagina del Consejo Estatal Contra las Adicciones

en  Jalisco, : j.jali -del- j ido-i i ion-en-
ia-de-adicci

La informacién estara disponible acorde a los reactivos de la Cédula de Tratamiento y

Rehabilitacién no Gubernamentales.

Se contard con un archivo SISVEA 2021 donde se podrdan realizar cruce de algunas
variables, (Ver Instructivo anexo)
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Distribucion de Municipios en el Interior de las Regiones Sanitarias.

Region Sanitaria I de Colotlan: (RS-I)

Bolanos, Colotlan, Chimaltitan, Huejucar, Huejuquilla el Alto, Mezquitic, San Martin de
Bolatios, Santa Maria de los Angeles, Totatiche y Villa Guerrero.

Region Sanitaria II de Lagos de Moreno: (RS-II)

Encarnaciéon de Diaz, Lagos de Moreno, Ojuelos de Jalisco, San Diego de Alejandria, San
Juan de los Lagos, Teocaltiche, Unién de San Antonio y Villa Hidalgo.

Region Sanitaria III de Tepatitlan:(RS-III)

Acatic, Arandas, Jalostotitlan, Jesus Maria, Mexticacan, San Julian, San Miguel el Alto,
Tepatitlan de Morelos, Valle de Guadalupe, Catiadas de Obregén, Yahualica de Gonzdlez
Gallo, San Ignacio Cerro Gordo.

Region Sanitaria IV La Barca: (RS-1V)

Atotonilco el Alto, Ayotlan, La Barca, Chapala, Degollado, Jamay, Jocotepec, Ocotlan,
Poncitlan, Tizapan el Alto, Tototlan y Zapotlan del Rey.

Regién Sanitaria V Tamazula: (RS-V)

Concepcion de Buenos Aires, Jilotlan de los Dolores, Santa Maria del Oro, La Manzanilla de
la Paz, Mazamitla, Pihuamo, Quitupan, Tamazula de Gordiano, Tecalitlan y Valle de Juarez.

Regién Sanitaria VI Ciudad Guzman: (RS-VI)

Amacueca, Atemajac de Brizuela, Atoyac, Zapotlan el Grande, Gémez Farias, Sayula,
Tapalpa, Techaluta de Montenegro, Teocuitatlan de Corona, Toliman, Tonila, Tuxcueca,
Tuxpan, San Gabriel, Zacoalco de Torres, Zapotiltic y Zapotlan de Vadillo.

Region Sanitaria VII de Autlan: (RS-VII)

Atengo, Autlan de Navarro, Ayutla, Casimiro Castillo, Cihuatlan, Cuautitlan de Garcia
Barragan, Cuautla, Chiquilistlan, Ejutla, El Grullo, La Huerta, Juchitlan, El Limén, Villa
Purificacién, Tecolotlan, Tenamaxtlan, Tonaya, Tuxcacuesco y Unién de Tula.

Regién Sanitaria VIII Puerto Vallarta: (RS-VIII)

Cabo Corrientes, Mascota, Puerto Vallarta, San Sebastian del Oeste, Talpa de Allende y
Tomatlan.

Region Sanitaria IX Ameca: (RS-IX)

Ahualulco del Mercado, Amatitan, Ameca, San Juanito de Escobedo, el Arenal, Atenguillo,
Cocula, Etzatlan, Guachinango, Hostotipaquillo, Magdalena, Mixtlan, San Marcos, San
Martin Hidalgo, Tala, Tequila y Teuchitlan.

Region Sanitaria X Zapopan: (RS-X)
San Cristébal de la Barranca y Zapopan.

Region Sanitaria XI Tonala: (RS-XI)
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Cuquio, Ixtlahuacan del Rio, Juanacatlan, el Salto, Tonala y Zapotlanejo.
Region Sanitaria XII San Pedro Tlaquepaque: (RS-XII)

Acatlan de Juarez, Ixtlahuacdn de los Membrillos, Tlajomulco de Zuniga, San Pedro
Tlaquepaque y Villa Corona.

Region Sanitaria XIII Guadalajara: (RS-XIII)

Guadalajara
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Resultados

Durante los el afio 2021 se registraron 6 430 casos de personas fueron atendidos en Jalisco
en Centros de Tratamiento como se aprecia en el cuadro niumero 1la distribuciéon por cada
una de las Regiones Sanitarias varia en cuanto al nimero de pacientes atendidos siendo
mayor concentracion en las Regiones que representan a las Regiones Sanitarias ubicadas
en la Zona Metropolitana de Guadalajara.

Cuadro No.1NUMERO DE PACIENTES QUE RECIBIERON TRATAMIENTO EN
ESTABLECIMIENTOS UBICADOS EN EL ESTADO DE JALISCO SEGUN REGION
SANITARIA Y GENERO

Regién Sanitaria General Masculino Femenino
RS-I Colotlan 98 75 23
RS-II Lagos de Moreno 65 45 23
RS-III Tepatitlan 587 481 106
RS-1IV La Barca 112 906 206
RS-V Tamazula 32 31 1
RS-VI Zapotlan el Grande 121 121 o
RS-VII Autlan de Navarro 108 A 17
RS-VIII Puerto Vallarta 184 139 45
RS-IX Ameca 228 200 28
RS-X Zapopan 761 655 106
RS-XI Tonala 287 272 15
RS-XII San Pedro
Tlaquepaque 1,246 1,100 146
RS-XIII Guadalajara 1,598 1,278 322
Total 6,430 5,392 1,038
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CONCLUSIONES GENERALES

Indicador: Centros de Tratamiento y Rehabilitacién no Gubernamentales

Se cuenta con informacién de las 13 Regiones Sanitarias.

La participacion de 119 Centros de Tratamiento incluidos CAPA y CIJ

Se registra a 6,430 pacientes atendidos en estos establecimientos.

El género de los pacientes el 83.9% son masculinos y el 16.1% femenino

La atencion se da en razén de 5.2/1

La edad de afluencia se encuentra entre los 20 a 24 seguidos de los 25 a 29 arnos.
El 94.5% de los pacientes residen en Jalisco.

Se atendieron pacientes de otros 29 estados y 3 de otro pais.

Se atendieron pacientes en 122 municipios.

La ocupacion principal de los pacientes tiene empleo estable de mas de 6 meses,
seguido por los desempleados y empleo informal.

El grado de escolaridad es bajo, con la secundaria y la primaria con un 44.1% y 24%
respectivamente.

El estado civil mas frecuente es soltero, seguido por los casados y en unién libre
Ocho de cada 10 pacientes refieren recibir atencién por primera vez en el ario

La forma en que acuden a tratamiento es de tipo voluntario seguido por invitacion
de amigos y familiares.

Las cinco principales sustancias de inicio son las legales como el alcohol y tabaco,
seguidos por marihuana, metanfetaminas y cocaina.

La edad en que refieren iniciar el consumo de drogas es entre los 10 a 14 arios,
seguido por de15a 19 y de 5 a 9 anos el 6.7% todos suman 88.8%

El 90% de los pacientes refieren el consumo durante el ultimo ario.

Seis de cada diez consumen la sustancia fumada, ingerida e inhalada solo el 0.1%
inyectada.

Seis de cada diez consumen diario, seguido por el consumo semanal y mensual.

Las sustancias que motivan el acudir a tratamiento son las Metanfetaminas,
seguido por alcohol, marihuana, cocaina y tabaco.

La edad de inicio de la sustancia de impacto es de 15 a 19 anos seguidos por la de 10
a 24 anos.

Casi cuatro de cada 100 refieren haber consumido sustancias inyectadas.
Casi siete de cada diez refieren haber compartido jeringas.

Casi ocho de cada diez usuarios de sustancias inyectadas usan jeringa nueva.
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e Mas de la mitad de los pacientes refieren consumir sustancias de manera
combinada.

¢ Lamitad de los pacientes mencionan que han conducido un vehiculo bajo efectos de
alguna sustancia.

e Solo el 7.6% refiere padecer alguna enfermedad asociada al consumo.

e Los principales sitios donde consiguen la sustancia de impacto son en la calle,
tiendas y picaderos.

e Los sitios donde mayormente consumen la sustancia de impacto son en su casa, en
la via publica, en casa de algun amigo o familiar y en el trabajo.

e Se registraron a 14 tipos de sustancias de mayor consumo, destacando al cristal,
alcohol, tabaco, marihuana, cocaina y derivados, inhalantes, tranquilizantes y
alucinégenos.

e El 93% consume mads de cinco ocasiones en el ultimo afio la sustancia de impacto.
e EL 87.8% presenta dependencia a la sustancia de impacto.

e EL81.66% desarrolla algun grado de tolerancia a la sustancia de impacto

e EL71.38% refiere el consumo compulsivo de la sustancia de impacto

e EL 86.3% presenta dificultad para controlar el su consumo.

e EL78.65% reporta haber presentado algun grado de abstinencia.

e EL82.43% intentd reducir de manera progresiva el consumo.

e ELl 8117% presenta consumo persistente a pesar de los problemas asociados al
consumo.

Para mayor informacién abra el archivo de excel Drogas202].xlsx
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INDICADOR SERVICIO MEDICO FORENSE

En el ario 2017 se modificé las cédulas de los diferentes indicadores del SISVEA, a partir del
ano 2018 se presentarda con informacion en cuadros, donde se describira el contenido de la
cédula lo cual abarca lo siguiente:

La informacidén se obtiene de tres fuentes:

Libros de Trabajo Social
Libros de registro de las autopsias por parte del médico forense
Las alcoholimetrias del informe del Instituto de Ciencias Forenses

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

La fecha de elaboracion:

La fecha de nacimiento del cadaver:

Edad del cadaver al perder la vida

Nombre del cadaver y si no se conoce o tiene registro se dejard como anénimo.
Sexo:

Femenino: Se pregunta si fallecié estando en estado gravido

La Entidad y el Municipio de Residencia.

DATOS DEL SERVICIO MEDICO FORENSE

Toda la informacién se obtiene del Instituto Jalisciense de Ciencias Forenses ubicado en
San Pedro Tlaquepaque Jalisco.

CONDICIONES DEL FALLECIMIENTO

Fecha de defuncion:

Causa de la Muerte:

Causa directa y basica de la muerte: para ello se utilizé la codificaciéon del CIE 10
Lugar en el que ocurrié la muerte
Se toman los siguientes lugares:
En transito

Hogar

Via Publica

Escuela

Sitio de Recreacion

Trabajo

Otro

Se Desconoce
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El producto de la defuncién se toma en cuatro rubros:

Accidente

Homicidio

Suicidio

Muerte no violenta

DATOS DE QUIMICA Y TOXICOLOGIA

Se obtiene la informacidén si la muerte se presenté bajo el efecto de alguna sustancia
psicoactiva.

Si es afirmativa se buscan las principales sustancias y si hubo confirmacién laboratorial
de las drogas encontradas.

Se describira el nimero total de muertes y se detallaran las muertes producidas bajo el
efecto de alguna droga.

Los criterios para llenar su informacién en la cédula son en cadaveres mayores de 5 arios
y con informacién completa.
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INFORMACION GENERAL

Durante los el atio 2021 se registraron 3,445 casos de personas que perdieron la vida y
que fueron atendidos y la principal causa de muerte fueron los homicidios con el 47.1%

seguido por los accidentes con el 29.3%, las muertes por suicidios alcanzaron el 12.5%,

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Cuadro No. 1DISTRIBUCION GENERAL SEGUN PRODUCTO DE LA DEFUNCION
Producto Numero Porcentaje
Accidente 1,008 29.3
Homicidio 1624 471
Suicidio 432 12.5

No violenta 381 LIA
Total 3,445 100%

CONCLUSIONES DEL SERVICIO MEDICO FORENSE 2021
Generales

e Seregistraron un total de 3,445 casos con datos completos para el SISVEA

e EL 95.2% de los fallecimientos residian en el Estado de Jalisco.

¢ La principal causa de defuncién fue los homicidios, seguidos por accidente, suicidio
y no violentas.

e ELl26% de los fallecimientos residian en el municipio de Guadalajara, seguidos por
Zapopan y Tlajomulco.

e Elgrupo de edad donde ocurren un mayor nimero de muertes se encuentra entre
la poblacion econémicamente activa, ya que sumados los grupos de edad de los 20
hasta los 44 atios resulta ser el 59.2%, con una mayor incidencia en los grupos de
25 a 29 anos de edad.

¢ La mortalidad es mayor en el sexo Masculino, a razén de 5.2/1

e Los homicidios son la principal forma de perder la vida con el 47.1%.

e Dentro de los accidentes, la causa de muerte mds comun es por choque de
vehiculo de motor.

e Elarma de fuego es la principal forma de perder a la vida en los homicidios

¢ La asfixia por ahorcamiento es la forma mas frecuente en que el suicidio se quita
la vida.

¢ Los sitios donde ocurren los fallecimientos son en la via publica y el hogar.

e El sitio donde ocurren con mayor frecuencia los homicidios son en la via publica.

¢ Los suicidios se presentan con mayor frecuencia es el hogar.
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El mes del afio donde se presentan mayormente los fallecimientos por accidentes
son en mayo, marzo y diciembre.

Los homicidios ocurrieron con mayor frecuencia en febrero y octubre.

Los suicidios se presentaron mayormente en el mes de junio y enero.

La causa directa de muertes es por la asfixia, seguidas por heridas en varias
partes del cuerpo y las agresiones por traumatismos craneoencefalicos

Por accidentes fue trauma craneoencefalico por choque de vehiculo de motor, y
atropellamientos y caidas.

Los que fallecieron por homicidio la causa de muerte mdas comuin son heridas en
crdaneo, térax y abdomen, fue por proyectil de arma de fuego y por asfixia

En los suicidios la asfixia por lesiéon auto infligida intencionalmente por
ahorcamiento.

En las muertes no violentas fue por infarto agudo de miocardio y neumonias
seguido

Los homicidios son la causa mas frecuente de muerte en caddaveres positivos a
sustancias con el 52.2%.

Bajo Efecto de sustancias psicoactivas

De los 3445 casos en 333 (9.7%) presentaron en sus fluidos corporales algun a
sustancia adictiva.

La causa mas frecuente son los homicidios en el 52.3%, seguido por los accidentes
con el 27.3%, los suicidios con un 14.7% y las no violentas con un 5.4%.

EL 95.2% de los fallecimientos residian en el Estado de Jalisco.

El 30% de los fallecimientos residian en el municipio de Guadalajara, seguidos por
Zapopan y Tlaquepaque.

La sustancia que se encontré en estos cadaveres fue el alcohol con el 89.2%
seguida por la marihuana con el 9.9% y las metanfetaminas con el 3.9%.

El alcohol fue mas frecuente en las no violentas con el 100%, seguido por los
suicidios, accidentes y homicidios.

La marihuana fue mas frecuente en los homicidios con el 12.6%, seguido por los
accidentes con el 7.6, las no violentas con el 11.1%

La metanfetamina se registroé solo en los casos de homicidio, asi como la cocaina,
tranquilizantes y crack.

El grupo de edad donde ocurren un mayor nimero de muertes se encuentra entre
la poblaciéon econémicamente activa, ya que sumados los grupos de edad de los 20
hasta los 44 anios resulta ser el 63.1%, con una mayor incidencia en los grupos de
25 a 29 anos de edad.

La mortalidad es mayor en el sexo masculino, a razén de 8.2/1

Dentro de los accidentes, la causa de muerte mas comun es por traumatismo
crdaneo encefdlico.
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¢ Elarma de fuego es la principal forma de perder a la vida en los homicidios, en
crdneo, térax y abdomen

e La asfixia por ahorcamiento es la forma mas frecuente en que el suicidio se quita
la vida.

e Los sitios donde ocurren los fallecimientos son en la via publica y el hogar.

e Elsitio donde ocurren con mayor frecuencia los homicidios son en la via publica.

¢ Los suicidios se presentan con mayor frecuencia es el hogar.

¢ Elmes del ario donde se presentan mayormente los fallecimientos por accidentes
son en mayo, marzo y diciembre.

¢ Los homicidios ocurrieron con mayor frecuencia en febrero y octubre.

e Los suicidios se presentaron mayormente en el mes de junio y enero.

¢ Lacausadirecta de muertes es por la asfixia, seguidas por heridas en varias
partes del cuerpo y las agresiones por traumatismos craneoencefdlicos

¢ Por accidentes fue trauma craneoencefalico por choque de vehiculo de motor, y
atropellamientos y caidas.

¢ Los que fallecieron por homicidio la causa de muerte mdas comun son heridas en
crdaneo, térax y abdomen, fue por proyectil de arma de fuego y por asfixia

¢ En los suicidios la asfixia por lesidon auto infligida intencionalmente por
ahorcamiento.

¢ En las muertes no violentas fue por infarto agudo de miocardio y neumonias

¢ Los meses donde ocurren con mayor frecuencia la muerte son abril, mayo y
septiembre.

e Para los accidentes con mayo, octubre y diciembre

¢ Los homicidios, abril, mayo, agosto y septiembre

¢ Los suicidios abril, mayo, junio y septiembre.

Para mayor informacién abra el archivo de excel Forense 2021

Para consulta de Graficos, Tablas en Nimero y Porcentaje

Le aparecera el archivo donde podra poner algunos filtros.
Recomendaciones.

Lea cuidadosamente el instructivo.

Defina que necesita de informaciéon general o a través de uso de filtros.
Tenga presente los filtros necesarios.
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INSTRUCTIVO

El archivo consta de 4 hojas: Filtros, Graficos, Tabla en Porcentaje y Numérico.
Hoja FILTROS

Esta hoja tiene en la parte superior una tabla (Figura 1) que muestra:

En la celda A6 una lista desplegable que nos permite seleccionar si el porcentaje se
calcula del Total de Usuarios N, o de los Datos Seleccionados n.

En las celdas B6:06 el numero de usuarios atendidos en el Estado, columna B y los
usuarios atendidos en cada una de las 13 Regiones Sanitarias en que se divide este.

En la parte inferior aparecen 2 menus que son filtros que nos permiten hacer una

consulta a la base de datos y los resultados se presentan en las hojas de Graficos,

Porcentaje y Numérico.

O = 5 & & - B~ < Drogas2021xlsx - Excel Herramientas de Segmenta... i3]
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Los menus estan formados por los siguientes elementos (Figura 2):

Seleccidén Multiple -
Nombre Quitar filtros

. .
. 1 . n - X
del Filtro Droga de Inicio =

Barra de
A|ucmogenos __|desplazamiento
Opciones 1 .
i tical
Anfetaminas vertica

Anticolinérgicos

Fig. 2
Las opciones son como un botén que se activan o desactivan.

Para aplicar un filtro seleccione su opciéon dando un click con botén izquierdo del mouse,
los filtros activos no cambian de color, las opciones no seleccionadas se ponen con fondo

azul.
Para quitar el filtro dar click en el icono de “Quitar Filtros”.

Si quiere hacer una consulta con varias opciones, seleccione una opcion, luego active el

icono de Seleccion multiple y después active las opciones que quiera incluir.

Si se da click en una opcién activa esta se desactivard, también puede presionar la tecla

control “Ctr” y dar click para activar o desactivar segun sus opciones de consulta.
Los filtros que se tienen son:

1. Sexo: Nos permite hacer la consulta por mujeres, hombres o ambos.

2. Region Sanitaria: Filtra la informacion de acuerdo a la Regiones Sanitaria donde
residen los usuarios.

3. Municipio de Residencia: Filtra la informacién de acuerdo al Municipio de residencia
de los usuarios.

4. Edad: Nos filtra la informacién de acuerdo a la edad que tenia el usuario al ingresar
a tratamiento.

5. Edad Quinquenal: Nos permite filtrar por grupos de edad quinquenal de acuerdo a la
edad que tenia al ingresar a tratamiento.

6. Grupo etario Droga de Inicio: Nos permite hacer una consulta por la edad de inicio
del consumo de “Droga de Inicio”, por grupos quinquenales.

7. Droga de Inicio: Droga con la que refiere el usuario inicio el consumo.

8. Droga de Impacto: Droga que refiere el usuario, causé que decidiera ingresar a
tratamiento

9. Grupo etario Droga de Impacto: Nos permite hacer una consulta por la edad de inicio
del consumo de “Droga de Impacto” por grupos quinquenales.
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Hoja GRAFICOS:

Incluye 47 Graficas (figura 3) con informacion del porcentaje de usuarios por:

Nuamero de veces que ha buscado apoyo
Forma en la que acude al centro de tratamiento

1. Sexo:

2. Grupo Etario: edad de ingreso
3. Ocupacion principal

4. Escolaridad

5. Estado Civil

6. Busqueda de Apoyo

7.

8.

9.

Droga de Inicio: La sustancia adictiva con la que se inicié en el consumo
10. Grupo Etario "Edad de Inicio, Droga de Inicio"

1. Edad promedio de inicio Droga de Inicio,

12. Droga de Impacto: La sustancia que propicio que buscara atencion
13. Grupo Etario “Edad de Inicio Droga de Impacto”

14. Edad promedio de inicio Droga de Impacto.

15. Usa Drogas Inyectadas

16. Ha compartido jeringas.

17. Usa jeringas nuevas

18. Combina Drogas

19. Ha conducido bajo el efecto de drogas

20. Padece alguna enfermedad

21. Donde consigue la droga de impacto

22. Donde consume la droga de impacto

23. Droga mads consumida

24. Us6 en mas de 5 ocasiones la Droga de Impacto

25. Dependencia a la Droga de Impacto

26. Tolerancia

27. Compulsion

28. Dificultad para controlar el consumo

29. Abstinencia

30. Reduccion Progresiva

31. Uso persistente

32. 1a. Se dio cuenta que necesita mas cantidad

33. 1b. Noté que la misma cantidad le hacia menos efecto

34. 1c. Alguna vez se dio cuenta que necesitaba mas cantidad

35. 2a. Ha sentido deseo o necesidad de consumir

36. 2b. Ha deseado consumir

37. 3a. Hubo ocasiones en que quiso suspender o disminuir el consumo
38. 3b. Ha tenido Periodos en los que usé mayor cantidad
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39. 4a. Tubo malestares

40. 4b. Utilizé droga para evitar malestares

41. 5a. Dedicé mucho tiempo para conseguir la droga

42. 5b. Ha pasado mucho tiempo consumiendo o recuperandose
43. 5c. Ha suspendido actividades importantes

44. 6a. Ha tenido problemas de salud

45, 6b. Continué usando aun de presentar estos problemas

46. 6¢c. Ha tenido problemas psicolégicos

47. 6d. Continué a pesar de los problemas psicolégicos
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Hoja PORCENTAJES:

Se muestran 50 cuadros (figura 4), con el resultado de la consulta a la base de datos en
porcentaje.
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Muestra 52 cuadros (figura 5) con el numero o frecuencia de usuarios.
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CLASIFICACION DE LAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Alcohol
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
Alcohol Etilico o Etanol.
Especies:
Destilados y fermentados: Vino, Tequila, Brandy, Whisky, Vodka, Cerveza, Cooler,
Ron, Alcohol puro, Pulque, Charanda, Sotol,
Nombres Comunes:
Alipuses, caballos, caballito, chabelas, chelas, cheves, chupes, chupirules, cubas,
copas, cuete, guachicoles, heladas, helodias, jaibol, michelada, michela, pajaretes,
pedo, pegue, pisto, salpicéon, tequilas, tecailas, wino, yarda.

Marihuana
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central (Alucinégeno).
Compuesto Activo:
Delta 9 Tetrahidrocannabinol (? THC)
Especies:
Cannabis Sativa, Cannabis Erratic, Cannabis Indica, Cannabis Rudelaris.
Nombres Populares:
Cannabis. Cana, chora, churro, grass (yerba), federal, hachich, hash, hashis, hoja
verde, joint (enganche), juana, juanita, marijuana, Mery Jane, mota, mostaza
naconha, pasto, pot, pura federal, quemando las patas a judas, reefer (rizador),
tabaco federal, toque, vaisa, yesca, yerba, yerba buena, weed, (maleza), sikeak,
jerry, tonco, tronco, efervecente, clorotina, black dan, gardor, café, hiloraina, Zick
Zack, silexico.

Otros: Spice

Inhalantes y Solventes
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Adhesivos:
Compuestos Activos:
Acetato de Etileno, Acetona, Epoxi, Hexano, Estireno-Butadieno, Gasoling,
Poliestireno, Tetracloroetileno, Tolueno, Toluol, Tricloroetileno.
Producto:
Pegamentos: Tolueno, acetato de etilo y acetonas.
Cementos especiales: Tricloroetileno y tetracloroetileno.
Pegamentos de uso general: Mucilago de dextrina, Cola de nitrocelulosa, cola de
acetato de polivinilo, mucilago de goma arabica.
Cola Plastica: Acetato de Polivinilo, epoxi, cola de nitrocelulosa y poliestireno.
Cola para papel: Cola de dextrina y goma de almidén.
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Adhesivo de contacto: Latex de neopreno y hexano.

Cola para porcelana: Acetato de polivinilo y nitrato de celulosa.

Cola para zapatos: Hexano, gasolina y nitrato de celulosa.

Cola para cuero: Resina, tolueno, Hexano, cola de nitrocelulosa, cola de poliestireno
y acetato de polivinilo.

Cola para modelos: Acetona, acetatos, tulol, alcanfor.

Cola para papel de pared: Resina, estireno-butadieno.

Nombres Comunes.

Chemo (bolsa), globo, inflado, soplado

Aerosoles:

Compuestos Activos:

Butano, Dimetil-Eter, Fluorocarbonos, Hidrocarburos, Hidroflurocarbonados,
Propano, Tricloroetano.

Productos:

Sprays de Pintura: Butano, propano, fluorocarburos, tolueno e hidrocarburos.
Sprays de cabello: Butano, propano, clorofluorocarbonos.

Sprays analgésicos: Clorofluorocarbonados.

Sprays para el asma: Clorofluorocarbonados.

Sprays para telas: Butano y tricloroetano.

Limpiadores de computadoras: Dimetil éter e hidrofluorocarbonados.
Nombres Comunes:

Aerosol, Aire, Comprimidos, Spray, Saint.

Compuestos Activos: Cloroformo, Cloruro de Etilo, Enfluorano, Eter, Halotano, Oxido
Nitroso.

Solventes y Gases.

Compuestos Activos:

Acetona, Acetato de Etilo, Acetato de Metilo, Bromoclorodifluoroetano, Butano,
Cloruro de Metilo, Destilados del Tricloroetano, Isopropano, Tolueno.
Producto:

Removedor de barniz de ufias: Acetona y acetato de etilo.

Removedor de pinturas: Tolueno, cloruro de metilo, acetona, acetato demetilo.
Liquido Corrector: tricloroetileno y tricloroetano.

Gas liquido de encendedor: Butano e isopropano.

Extinguidor de fuego: Bromoclorodifluorometano.

Aguarras

Activo: tonzol.

Agua de Celeste.

Gasolina y diesel.

Limpiadores:

Compuestos Activos:

Clorohidrocarburos, Destilados del Petrdleo, Tetracloroetileno, Tricloroetileno,
Tricloroetano, Xileno.

Productos:

Desmanchadores: Xileno, destilados del petréleo y clorohidrocarburos.
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Lavado en seco: tetracloroetileno y tricloroetileno.
Petréleo.

Nombres Comunes:

Activo, celeste, chemo, estopa, mona, toncho, vaina, vainilla,

Alucinégenos
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Antihistaminicos:
Compuestos Activos:
Astemizol, Bromfeniramina, Clemastina, Clorferinamina, Cromoglicato,
Feniramina, Loratading, Pirilamina, Terfenadina.
Otros:
Dietilamida del acido lisérgico, Dietiltriptamina, Dimetiltriptamina,
Dimetoxianfetamina, Fenciclidina, Feniletilamina (mezcalina), Psilocibina, Psilocina,
Bufotenina.
Nombres Comunes:
Acidos, mezcal, hongos, zetas.

Heroina
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
3-6 Diacetilmorfina.
Nombres comunes.
Chiva, Arpoén, Arponazo

Opio Morfina y Derivados
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuestos Activos:
Morfina y Opio.
Derivados de la Morfina:
Compuestos Activos:
Alfentanil, Buprenorfina, Butorfanol, Codeina, Dextropropoxifeno, Fentanil,
Hidromorfina, Meperidina, Metadona, Nalbufina, Oximorfina, Pentazocinag,
Propoxifen, Tramadol y Difenoxilato.
Principio Activo.
Desomorfina
Nombres comunes:
Krokodil, Cocodrilo, heroina de los pobres, heroina de los zombis.

Tranquilizantes
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
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Benzodiacepinas:

Compuestos Activos:

Accién Prolongada:

Clordiacepoxido, Diacepam, Flunitracepam, Colonacepam, Pracepam,
Cloracepato, Pracepam y Halacepam.

Accién Intermedia:

Oxacepam, Loracepam, Temesapam, Alprasolam.

Accién Corta:

Midazolam, Triasolam.

Barbituricos
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuestos Activos:
Amobarbital, Apobarbital, Fenobarbital, Secobarbital, Talbutal, Tiopental.
Otros Compuestos Activos:
Hidrato de Cloral, Etclorvinol, Etinamato, Etomidato, Glutemida, Meprobamato,
Metiprilon, Paraldehido.

Gamahidroxibutirato
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo.
Gamahidroxibutirato.
Nombre Comun.
Extasis liquido, super g, punto g, viola facil,

Anfetaminas

Efecto:

Estimulante del Sistema Nervioso Central.

Compuestos Activos:

Metilfenidato, Benzedrina.

Sustancias Anoréxicas:

Compuestos Activos:

Anfepramona, Atropina, Benzetamina, Bromelina, Clobenzorex,
Dextrofenfluramina, Dietilpropion, Fendimetrazina, Fenfluramina, Femproporex,
Fentermina, Mazindol, Metilfenidato, norpseudoefedrina, Propilhexedrina.

Nombres Comunes:

Anfetas, anitas, fetas,

Anticolinérgicos
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Compuestos Activos:
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Aloina, Atropina, Belladona, Boldo, Datura, Difenoxilato y Mandragora.

Anti sdicos:

Compuestos Activos:

Bromuro, Butilhioscina, Clidinio, Dicicloverina, Etomidolina, Floroglucinol vy
Fenoverine, Hioscina, Metamizol, Pargeverina, Pinaverio, Pipenzolato, Prifinio,
Ropifenazona, Trimebutina.

Antiparki . .
Compuestos Activos:
Biperideno, Bromocriptina, Carbidopa, Dopamina, Levodopa, Pergolida vy
Trihexifenidilo.

Cocaina
Efecto.
Estimulante del Sistema Nervioso Central.

Compuestos Activos:
Clorhidrato de Cocaina, Sulfato de Cocaina.

Nombres Comunes.

Blanca nieves, Coca, Grapa, La Reyna, Nieve, Micha, Michela, Pase, Perico, Raya,
Papel, Plastico.

Otros: Aticus, famous stars and straps, filinoica, chacha(r), AVC, antomina, pauder
power, bang

Tabaco
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
Nicotina.

Antidepresivos
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Antidepresivos triciclicos y otras sustancias:
Compuesto Activo:
Ademetionina, Amitriptilina, Amoxapina, Citalopram, Clomipramina, Esipramina,
Fluoxetina, Fluvoxamina, Hipericum, Imipramina, Litio, Maprotilina, Meclobemida,
Mianserina, Nefazodona, Nortriptilina, Paroxetina, Sertralina, Sulpiride, Taneptina,
Enlafaxina.
Compuesto Activo:
Carbamacepina.
Compuesto Activo:
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Fenitoina.
Valproico:

Compuesto Activo:
Valproico Acido.
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Pasta Base (Basuco)
Efecto:

Estimulante del Sistema Nervioso Central.

Compuesto Activo:

Benzoilmetilecgonina.

Nombres Comunes:

Basuco, Baserola, Base Libre, Bazoka, Free Base, Pasta.

Metanfetaminas (Cristal)
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
Metilendioximetanfetamina (MDMA)
Nombres Comunes:
Cristal, Ectacy, Extasis, Ex, Metas, Meth, Tachas,
Otras presentaciones. Angelitos, Carita Feliz, Bart, Batman, Corona, Coronilla,
Estrellas, Estrellitas, Simson, Versache, Maseratis, sirulax, asteroides, torofina,
anaxle, felica, xt, general X, globos blancos, Blogo, omega, grino, ruedas, teamina,
Cristalin, Bordin, Underwhigle, purific, Bang, Catalenon, Dragones etc.

Flunitracepam
Efecto:
Depresor del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
Flunitracepam.
Nombres Comunes:
Rho, Reyna, Rohypnol, Roofies, Roche II

Crack
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo:
Benzoilmetilecgonina.
Nombres Comunes:
Crack, Coca, Roca, Piedra.

Refractyl Ofteno
Efecto:
Estimulante del Sistema Nervioso Central.
Compuesto Activo: Ciclopentolato
Antimuscarinico.
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GLOSARIO DE TERMINOS

Abstemio:

(Del lat. abstemius; de abs priv. y del lat. tenum, vino) adj. Que se abstiene del vino y en
general de todo licor alcohélico. Enéfobo.

Abstinencia:

(Del lat. abstinentia), f. A., Abstinenz; F. e In., Abstinente. It,, abstieneza. Privacién voluntaria
de la satisfaccion de apetitos. (Fenémenos o sintomas de). Fenémenos producidos por la
cesacidén mds o menos brusca de una sustancia de uso habitual como el alcohol, la morfina,
etc.

Abuso:

Hdabito desadaptativo diferente al que se produce en el caso de dependencia, se
caracteriza por el uso continuo de un farmaco a pesar de que el sujeto estd consciente de
tener un problema causado o desencadenado por su consumo y pone en peligro su
integridad psicofisica.

Abuso:

(Del lat. abusus) m. Uso exagerado de una sustancia o de un medicamento, que puede
convertirse en causa nociva, como abuso de alcohol, tabaco, de los vinos espirituosos, etc.

Abuso de una Droga:

Es el consumo de una droga en forma excesiva, persistente o esporadica, incompatible o
sin relaciéon con la terapéutica médica habitual.

Acusma:
(Del gr. Akousma). F. Alucinaciéon acustica; ruidos subjetivos. Actfeno, fonema.
Adaptacion:

(Del lat. ad. A y aptare, acomodar) F. A, Anpassung; F. e In,, adaptation; It., Adattamento;
P., adaptacao). Ajustamiento de un organismo al ambiente. Disminuciéon de la frecuencia
de impulsos de la actividad refleja cuando se repiten varias veces a estimulos sensoriales.

Adolescencia:

(Del lat. adolescentia), f. A, Adoleszenz; F. e In, adolescente. It, adolescenza; P,
adolescencia. Epoca que sigue a la infancia y que se extiende desde los primeros signos de
la pubertad hasta que el cuerpo ha adquirido toda su madurez fisica.

Adormidera:

Planta papaverdacea (Papaversomniferum) cuyas capsulas sin madurar, suministran el
opio. De las semillas se obtiene un aceite fijo.

Adrenalina:

F., Adrenalin; F, adrénaline; In. Adrenalin; It. Y P.,, adrenalina. Principio activo de la médula
de las cdapsulas suprarrenales. En su forma pura es un polvo cristalino, C6H3 (OH)
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CHOHCH3NHCHS, o Dioxifeniletanolametilamina. Se emplea generalmente el clorhidrato.
Obra esencialmente excitando las terminaciones nerviosas del simpatico en todos los
oérganos;inyectado en las venas aumenta la presion arterial y refuerza la acciéon cardiaca:
dilata la pupila y los bronquios e inhibe los movimientos intestinales y las contracciones del
utero. Localmente tiene acciéon hemostdtica e isquemiante poderosa. Sinénimos: Adrenina,
adnefrina, epinefrina, paranéfrica, supracapsuling, suprarrenina, suprarrenalita, etc.

Adrenérgico:

Adj. A, adrenergisch; F., adrénergique; In.,, adrenergic; It, adrenérgico; P., adrenérgico.
Activado o transmitido por la adrenalina; se aplica a las fibras nerviosas y algunas drogas
de abuso de tipo excitativo.

Adiccién:

Es la necesidad que desarrolla un organismo de una situacion, un objeto, o de consumir una
sustancia para experimentar sus efectos y de cuya presencia fisica depende para seguir
funcionando.

Adiccién a Drogas:

Estado de intoxicacién peridédica o créonica producido por el consumo repetido de una
sustancia (natural o sintética).

Adicto:
Persona adicta, dependiente de una o mas sustancias.
Alcohol:

Es un farmaco depresor, como tal inhibe y retarda las acciones del sistema nervioso
central.

Alcohol etilico o etanol:
Es un depresor primario del Sistema Nervioso Central.
Alcaloide:

(De dlcali) y del gr. eidos, aspecto). Sustancias orgdnicas de origen vegetal, que poseen
propiedades basicas y que forman dacidos sales cristalizables. Desde el punto de vista
quimico son derivados de la piridina, quinoleina, pirimidina, y en su mayoria, compuestos
cuaternarios. El término se aplica también a las sustancias obtenidas por sintesis.

Alcoholemia:

(De alcohol y del gr. Haima, sangre) Presencia de alcohol en la sangre.
Alcohdlisis:

F. lisis o desintegraciéon del alcohol.

Alcoholizacion:

F: A, Alkoholiserung; F., alcoolisation. Tratamiento por la aplicaciéon o inyeccién de alcohol,
especialmente en las neuralgias o sindrome de supresion.
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Alcoholofilia o alcoholomania:

(De alcohol y del gr. philia amistad, o mania, locura). Apetito morboso por las bebidas
alcohdlicas.
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Alcohdlico:
Persona que sufre de alcoholismo o sindrome de dependencia del alcohol.
Alcoholismo:

Sindrome de dependencia del alcohol. Enfermedad crénica que consiste en el desorden de
la conducta caracterizada por la ingestion repetida de bebidas alcohélicas, hasta el punto
en que se excede de lo que estd socialmente aceptado y llega a interferir con la salud del
bebedor, asi como con sus relaciones interpersonales o con su capacidad para el trabagjo.

Alucinacion:

(Del lat. alucinatio, onis). F. A,, Halluzination. Error mental en la percepciéon de los sentidos
no fundado en una realidad objetiva, percepciéon imaginaria (tactil, visual, auditiva,
olfatoria o gustativa) sin causa exterior. Percepcion sin estimulo externo que puede ocurrir
en todos los campos sensoriales: auditivo, visual, olfatorio, gustativo y tactil (ver, oir,
gustar, y tocar cosas que no existen en la realidad).

Alucinégenos:

También llamados psicométicos, psicoticométicos, psicodislépticos y psicogenéticos. Son
sustancias que en el cerebro del sujeto crean alucinaciones, visiones y otras imagenes que
no existen en la realidad (LSD, mezcalina, marihuana).

Alucinosis:

f. A, Halluzinose, F., hallucinose, In.,, hallucinosis. It. Allucinosi, P., alucinose. Psicosis
caracterizada por alucinaciones, delirio alucinatorio crénico, sindrome generalmente
multiple, observado sobre todo en el alcoholismo, en el que las alucinaciones se asocian con
ideas de persecucion. Cuadro observado tras haber tomado sustancias alucinégenas
(marihuana, LSD, morfina, cocaina, etc.) o como resultado de una autointoxicacion
(uremia, exicosis, etc.).

Analgésico:
Droga que alivia el dolor.
Anfetamina:

Sustancia estimulante del sistema nervioso central (SNC). Las sales mdéas comunes
derivadas de esta droga son: el sulfato de anfetaminag, el sulfato de dextroanfetamina y
el hidrocloruro de metanfetamina (todas son estimulantes del SNC).

Anfetaminas:

Pertenecen al grupo de los estimulantes del sistema nervioso. Por lo tanto, aceleran la
actividad mental y producen estados de excitacion. Ademas, reducen el apetito. Por ello,
las anfetaminas se usan a veces como medicamentos para tratar la obesidad y algunos
casos de depresion mental menor.

Amanita:
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Género de hongos que comprende algunas especies muy venenosas como la Amanita
Muscaria, A. Phalloides, etc.

Amanitina:

f. Nombre de algunos principios téxicos obtenidos de hongos del género Amanita,
especialmente de uno idéntico a la colina.

Amanitohemolisina:
Glusido altamente hemolitico que se encuentra en los hongos del género Amanita.
Amanitotoxina:

F. Principio venenoso o toxina de la Amanita Phalloides, Difiere de la phallina en que es mas
resistente al calor y a la acciéon de la pepsina y de la pancreatina.

Amapola:

Planta anual de la familia de las papaverdceas (Papaverrheas) cuyos pétalos se emplean
en infusiéon como diaforéticos y ligeramente calmantes. Es una de las cuatro flores
béquicas.

Amina:

F. A, Amin. F, e In, amine. Miembro de un grupo de compuestos quimicos formados del
amoniaco por sustitucion de uno o mdas atomos de hidrégeno por el radical NH2. Se
denominan monoamina, diaminas, triaminas, segin sean uno, dos o tres datomos
sustituidos.

Anestésico:

(Adj. A, Narkosemitte). Insensible al tacto o al dolor. m. Agente o sustancia que produce
anestesia.

Ansia:
(Del lat. anxia. F. de anxius, angustiado). f. Congoja, afliccion.
Ansiedad:

Sensacion de temor, depresion o inquietud que surge de anticipar un peligro cuyo origen se
desconoce y no se comprende. La angustia se distingue del miedo porque este ultimo si
tiene una causa conocida: se tiene miedo a los animales, a estar solo, a ciertas personas,
etc.

Ansiolitico:
Psicofarmaco utilizado para reducir la ansiedad.
Ansioliticos o Timolépticos:

En el individuo normal producen mejoria en los estados depresivo-patolégicos sin ser
estimulantes. Eso lo hace diferente de los neurolépticos, de los sedantes y los
tranquilizantes. Desarrollan mas selectivamente y de manera directa, un efecto regulador
sobre el humor (benzodiacepinas, meprobamatos, clordiazepéxido, metacualona).
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Antidepresores:

Tienen también una funcién establecida en el tratamiento de los trastornos graves de
ansiedad, incluso en sindrome del pdanico y la agorafobia, asi como la enfermedad
obsesiva-compulsiva. Los primeros antidepresores que mostraron eficacia fueron
imipramina, amitriptilina, sus derivados y otros compuestos semejantes. Estda bien
establecida su eficacia para aliviar la depresion mayor y estd creciendo su apoyo en su
empleo en otros trastornos psiquidtricos.

Antipsicéticos, Neurolépticos:

Tranquilizantes mayores (reserpina, fenotiazina, haloperidol) tienen las siguientes
caracteristicas: Crean un estado de diferencia o desinterés psicoafectivo. No poseen
empleados en dosis usuales, una verdadera acciéon narcética. Son eficaces en los estados
de excitacion, agitacion psicética y ansiedad. Reducen la impulsividad y la agresividad.
Enmiendan los procesos psicotropicos de las psicosis aguda, créonica y experimental.
Producen manifestaciones de origen vegetativo y extrapiramidal. Su accién dominante
seria extracortical. No producen dependencia.

Barbituricos:

Pertenecen al grupo de medicamentos popularmente conocidos como “pastillas para
dormir”. Se trata de sustancias cuya funcién principal es la de deprimir las funciones del
sistema nervioso central. Los barbituricos se producen en forma sintética. Los barbituricos
deprimen con cardcter reversible la actividad de todos los tejidos excitables. El sistema
nervioso central es particularmente sensible, e incluso cuando se administran en
concentraciones anestésicas, son débiles los efectos directos sobre los tejidos periféricos
excitables. Sin embargo en caso de intoxicacion aguda por barbituricos sobreviene déficit
en las funciones cardiovasculares y periféricas de otras clases.

Barbiturismo:
M. A, Barbiturismus. Intoxicacion aguda o crénica por los barbituricos.
Benzodiacepinas:

Familia de psicofarmacos llamados también "tranquilizantes menores", que se prescriben
con frecuencia en casos de ansiedad e insomnio.

Cafeina:

Sustancia estimulante que se encuentra en el café, el té y los refrescos de cola. Es
probablemente la droga mas popular del mundo.

Cafeismo:

Estado morboso o intoxicacion por abuso de café.

Canabina o cannabina:

Nombre de una resina, de un alcaloide hipnético de un glucésido de la Cannabis Indica.

Canabinol:
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Esencia, derivada de cannabis; parece ser el principio mas activo del canamo y el
componente mas eficaz del hachis.

Cannabinomania:
Canabismo, consumo habitual de cannabis.

Cannabinismo:

Estado morboso o intoxicaciéon producida por el abuso de cannabis, marihuana o hachis.
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Cannabis sativo:

Variedad de canamo de cuyas hojas se obtiene la marihuana. Su resina recibe el nombre
de “hachis” o “hashish”.

Catecolaminas:

Nombre genérico de las aminas derivadas del catecol o 12 bencenodiol, las mas
importantes son la adrenalina y noradrenalina y su predecesor la DOPA
(dehidrofenilalanina) de accién simpaticomimeética.

Cocaina:

Sustancia psicoactiva estimulante que proviene de una planta cultivada en algunos paises
de América del Sur, principalmente en Peru y Bolivia eritropsilon coca. Esta planta requiere
un clima templado y hiitmedo. Alcanza una altura de cerca de un metro y medio. Las hojas
son lisas y de forma oval y crecen en grupos de siete en cada tallo.

Codeina:

Se obtiene en su mayor parte de la morfina. Su poder adictivo es mucho menor que el de
las drogas anteriores y debe tomarse en grandes cantidades y durante mucho tiempo
para causar dependencia. Puede ingerirse o inyectarse. Se presenta en forma de polvo
blanco o de tabletas. Como medicamento, la codeina se emplea extensamente en forma
de jarabes y tabletas para suprimir la tos. También se usa para aliviar el dolor, aunque sus
efectos analgésicos son diez veces menores que los de la morfina.

Consumo de sustancias psicoactivas:

Rubro genérico que agrupa diversos patrones de uso y abuso de estas sustancias, ya sean
medicamentos o téxicos naturales, quimicos o sintéticos.

Crack:
Droga estimulante derivada del clorhidrato de cocaina que habitualmente se fuma.
Craving:

Se refiere al anhelo fuerte, intenso e irreprimible (la mayor parte de las veces), de consumir
psicotrépicos u otras sustancias. Esta condicién exhibe la pérdida del control sobre el
consumo.

Delirio:

Trastorno de las facultades mentales, con alteraciéon de la moral o sin ella, que se
manifiesta por lenguaje incoherente, excitacion nerviosa e insomnio.

Delirio téxico:

Estado de confusion agudo con alucinaciones, delirios, agitacién y paranoia, provocado
por la ingestion de una o mas sustancias.

Delirium tremens:
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Trastorno mental caracterizado principalmente por la incapacidad para percibir la
realidad; confusién, alucinaciones, angustia, temblor generalizado, sudacion excesiva,
deshidratacion y en ocasiones, convulsiones. Se presenta en los alcohdlicos crénicos de uno
a tres dias después de que dejan de beber abruptamente.

Demencia:

Estado de alineacién caracterizado por la pérdida o disminucién de la mente, de ordinario
en correspondencia con lesiones anatémicas de naturaleza destructiva, focales o difusas.

Dependencia cruzada:

La capacidad farmacolégica de un agente o clase de sustancias para suprimir las
manifestaciones del sindrome de abstinencia, de otras sustancias o clases y mantener el
estado fisico del dependiente.

Dependencia Fisica:

Es un estado de adaptacion biolégica que se manifiesta por trastornos fisiolégicos mas o
menos intensos cuando se suspende bruscamente la droga.

Dependencia Psiquica:

Equivalente al término habituacion. Uso compulsivo de la droga sin desarrollo de
dependencia fisica, pero que implica también un grave peligro para el individuo.

Depresion Mental:

Trastorno caracterizado por disminucién del tono afectivo, tristeza o melancolia,
hipotimia.

Depresor:

Droga psicoactiva que inhibe las funciones del Sistema Nervioso Central (SNC). El grupo de
sustancias depresoras incluye, entre otros, farmacos tales como el alcohol, los
barbitiricos y una enorme variedad de sedantes sintéticos y somniferos.

Destoxicacion o Desintoxicacion:
Reduccion de las propiedades toxicas de los venenos o téxicos.
Diagnéstico:

Parte de la medicina que tiene por objeto la identificacion de una enfermedad fundandose
en los sintomas de ésta.

Dosificacion:

Determinacion y regulacion de las dosis.
Dosimetria:

Determinacion exacta y sistematica de las dosis.
Dosis:

Cantidad determinada de un medicamento o agente terapéutico.
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Depresores:

Disminuyen las reacciones del Sistema Nervioso Central (barbituricos o alcohol).
Doping:

Uso o manejo de sustancias que artificialmente proveen a un individuo la mejoria e
incremento de su capacidad fisica o psicolégica a efecto de potenciar su condiciéon
atlética.

Droga ilegal o ilicita:

Es todo farmaco, adictivo o no, que puede causar dano al organismo y al psiquismo y que
ha sido incluido en las listas de sustancias prohibidas que la legislaciéon de cada pais ha
elaborado para los fines de proteger al individuo y a la sociedad.

Droga licita:

Es cualquier farmaco no incluido en la lista de las sustancias que han sido declaradas
ilegales por la legislacion de cada pais. Las mas importantes son los psicofarmacos
medicinales sujetos a reglamentacion, la nicotina contenida en el tabaco, y el etanol
(alcohol etilico) de las bebidas alcohdlicas.

Droga sintética:
Droga que no tiene un origen vegetal, que ha sido sintetizada en el laboratorio.
Droga:

Desde el punto de vista legal, en México son todas las sustancias que la legislacion
comprende bajo los términos “estupefacientes y psicotrépicos”.

Droga de impacto:

Se entiende como la droga que el paciente identifica con mas capacidad de producirle
efectos negativos (problemas), ya sea en el area de salud, familiar, legal o laboral, que
motiva principalmente la demanda de tratamiento.

Droga de inicio:

De acuerdo con la informaciéon aportada por el propio paciente, se refiere a la primera
droga consumida.

Drogadiccion:

Uso compulsivo de sustancias quimicas daninas al individuo, a la comunidad o a ambos.
Drogas Parasimpaticomiméticas:

Producen efectos similares a los que crea la estimulacion de los nervios parasimpaticos.
Drogas Parasimpaticoliticas:

Provocan efectos similares a los producidos por la interrupciéon de la transmisiéon en un
nervio parasimpatico, desarrollando una accién destructiva sobre las fibras del nervio
parasimpatico o bloqueando la transmisiéon de los impulsos de éste.
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Drogas Psicoanalépticas o Psicoténicas:

Sustancias quimicas (estimulantes) que se caracterizan por acelerar las reacciones del
Sistema Nervioso Central (anfetaminas).

Drogas Simpaticoliticas:

Blogueadores de la transmision de impulsos de las fibras posganglionares a los 6rganos
efectores o tejidos, inhibiendo la contracciéon del musculo liso y la secreciéon glandular.

Drogas Simpaticomiméticas:

Producen efectos que semejan los impulsos transmitidos por las fibras posganglionares
del Sistema Nervioso Simpatico.

Esquizofrenia:

Grupo de trastornos psicéticos caracterizados por desdrdenes del pensamiento, del
humor y la conducta. Los trastornos del pensamiento pueden llevar a la mala
interpretacion de la realidad, a los delirios y alucinaciones. La esquizofrenia es la mas
tipica de las psicosis. (En lenguaje popular, “locura”).

Estimulantes:

Drogas que aceleran la actividad mental y que por lo tanto, producen estados de
excitacion.

Estupefaciente:
Droga psicoactiva narcética y analgésica que provoca adiccion.
Extasis (tacha):

Droga sintética de efecto estimulante, de estructura quimica similar a la anfetamina (de
las llamadas drogas “de disetio”).

Farmacodependencia:

Es el estado psiquico y a veces fisico causado por la interacciéon entre un organismo vivo y
un farmaco, caracterizado por modificaciones del comportamiento y por otras reacciones
que comprenden siempre un impulso irreprimible por tomar el farmaco en forma continua
o periddica a fin de experimentar sus efectos psiquicos y a veces, para evitar el malestar
producido por la privacion.

Farmacos o Drogas:

Es toda sustancia que introducida en el organismo vivo, puede modificar una o mas de sus
funciones.

Flashback:

Trastorno que se presenta posterior al consumo de alucinégenos y como consecuencia del
mismo, pero sin requerir nueva administracion.

Gamahidroxibutirato:
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GHB, o gamma-hidroxibutirato, es un componente normal del metabolismo de los
mamiferos; Se encuentran en forma natural en cada célula del cuerpo humano y es
considerado como un nutriente. Es un precursor del dcido gama-hidroxibutirico.

Habito:

(Del lat. hatibus). Costumbre o practica adquirida por la repeticién frecuente de un mismo
acto.

Habituacién:

Adaptacion gradual a un estimulo o medio. Aumento de la tolerancia a una droga
desarrollada por su repetida administracion.
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Hashis, hashish:

Del arabe. Hasis, hierva. Preparacion de hojas y sumidades del cannabis sativa, excitante o
sedante del Sistema Nervioso, segun las dosis. A dosis moderadas y asociada con café o té,
produce una excitacion manifiesta de las funciones cerebrales, y en algunos casos
genésicos. Resina de la planta de la marihuana (Cannabis sativa).

Heroina:

Es un derivado de la morfina que se produce también mediante procedimientos quimicos
relativamente sencillos. Sus efectos son de cuatro a diez veces mas poderosos que los de
la morfina. En su forma pura, es un polvo cristalino blanco tan fino que desaparece al
frotarse contra la piel.

Hidrocarburos:

Se refiere a las combinaciones que resultan de la sustitucion de uno o mas atomos de
hidrégeno de los hidrocarburos alifaticos o de cadenas laterales de los ciclicos, por uno o
mas grupos hidroxilicos. A grandes dosis es un veneno narcético que produce intoxicacion
con incoordinacién muscular, delirio y coma.

Hipnético:
Droga que produce suetio.
Ice:

Droga sintética de efecto estimulante de estructura quimica similar a la anfetamina. (De
las llamadas drogas “de disetio”).

Inhalables:

Forman un grupo especial de los depresores del Sistema Nervioso, constituidos por una
serie de sustancias quimicas diversas, caracterizados todos por tratarse de gases, liquidos
volatiles y aerosoles, que al ser inhalados y absorbidos por via pulmonar, producen
alteraciones de la conciencia, de la percepciéon, cogniciéon, voliciéon, y debido a la
intoxicacion primero y después del dano cerebral, son causa de problemas conductuales.
(Entre éstas se incluyen pegamentos, lacas, thinner, cementos, gasolina, acetona, etc.).

Intoxicacion:

Es un estado mérbido resultante de la presencia de toxinas en el organismo.
Kirsch:

Licor alcohdlico obtenido por la fermentacion y destilacion de las cerezas.
Krocodil:

Droga sintética de fabricacion casera, extraida de la codeina, en el proceso se obtiene
desomorfina. Se utiliza en forma inyectada y causa efecto depresor y endurecimiento de
los tejidos con tinte verdoso.

LSD: (dietilamida del acido lisérgico).
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Droga sintética psicodisléptica o alucinégena de produccién y distribucion ilegal. Se deriva
de un hongo llamado cornezuelo del centeno. Comunmente se prepara como un liquido, sin
color, sin olor y sin sabor, también se encuentra como polvo, en pequetias pildoras blancas
o de color, como tabletas o capsulas.

Mal Vigje:

En el argot de los usuarios, se refiere a la mala experiencia dada por el uso de algun
determinado psicotrépico.

Marihuana:

Es una droga alucinégena que se puede presentar en diversas formas, se obtiene de una
planta llamada cannabis, que tiene las variedades sativa e indica, conocido también como
canamo indio o simplemente cafiamo. Esta planta se cultiva y también crece silvestre. La
altura de la planta varia entre uno y tres o mas metros. Las hojas son largas, estrechas y
aserradas. Adoptan la forma de abanico. Cada abanico suele tener cinco o siete hojas, pero
llega a poseer desde tres hasta quince. Estas hojas son lustrosas y pegajosas y su superficie
superior estd cubierta por vellos cortos.

Metadona:
Droga sintética adicto gena que se utiliza en el tratamiento de la adiccién a la heroina.
Metanfetamina:

Droga derivada de las anfetaminas que produce efectos subjetivos semejantes a los
causados por la cocaina. La metanfetamina intravenosa o fumada es causa de un
sindrome de abuso y dependencia semejante a la que produce la cocaina.

Mezcalina:

Sustancia alucinégena. Es el ingrediente activo obtenido de los capullos de un cacto
llamado peyote. El peyote crece principalmente en México. Los capullos pueden
masticarse, o bien ser molidos en forma de polvo. Este polvo se coloca en capsulas para ser
ingerido o se usa para fabricar un liquido de color café que se bebe. Los capullos tienen un
fuerte sabor amargo.

Morfina:

Prototipo de las drogas opidceas de efecto analgésico que produce euforia con
somnolencia placentera y que posee un alto potencial adictivo. Se extrae del opio mediante
un sencillo procedimiento quimico.

Narcéticos:

Este término se aplica a las llamadas drogas fuertes que producen un estado de euforia,
tranquilidad, modorra, inconsciencia o sueno (morfina, codeina, heroina).

Neuroadaptaciéon:

Es el proceso bioquimico que las neuronas del sistema nervioso central realizan ante la
presencia frecuente de una droga psicoactiva, de tal modo que alteran su propia fisiologia
y por tanto su reactividad a esa sustancia. La tolerancia es la manifestacion clinica de
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esta “adaptacion” al farmaco; si el consumo continua, es frecuente y en dosis elevadas, se
presenta el otro fendmeno central de la adiccion: el sindrome de abstinencia o de
supresion. Tolerancia y sindrome de supresion son, asi, la expresion clinica de la
neuroadaptacion.

Nicotina (tabaco):

Tiene importancia médica considerable por su toxicidad, su presencia en el tabaco y su
capacidad para producir dependencia en quienes la consumen. La nicotina es uno de los
pocos alcaloides liquidos naturales. Puede ocurrir envenenamiento con nicotina como
consecuencia de ingestion accidental en aspersiones insecticidas, en las cuales se
encuentra esta sustancia como agente eficaz, lo mismo que en nifios que ingieren
productos del tabaco.

Opidaceos:

Drogas derivadas del opio que tienen la propiedad comun de suprimir el dolor, producir
euforia con somnolencia placentera y causar dependencia. Son sustancias de alto
potencial adictivo.

Opio:

Liquido resinoso de la capsula de la amapola o Papaversomniferum (planta de opio). El
opio cuyo principal ingrediente activo es la morfina, contiene sustancias psicoactivas que
pueden extraerse en forma pura, como la codeina. De la morfina se sintetiza la heroina.

Patrén de consumo:

Se refiere a las caracteristicas del modo o forma con que el consultante mantiene el
consumo o uso de un determinado tipo de droga(s) y el orden consecutivo de las diferentes
sustancias consumidas desde su inicio.

PCP (Polvo de angel):

Fenciclidina. Sustancia sintética alucinégena originalmente utilizada como anestésico en
veterinaria.

Peyote:

Cactdcea originaria de determinadas dreas de México y América Central, del cual se
obtiene la mezcalina.

Prevencion:

Conjunto de acciones que permiten evitar y detener la historia natural de cualquier
enfermedad.

Poliusuario:
Persona que consume dos o mds tipos de sustancias psicoactivas.
Psicopatolégico:

Término que se aplica a las manifestaciones de los trastornos mentales.
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Psicosis:

Trastorno mental en el que la capacidad individual para pensar, responder
emocionalmente, recordar, comunicarse, interpretar la realidad y conducirse de manera
adecuada se encuentra deteriorada. Suele cursar con delirios y alucinaciones.

Psicotrépico:

Sustancia que altera el funcionamiento mental (pensamiento, juicio, razonamiento,
memoria, etc.).
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Psilocibina:

Ingrediente activo de la seta Psilocybe mexicana. Sustancia psicodisléptica o alucinégena de
efectos similares a los de la LSD.

Sedacion:

Estado de disminucion de las actividades funcionales, de la irritabilidad o del dolor,
provocado por una sustancia sedante.

Sedante, sedativo:

Que tiene virtud de calmar o sosegar los dolores o la excitaciéon nerviosa. Proviene del latin
sedare, que significa calmar o “apaciguar”.

Sindrome de abstinencia:

Conjunto de trastornos fisicos y psicolégicos que presenta el individuo que ha desarrollado
dependencia de una droga cuando suspende su consumo bruscamente o cuando lo
disminuye en forma significativa.

Sindrome amotivacional:

Son signos y sintomas clinicos asociados al uso de sustancias, tales como apatia, pérdida
de la efectividad, disminucién para desarrollar planes a largo plazo, poca tolerancia a la
frustracion, se altera la capacidad de concentracién y dificultad para continuar con
rutinas elementales.

Tabaquismo:

Es una enfermedad ocasionada por el consumo de tabaco en donde se afectan todo el
organismo, con repercusiones en el area fisica, mental y social.

THC (Delta-9-tetrahidrocannabinol):

Principal ingrediente activo de la cannabis sativa, a las que se atribuye la mayor parte de
las acciones psicoactivas de la planta.

Tolerancia:

Adaptacion del organismo a los efectos de la droga; esto implica la necesidad de
aumentar la dosis para seguir obteniendo resultados de igual magnitud.

Toxicomania:

Es una condiciéon que se caracteriza por el envenenamiento del Sistema Nervioso Central,
recurrente o continuo, que no responde a motivo médico o terapéutico alguno, sino a los
que busca el propio individuo.

Tranquilizantes:

Los ansioliticos y sedantes, en particular las benzodiacepinas se usan para el tratamiento
farmacolégico de los trastornos de la ansiedad.
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Trastorno por Uso de Sustancias (TUS)

Segun el DSM-5, para diagnosticar el trastorno por consumo de sustancias debe cumplirse
dos criterios de los siguientes, durante 12 meses: Uso peligroso. Problemas sociales o
interpersonales relacionados conelconsumo. Incumplimiento de los principales
roles por su consumo.

Tratamiento:
Sistema y métodos que se emplean para curar las enfermedades o problemas.
Uso de una droga:

Es el hecho de introducir en un organismo vivo una sustancia mediante prescripcion y
conforme a la practica médica.

Uso recreacional:

Consumo de sustancias usualmente referido a las de tipo ilegal bajo circunstancias
sociales, a efecto de producir relajaciéon; no necesariamente debe considerarse tal uso
como sinénimo de dependencia.

Usuario de sustancias psicoactivas
Individuo que utiliza de manera habitual una sustancia.
Veneno o téxico:

Toda sustancia natural o sintética (quimica) que al ser introducida al organismo por
cualquier via (oral, intramuscular, etc.) causa danos que pueden ser parciales o totales.

Volatil:

Caracteristica de una sustancia que se evapora.

62



SECRETARIA DE SALUD

N (QECAQ CONSEJO ESTATAL CONTRA LAS ADICCIONES EN JALISCO
Contra las Adicolones SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LAS ADICCIONES
o Jatise RESULTADOS 2021
DIRECTORIO

Ing. Enri ALf Rami
Gobernador Constitucional del Estado de Jalisco y presidente del
Consejo Estatal Contra las Adicciones.

Dr. Fernando Petersen Aranguren
Secretario de Salud y Coordinador del
Consejo Estatal Contra las Adicciones en Jalisco.

Lic. Pedro Bri Casill
Secretario Técnico del Consejo

Estatal Contra las Adicciones en Jalisco.

Dr. Luis Javier Robles Arell

Coordinador General del SISVEA Jalisco.

Dra. Gloria G& Sand |

Coordinadora de Enlace del SISVEA Jalisco.

Mtra. Adriana Ramona Leyva Luna
Investigacion en SISVEA

Mtro. Aurelio Martinez Garcia
Investigacion en SISVEA

LTS. Maria Patricia Carlin Sénct

Capturista y Disefio en Comunicacion Visual del SISVEA.

Inq. Héctor Enrique M Herndnd

Proceso de Andlisis Estadistico

Claudia Ménica Prado Palacios

Informacion y Difusion

Edicion: Junio del 2022

63



