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Abstract

The present study performs an analysis of stimulants and depressants of the central nervous system
consumption in young males between 15 to 20 years of age at Tupiza Carnival entry2010. The
analysis considered quantitative perspective in order to quantify the results and be able to present a
proposal to solve this big problem that not only focuses on Tupiza but also in different parts of the
world. Completed the study in the total of each sample was taken, the existence of a 20%
consumption of stimulants and central nervous system depressants, versus 80% of non-users was
observed; showing that young people aged 15 to 20 years consume some kind of stimulant or
depressant during entry of carnivals.

7 Introduccidn

Hasta donde llega la historia escrita, todas las sociedades han utilizado drogas que producen efectos
sobre el estado de &nimo, los pensamientos y los sentimientos. Ademéas siempre hubo algunos
individuos que se apartaron de lo acostumbrado.

El uso no médico de las drogas y el problema del abuso de las mismas son tan viejas como
la misma civilizacion.

Es probable que empezaron buscando nuevas fuentes de alimentos, por curiosidad, impulso
natural o la experimentacion los motivé a consumirlas.

Con la aparicion de grupos y culturas organizadas, el conocimiento primitivo de los
farmacos se incorporé a la estructura etnolégica de diversas formas como medicina y en relacion a
ritos sociales y religiosos

En nuestros tiempos un informe de la ONU sefiala que el nimero de consumidores de droga
aumento en el 2004 a 200 millones de personas, es decir el 5% de la poblacion mundial.

Colombia sigue liderando el mercado con una cuota del 50 por ciento, por delante de Per(
con un 32 por ciento y Bolivia con un 15 por ciento.

En cuanto al cultivo de la hoja de coca, en Colombia descendié en 6 mil hectareas, lo que
fue mas que equilibrado por las subidas sustanciales registradas en Peru y Bolivia.

Segun el informe de la ONUDD, un 44 por ciento de la cocaina producida fue incautada por
la policia, la mitad en los paises de Sudamérica, sobre todo en Colombia.

En cuanto al cultivo de la amapola y la produccion de opio, Afganistan sigue siendo el
principal quebradero de cabeza de la ONU.

En ese pais, en el que se encuentra una amplia fuerza militar internacional, se produjo un 17
por ciento mas de opio, lo que contribuyd a un incremento mundial del 2 por ciento, hasta 4.850
toneladas, con un potencial para producir 565 toneladas de heroina.

Un 87 por ciento del opio producido en el mundo proviene en la actualidad de Afganistan.
No obstante, esas cifras se encuentran un 16 por ciento por debajo de los niveles alcanzados en
1999.

Los dos otros grandes productores de opio, Myanmar y Laos, redujeron sustancialmente sus
cultivos y producciones.
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Por su parte, el nivel de produccion de cannabis aumenté en 2003 (ultimos datos
disponibles) hasta 42 mil toneladas, mientras que se fabricaron unas 7 mil toneladas de resina de
cannabis, con lo que esa droga se convierte con diferencia en la méas producida y consumida del
mundo.

La produccion de la resina de cannabis se concentra en un 80 por ciento en Marruecos,
seguido muy de lejos por Afganistan y Pakistan. Segin la ONU, un cuatro por ciento de la
poblacion mundial consume cannabis, frente al 30 por ciento que fuma y un 50 por ciento que toma
alcohol. Por otra parte, las drogas sintéticas, como las anfetaminas, metanfetaminas y éxtasis,
acumularon una produccion total de 422 toneladas.

Eso significa un descenso en relacion con el afio 2000 aungue se encuentra muy por encima
del nivel alcanzado hace una década, sefiala el informe de la UNODD. El consumo de drogas
ilicitas en los paises mas desarrollados ha disminuido, contrariamente a lo que sucede en paises
pobres donde hay un incremento. (10)

Un reciente informe presentado durante la conmemoracion de los 100 afios del Dia
Internacional de Lucha Contra las Drogas en Cochabamba, por el Copre (Oficina de Salud Mental
Prevencion y Rehabilitacién), como parte del Servicio Departamental de Salud (Sedes), confirmé
datos que sefialan que Bolivia estd en la franja de paises en vias de desarrollo que estan
trasformandose, de paises productores, en paises consumidores de drogas. (9)

Por otra parte en todo el mundo las fiestas de carnaval constituyen eventos sociales,
culturales, pagano — religiosos y de diversién en la poblacidn en general, donde se observa que los
que mas participan son los jovenes de todas las edades y condiciones sociales.

En nuestro pais las fiestas de carnaval varian segun las costumbres y la region; Tupiza no es
ajena a estas festividades, razon por la cual anualmente se ejecuta un programa especial de
actividades siendo la mas importante la Entrada de Carnaval; para estos eventos los jovenes de
ambos sexos se reunen en agrupaciones donde predominan los grupos comprendidos entre 15 a 20
afios de edad, quienes durante el tiempo que duran los dias de carnaval comparten dias de campo,
fiestas y otras actividades donde consumen bebidas alcohdlicas, y quien sabe estimulantes y/o
depresores del sistema nervioso central.

7.1 Materiales y métodos
Delimitaciones del estudio

La presente monografia se realizo en el Laboratorio del Hospital Eduardo Eguia de la ciudad de
Tupiza perteneciente al departamento de Potosi en fecha 15 de febrero de 2010.

En esta investigacion participé una interna de la Carrera de Bioquimica que cumple su
servicio rural obligatorio en Tupiza, con la colaboracion del Dr. Luis Hérman Rodriguez Jefe del
Laboratorio del Hospital Eduardo Eguia y la Dra. Jenny Durédn Ph.D. docente de la materia de
Metodologia de la Investigacion | y Il de la Facultad de Ciencias Quimico Farmacéuticas y
Bioguimicas.

Se analizaron 15 muestras de saliva de los 15 jovenes de diferentes comparsas.
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Tipo de estudio

- El enfoque del estudio fue cuantitativo, en razon a que se tuvo como objetivos el cuantificar
el consumo de estimulantes o depresores del SNC en jovenes de sexo masculino de 15 a 20
afios que participaron en la entrada de carnavales.

- De acuerdo a la intervencién del investigador el estudio fue: Observacional, descriptivo y de
corte transversal con un componente analitico.

- Observacional, por que el investigador no intervino en la manipulacién de las variables de
exposicién, por lo que no tuvo participacién activa en las condiciones de exposicion,
solamente cumplid el papel de observador.

- Descriptivo por que permitié conocer el estimulante o depresor del SNC consumido en la
poblacion seleccionada para el estudio.

- De corte Transversal, porque se hizo un corte en el tiempo a partir del 14 de febrero al 15 de
febrero de 2010 con la finalidad de recoger informacion.

Poblacion

Un total aproximado de 650 jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios provenientes de 15
comparsas.

Muestra

La muestra del estudio estuvo conformada por: 15 jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios
elegidos por conveniencia en razén a que se escogid a los jovenes que aparentemente estaban en
estado de ebriedad, provenientes de diferentes comparsas juveniles.

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion

- Todos los jovenes de 15 a 20 afios de sexo masculino que hayan  consumido bebidas
alcohdlicas.

Criterios de exclusion
- Todos los jovenes que no hayan participado de la entrada de carnaval.

Variables

- Estimulante o depresor tipo y consumo de drogas.
- Nivel escolar o académico.

- Consumo de bebidas alcohélicas.
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Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos recoleccion de la informacion

Identificados los participantes, se procedio a la recoleccion de informacion de fuentes primarias,
como las tablas de registro de datos, tabla de ficha de laboratorio, entrevistas y encuestas
previamente desarrolladas con preguntas cerradas.

Fuentes secundarias de informacion como la bibliografia relacionada con el tema e Internet.

Técnicas semi experimentales en laboratorio clinico

Se utilizaron 15 tacos multidrogas que son inmunoensayoscromatograficos para la deteccion
cualitativa de anfetamina, cocaina, marihuana, metanfetamina, opiato y fensiclidina, en fluido oral.

Materiales
Materiales suministrados
Kit componentes
- Test k7 (envasados individualmente)
- Colectores (envasados individualmente)
- Esponjas
- Instrucciones
- Frasco de seguridad
Materiales Requeridos no suministrados:
- Cronometro
Reactivos
En la placa de Multidrogas cada linea de las diferentes pruebas contiene anticuerpos monoclonales
de raton unidos a particulas y conjugados de las diferentes pruebas. Un anticuerpo de cabra se

utiliza en la linea de control.

La ejecucion comprendio las siguientes etapas:
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Toma de muestra

Se procedié a tomar la muestra el dia sdbado 14 de febrero a horas 20 a 22:30 en la entrada de
Carnavales.

Tomando en cuenta lo siguiente:

- Se introdujo una esponja en la boca. Se esper0 a que la esponja se humedezca bien del fluido
oral (aproximadamente 2-3 minutos).Como muestra el grafico N° 2 del anexo.

- Una vez humedecida la esponja se procedio a la extraccion del fluido oral de la misma
mediante el exprimidor (hay que abrir la tapa del cuenta gotas y alli esta localizado el
exprimidor).Como muestra el grafico N° 3 del anexo.

Si los especimenes no pueden ser examinados inmediatamente, se recomienda almacenar a

una temperatura de 2 a 8 grados o — 20 grados hasta por 72 horas. Lo que se hizo para su posterior
analisis el dia domingo 15 de febrero por la mafiana.

Procedimiento

- Se puso el taco en una superficie plana no absorbente.

- Se colocaron tres gotas de fluido oral en cada orifico del taco. Como muestra el grafico N° 4
del anexo.

- Se lanzo6 el crondémetro y los resultados se leyeron a los 5 minutos.
Interpretacion de resultados
Positivo

Una raya coloreada rosada-purpura aparece en el area de Control. No aparece ninguna linea en el
area de Prueba.

Negativo
Ademas de la raya coloreada en el area de Control, también aparece otra en el area de Pruebas.
Nulo

Si no hay raya coloreada visible en ambas zonas. Se recomienda en este caso que la prueba se
repita.
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Grafico 7 La intensidad del color rojo de las lineas de prueba y control puede variar, pero
cualquier coloracion roja, por débil que sea debera considerarse como tal
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Fundamento

La prueba de multidrogas en un solo paso en placa es un inmunoensayocromatografico de flujo
lateral para la deteccion cualitativa de anfetamina, cocaina, fensiclidina, marihuana, metanfetamina,
opiato y sus metabolitos.

La prueba de Multidrogas en Un Solo Paso en Placa (fluido oral) es un inmunoensayo
basado en el principio de ligadura de competitividad en drogas que puede estar presente en los
especimenes de fluido oral compitiendo contra sus respectivos conjugados de droga para sitios
ligados a su anticuerpo especifico.

Durante el examen una porcion del espécimen de fluido oral migra hacia arriba por accion
capilar. La droga, si esta presente en el espécimen de fluido oral por debajo de su concentracién de
corte, no saturara los sitos de ligadura de anticuerpo especifico. El anticuerpo reaccionara entonces
con el conjugado: droga- proteina y una linea visible de color aparecera arriba en la region de la
linea del examen de la tira conteniendo la droga especifica. La presencia de droga por encima de la
concentracion de corte en el espécimen de fluido oral saturard todos los sitios ligados del
anticuerpo. Por tanto, la linea de color no se formaréa en la region de la linea del examen.

Un espécimen de fluido oral positivo de droga no generara una linea de color en la region de
la banda del examen especifico de la tira debido a la competencia de la droga, mientras que un
espécimen de fluido oral de la droga generara una linea de color en la region de la banda del
examen por la ausencia de competencia de la droga. Para servir como un control de procesamiento
una linea de color siempre aparecera en la region de la banda de control, indicando que un volumen
apropiado del espécimen ha sido afiadido y reaccion de la membrana ha ocurrido.
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Las pruebas de Orina y de Saliva tienen diferente comportamiento sobre su durabilidad en el
tiempo. La saliva estd mas indicada para saber el uso reciente de sustancias estupefacientes o para
saber si se esta bajo la influencia de estas sustancias. La orina, en cambio, no detecta consumos
inmediatamente anteriores a la prueba, pero si sirven para detectar el abuso en periodos de tiempo
medios.

Pruebas especificas

La prueba de Multidrogas en un solo paso en placa (fluido oral) provee solo un resultado analitico
preliminar cualitativo. Un segundo método analitico debe realizarse si se quiere obtener un
resultado confirmatorio. Cromatografia de gas/ masa espectrofotometria (GC/MS) o cromatografia
de gas/ tandem masa espectrométrica (GC/MS/MS) es el método confirmatorio de preferencia.

7.2 Resultados y discusion

Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores de estimulantes y
depresores del SNC. Tupiza 2010. En una muestra de 15 jovenes se observd que el 20% son
consumidores de estimulantes y/o depresores del SNC, correspondiente a 3 jovenes y el 80% son no
consumidores de estimulantes y /o depresores de SNC, correspondiente a 12 jovenes.

Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores segun tipo de
droga. Tupiza 2010. En una muestra de 15 jovenes se observo que la droga de mayor consumo es la
“cocaina” u otro alcaloide de la coca con un 20% que corresponde a 3 jovenes, y un 80% que no
consumen, correspondiente a 12 jovenes. Aclarando que dichos jovenes pudieron haber consumido
mate de coca o acullicaron antes de la prueba.

Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios policonsumidores y no policonsumidores segun
estimulante o depresor asociado a bebida alcoholica. En una muestra de 15 jovenes se observo que
el policonsumismo de estimulante o depresor asociado a bebida alcoholica es del 20% que
corresponde a 3 jovenes, y un 80% no son policonsumidores, correspondiente a 12 jovenes. En
dichos jovenes se observa clinicamente que el depresor del SNC de mayor consumo es el alcohol.
Aclarando que en esta monografia no se hizo un examen especifico para detectar alcohol por no
encontrarse en el taco Multidrogas para su deteccion.

Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios segun nivel escolar o académico. En una muestra
de 15 jovenes se observo que el 53.33% son universitarios, que corresponde a 8 jovenes; 40% son
de secundaria que corresponde a 6 jovenes y el 6.67% son profesionales que corresponde a 1 joven.

Presentacion de los resultados

Tabla 7 Jbvenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores de
estimulantes y depresores del SNC. Tupiza 2010

Jévenes N © %
Consumidores 3 20
No consumidores 12 80
Total 15 100
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Gréfico7.1 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores de
estimulantes y depresores del SNC. Tupiza 2010
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Tabla 7.1 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores segun tipo

de droga. Tupiza 2010

Droga Consumidores No consumidores
N° % N° %

*Anfetamina 0 0 0 0
*Cocaina 3 20 12 80
*Fenciclidina 0 0 0 0
*Marihuana 0 0 0 0
*Metanfetamina 0 0 0 0
*Qpiaceo 0 0 0 0
Total 3 20 12 80

Gréfico 7.2 Jbvenes de sexo masculino de 15 a 20 afios consumidores y no consumidores segun
tipo de droga. Tupiza 2010
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Tabla 7.2 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios poli consumidores y no poli consumidores
segun estimulante o depresor asociado a bebida alcohdlica, Tupiza 2010

Estimulante o depresor
Asociado a bebida alcoholica No policonsumidores
Policonsumidores

No % Ne° %
Anfetamina y alcohol 0 0 0 0
“Cocaina” y alcohol 3 20 12 80
Fenciclidina y alcohol 0 0 0 0
Marihuana vy alcohol 0 0 0 0
Metanfetamina y alcohol 0 0 0 0
Opiaceo Yy alcohol 0 0 0 0
Total 3 20 12 80

Gréfico 7.3 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios poli consumidores y no poli consumidores
segun estimulante o depresor asociado a bebida alcoholica, Tupiza 2010
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Tabla 7.3 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios segun nivel escolar o académico. Tupiza

2010
Nivel escolar o académico
Jovenes
N° %
Secundaria 6 40.00
Universidad 8 53.33
Profesional 1 6.67
Total 15 100.00
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Grafico 7.4 Jovenes de sexo masculino de 15 a 20 afios segun nivel escolar o académico. Tupiza
2010
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7.3 Conclusiones

Una vez finalizado el estudio se llegd a las siguientes conclusiones:

La hipotesis planteada en la investigacion no fue confirmada, porque el estimulante que se
destaca es la cocaina u otro alcaloide de la coca y no asi la marihuana.

El objetivo de la investigacion fue plenamente alcanzado, habiéndose logrado determinar el
consumo de estimulantes y depresores del sistema nervioso central en jovenes de sexo masculino de
15 a 20 afios que participan en la entrada de carnavales 2010 de Tupiza. Donde se comprueba que
existe un consumo del 20 % de estimulantes y depresores del SNC frente a un 80% de no
consumidores.

De igual forma se logré identificar al estimulante del SNC de mayor consumo, donde se
observa que existe un 20% de consumidores de coca o sus alcaloides, frente a un 80% de no
consumidores.

Por otra parte se observo que el depresor del SNC de mayor consumo es el alcohol.
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