InroXKacrs

www.drugabuse.gov

National Institute on Drug Abuse ® National Institutes of Health ® U.S. Department of Health & Human Services

La MDMA (éxtasis)

La MDMA (3-4 metilendioximetanfetamina)*
es una droga sintética y psicoactiva,
quimicamente similar al estimulante
metanfetamina y al alucinégeno
mezcalina. Causa un efecto vigorizante,
euférico, calidez emocional y distorsién
en la percepcion del tiempo y de las
experiencias tactiles.

é¢Como se abusa la MDMA?

La MDMA se toma por via oral en forma
de cépsula o pastilla. Inicialmente era
popular entre los adolescentes y jévenes
caucdsicos que acudian a los clubes
nocturnos o a las fiestas de baile de todo
el fin de semana conocidas como fiestas
“rave”. Recientemente, el perfil del usuario
fipico de la MDMA ha cambiado y la
droga afecta ahora a un espectro més
amplio de grupos étnicos. La MDMA

es también popular entre los hombres
homosexuales que viven en dreas urbanas.
Algunos informan que usan la MDMA
como parte de sus experiencias con drogas
moltiples, las cuales incluyen marihuana,
cocaina, metanfetamina, ketamina y otras
sustancias licitas e ilicitas.

é¢Como afecta la MDMA
al cerebro?

La MDMA ejerce sus efectos primarios
en las neuronas del cerebro que usan
el neurotransmisor quimico llamado
serotonina, para comunicarse con

ofras neuronas. El sistema de la
serotonina juega un papel importante
en la regulacion del estado de énimo,
la agresién, la actividad sexual, el suefio
y la sensibilidad al dolor. La MDMA se
une al transportador de la recaptacion
de serotoning, el cual es responsable de
extraer la serotonina de la sinapsis (el
espacio que queda entre una neurona
y otra) para extinguir la sefial entre las
neuronas. La MDMA causa también la
liberacién excesiva de serotonina de las
neuronas y tiene efectos similares pero
menos potentes sobre las neuronas que
contienen dopamina y norepinefrina.

La MDMA puede producir confusién,
depresion, problemas de suefio, deseo
vehemente por consumir la droga y
ansiedad intensa. Estos problemas se
pueden presentar poco tiempo después
de consumir la droga o, en ocasiones, dias
o semanas después. Ademés, los usuarios
crénicos de MDMA tienen un rendimiento
menor que los que no usan MDMA en
ciertos tipos de pruebas cognitivas o

de memoria; aunque algunos de estos
efectos pueden deberse al uso de ofras
drogas en combinacién con la MDMA.
La investigacién en animales indica que la
MDMA puede ser nociva para el cerebro.
En un estudio en primates no humanos se
demostré que la exposicion a la MDMA
durante apenas 4 dias ocasion6 dafio en
las terminales nerviosas de la serotoning,
el cual era ain evidente de 6 a 7 afos
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después.’ Si bien no se ha demostrado de
forma definitiva una neurotoxicidad similar
en los seres humanos, la mayoria de las
investigaciones en animales demuestran los
dafios de la MDMA 'y sugieren de forma
contundente que la MDMA no es una
droga inofensiva para consumo humano.
En la actualidad esta érea es un foco de
intensa investigacion.

Potencial adictivo
En algunas personas, la MDMA puede

ser adictiva.2 En una encuesta realizada
entre adultos j6venes y adolescentes
usuarios de la MDMA se encontré que

el 43 por ciento de los que reportaron
haber consumido éxtasis cumplia con

los criterios diagnésticos aceptados

para la dependencia. Estos incluyen

el uso continuado de la droga, a

pesar de conocer el dafio fisico o
psicolégico, al igual que los efectos de
abstinencia, y la tolerancia (disminucion
de la respuesta) que puede causar.? Estos
resultados concuerdan con estudios
similares realizados en ofros paises que
también sugieren una alta incidencia

de dependencia a la MDMA entre los
usuarios.* Los sintomas de abstinencia de
la MDMA asociados con la suspensién de
su uso incluyen fatiga, pérdida del apetito,
depresion y problemas de concentracién.?

SQué oftros efectos adversos
para la salud tiene la MDMA?

La MDMA también puede resultar peligrosa
para la salud en general y en ocasiones

su uso podria ser mortal. Muchos de los
efectos fisicos de la MDMA son iguales a
los de otros estimulantes como la cocaina

y las anfetaminas. Entre ellos, se cuenta

el aumento de la frecuencia cardiaca y
la presién arterial, lo cual fiene un mayor
riesgo en personas que tienen problemas
circulatorios o enfermedades cardiacas,
y ofros sintomas como fensién muscular,
contractura involuntaria de la mandibula,
nduseas, visién borrosa, desmayos y
escalofrios o sudoracién.

En dosis dltas, la MDMA puede alterar
la capacidad del organismo de regular
la temperatura. En ocasiones raras

pero impredecibles, puede producir

un aumento agudo de la temperatura
corporal (hipertermia), que puede
causar insuficiencia hepdtica, renal o
cardiovascular o inclusive la muerte.

La MDMA puede interferir con su propio
metabolismo (su degradacién dentro
del organismo); en consecuencia, la
administracién repetida de la MDMA puede
alcanzar niveles potencialmente peligrosos
de la droga en tiempos muy cortos.

Otras drogas que son quimicamente
parecidas a la MDMA, como la MDA
(metilendioxianfetamina, el compuesto
primario de la MDMA) y la PMA
(parametoxianfetamina, implicada en
varios casos mortales en Estados Unidos
y Australia)s también se venden en
ocasiones como éxtasis. Estas drogas
pueden ser neurotéxicas o crear riesgos
adicionales para la salud del usuario.
Ademés, las tabletas de éxtasis se pueden
adulterar con otras sustancias como
efedrina (un estimulante), dextrometorfano
(un antitusivo), ketamina (un anestésico de
uso principalmente veterinario), cafeina,
cocaina y metanfetamina. Aunque la
combinacién de MDMA con una o més
de estas drogas puede presentar peligros
adicionales, en algunos casos los usuarios
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de MDMA también consumen ofras
sustancias adicionales como marihuana y
alcohol, lo cual pone al consumidor en un
riesgo adn més alto.

{Qué opciones de
tratamiento existen?

No existen tratamientos especificos para
el abuso y la adiccién a la MDMA. Los
tratamientos més eficaces para el abuso
y la adiccién a las drogas en general son
las intervenciones cognitivo-conductuales
disefiadas para modificar el pensamiento,
las expectativas y los comportamientos
del paciente relacionados con el uso

de drogas asi como para aumentar su
capacidad de enfrentarse a los factores
de estrés de la vida. La participacién

en grupos de apoyo para personas que
abusan de las drogas, en combinacién con
las intervenciones conductuales, puede ser
eficaz para respaldar una recuperacién a
largo plazo sin recaidas. En la actualidad
no existen tratamientos farmacolégicos

para la adiccién a la MDMA.

éCual es la magnitud del
abuso de la MDMA?

Estudio de Observacion del
Futuro (MTF, por sus siglas

en inglés)*

Entre el 2005 y el 2008, el abuso de

la MDMA reportado en el afio anterior
aumenté entre los adolescentes de 122 grado
del 3.0 por ciento al 4.3 por ciento; y entre
el 2004 y el 2008, el abuso de la MDMA
reportado en el afio anterior aumenté entre
los estudiantes de 10° grado del 2.4 por
ciento al 2.9 por ciento.

Uso de Ia MDMA entre los estudiantes

Estudio de Observacion del Futuro del 2008

Uso 8 grado | 10°grado | 12° grado
En la vida 2.4% 4.3% 6.2%

En el af

Nelano 1y 7, 2.9% 4.3%

anterior

En el

Nemes | 8% 11% 1.8%

anterior

“Uso en la vida” se refiere al uso de la droga por lo
menos una vez en la vida del participante; “uso en el
afio anterior” se refiere a que el participante usé la
droga por lo menos una vez en el afio anterior a la
encuesta; y “uso en el mes anterior” se refiere a que el
participante usé la droga por lo menos una vez en los
30 dias anteriores a la encuesta.

Por tercer afio consecutivo, una menor
cantidad de los estudiantes mas jévenes
que formaron parte de la encuesta
reportaron que percibian un gran riesgo
asociado con el uso de MDMA. La
proporcién de estudiantes de 82 grado
que percibian el riesgo de sufrir dafios por
el uso “ocasional” de la MDMA se redujo
significativamente, del 52 por ciento en

el 2006 al 46.8 por ciento en el 2008;
también se redujo significativamente la
proporcién de los estudiantes de 10° grado,
del 71.3 por ciento en el 2006 al 66.4 por
cienfo en el 2008. El riesgo percibido del
uso de la MDMA disminuyé ligeramente
entre los estudiantes de 122 grado, del
59.3 por ciento en el 2006 al 570 por
ciento en el 2008.
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Encuesta Nacional sobre el Uso de
Drogas y la Salud**
(NSDUH, por sus siglas en inglés)

En el 2007 se calculé que 503,000 personas
de 12 afios y mayores (0.2 por ciento de la
poblacién) en los Estados Unidos habian
usado MDMA en el mes anterior a la
encuesta. En la categoria “en la vida”, se
calculé que el uso entre las personas de 12
afios en adelante aumentd del 4.3 por ciento
(10.2 millones) en el 2002 al 5.0 por ciento
(12.4 millones) en el 2007. Sin embargo, en

la categoria “en el afio anterior”, el uso de
éxtasis disminuyd del 1.3 por ciento al 0.9
por ciento durante el mismo periodo de 6
afos. Cerca de 781,000 americanos usaron
éxtasis por primera vez en el 2007, lo cual
representa un aumento significativo de los
aproximadamente 615,000 usuarios que
reportaron haber usado la droga por primera
vez en el 2005. La mayoria de éstos (el 61.2
por ciento) tenian 18 afios de edad o més; y
entre los usuarios nuevos del afio anterior con

edades de 12 a 49 afios, la edad promedio
en el momento de iniciarse en el uso durante

el 2007 fue de 20.2 afios.

Otras fuentes de informacioéon

Si desea mds informacién sobre la MDMA,
por favor visite www.clubdrugs.

org y www.teens.drugabuse.gov.
Para informacién en espafiol puede leer la
publicacion “Abuso de la MDMA (éxtasis)”
de la Serie de Reportes de Investigacion

del NIDA: www.drugabuse.gov/
ResearchReports/Extasis/.

Se puede redlizar una bisqueda de los
nombres comunes del argot callejero

de las diferentes drogas, del costo y las
cantidades asi como del uso y trafico

de drogas en la siguiente pagina Web:
www.whitehousedrugpolicy.gov/
streetterms/default.asp.
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Fuentes de los datos

* Estos datos provienen del Estudio de Observacién del Futuro del 2008. El Instituto de Investigacién Social de la
Universidad de Michigan realiza esta encuesta anual bajo los auspicios del Instituto Nacional sobre el Abuso de Drogas,
dependencia de los Institutos Nacionales de la Salud, que forman parte del Departamento de Salud y Servicios Humanos
de los Estados Unidos. La encuesta ha seguido el uso de drogas ilicitas y actitudes relacionadas entre los estudiantes de
122 grado desde 1975, afiadiendo a los estudiantes de 82y de 102 grado al estudio en 1991. Los datos més recientes se
encuentran en linea en la pagina www.drugabuse.gov.

** La NSDUH (anteriormente conocida como la Encuesta Nacional de Hogares sobre el Abuso de Drogas) es una
encuesta anual de americanos de 12 afios de edad en adelante, realizada por la Administracién de Servicios de Abuso
de Sustancias y Salud Mental (SAMHSA, por sus siglas en inglés). Se puede encontrar una copia de la Gltima encuesta
en www.samhsa.gov.
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