RMU

REVISTA MEDICA
DEL URUGUAY

SMU

SINDICATO MEDICO
DEL URUGUAY

-

Prevalenciaycaracterizacionde pacientes con historiadeconsumo
de sustancias de abuso en una unidad de medicina intensiva en
Uruguay en 2013y 2023

Vanina Clouzet™ 2, Florencia Varela’
Tenzi' =, Alvaro Giordano?

, Agustin Valiente' =, Catalina Nin ©, Martina Vifales™ *=/, Jordan

'Unidad de Medicina Intensiva, Hospital Espafiol Juan José Crottogini, Administracién de los Servicios de Salud del Estado,
Montevideo, Uruguay

Recepcion: 29-05-2025
Aceptacion: 01-09-2025

*Correspondencia: Vanina Clouzet. vaniclouzet@gmail.com

Resumen

Introduccioén: El consumo de sustancias de abuso es una problematica central en salud publica a nivel nacional e inter-
nacional. El perfil de los consumidores ha cambiado en los ultimos afios, especificamente tras la pandemia de COVID-19.
Los desodrdenes asociados al consumo de drogas constituyen un factor de riesgo mayor y potencialmente modificable
para el desarrollo y severidad de patologias criticas, las cuales se asocian con peores resultados clinicos.

Objetivo: Determinar la prevalencia de consumo de sustancias de abuso en pacientes ingresados en una unidad de cui-
dados intensivos en Uruguay en dos periodos con 10 afos de diferencia (2013 y 2023), asi como caracterizar y comparar
ambas poblaciones.

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo-analitico y retrospectivo, realizado en pacientes ingresados en una uni-
dad de medicina intensiva en Uruguay en 2013 y 2023. Se incluyeron todos los pacientes mayores de 18 afios ingresados
entre mayo y octubre de esos afios. Se consideraron dos grupos de pacientes con antecedentes de consumo de sustan-
cias: uno que incluye los ingresados en 2013 y otro que incluye los ingresados en 2023.

Resultados: La prevalencia de pacientes con historia de consumo fue mayor en 2023 que en 2013 (73,2% [180/246] vs.
56,9% [198/348]); (p<0,000). Los pacientes con historia de consumo de 2023 presentaron mayor prevalencia de consu-
mo de pasta base de cocaina (p=0,031), benzodiacepinas (p<0,000), policonsumo (p=0,001), asi como de patologias
psiquidtricas (p=0,001), neuroldgicas (p=0,023) y tuberculosis (p=0,021) en comparacién con los de 2013.

Conclusiones: Se constaté un aumento de la prevalencia de consumo de sustancias de abuso en una unidad de cui-
dados intensivos en Uruguay, junto con un cambio en el perfil de los consumidores en el transcurso de 10 afios. Estos
resultados alertan sobre un fenémeno social en evolucion y nos orientan en el disefio de futuras politicas de salud.
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sustancia, lo que constituye un policonsumo. Esta mo-
dalidad multiplica los riesgos asociados a las distintas
drogas, aunque generalmente existe una sustancia de
preferencia’.

Introduccion

Se define “droga” como sustancia quimica, farmaco-
I6gicamente activa en el sistema nervioso central, que
afecta los procesos mentales™. Su consumo implica,
en todos los casos, un riesgo de desarrollar efectos
negativos en diversos 6rganos y sistemas?°. Frecuen-
temente, los usuarios de drogas utilizan mas de una

La relacion entre el consumo de sustancias y la patolo-
gia psiquiatrica es bidireccional: en muchos casos, los
trastornos psiquiatricos preceden y elevan el riesgo
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de desarrollar problemas de consumo, mientras que
el consumo de sustancias también puede anteceder
y favorecer la aparicién de trastornos psiquiatricos®.

De acuerdo con el dltimo Informe Mundial sobre las
Drogas, presentado en 2024 por la Oficina de las Na-
ciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC), se
estima que 292 millones de personas consumieron
drogas en 2022 y que 64 millones sufrieron desérde-
nes asociados al consumo en ese afo®. Esto impli-
ca un aumento respecto a los afios previos. Se hallo
que solamente una de cada once personas con estos
desodrdenes recibe tratamiento a nivel global. Ademas,
se observé un aumento marcado en el uso de drogas
estimulantes y de cannabis luego de la pandemia de
COVID-19¢. Estas cifras ponen de manifiesto la magni-
tud de la problematica a nivel internacional, con efec-
tos negativos en los ambitos sanitario, econémico y
social, ademas del impacto personal y familiar en los
consumidores.

En este informe se concluy6é que los hombres consu-
men drogas con mayor frecuencia que las mujeres.
Sin embargo, las mujeres que consumen sustancias
de abuso enfrentan mayores dafios y mas barreras
para acceder a tratamientos®. Ciertas poblaciones
especificas, como personas en situacion de calle o
privadas de libertad, presentan multiples factores de
riesgo para sufrir desérdenes vinculados al consumo.
En estos casos, dichos trastornos pueden agravar su
vulnerabilidad y aumentar los dafios sufridos debido
a su contexto®.

A nivel local, la VIII Encuesta Nacional sobre Consu-
mo de Drogas, publicada en 2024 por el Observatorio
Uruguayo de Drogas, hallé una estabilizacion del con-
sumo de pasta base de cocaina (PBC) y de alcohol
al comparar estos datos con los provenientes de la
encuesta de 2014, siendo el alcohol la sustancia mas
consumida en ambos estudios. Se hallé, ademas, una
disminucion en el consumo de tabaco y un aumento
en el consumo de cannabis y cocaina’®. Por otra parte,
se observé un consumo relevante de psicofarmacos;
especificamente, el 22% de las personas estudiadas
en 2023-2024 report6 haber consumido tranquilizan-
tes en algun momento de la vida’. Respecto a los
opioides, hasta el momento, el riesgo de abuso o uso
indebido continda siendo bajo en nuestra poblacién®.

Se ha demostrado que los desérdenes asociados al
consumo de drogas constituyen un factor de riesgo
mayor y potencialmente modificable para el desarrollo
y severidad de patologias criticas, y se asocian con
peores resultados en las unidades de medicina inten-
siva'®'2, Los pacientes criticos con consumo proble-
matico de sustancias de abuso presentan efectos de
refuerzo relacionados con la abstinencia y el dolor, que
amplifican el riesgo del delirio y complican el manejo

Clouzet V, et al. Consumo en UCl en 2013 y 2023

de las comorbilidades™. En estas unidades, suele ser
dificil diferenciar entre las manifestaciones del des-
orden por consumo de drogas y las relacionadas con
la patologia que motiva el ingreso a la unidad™. Sin
embargo, son escasos los estudios enfocados en pa-
cientes ingresados en unidades de medicina critica y
su relacién con el consumo de drogas’.

En 2024, la Unidad de Medicina Intensiva del Hospi-
tal Maciel estudio el consumo de cocaina y canna-
bis entre 111 pacientes ingresados por siniestros de
transito o heridos por armas de fuego o arma blanca.
En este trabajo se hall6é una duplicacién en el nime-
ro de pacientes con resultados positivos para estas
drogas respecto a lo observado en 2015, Estos va-
lores fueron mayores que los reportados en estudios
internacionales™.

Considerando que la prevalencia de consumo de dro-
gas ha cambiado en los ultimos afios, particularmen-
te luego de la pandemia de COVID-19, y teniendo en
cuenta el profundo impacto que esto genera a nivel
sanitario, econdmico y social, se considera pertinente
la realizacidon de una investigacion sobre esta proble-
matica que compare la evolucion del fenémeno en
el tiempo. El objetivo fue determinar la prevalencia
de consumo de sustancias de abuso en una unidad
de cuidados intensivos en Uruguay en dos periodos
(2013 y 2023), asi como caracterizar y comparar am-
bas poblaciones.

Poblacion y métodos

Se trata de un estudio observacional, descriptivo-
analitico y retrospectivo. La poblacién objetivo fueron
los pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados In-
tensivos del Hospital Espafiol en dos periodos: mayo-
octubre del 2013 y mayo-octubre del 2023. Todos los
pacientes mayores de 18 afios fueron incluidos en el
estudio.

Los datos clinicos, analiticos y evolutivos fueron ob-
tenidos mediante la revision de historias clinicas de la
unidad. Se conformé una base de datos para reunir la
informacion necesaria para este estudio. El conjunto
de datos que apoya los resultados de este estudio no
se encuentra disponible.

Se establecieron dos grupos: pacientes con historia
de consumo de sustancias de abuso ingresados en
la unidad en 2013 y en 2023. Fueron considerados
consumidores de sustancias de abuso aquellos pa-
cientes en cuya historia clinica se hubiera constatado
el consumo, sin importar frecuencia ni intensidad.

Anadlisis estadistico

Se determiné la normalidad de las variables cuanti-
tativas incluidas mediante el test Kolmogdérov-Smir-
nov. Para comparar datos entre dos grupos se aplico
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la prueba t de Student para variables continuas con
distribucion normal, el test no paramétrico U de
Mann-Whitney para variables continuas con distri-
bucién no normal, y la prueba de chi-cuadrado o test
exacto de Fisher para datos categoricos.

Las variables continuas se expresan como valores ab-
solutos, media * desvio estandar (DE), o mediana e
intercuartiles (RIQ). Los datos categdricos son expre-
sados como porcentajes. Se consideraron estadistica-
mente significativos los valores p de <0,05. El andlisis
estadistico de los datos fue procesado mediante el
Software SPSS® version 26. En las tablas, los valores
de p significativos se indican con un asterisco (*).

Aspectos éticos

No se incluyeron datos identificatorios sensibles en
las bases de datos a analizar para preservar la confi-
dencialidad, de acuerdo con la Ley n.° 18.331 (Habeas
data). Las bases fueron seudoanonimizadas, tratan-
dose de datos disociados de forma reversible, identi-
ficables a partir de un cédigo. El estudio fue aprobado
por el Comité de Etica de la Investigacién del Hospital
Espanol.

Resultados

En la Tabla 1 se muestran las caracteristicas gene-
rales de todos los pacientes mayores de 18 afios
ingresados en la unidad en 2013 (n=348) y en 2023
(n=246). Comparando ambas poblaciones, no se ha-
llaron diferencias en el promedio de edad (57,55 + 19,5
vs. 57,71 £ 18,0) (p=0,918) ni en los dias de internacion
(6,0 RIQ,,vs. 6,0 RIQ,,,) (p=0,665), mientras que si
se observaron diferencias respecto al sexo, con un
mayor porcentaje de pacientes de sexo masculino en
el grupo ingresado en 2023 (p=0,006). Los pacientes
ingresados en 2023 presentaron un indice APACHE

mas elevado (13,0 RIQ, 4. vs. 17,0RIQ, . ,.) (p<0,000)
y una mayor mortalidad (17,5%, 61/348 vs. 29,7%,
73/246) (p=0,001) que los ingresados en 2013. De
manera interesante, la prevalencia de pacientes con
historia de consumo de sustancias de abuso fue mar-
cadamente superior en la poblacién de 2023 (56,9%,
198/348 vs. 73,2%, 180/246) (p< 0,000).

A continuacién, las variables anteriormente presenta-
das fueron consideradas para comparar la poblacion
de pacientes con historia de consumo con aquellos
sin antecedentes de consumo en 2013y 2023. Como
se presenta en la Tabla 2, en 2013 no se obtuvieron
diferencias en edad (57,70 + 16,9 vs. 57,35  22,5)
(p=0,868), APACHE (13,0 RIQ,,,vs. 13,0 RIQ,,,)
(p=0,410), mortalidad (17,2%, 34/198 vs. 18,0%,
27/150) (p=0,887) o dias de internacion (6,0 RIQ, ,,
vs. 5,5RIQ, . ) (p=0,339). La poblacién de consumi-
dores mostré un mayor porcentaje de hombres res-
pecto a la poblacién de no consumidores (p< 0,000).

En la Tabla 3 se comparan los pacientes con y sin his-
toria de consumo ingresados en el servicio en 2023. En
este caso, no se hallaron diferencias en cuanto a sexo
(p=0,080), edad (57,65 + 15,7 vs. 57,86 + 23,5) (p=0,935),
APACHE (17,0 RIQ, ,,,,Vs. 17,50 RIQ, ...,) (p=0,677),
mortalidad (29,4%, 53/180 vs. 30,3%, 20/66) (p=0,876) o
dias de internacion (6,0 RIQ,,,vs. 50 RIQ,., ) (P=0,796).

En la Tabla 4 se presentan las caracteristicas generales
de los pacientes con historia de consumo ingresados
en la unidad en 2013 (n=198) y en 2023 (n=180). No se
observaron diferencias entre estos grupos en cuanto a
la edad (57,70 £ 16,9 vs. 57,65 + 15,7) (p=0,978), sexo
(p=0,527), dias de internacion en el servicio (6,0RIQ, ,,
vs. 6,0 RIQ, ,,) (p=0,594), porcentaje de pacientes en si-
tuacién de calle (4,0%, 8/198 vs. 2,2%, 4/180) (p=0,387)
o privados de libertad (3,5%, 7/198 vs. 4,4%, 8/180)
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Tabla 1. Caracteristicas generales de la poblacién ingresada en la unidad en 2013 y 2023.

Total Total 2013 Total 2023 p-valor
(n=594) (n=348) (n=246)
Sexo, n (%) Femenino 282 (47,5) 182 (52,3) 100 (40,7) 0,006*
Masculino 312 (52,5) 166 (47,7) 146 (59,3)

Edad (afios), media (SEM) 57,61 (0,78) 57,55 (1,05) 57,71 (1,15) 0,918
APACHE, mediana (RIQ) 14,0 (13,00) 13,0 (11,75) 17,0 (14,25)  0,000*
Fallecidos, n (%) 134 (22,6) 61 (17,5) 73 (29,7) 0,001*
Dias de internacion, mediana (RIQ) 6,0 (9,00) 6,0 (7,00) 6,0 (12,00) 0,665
Consumo de sustancias de abuso, n (%) 378 (64,6) 198 (56,9) 180 (73,2) 0,000*

p < 0,05 (*): diferencia estadisticamente significativa.
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Tabla 2. Caracteristicas generales de la poblacién ingresada en el servicio en 2013.

Total 2013 Consumidores No consumidores p-valor
(n=348) 2013 (n=198) 2013 (n=150)
Sexo, n (%) Femenino 182 (52,3) 81 (40,9) 101 (67,3) 0,000*
Masculino 166 (47,7) 117 (59,1) 49 (32,7)
Edad (afios), media (SEM) 57,55 (1,05) 57,70 (1,20) 57,35 (1,84) 0,868
APACHE, mediana (RIQ) 13,0 (11,75) 13,0 (11,00) 13,0 (7,00) 0,410
Fallecidos, n (%) 61 (17,5) 34(17,2) 27 (18,0) 0,887
Dias de internacion, mediana (RIQ) 6,0 (7,00) 6,0 (8,00) 5,5 (6,25) 0,339
p < 0,05 (*): diferencia estadisticamente significativa.
Tabla 3. Caracteristicas generales de la poblacién ingresada en el servicio en 2023.
Total 2023 Consumidores  No consumidores p-valor
(n=246) 2023 (n=180) 2023 (n=66)
Sexo, n (%) Femenino 100 (40,7) 67 (37,2) 33(50,0) 0,080
Masculino 146 (59,3) 113 (62,8) 33(50,0)
Edad (afios), media (SEM) 57,71 (1,15) 57,65 (1,17) 57,86 (2,90) 0,935
APACHE, mediana (RIQ) 17,0 (14,25) 17,0 (13,75) 17,50 (14,25) 0,677
Fallecidos, n (%) 73(29,7) 53 (29,4) 20 (30,3) 0,876
Dias de internacion, mediana (RIQ) 6,0 (12,00) 6,0 (12,00) 5,0 (13,25) 0,796
Tabla 4. Caracteristicas generales de pacientes consumidores de sustancias de abuso en 2013 y 2023.
Total consumidores Consumidores Consumidores p-valor
(n=378) 2013 (n=198) 2023 (n=180)
Sexo, n (%) Femenino 148 (39,2) 81 (40,9) 67 (37,2) 0,527
Masculino 230 (60,8) 117 (59,1) 113 (62,8)
Edad (afios), media (SEM) 57,67 (0,839) 57,70 (1,20) 57,65 (1,17) 0,978
APACHE, mediana (RIQ) 15,0 (12,25) 13,0 (11,00) 17,0 (13,75) 0,001*
Fallecidos, n (%) 87 (23,0) 34(17,2) 53 (29,4) 0,005*
Dias de internacion, mediana (RIQ) 6,0 (9,00) 6,0 (8,00) 6,0 (12,00) 0,594
Situacién de calle, n (%) 12(3,2) 8 (4,0) 4(2,2) 0,387
Privado de libertad, n (%) 15 (4,0) 7 (3,5 8 (4,4) 0,793

p < 0,05 (*): diferencia estadisticamente significativa.
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Tabla 5. Caracteristicas de consumo de pacientes consumidores de sustancias de abuso.

Total consumidores Consumidores Consumidores p-valor
(n=378) 2013 (n=198) 2023 (n=180)

Alcoholismo, n (%) 94 (24,9) 48 (24,2) 46 (25,6) 0,812
Tabaquismo, n (%) 313 (82,8) 171 (86,4) 142 (78,9) 0,057
Consumo de cannabis, n (%) 20 (5,3) 6 (3,0) 14 (7,8) 0,063
Consumo de cocaina, n (%) 20 (5,3) 9 (4,5 11 (6,1) 0,647
Consumo de pasta base de cocaina, n (%) 28 (7,4) 9 (4,5) 19 (10,6) 0,031*
Consumo de benzodiacepinas, n (%) 55(14,6) 14 (7,1) 41 (22,8) 0,000*
Consumo de opiaceos, n (%) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0)
Policonsumo, n (%) 139 (36,8) 57 (28,8) 82 (45,6) 0,001*

p < 0,05 (*): diferencia estadisticamente significativa.

(p=0,793). La poblacién de pacientes consumidores de
2023 present6 un APACHE mayor (13,0RIQ_,, vs. 17,0
RIQ,,s,,) (P=0,001) y mayor mortalidad (17,2%, 34/198
vs. 29,4%, 53/180) (p=0,005) respecto a los pacientes
consumidores del afio 2013.

En la Tabla 5 se detallan las distintas sustancias
consumidas por la poblacion de la unidad en 2013
y 2023. No se encontraron diferencias significativas

en relacion al porcentaje de pacientes con historia
de alcoholismo (24,2%, 48/198 vs. 25,6%, 46/180)
(p=0,812), tabaquismo (86,4%, 171/198 vs. 78,9%,
142/180) (p=0,057), consumo de cannabis (3,0%,
6/198 vs. 7,8%, 14/180) (p=0,063) o cocaina (4,5%,
9/198 vs. 6,1%, 11/180) (p=0,647) cuando se compa-
raron los pacientes de los dos grupos. Sin embargo,
los pacientes ingresados en la unidad en 2023 presen-
taron mayor prevalencia de consumo de PBC (4,5%,

Tabla 6. Comorbilidades de pacientes consumidores de sustancias de abuso.

Total consumidores Consumidores 2013  Consumidores 2023 p-valor
(n=378) (n=198) (n=180)

Patologia psiquiatrica, n (%) 79 (20,9) 28 (14,1) 51 (28,3) 0,001*
Patologia neuroldgica, n (%) 17 (4,5) 4(2,0) 13(7,2) 0,023*
VIH', n (%) 6 (1,6) 4(2,0) 2(1,1) 0,687
Hepatopatia, n (%) 7(1,9) 3(1,5) 4(2,2) 0,713
EPOC? n (%) 106 (28,0) 54 (27,3) 52 (28,9) 0,732
Tuberculosis, n (%) 24 (6,3) 7 (3,5) 17 (9,4) 0,021*
Insuficiencia cardiaca, n (%) 86 (22,8) 38(19,2) 48 (26,7) 0,087
Diabetes Mellitus, n (%) 73(19,3) 41 (20,7) 32(17,8) 0,515
Obesidad, n (%) 31 (8,2) 14.(7,1) 17 (9,4) 0,455
Enfermedad renal crénica, n (%) 20 (5,3) 14 (7,1) 6 (3,3) 0,114
Patologia neoplasica, n (%) 26 (6,9) 17 (8,6) 9 (5,0) 0,222

Virus de la inmunodeficiencia humana. 2Enfermedad pulmonar obstructiva crénica. p < 0,05 (*): diferencia estadisticamente signifi-

cativa.
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9/198 vs. 10,6%, 19/180) (p=0,031), benzodiacepinas
(7,1%, 14/198 vs. 22,8% 41/180) (p<0,000) y policon-
sumo (28,8%, 57/198 vs. 45,6% vs. 82/180) (p=0,001).
No se hallé registro de pacientes consumidores de
opiaceos en 2013 ni en 2023.

En la Tabla 6 se presentan las comorbilidades de
los pacientes con antecedentes de consumo en los
dos afos estudiados. Al comparar estos grupos, no
se obtuvieron diferencias en prevalencia de virus de
la inmunodeficiencia humana (VIH) (2,0%, 4/198 vs.
1,1%, 2/180) (p=0,687), hepatopatia (1,5%, 3/198 vs.
2,2% 4/180) (p=0,713), enfermedad pulmonar obstruc-
tiva crénica (EPOC) (27,3%, 54/198 vs. 28,9%, 52/180)
(p=0,732), insuficiencia cardiaca (19,2%, 38/198 vs.
26,7%, 48/180) (p=0,087), diabetes mellitus (20,7%,
41/198 vs. 17,8%, 32/180) (p=0,515), obesidad (7,1%,
14/198 vs. 9,4%, 17/180) (p=0,455), enfermedad re-
nal crénica (7,1%, 14/198 vs. 3,3%, 6/180) (p=0,114)
o patologia neoplasica (8,6%, 17/198 vs. 5,0%, 9/180)
(p=0,222). Fueron mayores en 2023 las prevalencias
de patologia psiquiatrica (14,1%, 28/198 vs. 28,3%,
51/180) (p=0,001), patologia neurolégica (2,0%, 4/198
vs. 7,2%, 13/180) (p=0,023) y tuberculosis (3,5%, 7/198
vs. 9,4%, 17/180) (p=0,021) en comparacioén con las
de los pacientes ingresados en 2013 con historia de
consumo.

Discusion

El nimero total de pacientes ingresados en la unidad
en el periodo estudiado en mayo-octubre de 2013 fue
mayor que en mayo-octubre de 2023, debido a que
en los ultimos afios la unidad redujo parcialmente su
nuamero de camas. El perfil sanitario del servicio se
mantuvo similar entre 2013 y 2023: se trata de pacien-
tes pertenecientes a las mismas areas geograficas,

grupos sociales de bajos ingresos, y la mayoria ingre-
s6 a la unidad por motivos médicos.

Tanto en 2013 como en 2023 se constatd una eleva-
da prevalencia de consumo de sustancias de abuso,
siendo esta marcadamente superior en 2023 (56,9%,
198/348 vs. 73,2%, 180/246) (p< 0,000).

De manera consistente con la evidencia nacional e
internacional*”13141617 e| grupo de pacientes con histo-
ria de consumo de drogas presentd mayor porcentaje
de hombres cuando se la compardé con los pacientes
ingresados en la unidad sin antecedentes de consumo
en 2013 (p< 0,000). Esta diferencia no fue constata-
da para los pacientes estudiados en 2023 (p=0,527).
En 2013, el 23,28% de los consumidores fueron de
sexo femenino (81/248), mientras que en 2023 las
mujeres representaron el 27,24% de los consumido-
res (67/246), de modo que el aumento se produjo en
ambos sexos.
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Al considerar los pacientes con historia de consumo,
en 2023 presentaron un indice APACHE mayor (13,0
RIQ,,,vs. 17,0 RIQ,,,¢,,) (P=0,001) y mayor morta-
lidad (17,2%, 34/198 vs. 29,4%, 53/180) (p=0,005)
respecto a los pacientes consumidores del afio
2013. Esto es consistente con el mayor APACHE y
la mayor mortalidad que presenté la poblacion total
de pacientes ingresados en el servicio en 2023 cuan-
do se la compard con la de 2013 (13,0 RIQ 4,5 VS.
17,0 RIQ,,,¢,5) (p< 0,000) (17,5%, 61/348 vs. 29,7%,
73/246) (p=0,001). La mayor gravedad y mortalidad
de los pacientes criticos en general se observé en
nuestra unidad en la etapa pospandemia, respecto a
los datos histoéricos.

Se ha reportado que el consumo de drogas empeora
el prondstico de los pacientes ingresados en unida-
des de medicina intensiva'®'2. En nuestro estudio, la
poblacién con historia de consumo no mostré diferen-
cias en dias de internacion (6,0 RIQ, ,,vs. 5,5RIQ, ()
(p=0,339) (6,0RIQ,,,vs. 50 RIQ, ) (p=0,796) 0 mor-
talidad (17,2%, 34/198 vs. 18,0%, 27/150) (p=0,887)
(29,4%, 53/180 vs. 30,3%, 20/66) (p=0,876) en 2013
ni en 2023 cuando se la comparé con la poblacién
de pacientes ingresados en el servicio sin antece-
dentes de consumo de drogas. Tampoco se hallaron
diferencias en estas dos variables en otros estudios
llevados a cabo en unidades de cuidados intensivos
a nivel nacional e internacional’®'*. En muchos casos,
resulta evidente que el consumo es un factor clave en
la génesis de una enfermedad critica, pero una vez en
la unidad, se observan tasas de recuperaciéon compa-
rables al resto de los pacientes.

Al comparar las caracteristicas del consumo en
2013y 2023, se hallé un aumento en la prevalencia
de consumo de PBC (4,5%, 9/198 vs. 10,6%, 19/180)
(p=0,031), benzodiacepinas (7,1%, 14/198 vs. 22,8%
41/180) (p< 0,000) y policonsumo (28,8%, 57/198
vs. 45,6% vs. 82/180) (p=0,001), mientras que no
se encontraron cambios en el consumo de las otras
sustancias estudiadas. Por lo tanto, el aumento en la
prevalencia general se explica en gran medida por el
aumento de estas sustancias.

El aumento de la prevalencia de consumo de PBC pre-
ocupa particularmente, considerando que representa
un serio problema de salud publica por generar una
fuerte y rapida dependenciay estar asociado a un de-
terioro biopsicosocial™. A nivel local, la VI Encuesta
Nacional en Hogares sobre Consumo de Drogas, que
cuenta con datos obtenidos entre agosto y diciem-
bre de 2014, detallé que 0,7% de la poblacién declaré
haber consumido PBC en algun momento®. En la VI
Encuesta Nacional llevada a cabo en 2023 y 2024, el
valor para esa variable fue de 0,3%, tratandose de un
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consumo marginal’. Resulta llamativa la prevalencia
de historia de consumo de PBC en nuestro trabajo,
teniendo en cuenta que se trata de un consumo muy
poco frecuente en la poblacién. Esto puede compren-
derse si se considera que nuestro estudio es unicén-
trico, llevado a cabo en un servicio con usuarios de
sectores socioeconémicos principalmente vulnerables
y teniendo en cuenta que el consumo de esta sustan-
cia es mas frecuente en este tipo de poblaciones’.

El aumento de la prevalencia de consumo de benzo-
diacepinas observado en este estudio no acompafia
lo registrado a nivel nacional, ya que en las Encuestas
Nacionales en Hogares sobre Consumo de Drogas se
observé una prevalencia de consumo de psicofarmacos
de 27,2% en 2014 y de 22,0% en 2023-20247#. El aumen-
to de la prevalencia de historia de consumo de benzo-
diazepinas podria estar relacionado con el aumento de
la prevalencia de patologia psiquiatrica hallada.

Al comparar los datos de estas dos encuestas na-
cionales, se observa estabilidad en la prevalencia de
consumo de alcohol, lo que es similar a lo obtenido
en este trabajo’®. Estas hallaron una leve disminucién
en el consumo de tabaco, un aumento en el consumo
de cannabis y un aumento en el consumo de cocaina
en los ultimos 10 anos’8. Para estas sustancias, los
resultados de nuestro trabajo muestran tendencias si-
milares, que no resultaron significativas. El aumento
de cocaina no fue significativo, pero si el aumento de
la prevalencia de consumo de PBC, consistente con
los bajos recursos de esta poblacion.

No se constatd consumo de opiaceos en el grupo es-
tudiado en 2013 ni en el estudiado en 2023. Esto es
coherente con los datos nacionales que sostienen que,
por el momento, el riesgo del consumo problematico
de estos farmacos es muy bajo®. A su vez, constituye
un punto de partida muy importante para monitorear
los préximos afnos, considerando el impacto de la epi-
demia de consumo de fentanilo a nivel mundial.

En cuanto a las comorbilidades, en 2023 se registré
un aumento significativo en la prevalencia de pato-
logia psiquiatrica (14,1%, 28/198 vs. 28,3%, 51/180)
(p=0,001), patologia neurolégica (2,0%, 4/198 vs.
7,2%, 13/180) (p=0,023) y tuberculosis (3,5%, 7/198
vs. 9,4%, 17/180) (p=0,021) en pacientes con historia
de consumo de drogas respecto a 2013. Esto resul-
ta de gran importancia, considerando que la presen-
cia de patologia psiquiatrica y neurolégica aumenta
el riesgo de consumo problematico de sustancias
de abuso y viceversa®. Este incremento sugiere que
este grupo de personas vulnerables se ha convertido
en un mercado creciente vinculado al consumo. La
mayor prevalencia de tuberculosis en la poblacién de
2023 resulta de interés, considerando que estudios

recientes han evidenciado relaciones de causalidad
entre la incidencia de tuberculosis y el consumo de
alcohol®. El incremento en la prevalencia de estas co-
morbilidades podria estar vinculado al aumento en la
mortalidad observado en las poblaciones estudiadas:
la modificacién en el perfil de enfermedades podria
estar impactando en el resultado. Es probable que se
trate de pacientes que ingresan mas tarde y con ma-
yor gravedad, teniendo en cuenta ademas la diferencia
constatada en el APACHE.

Limitaciones del estudio

El estudio presenta limitaciones que deben ser con-
sideradas. Al tratarse de un estudio retrospectivo y
transversal, no es posible establecer secuencias tem-
porales de los acontecimientos ni relaciones causales
entre las variables estudiadas. Asimismo, se trabajé
con bases de datos secundarias, lo que implicé ciertas
restricciones: no todos los pacientes contaban con
informacién completa y se registraron datos faltantes
que no fue posible recuperar.

Para la clasificacion de los pacientes en los grupos
“consumidores” y “no consumidores” de sustancias,
asi como para la identificacion del tipo de sustancia,
nos basamos exclusivamente en lo registrado en la
historia clinica por el médico tratante. En consecuen-
cia, la informacion dependio tanto del autorreporte
del paciente como de antecedentes constatados en
registros previos.

Debe sefialarse, ademas, que se trata de un estudio
unicéntrico, lo cual limita la posibilidad de extrapo-
lar los hallazgos a otros contextos asistenciales o
poblacionales.

Aun con estas limitaciones, consideramos que la am-
plitud de la muestra y las caracteristicas del estudio
aportan solidez a los resultados, respaldando la vali-
dez de las conclusiones presentadas.

Conclusiones

Se estudio la prevalencia de consumo de sustancias
de abuso en una unidad de cuidados intensivos en
Uruguay en 2013 y 2023, caracterizando y comparan-
do estas poblaciones.

Se constaté un aumento de la prevalencia de pacien-
tes con antecedentes de consumo de sustancias de
abuso en una unidad de cuidados intensivos en Uru-
guay en un lapso de 10 afios y un cambio en el perfil de
los consumidores, observando aumentos en el consu-
mo de PBC, benzodiacepinas y policonsumo. Entre los
consumidores se observa un cambio en las patologias
asociadas al ingreso a la unidad de cuidados intensi-
vos, destacando un marcado aumento de la patologia
psiquidtrica, neuroldgica y tuberculosis.



Estos resultados nos acercan a comprender este fe-
ndmeno a nivel nacional, aportando datos locales que
seran relevantes para futuras investigaciones.
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Prevalence and characterisation of patients with a history of substance abuse in an
intensive care unit in uruguay in 2013 and 2023

Abstract

Introduction: The consumption of substances of abuse is a central public health issue both nationally and internationally.
The profile of consumers has changed in recent years, particularly following the COVID-19 pandemic. Disorders associ-
ated with drug use represent a major and potentially modifiable risk factor for the development and severity of critical
illnesses, which are associated with poorer clinical outcomes.

Objective: To determine the prevalence of substance abuse among patients admitted to an intensive care unit in Uruguay
during two periods 10 years apart (2013 and 2023), and to characterise and compare these populations.

Methodology: A retrospective, observational, descriptive-analytical study was conducted on patients admitted to an
intensive care unit in Uruguay in 2013 and 2023. All patients over 18 years of age admitted between May and October of
those years were included. Two groups of patients with a history of substance use were considered: one including those
admitted in 2013 and another including those admitted in 2023.

Results: The prevalence of patients with a history of substance use was higher in 2023 than in 2013 (73.2% [180/246]
vs. 56.9% [198/348]); (p<0.001). Patients with a history of substance use in 2023 showed a higher prevalence of co-
caine base paste use (p=0.031), benzodiazepine use (p<0.001), and polyconsumption (p=0.001), as well as psychiatric
(p=0.001), neurological (p=0.023), and tuberculosis (p=0.021) comorbidities compared with those from 2013.

Conclusions: An increase in the prevalence of substance abuse was observed in an intensive care unit in Uruguay, along
with a change in the profile of users over 10 years. These results highlight an ongoing social phenomenon and provide
guidance for the development of future health policies.

Keywords: Substance abuse. Drugs. Intensive care unit.

Prevaléncia e Caracterizag¢ao de Pacientes com Historico de Uso de Substancias de
Abuso em uma Unidade de Terapia Intensiva no Uruguai em 2013 e 2023

Resumo

Introdugao: O consumo de substancias de abuso é um problema central de satde publica, tanto em nivel nacional quan-
to internacional. O perfil dos consumidores mudou nos ultimos anos, especialmente apds a pandemia de COVID-19. Os
transtornos associados ao uso de drogas representam um importante e potencialmente modificavel fator de risco para
o desenvolvimento e a gravidade de doengas criticas, as quais estao associadas a piores desfechos clinicos.

Objetivo: Determinar a prevaléncia do consumo de substancias de abuso em pacientes internados em uma unidade de
terapia intensiva no Uruguai em dois periodos com 10 anos de diferenga (2013 e 2023), bem como caracterizar e com-
parar essas populagoes.

Metodologia: Estudo observacional, descritivo-analitico e retrospectivo, realizado com pacientes internados em uma
unidade de terapia intensiva no Uruguai em 2013 e 2023. Foram incluidos todos os pacientes com mais de 18 anos
internados entre maio e outubro desses anos. Consideraram-se dois grupos de pacientes com histérico de consumo de
substancias: um referente as internagdes de 2013 e outro as de 2023.

Resultados: A prevaléncia de pacientes com histérico de consumo foi maior em 2023 do que em 2013 (73,2% [180/246]
vs. 56,9% [198/348]); (p<0,001). Os pacientes com historico de consumo em 2023 apresentaram maior prevaléncia de
uso de pasta base de cocaina (p=0,031), benzodiazepinicos (p<0,001), policonsumo (p=0,001), além de patologias psi-
quidtricas (p=0,001), neuroldgicas (p=0,023) e tuberculose (p=0,021) em comparagdo com os de 2013.

Conclusoées: Verificou-se um aumento na prevaléncia do consumo de substancias de abuso em uma unidade de terapia
intensiva no Uruguai, juntamente com uma mudanca no perfil dos consumidores ao longo de 10 anos. Esses resultados
alertam para um fenédmeno social em evolugéo e orientam o desenvolvimento de futuras politicas de salde.

Palavras-chave: Substancias de abuso. Drogas. Unidade de terapia intensiva.




