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Recibido el 13 de julio de 2022 Resumen

Aceptado el 16 de septiembre de 2022 Introduccién: El consumo de farmacos con finalidad recreativa (pharming) es un

problema emergente global. El objetivo de este estudio es determinar la frecuencia de

Palabras clave: consultas por pharming atendidas en un Servicio de Urgencias Pediatricas (SUP), sus

Intoxicaciones caracteristicas clinico-epidemioldgicas y los rasgos diferenciales con las de consumo
Adolescentes de sustancias ilegales sin farmacos.

Urgencias pediatricas Material y métodos: Estudio descriptivo-observacional de los pacientes < 18 afios
Drogas ilega|e§ atendidos en un SUP tras pharming y/o consumo de sustancias ilegales, entre julio de
Drogas recreativas 2012 y diciembre de 2020.

Resultados: Se atendieron 146 pacientes con consumo exclusivo de sustancias ile-
gales, 13 con consumo exclusivo de farmacos y 17 con consumo conjunto de ambos
tipos de sustancias. La prevalencia del consumo de farmacos, entre las consultas por
intoxicacion recreativa, oscild entre el 0% (2014) y el 21% (2020). Los medicamentos
mas consumidos fueron las benzodiacepinas (n= 21; 70%). Entre los pacientes que
consumieron farmacos, 7 (23,3%) presentaron toxicidad moderada-grave. Las consultas
relacionadas con pharming, respecto a aquellas por consumo de drogas ilegales sin
farmacos, fueron mas frecuentes en varones (76,7% vs 54,8%; p= 0,027), en residentes
en centro de menores (36,7% vs 13,0%; p= 0,002) y en adolescentes con antecedentes
de salud mental (46,6% vs 19,2%; p= 0,001); asimismo, precisaron una asistencia mas
larga en el SUP (4,6 h vs 2,5 h; p< 0,001) y requirieron mas ingresos (13,3% vs 1,3%;
p= 0,008).

Conclusiones: El pharming es una realidad entre los adolescentes, en especial entre
varones con antecedentes psicosociales. En los ultimos afios se ha detectado un au-
mento de consultas relacionadas con este tipo de consumo, que generan situaciones
de compromiso vital y son, como minimo, tan preocupantes como las consultas tras
consumo de sustancias ilegales.
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RECREATIONAL USE OF PRESCRIPTION DRUGS: A REALITY AMONG TEENAGERS
Abstract

Introduction: Recreational use of prescription or over-the-counter medication
(pharming) is an emerging problem globally. The aim of this study was to determine
the frequency of Pedlatric Emergency Department (PED) visits because of pharming, the
clinical-epidemiological characteristics of these patients, and the differences between
these patients and those who use non-prescription illegal substances.

Methods: A retrospective-observational study was conducted of patients < 18 years
of age seen at a PED after recreational use of prescription drugs and/or illegal substances
between July 2012 and December 2020.

Results: One hundred sixty-three consultations were seen because of the use of illegal
drugs only, 13 because of the use of prescription drugs only, and 17 after the use of both
types of substances. Among the visits for intoxication after recreational drug use, the
prevalence of the use of prescription drugs ranged from 0% (2014) to 21% (2020). The
most commonly used medications were benzodiazepines (n= 21,70%). Among those
who used prescription medications, seven (23.3%) presented with a moderate-to-severe
intoxication. Consultations related to pharming compared to those for illegal drug use
were more frequent in males (76.7% vs 54.8%; p= 0.027), residents in juvenile homes
(36.7% vs 13.0%, p= 0.002), and adolescents with a history of mental disease (46.6%
vs 19.2%, p= 0.001). in addition, they required a longer stay in the PED (4.6 h vs. 2.5 h;
p< 0.001) and more frequent hospital admission (13.3% vs. 1.3%; p= 0.008).

Discussion: Pharming is a reality among adolescents, especially among boys with
psychosocial antecedents. In recent years an increase in PED visits related to this type of
drug use has been detected. They generate life-threatening situations and are, at least
as worrisome as consultations after the use of illegal substances.

INTRODUCCION

Los patrones de consumo de alcohol y otras drogas son
un fenémeno dindmico y multicausal®. En los ultimos afios
se ha detectado un aumento del consumo de farmacos con
finalidad recreativa (pharming). Este nuevo patrén de con-
sumo es considerado un problema emergente global®®,
En la Encuesta Europea sobre Alcohol y otras Drogas de
2019 (European School Survey Project on Alcohol and Other
Drugs; ESPAD), realizada a estudiantes de entre 15y 16 afios
a nivel europeo, un 9,2% de los encuestados reconocio el
uso no médico de farmacos. El consumo de tranquilizantes
y sedantes sin receta fue la practica mas extendida (6,6%),
seguida del uso de analgésicos con fin recreativo (4,4%)®. A
nivel espafiol, la encuesta sobre uso de drogas en ensefian-
zas secundarias (ESTUDES 2021), reveld que el 10,3% de los
participantes habia consumido alguna vez hipno-sedantes
sinrecetay el 1,7% habia tomado analgésicos opioides “para
colocarse”. Desde el inicio de la encuesta (1994) se ha obje-
tivado un aumento en la prevalencia del consumo recreativo
de medicamentos®.

Los Servicios de Urgencias Pediatricas (SUP) tienen un
papel muy relevante en la deteccién, manejo y derivacion
de las consultas relacionadas con el consumo de drogas®?.
Estudios previos han mostrado que las intoxicaciones re-
creativas en adolescentes en las que intervienen sustancias
ilegales difieren, en cuanto a sus caracteristicas clinicas y
epidemioldgicas, de las intoxicaciones tras consumo exclu-
sivo de alcohol®™. Sin embargo, se plantea la duda de si los
adolescentes que toman farmacos con fin recreativo tienen
el mismo perfil que aquellos que consumen drogas ilegales.

El objetivo del estudio es determinar la frecuencia de
consultas por pharming atendidas en un SUP, analizar las
caracteristicas clinico-epidemioldgicas de estos pacientes,
asi como los rasgos diferenciales con los pacientes que con-
sumen sustancias ilegales sin farmacos.

MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo-observacional realizado en el SUP de
un hospital urbano materno-infantil de tercer nivel (Barce-
lona, Espafa). Se seleccionaron los pacientes adolescentes
(entre 12 y 18 afios) atendidos entre julio de 2012 y diciembre
de 2020 tras consumo de sustancias ilegales y/o farmacos
con fin recreativo.

Se recogieron, de la historia clinica informatizada, las
siguientes variables:

* Variables epidemioldgicas: sustancias consumidas (in-
cluyendo alcohol), edad en afos, sexo, antecedentes
psicosociales (incluyendo antecedentes de salud men-
tal recogidos en la historia clinica y residencia en centro
de menores), uso de transporte sanitario y consulta en
dia laborable.

* Variables clinicas: manifestaciones clinicas, gravedad de
la intoxicacioén, exploraciones complementarias realiza-
das, tratamiento de soporte vital, uso de contenciéon me-
canica, duracion de la asistencia en Urgencias, atencion
psiquidtrica y necesidad de ingreso.

La implicacion de sustancias ilegales, alcohol o farmacos
se establecié en base a la anamnesis o la deteccion de estos
en pruebas de laboratorio. En los pacientes con consumo
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No se incluye el afio 2012 por ser un afo incompleto al iniciarse la recogida de casos en julio.
*Prevalencia de farmacos: portentaje de consultas en que estuvieron implicados farmacos (solos
0 en combinacién con drogas de abuso) sobre el total de intoxicaciones recreativas.

de medicamentos, se recogid, siempre que se hubiera re-
gistrado en la historia clinica, la fuente de obtencion del
farmaco. Se consideran antecedentes de salud mental los
diagndsticos de patologia psiquiatrica y el seguimiento en
unidades de salud mental recogidos en los antecedentes
del paciente en la visita de Urgencias. Dentro de las ma-
nifestaciones clinicas se diferencié entre sintomatologia
estimulante, definida como la presencia de agitacion, ner-
viosismo y/o temblor, y sintomatologia sedante, definida
como la presencia de disminucién del nivel de consciencia,
depresion respiratoria y/o sensacion de mareo. La gravedad
de laintoxicacion se evalué mediante el Poisoning Severity
Score (PSS)™ en: ausencia de toxicidad (PSS= 0), toxicidad
leve (PSS=1), toxicidad moderada (PSS= 2), toxicidad grave
(PSS= 3) y toxicidad letal (PSS= 4). Dentro de la atencion
psiquiatrica, se incluyé tanto la valoracién por el psiquiatra
en el SUP como durante el ingreso en hospitalizacién, o la
derivacion a Consultas Externas u otros dispositivos ambu-
latorios de salud mental.

Se compararon las caracteristicas epidemiolégicas y cli-
nicas de los pacientes con pharming con las caracteristicas
de los pacientes que consumieron sustancias ilegales sin
farmacos.

Se recolectaron los datos en una base de datos Acces®.
Se analizaron con el programa estadistico IBM® SPSS® Sta-
tistics version 25.0 para Windows®, aplicando pruebas para
el estudio de distribucién de datos (Kolmogorov-Smirnov)
y de comparacion de datos cuantitativos (t de Student, U de
Mann-Whitney) y cualitativos (Chi-cuadrado, tabla de contin-
gencia, test exacto de Fisher). Se consideraron significativos
los valores de p menores a 0,05. Se obtuvo la aprobacién
del Comité de Etica de Investigacién con Medicamentos del
hospital, referencia PIC-80-21.

Evolucién anual de las
consultas a Urgencias tras con-
sumo de sustancias ilegales y/o
farmacos.

RESULTADOS

En el periodo de estudio se atendieron un total de 124.469
visitas de adolescentes en el SUP, 1.209 (1%) de ellas fueron
consultas tras contacto con toxico; en 625 (51,7%) la expo-
sicidon se produjo en un contexto recreativo. Se obtuvo una
muestra de 176 pacientes con consumo recreativo de far-
macos y/o sustancias ilegales. En 146 (23,3%) casos estaban
implicadas solo sustancias ilegales, en 13 (2,1%) casos solo
farmacosy en 17 (2,7%) hubo un consumo conjunto de ambos
tipos de sustancias. En la se puede ver la evolucion
temporal de estas consultas y en la las sustancias
implicadas.

Entre los 30 pacientes que consumieron algun medica-
mento, en 12 (40%) se habia registrado la fuente de obten-
cién del farmaco: formaba parte de la medicacion habitual
del paciente en 6 (20%) y en 4 (13,3%) lo era de un familiar,
otras fuentes fueron la medicacion habitual de un amigo o
la compra libre en una farmacia, ambos con un caso (3,3%).
Las combinaciones de medicamentos y sustancias ilegales
encontradas fueron: cannabis con benzodiacepinas (10);
cannabis con metilfenidato (2); cannabis con anfetaminas y
benzodiacepinas (2); cannabis con topiramato y risperidona
(1); cannabis con inhalantes y benzodiacepinas (1); y cocai-
na con anfetaminas y benzodiacepinas (1). Seis de estos 17
casos consumieron también alcohol. La toxicidad, segun el
PSS, fue leve en 23 (76,7%) casos, moderada en 5 (16,7%) y
grave en 2 (6,7%). Uno de estos dos ultimos pacientes habia
consumido clonazepam juntamente con cannabis, y el otro
habia ingerido un parche de fentanilo; ambos presentaron
depresion respiratoria, precisando administracion de antido-
tos especificos (flumazenilo y naloxona, respectivamente);
ademas, el segundo necesité ventilacion mecanica e ingreso
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en la Unidad de Cuidados Intensivos. No se registraron casos

TABLA 1. Sustancias implicadas en las consultas por
fatales.

consumo recreativo de drogas ilegales y/o medicamentos »
(n=176)*. Enla Tabla 2 se muestra la comparacion de las caracte-

risticas epidemioldgicas y clinicas de las consultas de los

Sustancia N (%) . . . .
pacientes que consumieron medicamentos (con o sin dro-
Medicamentos 30371 gas de abuso asociadas) frente a los que consumieron solo
Benzodiacepinas: 21(1,9) drogas ilegales.
* Clonazepam 11(6,3)
* Alprazolam A
* Diazepam 1(0,6 2
. Descor;wcida 7((4,0)) DISCUSION
'.:a;,lr';?ﬁ%sn?; at,'c;)TDAH' jgg; Este estudio confirma que el pharming es una realidad
o o : entre los adolescentes, presente en alrededor del 5% de todas
:A\n;litgrsct)iir;l:;co: 12(8’2) las intoxicaciones recreativas atendidas en el SUP. Aunque
> DimEErREE 1 (0:6) esta proporcion es muy inferior a la detectada en la poblacion
. adulta donde los farmacos estan involucrados en un 20-37%
Opioides: 20D . . . ) 3
. Dextrometorfano 100.6) de las intoxicaciones recreativas®™™, hay que resaltar un au-
« Fentanilo 1(0,6) mento de su prevalencia en los ultimos afos. Este dato esta
Otros: 20 en consonancia con estudios previos que han reportado un
« Risperidona 1(0,6) aumento de este tipo de consumo entre adolescentes en
+ Topiramato 1(0,6) las ultimas décadas en Espaiia®'®. Varios factores podrian
Drogas ilegales 163 (92,6) explicar su creciente popularidad, como la percepcion de
. Cannabis 148 (841) seg.urllt-nlad por el hecho dg ser medu(:gnentos y la facil ac-
. Cocaina 137.4) cesibilidad al ser sustancias legales®®. Este hecho queda
. Extasis 5(2,8) patente en los casos descritos en los que consta el origen del
» Anfetaminas 95D farmaco, en mas del 80% estaba al alcance del adolescente
¢ Opioides 1(0,6) por formar parte de la medicacién de algin miembro de la
* Inhalantes 7(4,0) familia. Aunque en la muestra presentada el aumento del
Alcohol 83(47,2) pharming es claro, el importante incremento en 2020 (del
*De las 176 consultas, en 99 (56,3%) estaba implicada mas de una 7,3% de las intoxicaciones recreativas [2019] al 20,9% [2020])
sustancia. TDAH: trastorno por déficit de atencion e hiperactividad. es muy probablemente circunstancial, ya que, durante los

TABLA 2. Caracteristicas epidemioldgicas y clinica de los pacientes que consultaron tras consumo recreativo de farmacos

y/o sustancias ilegales.

Farmacos (* sustancias ilegales) Sustancias ilegales sin farmacos
Caracteristicas (n=30) (n=146) p
Edad (afios) 15,5 (14,1-16,9) 15,8 (14,8-16,9) 0,220
Sexo masculino 23(76,7) 80 (54,8) 0,027
Traslado en ambulancia/policia 19 (63,3) 101(69,2) 0,531
Consulta en dia laborable 17 (56,3) 68 (46,6) 0,314
Antecedentes psicosociales:
* Antecedentes de salud mental 14 (46,6) 28(19,2) 0,001
* Residencia en centro de menores 1(36,7) 19 (13,0) 0,002
Consumo de alcohol 6 (20) 77 (52,7) 0,001
Clinica estimulante 10 (33,3) 23 (15,8) 0,025
Clinica sedante 21(70) 107 (73,2) 0,713
Toxicidad moderada-grave: 7 (23,3) 35(24,0) 0,940
* PSS 2 5 35
* PSS 3 2 0
Pruebas complementarias 26 (86,6%) 107 (73,3) 0,120
Soporte vital 2(6,6) 9(6,2) 1
Contencién mecanica 5 (16,6) N (7,5) o3
Tiempo asistencia (horas) 4,6 (2,6-78) 2,5 (1,5-4,3) < 0,001
Ingreso por pediatria 4 (13,3) 2(1,3) 0,008
Atencién psiquiatrica 17 (56,7) 28 (19,2) < 0,001

Las variables cuantitativas se presentan como mediana y rango intercuartil, y las variables categdricas como frecuencias y porcentajes.
PSS: Poisoning Severity Score.
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meses de confinamiento por la pandemia SARS-CoV-2, el
numero total de consultas por intoxicaciones recreativas li-
gadas al alcohol disminuyd sustancialmente al reducirse la
sociabilizacién de los jovenes{.

Los resultados expuestos parecen demostrar que los
adolescentes que toman farmacos con fin recreativo tienen
rasgos diferenciales respecto a aquellos que consumen dro-
gas ilegales. En primer lugar, predomina el sexo masculino,
dato concordante con lo reportado en la edad adulta®™™. En
segundo lugar, presentan antecedentes psicosociales con
mayor frecuencia, refiriéndonos tanto a los antecedentes de
salud mental como a la residencia en centros de menores.
La literatura publicada muestra que los adolescentes que
viven en condiciones socioecondmicas adversas tienen me-
nor supervision parental y estan expuestos a ambientes y
situaciones que los ponen en riesgo de tener trastornos de
consumo de sustancias, entre ellos consumo recreativo de
medicamentos™®®: ademas, constituyen un grupo particu-
larmente vulnerable para sufrir estrés postraumatico, depre-
sion y ansiedad, lo que puede facilitar su acceso a psicofar-
macos. La relacién entre trastorno de abuso de sustancias y
comorbilidad psiquidtrica (trastorno dual) es probablemente
bidireccional, un factor de riesgo para el consumo y una con-
secuencia del propio consumo®®. Una alta proporcion de
estos pacientes no estan vinculados a unidades de Salud
Mental®, confiriendo al SUP un papel muy importante en
la deteccién de estos casos y su vinculacion posterior a las
consultas especializadas. Por ultimo, el consumo asociado de
alcohol es inferior en estos pacientes, posiblemente debido
a que difiere el contexto en que se produce, siendo segura-
mente el consumo en grupo menos frecuente en el pharming.

En este trabajo, las benzodiazepinas constituyen el grupo
farmacoldgico mas implicado, en especial, el clonazepam.
En la poblacién adulta también son los farmacos predomi-
nantes en las intoxicaciones recreativas®™'2-22 y en algunas
series, como la European Drug Emergencies Network 2015
(Euro-DEN), las benzodiacepinas suponen el segundo grupo
de drogas mas frecuentemente consumidas®®. El clonaze-
pam no es una de las benzodiacepinas mas prescritas®?,
sin embargo, esta bien documentada su utilizacién como
droga de abuso™22%_E| segundo grupo farmacoldgico mas
implicado son los medicamentos para el tratamiento del tras-
torno de déficit de atencidn e hiperactividad, en concreto, el
metilfenidato. Otros paises como EE.UU. y Suiza también han
reportado altas incidencias de consumo recreativo de me-
tilfenidato, especialmente entre jovenes™?®. Cabe destacar
que otro uso inadecuado es su consumo para mejorar el ren-
dimiento académico, tal como objetiva la encuesta ESTUDES
en la que se reporta que un 17,2% de los encuestados lo ha
consumido con ese fin alguna vez en la vida® y es conside-
rado uno de los farmacos mas desviado al mercado ilicito®.

El consumo de antihistaminicos en la muestra analizada
fue poco frecuente, pero es destacable que la Food and Drug
Administration (FDA) publicd, en 2020, una advertencia so-
bre los graves efectos asociados al consumo recreativo de
estos farmacos, motivada por el aumento de contenido en
redes sociales animando al consumo de difenhidramina para
obtener efectos psicotropos. Recientemente se ha demostra-
do una frecuencia de aparicion de toxicidad moderada-grave
en el 47,9% de los jovenes con abuso de difenhidramina, con

complicaciones cardiacas y convulsiones en aproximadamen-
te el 5%%7. Finalmente, y a diferencia de los adultos®®, el con-
sumo recreativo de opioides en los adolescentes estudiados
parece testimonial, seguramente por la excepcionalidad de
su indicacién para tratar el dolor en pediatria.

En los resultados presentados se objetiva que, en un 60%
de los casos de pharming, este se asocia al consumo de otras
sustancias con un gran protagonismo del cannabis, presente
en 16 de los 17 casos de consumo conjunto. Este hallazgo
estd en consonancia con el hecho de que el cannabis es la
droga ilegal mas consumida entre los jévenes espafioles®??,
En adultos también se ha descrito el consumo combinado
de medicamentos y otras sustancias (entre el 50% y el 80%
segun las series)™". El consumo de drogas es un factor de
riesgo y puede ser una consecuencia del consumo no médico
de fdrmacos. Asi, Novak et al.®® ya reportaron que el 28% de
aquellos que habian consumido sedantes con fin no médico
en el ultimo afio, también habian consumido drogas ilegales.
En concreto, estd muy bien descrito el consumo combinado
de benzodiazepinas y drogas de abuso, siendo mayoritaria la
asociacién con cannabis®. Las benzodiazepinas potencian
los efectos euforizantes de muchas drogas con pocos efectos
adversos, y se usan para mitigar los sintomas de la dependen-
cia a opidceos y los trastornos del suefio relacionados?43?,

Segun los datos reportados por el Grupo de Trabajo de
Intoxicaciones de la Sociedad Espafiola de Urgencias de
Pediatria (GTI-SEUP)®®, |as intoxicaciones recreativas son,
de entre todas las consultas a los SUP espafioles tras con-
tacto con toxicos, las que mas frecuentemente presentan
sintomatologia. Asimismo, junto a la ingesta voluntaria de
medicamentos, son las que ingresan con mayor frecuencia,
tanto en hospitalizacion (70%) como en UCI (2%). En la serie
presentada, destaca una tasa de ingreso por Pediatria muy
inferior a la reportada por el GTI-SEUP siendo, en los casos
de pharming, del 13%, mas en consonancia con la descrita
en adultos (15-17%)™%_ El bajo porcentaje de ingresos pue-
de estar relacionado con la estructura del SUP, que permite
mantener en observacién a estos pacientes hasta que des-
aparecen los signos de toxicidad vy a la disponibilidad de un
psiquiatra infanto-juvenil las 24 horas del dia. A pesar de la
menor percepcion de riesgo que genera el uso de medica-
mentos con fin recreativo, los datos de este estudio sugieren
que las intoxicaciones por farmacos no difieren en gravedad
respecto a las producidas por drogas ilegales. Al contrario,
suponen un manejo mas complejo con un mayor consumo
de recursos (mayor tiempo de asistencia, mayor necesidad
de atencidn psiquidtrica y mayor necesidad de ingreso).

Como puntos fuertes, esta publicacién supone la primera
serie pediatrica publicada en Espafia sobre el consumo re-
creativo de farmacos. Nuestro estudio permite caracterizar al
paciente tipo y los farmacos mas frecuentes. Ademas, docu-
menta que el pharming no es mas seguro que el de sustancias
ilegales, en contra de la percepcién de nuestros jovenes®.

Las principales limitaciones de este estudio se deben al
disefio retrospectivo, el reducido nimero de pacientes con
ingesta de medicamentos y el hecho de ser un estudio uni-
céntrico, por lo que los resultados pueden no ser extrapo-
lables. Entre la pérdida de informacién, cabe destacar que
es muy posible que hayan pasado desapercibidos casos de
pharming que no hayan sido relatados por el adolescente.



En las consultas al SUP tras consumo recreativo de toxicos
no se realiza de manera sistematica andlisis de drogas en
orina, dado que esta bien documentada la ausencia de va-
lor practico en la mayoria de los casos y la existencia de
falsos positivos y negativos®®. De todos modos, los tnicos
farmacos incluidos en el screening de drogas de abuso, rea-
lizado mediante inmunoensayo en el laboratorio de Urgen-
cias, son las benzodiacepinas y los opidceos, ambas técnicas
con numerosos principios activos no detectables. Diversos
medicamentos implicados en el pharming no se detectan
con las técnicas habituales, lo que puede explicar que no se
haya objetivado ningun caso de abuso de gabapentinoides
(gabapentina y pregabalina). Se trata de farmacos que, a
dosis supraterapéuticas, poseen efecto sedante y disociati-
vo, lo que los convierte en un sustituto valido de la mayoria
de drogas de abuso®>. La recogida retrospectiva de infor-
macién tampoco ha permitido diferenciar entre el consumo
recreativo en contexto festivo-grupal y el uso en busqueda
del bienestar individual o consumo con fin evasivo.

En conclusién, los adolescentes consumen, en ocasiones,
medicamentos con finalidad recreativa, lo que puede dar
lugar a situaciones de compromiso vital. Estos adolescen-
tes tienen rasgos que los diferencian de los que consumen
drogas ilegales, predominando los varones con anteceden-
tes psicosociales. En los ultimos afios, se ha detectado un
aumento de las consultas relacionadas con este tipo de
consumo. Como facultativos debemos ser estrictos con las
prescripciones de medicamentos asociados a pharming y
alertar a las familias sobre la posibilidad de su uso inade-
cuado como droga de abuso.

BIBLIOGRAFIA

1. Matali J, Andién O, Pardo M, Iniesta R, Serrano E, San L. Adoles-
cents and Dual Diagnosis in a Psychiatric Emergency Service.
Adicciones. 2016; 28: 71-9. doi: 10.20882/adicciones.783.

2. Levine DA. “Pharming”: the abuse of prescription and over-the-
counter drugs in teens. Curr Opin Pediatr. 2007; 19: 270-4. doi:
10.1097/MOP.0b013e32814b09cf.

3. Burillo-Putze G, Aldea-Perona A, Rodriguez-Jiménez C, Garcia-
Sdiz MM, Climent B, Duefas A, et al. Drogas emergentes (II): el
pharming. An Sist Sanit Navar. 2013; 36: 99-114. doi: 10.4321/
S1137-66272013000100010.

4. ESPAD Group. ESPAD Report 2019: Results from the European
School Survey Project on Alcohol and Other Drugs. https:/www.
emcdda.europa.eu/system/files/publications/13398/2020.3878 _
EN_04.pdf; 2020 [consultada 19/04/2022].

5. Observatorio Espariol de las Drogas y las Adicciones (OEDA).
ESTUDES 2021 Encuesta sobre uso de drogas en ensefianzas
secundarias en Espafia (ESTUDES), 1994-2021. https://pnsd.
sanidad.gob.es/profesionales/sistemasinformacion/sistemaln-
formacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf;
2021 [consultada 18/04/2022].

6. Arias Constanti V, Sanz Marcos N, Trenchs Sainz de La Maza V,
Curcoy Barcenilla Al, Matali Costa J, Luaces Cubells C. Impli-
cacion de las sustancias psicoactivas en las consultas de ado-
lescentes en urgencias. Med Clin (Barc). 2010; 134: 583-6. doi:
10.1016/j.medcli.2010.01.019.

7. Matali Costa JL, Serrano Troncoso E, Pardo Gallego M, Trenchs
Sainz de la Maza V, Curcoy Barcenilla A, Luaces Cubells C, et al.

10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Perfil de los adolescentes que acuden a urgencias por intox-
icacion endlica aguda. An Pediatr (Barc). 2012; 76: 30-7. doi:
10.1016/j.anpedi.2011.07.003.

Velasco Arnaiz E, Trenchs Sainz de la Maza V, Curcoy Barnecilla
A, Velasco Rodriguez J, Matali Costa JL, Luaces Cubells C. éQuién
da positivo para cannabis en urgencias? An Pediatr (Barc). 2010;
72: 385-90. doi: 10.1016/j.anpedi.2010.01.015.

Sanz N, Arias V, Trenchs V, Curcoy Al, Matali J, Luaces C. Con-
sultas por intoxicacion etilica aguda en un servicio de urgencias
pediatricas. An Pediatr (Barc). 2009; 70: 132-6. doi: 10.1016/].
anpedi.2008.10.006.

Caballero Belld M, Arias Constanti V, Curcoy Barcenilla Al,
Trenchs Sainz de la Maza V, Colom Gordillo A, Luaces Cubells
C. Analisis comparativo de la incidencia de intoxicaciones etili-
cas en adolescentes en un servicio de urgencias pediatricas.
Rev Esp Salud Publica. 2020; 94: 1-8. https://www.sanidad.gob.
es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_
cdrom/VOL94/0_BREVES/RS94C_202011129.pdf [consultada
18/04/20221.

Ibrahim-Achi D, Miré O, Galicia M, Supervia A, Puiguriguer Fer-
rando J, Ortega Pérea J, et al. Red de Estudio de Drogas en
Urgencias Hospitalarias en Espafia (REDUrHE): analisis gener-
al y comparacién segun asistencia en dia laborable o festivo.
Emergencias. 2021; 33: 335-44. http://emergencias.portalsemes.
org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospi-
talarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-compara-
cin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/ [consultada
18/04/20221.

Persson HE, Sjéberg GK, Haines JA, Pronczuk de Garbino J.
Poisoning severity score. Grading of acute poisoning. J Toxicol
Clin Toxicol. 1998; 36: 205-13. doi: 10.3109/15563659809028940.

Grimsrud MM, Brekke M, Syse VL, Vallersnes OM. Acute poi-
soning related to the recreational use of prescription drugs: an
observational study from Oslo, Norway. BMC Emerg Med. 2019;
19: 55. doi: 10.1186/512873-019-0271-0.

Scholz I, Schmid Y, Exadaktylos AK, Haschke M, Liechti ME, Lia-
koni E. Emergency department presentations related to abuse
of prescription and over-the-counter drugs in Switzerland: time
trends, sex and age distribution. Swiss Med WKkly. 2019; 149:
w20056. doi: 10.4414/smw.2019.20056.

European Monitoring Center for Drugs and Drug Addiction.
Drug-related hospital emergency presentations in Europe:
update from the Euro-DEN Plus expert network. 2022. p.
15-6. https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publica-
tions/12725/TDO2AY20001ENN.pdf [consultada 04/04/2022].

Carrasco-Garrido P, Jiménez-Trujillo |, Hernandez-Barrera V,
Garcia-Gomez-Heras S, Alonso-Fernandez N, Palacios-Cefia D.
Trends in the Misuse of Tranquilizers, Sedatives, and Sleeping
Pills by Adolescents in Spain, 2004-2014. J Adolesc Health. 2018;
63: 709-16. doi: 10.1016/].jadohealth.2018.04.003.

Fernandez-Lazaro JC, Moya-Gémez |, Trenchs-Sainz de la Maza
V, Castany-Capdevila E, Luaces-Cubells C, Martinez-Sanchez
L. Efecto del confinamiento en las intoxicaciones pediatricas.
Emergencias. 2022; 34: 75-7. http://emergencias.portalsemes.
org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxica-
ciones-peditricas/ [consultada 04/04/2022].

Pulver A, Davison C, Pickett W. Recreational use of prescrip-
tion medications among Canadian young people: identifying
disparities. Can J Public Health. 2014; 105: 121-6. doi: 10.17269/
cjph.105.4208.

Carrasco-Garrido P, Diaz Rodriguez DR, Jiménez-Trujillo |,
Hernandez-Barrera V, Lima Florencio L, Palacios-Cefa D.


https://www.adicciones.es/index.php/adicciones/article/view/783
https://www.adicciones.es/index.php/adicciones/article/view/783
https://www.adicciones.es/index.php/adicciones/article/view/783
https://journals.lww.com/co-pediatrics/Abstract/2007/06000/_Pharming___the_abuse_of_prescription_and.7.aspx
https://journals.lww.com/co-pediatrics/Abstract/2007/06000/_Pharming___the_abuse_of_prescription_and.7.aspx
https://journals.lww.com/co-pediatrics/Abstract/2007/06000/_Pharming___the_abuse_of_prescription_and.7.aspx
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272013000100010&lng=en&nrm=iso&tlng=en
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272013000100010&lng=en&nrm=iso&tlng=en
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272013000100010&lng=en&nrm=iso&tlng=en
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272013000100010&lng=en&nrm=iso&tlng=en
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/13398/2020.3878_EN_04.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/13398/2020.3878_EN_04.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/13398/2020.3878_EN_04.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/13398/2020.3878_EN_04.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Informe_de_Resultados.pdf
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-clinica-2-linkresolver-implicacion-sustancias-psicoactivas-consultas-adolescentes-S002577531000151X
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-clinica-2-linkresolver-implicacion-sustancias-psicoactivas-consultas-adolescentes-S002577531000151X
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-clinica-2-linkresolver-implicacion-sustancias-psicoactivas-consultas-adolescentes-S002577531000151X
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-clinica-2-linkresolver-implicacion-sustancias-psicoactivas-consultas-adolescentes-S002577531000151X
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-clinica-2-linkresolver-implicacion-sustancias-psicoactivas-consultas-adolescentes-S002577531000151X
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-perfil-adolescentes-que-acuden-urgencias-S1695403311003729
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-perfil-adolescentes-que-acuden-urgencias-S1695403311003729
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-perfil-adolescentes-que-acuden-urgencias-S1695403311003729
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-perfil-adolescentes-que-acuden-urgencias-S1695403311003729
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-perfil-adolescentes-que-acuden-urgencias-S1695403311003729
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-quien-da-positivo-cannabis-urgencias-S169540331000127X
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-quien-da-positivo-cannabis-urgencias-S169540331000127X
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-quien-da-positivo-cannabis-urgencias-S169540331000127X
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-quien-da-positivo-cannabis-urgencias-S169540331000127X
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-consultas-por-intoxicacion-etilica-aguda-S1695403308000477
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-consultas-por-intoxicacion-etilica-aguda-S1695403308000477
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-consultas-por-intoxicacion-etilica-aguda-S1695403308000477
https://www.analesdepediatria.org/es-linkresolver-consultas-por-intoxicacion-etilica-aguda-S1695403308000477
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
https://www.sanidad.gob.es/biblioPublic/publicaciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/VOL94/O_BREVES/RS94C_202011129.pdf
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/red-de-estudio-de-drogas-en-urgencias-hospitalarias-en-espaa-registro-redurhe-anlisis-general-y-comparacin-segn-asistencia-en-da-laborable-o-festivo/
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.3109/15563659809028940
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.3109/15563659809028940
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.3109/15563659809028940
https://bmcemergmed.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12873-019-0271-0
https://bmcemergmed.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12873-019-0271-0
https://bmcemergmed.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12873-019-0271-0
https://bmcemergmed.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12873-019-0271-0
https://smw.ch/index.php/smw/article/view/2652
https://smw.ch/index.php/smw/article/view/2652
https://smw.ch/index.php/smw/article/view/2652
https://smw.ch/index.php/smw/article/view/2652
https://smw.ch/index.php/smw/article/view/2652
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/12725/TD02AY20001ENN.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/12725/TD02AY20001ENN.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/12725/TD02AY20001ENN.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/12725/TD02AY20001ENN.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/12725/TD02AY20001ENN.pdf
https://www.jahonline.org/article/S1054-139X(18)30166-6/fulltext
https://www.jahonline.org/article/S1054-139X(18)30166-6/fulltext
https://www.jahonline.org/article/S1054-139X(18)30166-6/fulltext
https://www.jahonline.org/article/S1054-139X(18)30166-6/fulltext
https://www.jahonline.org/article/S1054-139X(18)30166-6/fulltext
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/efecto-del-confinamiento-en-las-intoxicaciones-peditricas/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6972062/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6972062/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6972062/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6972062/
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

Nonmedical Use of Benzodiazepines among Immigrant and
Native-Born Adolescents in Spain: National Trends and Relat-
ed Factors. Int J Environ Res Public Health. 2021; 18: 1171. doi:
10.3390/ijerph18031171.

Roberts RE, Roberts CR, Xing Y. Comorbidity of substance use
disorders and other psychiatric disorders among adolescents:
evidence from an epidemiologic survey. Drug Alcohol Depend.
2007; 88: S4-13. doi: 10.1016/j.drugalcdep.2006.12.010.

Mir6 O, Yates C, Dines AM, Wood DM, Dargan PI, Galan |, et al.
Comparacion de las urgencias atendidas por drogas de abuso
en dos servicios de urgencias espafioles con las atendidas en
tres dreas europeas distintas. Emergencias. 2018; 30: 385-94.
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-
de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-ser-
vicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-
europeas-distintas/ [consultada 04/04/2022].

Miré O, Waring W, Dargan PI, Wood D, Dines AM, Yates C, et al.
on behalf of the Euro-DEN Plus Research Group. Variation of
drugs involved in acute drug toxicity presentations based on
age and sex: an epidemiological approach based on European
emergency department. Clin Toxicol. 2021; 59: 896-904. doi:
10.1080/15563650.2021.1884693.

Informe final del European Drug Emergencies Network (Eu-
ro-DEN). Marzo 2015. https:/www.emcdda.europa.eu/system/
files/attachments/12440/Euro-DEN%20Final%20report%20
2015%20Spanish.pdf; 2015 [consultada 05/04/2022].

Agencia Espafiola de Medicamentos y productos sanitarios.
Observatorio del uso del medicamento. Utilizacion de me-
dicamentos ansioliticos e hipnéticos en Espafia. https:/www.
aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observato-
rio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoti-
cos/?lang=en [consultada 05/04/2022].

Lyphout C, Yates C, Margolin ZR, Dargan PI, Dines AM, Heyer-
dahl F, et al.; on the behalf of the Euro-DEN Research Group.
Presentations to the emergency department with non-medical
use of benzodiazepines and Z-drugs: profiling and relation to
sales data. Eur J Clin Pharmacol. 2019; 75: 77-85. doi: 10.1007/
s00228-018-2550-1.

Lakhan SE, Kirchgessner A. Prescription stimulants in individuals
with and without attention deficit hyperactivity disorder: misuse,
cognitive impact, and adverse effects. Brain Behav. 2012; 2: 661-
77. doi: 10.1002/brb3.78.

Darracq MA, Thornton SL. A different challenge with Benadryl:
adolescent diphenhydramine ingestions reported to National

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34,

35.

Poison Database System, 2007-2020. Clin Toxicol (Phila). 2022;
17:1-9. doi: 10.1080/15563650.2022.2051536.

Jones JD, Mogali S, Comer SD. Polydrug abuse: a review of opi-
oid and benzodiazepine combination use. Drug Alcohol Depend.
2012; 125: 8-18. doi: 10.1016/j.drugalcdep.2012.07.004.

Burillo-Putze G, Ibrahim-Achi D, Martinez-Sanchez L, Galicia M,
Supervia A, Puiguriguer Ferrando J, et al. Caracteristicas dife-
renciales en las manifestaciones clinicas y la gravedad de las
intoxicaciones por drogas de abuso en adolescentes atendidas
en servicios de urgencias, en comparacion con adultos jove-
nes. Emergencias (en prensa). http://emergencias.portalsemes.
org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifesta-
ciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-dro-
gas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-ur-
gencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/ [consultada
05/04/2022].

Novak SP, Hakansson A, Martinez-Raga J, Reimer J, Krotki K,
Varughese S. Nonmedical use of prescription drugs in the Eu-
ropean Union. BMC Psychiatry. 2016; 16: 274. https://bmcpsychi-
atry.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/512888-016-0909-3.
pdf. [consultada 05/04/2022].

Dines AM, Wood DM, Galicia M, Yates CM, Heyerdahl F, Hovda
KE, et al; on behalf of the Euro-DEN Research Group. Presenta-
tions to the Emergency Department Following Cannabis use--a
Multi-Centre Case Series from Ten European Countries. J Med
Toxicol. 2015; 11: 415-21. doi: 10.1007/513181-014-0460-x.

Yamamoto T, Dargan PI, Dines A, Yates C, Heyerdahl F, Hovda KE,
et al. Concurrent Use of Benzodiazepine by Heroin Users-What
Are the Prevalence and the Risks Associated with This Pattern of
Use?. J Med Toxicol. 2019; 15: 4-11. doi: 10.1007/513181-018-0674-4.

Santiago P, Bilbao N, Martinez-Indart L, Mintegi S, Azkunaga B;
the Intoxications Working Group of the Spanish Society of Pedi-
atric Emergencies. Epidemiology of acute pediatric poisoningsin
Spain: a prospective multicenter study from the Spanish Society
of Pediatric Emergency Medicine. Eur J Emerg Med. 2020; 27:
284-9. doi: 10.1097/MEJ.0000000000000661.

Ferrer Bosch N, Martinez Sanchez L, Trenchs Sainz de la Maza
V, Velasco Rodriguez J, Garcia Gonzdlez E, Luaces Cubells C.
Utilidad de las técnicas de cribado de toxicos en orina solicita-
das desde el servicio de urgencias de un hospital pediatrico. An
Pediatr (Barc). 2018; 88:19-23. doi: 10.1016/j.anpedi.2017.01.012.

Schifano F. Misuse and abuse of pregabalin and gabapentin:
cause for concern?. CNS Drugs. 2014; 28: 491-6. doi: 10.1007/
s40263-014-0164-4.


https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/3/1171
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871606004819?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871606004819?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871606004819?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871606004819?via%3Dihub
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
http://emergencias.portalsemes.org/descargar/comparacin-de-las-urgencias-atendidas-por-drogas-de-abuso-en-dos-servicios-de-urgencias-espaoles-con-las-atendidas-en-tres-reas-europeas-distintas/
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2021.1884693?journalCode=ictx20
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/12440/Euro-DEN%20Final%20report%202015%20Spanish.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/12440/Euro-DEN%20Final%20report%202015%20Spanish.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/12440/Euro-DEN%20Final%20report%202015%20Spanish.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/12440/Euro-DEN%20Final%20report%202015%20Spanish.pdf
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://www.aemps.gob.es/medicamentos-de-uso-humano/observatorio-de-uso-de-medicamentos/informes-ansioliticos-hipnoticos/?lang=en
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30244371/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/brb3.78
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/brb3.78
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/brb3.78
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/brb3.78
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2022.2051536?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2022.2051536?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2022.2051536?journalCode=ictx20
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15563650.2022.2051536?journalCode=ictx20
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871612002785?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871612002785?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0376871612002785?via%3Dihub
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
http://emergencias.portalsemes.org/ver-abstract/caractersticas-diferenciales-en-las-manifestaciones-clnicas-y-la-gravedad-de-las-intoxicaciones-por-drogas-de-abuso-en-adolescentes-atendidos-en-servicios-de-urgencias-en-comparacin-con-adultos-jvenes/
https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/counter/pdf/10.1186/s12888-016-0909-3.pdf
https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/counter/pdf/10.1186/s12888-016-0909-3.pdf
https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/counter/pdf/10.1186/s12888-016-0909-3.pdf
https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/counter/pdf/10.1186/s12888-016-0909-3.pdf
https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/counter/pdf/10.1186/s12888-016-0909-3.pdf
https://link.springer.com/article/10.1007/s13181-014-0460-x
https://link.springer.com/article/10.1007/s13181-014-0460-x
https://link.springer.com/article/10.1007/s13181-014-0460-x
https://link.springer.com/article/10.1007/s13181-014-0460-x
https://link.springer.com/article/10.1007/s13181-014-0460-x
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30066312/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30066312/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30066312/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30066312/
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://journals.lww.com/euro-emergencymed/Abstract/2020/08000/Epidemiology_of_acute_pediatric_poisonings_in.16.aspx
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1695403317300383?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1695403317300383?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1695403317300383?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1695403317300383?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1695403317300383?via%3Dihub
https://link.springer.com/article/10.1007/s40263-014-0164-4
https://link.springer.com/article/10.1007/s40263-014-0164-4
https://link.springer.com/article/10.1007/s40263-014-0164-4

