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INTRODUCCIÓN 
En los últimos años una nueva clase 

de sustancias psicoactivas ha hecho su 
aparición en nuestro medio: son las lla­
madas drogas de diseño. 

Una música en concreto, la música 
máquina, y una ruta como la del «baka­
lao>> han combinado la velocidad y los 
productos químicos y han dado a los 
jóvenes una manera de vivir peligrosa­
mente. 

Por ello, hemos creído de interés 
efectuar una revisión sobre este tema 
ya que se trata de una patología que los 
profesionales de enfermería veremos 
cada vez con mayor frecuencia, sobre 
todo en los servicios de urgencias. 

Concepto 
Lo que hoy conocemos como drogas 

de diseño son fármacos sintéticos deri­
vados de las anfetaminas, descubiertas 
muchas de ellas a principios de siglo, 
que tuvieron aplicaciones farmacológi­
cas pero que han sido abandonadas al 

· comprobarse que sus efectos indesea­
bles eran superiores a lo beneficios 
terapéuticos que se querían obtener 
(tabla 1). 

A finales de la década de los setenta 
se recuperaron para usos ilegales, ya 
que se trataba de fármacos muy activos 
sobre el sistema nervioso central, de 
síntesis fácil y económica. 

Una sustancia que merece especial 
atención por sus propiedades farma­
cológicas y su consumo es la MDMA 
<<éxtasis>> , inicialmente utilizada como 
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anorexígeno y posteriormente como 
coadyudante de la psicoterapia por su 
capacidad para facilitar la relación 
entre terapeuta y paciente. El uso médi­
co sería finalmente prohibido en los 
años 80 si bien se debate sobre su utili­
dad en psiquiatría. Como droga de 
abuso, la MDMA es ampliamente utili­
zada en la actualidad y ha dado origen 
a amplias discusiones sobre su poten­
cial adictivo y neurotoxicidad. 

Características 
Origen 

La MDMA fue sintetizada por prime­
ra vez en 1914 por la compañia 
Alemana E. Merck y utilizada como 
anorexígeno. 

El inicio de su consumo clandestino 
con fines lúdicos se produjo en la déca­
da de los años 60, en EE.UU. 
Posteriormente se extendió entre los 
jóvenes, sobre todo en discotecas en las 
que se escuchaba «música máquina>>. 
Este hábito llegó a Europa, vía turismo 
desde Ibiza, hacia finales de los años 80 
en el marco del movimiento inglés 
conocido como <<Acid House». 

En España se detecta a inicios de la 
década de los 90 un movimiento similar 
al <<Acid House>> inglés que se conoce 
popularmente como la «Ruta del Baka­
lao>> que consiste en permanecer muchas 
horas bailando, desplazándose entre dis­
cotecas muy distantes entre sí a lo largo 
de todas las noches del fin de semana. 

Elaboración 

Este tipo de drogas se puede elaborar 
sin mucha dificultad en un pequeño 
laboratorio casero. Se han descubierto 
laboratorios clandestinos en los cuales 
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RESUMEN 
La aparición de las drogas de diseño en 

mercado ha significado un nuevo desaf 
Además, es frecuente encontrar en l 
medios de comunicación amplio eco de 1 
mismas unidas a las «Rutas de Bakalao• 
otros temas de actualidad. Todo ello n 
Ueva a ofrecer esta amplia revisión, ente 
diendo que una buena información es 
principio de toda prevención. 

Designe• Drugs 
SUMMARY 

The introduction of designer drugs in ti 
market presents a new challenge. Mor 
over, it is common to find frequent me 
tion in the news of designer drugs in co 
nection with the drug-party routes knoY 
as «Rutas de Bakalao» and other curre 
events. All of this leads us to provide tt 
extensive review; based on the convicti< 
that good information is the start of all pr 
vention. 

se podrían llegar a fabricar hasta UJ 

10.000 pastillas diarias. 
Se puede afirmar que ha aument< 

la producción y la demanda porque: 

l. Resultan de fácil elaboración (!al 
ratorios caseros). 

2. Es una substancia fácil de transp 
tar y ocultar. 

3. Las ganancias son altas compara< 
con los precios originales. 

4. El precio es asequible a los jóvem 
5. Los jóvenes opinan que no es per 

dicial para la salud. 
6. La vía de administración es oral y 

existe riesgo asociado a las jering: 

A pesar de que el consumo es ocu 
tenemos una idea aproximada de 
magnitud del problema en función 
los decomisos obtenidos por la polic 
que se han incrementado mucho en 
últimos años (tabla 2). 

Consumo 

Los consumidores de estas pastil 
son jóvenes que las utilizan para e¡ 
mularse o para evitar el cansan< 
durante los fines de semana. 

Los jóvenes que se divierten con 
música máquina o bakalao se desp 
zan grandes distancias para encontJ 
nuevos locales de moda, discotec; 
pubs, bares musicales y «after hour 
Los after, que en inglés significa «dt 
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