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Se han verificado un gran nimero de estudios sobre las intoxicacio-
nes agudas y erénicas originadas por la cocaina, pero casi no existen
observaciones, a pesar de lo mucho que se ha tratado acerca del tema,
sobre los efectos que produce la coca en los sujetcs que se encuentran
habituados a masticarla. Sin embargo, estos constituyen la mayoria de
la poblacién nativa en el Perd, Bolivia y Ecuador.

En este trabajo, que debemcs considerar simplemente como una no-
ta preliminar, nos limitamos a exponer los datos obtenidos del estudio
psicolégico y psicopatologico de un grupo de coqueros inveterados, es de-
cir, sujetos habituados a masticar las hojas de coca.

MaTeriaL DE Estunio

Las observaciones fueron realizadas en 20 delincuentes, de la Carcel Central de
Lima, y en 5 no delincuentes. Todos se hallaban habituados a la coca. Los datos
de uno y otro grupo fueron cuidadosamente confrontados aceptindose como verosimil
&% aquellos sintomas que en més de un caso se presentaban con analogas caracteris-
ticas o coincidencias, pues es muy facil obtener falsos informes dada la propensién a
la mentira de los toxicémanos deliricuentes. )

‘Todos -los casos estudiados pertenecian al sexo masculino, y la mayoria se en-
contrabia comprendida entre los 24 y 32 afios de edad. En el grupo de delincuentes,
8 eran mestizos de blanco e indio, 7 eran mestizos de negro, 4 blancos y 1 indio, Casi
la mitad, 9, pertenecian al tipo leptosomo, 4 al atlético, 4 al picnico y 3 al normosomo.
En el grupo de los no delincuentes, todos eran mestizos de blanco e indio, tres lepto-
somos ¥ el resto normosomos.

En cuanto al tiempo de cogueo o habituacion, fluctuaba entre 7 v 14 afios para la
mayoria, con casos extremos de 5 y 25 afios.

La cantidad de coca masticada por estos sujetos no sélo varia de umo a otro
individuo, sino ain pura el mismo individuo. Las variaciones fluctian entre 100 y
50 grs. por sujeto y por dia, siendo lo mas frecuente la primera cifra.
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Con e fin de evitar una excesiva extensién de este frabajo con la relacidn indivie
dual de cada uno de los historiales, lo que conduciria ademas a una monétona repe-
ticién de los 'mi§mos datos, nos limitaremos a exponer ordenadamente los sintomas ob-
servados, estableciendo pata cada uno de zllos su grado de frecuencia.

OBSERVACIONES

Origen ¢ inicio de la habituacion a la coca

En la mayoria de los sujetos ¢xaminados el habito a la coca se inicia
por imitacién o contagio. En el grupo de los delincuentes las primeras
tentativas tuvieron lugar en la carcello que importa considerar a fin de
no atribuir la delincuencia a la coca, como & veces ha ocurrido con falta
de critica. En el grupo de los sujetos no delincuentes el contagio en ef
ejército fué la causa principal.

Los sintomas mas frecuentes que se manifiestan en los que se ini-
cian en el coqueo son los siguientes: anestesia de la boca, nerviosidad,
euforia, insemnio, mareo, nausea. Estas alteraciones nunca son notables
porque el coquerc novel empieza con pequefias cantidades de coca, que
aumenta progresivamente a medida que se constituye el habito.

Alferaciones de la percepcién

Sin excepcion todos los sujetos examinados presentaban alteraciones
de la percepcion. Sélo en cascs muy raros se originaban verdaderas alu-
cinaciones. Por supuesto, la intensidad v calidad de las alteraciones de-
pende de la cantidad de coca masticada y de la predisposicion de cada
individuo. A continuacién describiremos los trastornos de la percepcion
mas frecuentes durante el coqueo. '

Agudeza visual. Las experiencias de los cogueros respecto a la agu-
‘deza visual discrepan segin los cascs. La mayor parte de los sujetos
e¢xaminados manifestaban que bajo la accién de la coca veian mejor en
ta obscuridad v les parecia que los colores eran méas nitidos vy brillantes.
Algunos también experimentaban esta mayor agudeza visual en la luz, en
la que otros, al contrario, se sentian deslumbrados y con incapacidad pa-
ra distinguir los detalles. Segin la experiencia de los que accstumbran
a masticar grandes y pequefias dosis de coca, las modificacionas de Ia
agudeza visual depende de la cantidad ingerida : dosis moderadas es-
timularian la percepcién, fuertes dosis las alteran. Asi uno de nues-
tros sujetos expresa lo siguiente: “Cuando estoy armado * no puedo
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leer; las letras se mueven se llenan de manchas de colores, y las k-
neas se vuelven difusas y encorvadas, Sin embargo atn si puedo ver
mucho mejor en la obscuridad y también de dia las cosas. grandes y
lejanas”. Otro de nuestros sujetos refiere : “Con la coea veo las le-
tras confissas, chiquititas y méviles”. Por supuesto, seria conveniente
demostrar por medio de observaciones experimentales si de la agudeza vi-
sual que refieren los ccqueros es simplemente una impresién subjetiva o
un hecho demostrable objetivamente.

Macropsia, micropsia y poliopsia. -Alteraciones de la percepcién vi-
sual que frecuentemente refieren los cogueros son la macrepsia, la mi-
cropsia y la poliopsia. La ilusion del aumento de tamafio de las cosas
ocurre con mas frecuencia con los objetos lejanos. Durante el estado
de ebriedad producido por un prolongado coqueo se experimenta la im-
presion de que todas las cosas oscilan, como si se estuviera a bordo; las
lineas rectas, por ejemplo de un camino, se aparecen en zig-zags y en
movimiento. Mas rara vez se presenta micropsia y metamorfopsia. Uno
de los coqueros cuando se encontraba intensamente “armado” veia los
objetos como. las imagenes de los espejos concavos o convexos; en otros
€asos como si s¢ mirara a través de un grueso vidrio. Las dosis mode-
radas que habitualmente mastican no llegan a producir estas alteraciones.

llusiones opticas. Son muy frecuentes, sobre todo bajo la accién
de grandes dosis de coca. Se toma a menudo a los objetos o detalles de
un camino por seres humanos. Se asccia casi siempre estas ilusiones con
ideas de percepcién. En relacién a estas dltimas —que como veremos
después son muy comunes en los coqueros delincuentes—~ suele presentar-
se la alteracion conocida con el nombre de percepcién corporal sin conte-
nido sensible, en la que el sujeto experimenta por un momento la convic-
¢ién de que alguien, un enemigo por ejemplo, esta a su lado o detras.
. Mucho mas comunes son, las paraidolias durante el coqueo : los de-
talles de una pared se transforman en pequefias figuras en movimiento.
“Si miro a una mancha de la pared, afirma uno de nuestros examinados,
se transforma en una imagen, y luego se pone en movimiento”. En mu-
chos casos se manifiestan paraidolias cromaticas, en miniatura o de ma-
yor proporcion. Es de observar que este tipo de alteraciones percepti-
vas se presenta a menudo en los cocainomanos.

* Expresion utilizada por los coqueros para designar el estado en que experi-

mentan los efectos de la coca.
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Alteraciones de la percepcion espacial. La mayor parte de l0s suje-
tos interrogados manifiestan que bajo la accién de la coca suele experi-
mentarse la impresién de que todo estd muy cerca, aun lo méas lejano
como si se viera con anteojos de teatro, todo parece estar a nuestro al-
cance”. Se trata de una conviccién de proximidad y de contacto con
lo lejano que decide a veces al sujeto a emprender grandes caminatas.
Menos comin es el fenémeno que experimentan ciertos coqueros, cuando
estdn muy intoxicadcs, de percibir en una gran lejania objetos que tienen
por delante, o de que el espacio se hace mas chico o mas amplio.

Pseudoalucinaciones y visiones fantasticas. Son muy frecuentes y
tipicas y la mayor parte de coqueros confiesan experimentarlas a menudo.

El efecto se inicia como intensificacion de las representaciones, de
manera semejante a lo que ocurre con la mescalina. En los grados mas
intensos de intoxicacién las representaciones llegan a tal extremo de in-
tensidad, de precisién en los detalles y en relieve, e impresién de reali-
dad, que se ven casi como percepciones reales, aunque el que las experi-
menta no llega a confundirlas ccn verdaderas percepciones. Es muy
ilustrativo el caso siguiente de pseudoalucinacién experimentada por un
coquero delincuente : “Habia chacchado una buena cantidad de coca, y
esto me hacia pensar en mi proyecto de comprar una casa en Chacra Co-
lorada. Los pensamientos eran tan-vivos que me patecia ver en realidad
lo que pensaba. De pronto ocurrié como si una de las paredes de la cel-
da ¢n donde estaba presc se desvaneciera y aparecié como una verda-
dera alucinacién el panorama de Chacra Colorada con la casa que pen-
saba comprar. La voz de un compafiero de celda me hizo volver a la
realidad. Me parecié que despertaba de un sueiio”.

Otros muchos casos de pseudoalucinaciones experimentadas por co-
queros tienen casi siempre el caracter de fantasias optativas.

Las visiones fantdsticas que se experimentan solo en la oscuridad
son muy comunes en los coqueros, aunque el grado e intensidad que in-
visten depende mas del tipo constitucional del sujeto que de la dcsis.
Un muchacho, que a le edad de 14 afios se inicia en el cocaismo, refiere
como producto de sus primeras experiencias lo siguiente: “Veia gran-
des bultos que se venian sobre mi, pero no me daban miedo. Eran de
mil colores. Al acercarse desaparecian. Flotaban en el aire y en la
obscuridad. También veia lindos paisajes y castillos de oro”. Todas
estas visiones estaban dotadas de impresién corporal. Los cocaistas que
no pertenecen aitipo eidético, solo perciben en la obscuridad y al cerrar
los ojos figuras brillantes, policromas v en rapido movimjento.
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Alucinaciones visuales. Verdaderas alucinaciones visuales solo se
presentan en raros casos después de una gran ingestion de coca. Como
en el caso de la intoxicacién cocainica, las alucinaciones provocadas por
Ia coca suelen injertarse sobre ilusiones. Sélo en pccos casos hemos en-
centrado las tipicas alucinaciones liliputienses. Un caracter mas cons-
tante de las alucinaciones de los coqueros es su fugacidad; aparecen si-
bitamente, como destellos, y solo duran algunos segundos. Se trata ge-
reralmente de figuras movibles, cuyos detalles no es posible precisar, y
que se acompafian de sobresaltos emocionales. Muchos coqueros delin-
cuentes cenfiesan haber emprendido en estos casos una fuga precipitada,
creyéndose perseguidos por la policia. Algunos sujetos expresan haber
tenido visicnes persistentes, con nitida impresién de corporeidad y pro-
yeccion en el espacio exterior, pero en este caso tiene el coquero la con-
viccion de que no se trata de objetos reales sino de visiones. También
suelen producirse alucinaciones optativas : “Si deseo una cosa, alirma
un coquero, primero la veo en mi imaginacién vy después llegd a verla
nitidamente delante de mi”". Uno de los coqueros delincuentes tiene en
su celda, mientras coquea, alucinaciones que representan a su mujer. Co-
mo en la intoxicacién por mescalina, los intoxicados con la coca tienen la
experiencia de que sus representaciones se transforman, en insensible gra-
duacién, en verdaderas alucinaciones. Es ilustrativo el ejemplo siguien-
te : “Primero se me ocurre que una mancha de Ja pared es una cabeza
de leén; luego la veo moviéndose nitidamente, como en el cinematdgrafor
por tltimo se proyecta en el espacio y es como una cabeza verdadera”.

Seria TscHupi, segin la observacién de BERMANN, el primero en
mencionar las alucinaciones preducidas por el coqueo. La cita en que el
ilustre arquedlogo se refiere al coqueo tiene mas sentido literario que
clinico, pues afirma que los indios coqueros experimentan extraordina-
rias alucinaciones, lo que en la actualidad no se observa o seria suma-
mente raro.

Hysicnes y alucinaciones auditivas. Son tan frecuentes como las vi-
suales, los ruidos se transforman en voces o en melodia. En los coque-
ros delincuentes todos los rumores sc transforman en voces o pasos de
policias, que los mantiene en continua alerta y en repetides sobresaltos.
Menos comunes son los casos en que se presentan verdaderas pseudo-
alucinacicnes o alucinaciones auditivas : una voz que sibito lo llama,
un insulto que de pronto lo hace querellarse con el compaiiero de celda
que no ha proferido una palabra, Otras veces oye voces de dos perso-
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nas que conversan y que lo injurian. Todas las transiciones entre la
simple ilusiény la alucinacién son posibles.

Gran nimero de cogueros refieren experiencias de mayor agudeza
auditiva bajo la accién de Ia coca. Este es uno de los efectos, lo mismo
que la mejor percepcién en la oscuridad, que hacen de la coca un estimu-
lante valicso para la realizacién de robos nocturnos. Es necesario estu-
diar el hecho experimentalmente a fin de precisar si se trata de una im-
presién subjetiva ¢ de un verdadero aumento de la agudeza perceptiva.

Ilusiones- y alucinaciones cenestésicas. Mientras que algunas dro-
gas, como la mescalina, alteran principalmente la sensibilidad profunda
{ propioceptiva y visceroceptiva), la accion de la cocaina predomina so-
bie la piel {sensibilidad exteroceptiva).

Todos los coquercs que hemos interrogado afirman haber experi-
mentado alteraciones superficiales (hormigueo, adormecimientos, impre-
sién de que animales muy pequefios les caminan por el cuerpo acompaiia-
do de prurito, sensacién de calor o enfriamijento, de picctazos, de ardor
de la piel, etc,).

También es muy caracteristica dei coquee la experiencia de un.gran
aumento del vigor fisico. Esta alteracién cenestésica se presenta en el
100 7 de los casos. El cuerpo parece més grande, mas fuerte, mas 4gil,
mas elastico. Se experimenta la impresion de rejuvenecimiento. Los
viejos coqueros se sienten como en sus afios juveniles. Algunos emplean

la expresion “sentirse un superhombre” para designar esta ilusién de vi-
gor fisico, que en el trabajador manual ha convertido a la coca en factor
indispensable para todo esfuerzo fisico.?

Esta alteracién cemestésica de vigor se acompafia en muchos casos
de una disposicién favorable al movimiento, otro factor que favorece la
actividad nocturna del ladrén coquero. Uno de ellos expresa que bajo
el imperioso deseo de caminar hacia el viaje a pie, durante la noche de
Lima a Callao.

Hay también cierta alteracxén muy comiin sobre la percepcion del
movimiento corporal, que se experimenta mucho mas rapido que normal-

Es muy significativa, en relacién a este efecto de la coca sobre la sensibili-
dad propioceptiva, la accién estimulante. muy notable que tiene la cocaina sobrée los
centros bulbares relacionados con este tipo de scnsibilidad {véase nuestro trabajo “Es-
tudios farmacolégicos de I rigider descerebrada™ : Actas de ia Segunda Reunion dé”
las Jornadas Neuro-Psiquiatricas Panamericanas, t. 11 p. 269, Lima, 1939). La co-
caina es el estimulante mis poderoso que conocemos sobre los centros del tono de los
miisculos estriados. ;Seria esta accion uno de los faciores que condicionan las ihusio-
‘nes cenestésicas de vigor fisico?

1
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mente, lo que da la impresién de que un trabajo leato y penoso se ejekti-
ta mas rapidamente durante el cogueo. Es una ailteracién cenestesitd
opuesta a la que produce la marihuana, que consiste en experimentar co-
mo sumamente lentos los movimientos mas rapidos, lo cual favorece 14
ejecuciéon de tareas que exigen una gran celeridad de movimientos cor-
porales. Sin embargo, unc de nuestios coqueros expresa lo siguiente :
“La coca transforma mis movimientos, me parece que fueran mas lentos
y pesados. Al caminar siento el cuerpo mas liviano, pero me parece que
se moviera como en las peliculas que se pasan a camora lenta”.

llusiones de la percepcion temporal. Casi unanimemente -manifes-
taron los coqueros examinados que cuando se encuentran baje la accién
de la coca les parece que el tiempo se acorta. Para los sujetos encarce-
lados o que deben efectuar un largo trabajo penoso, esta ilusién es un
alivio. Une de los sujetos refiere : “"Pasé dos dias sin tomar alimentos
y chacchando coca. Al término me sorprendi que hubiera pasado tanto
tiempo, pues a mi me parecia que sélo habian transcurrido algunas ho-
ras”. Es muy probable que, por lo menos en la mayoria de cases, #sta
ilusion de la percepcion temporal sea la consecuencia de las fantasiigwp-
" tativas a que se entregan siempre los coqueros, que borran la impresién
del mundo externo, mucho méas que a una alteracién primaria de la per-
cepcion temperal,

AFECTIVIDAD

A dosis habituales la coca no produce modificaciones de la afectivi-
dad dignas de mencién. Las reacciones mas frecuentes son alegria, c6-
lera, angustia o miedo. Sélo con dosis extraordinarias de coca se origi-
nan manifestaciones emocicnales incontrolables en los sujetos habitua-
dos. Las dosis que 2l coquero acostumbra a masticar diariamente nunca
suscitan reacciones emocionalés de importancia.

Neo existiria, como se ba alirmado predetermirada disposicion de la
droga para el desarrollo de un tipo especial de sentimiento. Este dltimo
depende en especial del contenide o calidad de los pensamientos o fanta-
sias v de los eventos por los que atraviesa el sujeto durante la intoxica-
cion. Depende también de la compafiia y de otros factores sociales. Las
declaraciones de los coqueros que hemos examinado concuerdan con esta
-conclusién.

Mas significativo es aiin que la coca produce, en la mayoria de los
casos, un estado de bienestar o un sentimento de felicidad, lo que es, sin
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duda alguna, uno de los mas importantes factores del acostumbramiento.
La mayoria de los sujetos que hemos estudiado lo experimentan durante
el coqueo., Morene v Marz, v MANTEGAZZA, que verificaron autoob-
servaciones con la coca, se relieren con grandes elogios a este efecto de
la droga.

ATENCION

Experimenta variables modificaciones segin los sujetos y sobre todo
segun la cantidad de coca ingerida. Segun las afirmaciones de 1a ma-
yoria, las dosis pequeiias, que predisponen a la extroversién, aumentan la
atencién. Con dosis fuertes, con la aparicién de fantasias y alteraciones
de la percepcidn, el sujeto s¢ torna introvertido, autista e hipoproséxico.
Uno de los coqueros examinados expresa que “cuando se empieza a co-
quear. todo le interesa y agrada conversar; al sequir coqueando se busca
la soledad y ya nada de lo externo interesa”. La observacién objetiva
del sujeto que coquea demuestra que mucho mas importantes que las mo-~
dificaciones suscitadas por la dosis son las disposiciones individuales.
Nuestre colaborador, Sr. Zapata, observé que mientras que algunos suje-
tos adoptaban desde el inicio del coqueo una actitud francamente intro-
vertida, y que se hacian progresivamente mas hipoproséxicos a medida
que mascaban mas coca; otros, al contrario, desarrollaban una progresi-
va tendencia a la extroversién, locuacidad e hiperprosexia. Los sujetos
del primer grupo se irritaban al ser interrogados; Ics del sequndo, al con-
trario, conversaban incesantemente, ¢ incluso hacian confidencias espon-’
taneas.

Las observaciones experimentales de ZAPATA demuestran que la co-
caina actida desfavorablemente sobre la atencion de los no habituados, y
que la coca tiene una accion favorable sobre la atencién de los coqueros,
pero que retarda su tiempo de reaccién (cbservaciones inéditas). FEstos
resultados concuerdas en parte con Jos obténidos por ARONOWITSCH, que
ha estudiado los efectos de la cocaina en sujetos sanos y cocaindmanos.

PENSAMIENTO

Las alteraciones que s¢ producen en el pensamiento bajo la accion
de la coca son numerosas y muy interesantes,

Primero se observa exaltacion de las asociaciones de ideas. Estas-
se hacen con mas rapidez. Surgen en abundancia ideas, recuerdos, pro-
yectos de negocios o de viajes, simples ocurrencias aisladas, fantasias de
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toda indole. A medida que la sobreproduccion de asociaciones aumen-
ta el sujeto va perdiendo la capacidad de controlarlos, v puesto que al
mismo tiempo las representaciones son muy nitidas, asiste al desarrollo
de su pensamiento como ante un especticulo cinematografico. Al mismo
tiempo suele perderse ¢l autocontrol, suscitdndose un verdaderc automa-
tismo del pensamiento. Esta alteracién sélo se presenta en pccos cacos,
cuando se ingieren dosis mayores que la habitual. A veces dos series de
ideas pugnan por ccupar el campo de la conciencia simultineamente: o
surgen sucesivamente pensamientos inconexos o confusos: se presentan
clvidos bruscos, interceptaciones o crupciones de pensamientos. Altera-
ciones del juicio y de la coordinacion de las ideas s6lo se presentan des-
pués de grandes ingestiones de coca. El mejor ejemplo que podemos ofre-
cer de ests alteracién corresponde & un sujeto, que demostraba inteligen-
cia normal durante sus periodos de abstinencia, y que escribia extensas
cartas durante sus estades de intoxicacién. Aunque en estas condicio-
nes se creia muy inspirado y dotado de inteligencia superior, cuando pa~
saba el estado de embriaguez se daba cuenta que sus escritog estaban lle-
nos de errores de sentido, de falsos puntos de vista y que aiin la conexién
de las ideas era bizarra y confusa. Sin embargo, &l escribia ccn en-
tusiasmo porque en escs momedtos se seéutia extraordinariamente hicido,
inteligente ¢ inspirado, lo mismo que los cocainémancs bajo la accién de
ia droga. Este hecho coincide con lo observado por ArONoOWiTSCH so-
bre los efectos de la cocaina en la capacidad de trabajo de los cocaind-
manos, a la qué intensifica en magnitud, pero aumentando el nimero de
errores.

Lo mas caracteristico es que ¢l pensamiento se hace cada vez mas
objetivo, transformandose al fin en un juego de representaciones eidéti-
cas, que se desarrollan austomaticamente. En estas condiciones si el in-
texicado trata de comcentrar en determinada direccién su pensamiento
aparecen £n Su imaginacién representaciones extrafias, sea al mismo fiem-
po que la idea o representacién evocada, o en vez de ésta. Todo ocurre
“como si se fuviera un cinema en la cabeza, como si se viera una pelicula
en colores™. : )

En casos menos frecuentes se presentan ideas fijas, o representacio-
nes fijas, a manera de observaciones o de representaciones obsesivas.

Autismo y fantasias. Una de las principales caracteristicas d2! pen-
samiento del sujeto habituado a la ccca, es Ia propensién a las fantasias
y a perder ef contacto con Ia realidad. En los casos mas sencillos se tra-
ta sélo de proyectos, de planes de trabajo, que por muy fantasticos o
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impracticables que sean aparecen ¢n aquel instante ante el juicio del so-
fiador como muy vercsimiles o ain de verificacién incuestionable. Asi,
un modesto empleado 2mpieza a formular planes para ser subprefecto o
prefecto, v pasa un dia entero imagmniandose los detalles de su nueva si-
tuacion con satisfacciones anticipadas. Cuando pasan los efectos de la
coca vuelve a la realidad y encuentra que tales proyectos son fantasticos,
Oftros llevan su autismo a mayores extremos, suefian despiertos, v
¢l mundo de la realidad decrece en importancia para dejar ea su lugar
las fantasias. Esto ocurre con més intensidad en los presidarios. He
aqui un tipo de fantasias optativas bajo la influencia de la coca : "Me
imagino que tengo mucho dinero y hage grandes hazafias, grandes robos.
Dejo de ser un ladrén comin y me vuelvo un ladrén famoso. Planeo
missasaltos v veo en la imaginacién todos los detalies Todo ocurre co-
mo si légarawealmente a cometer el robo con éxito”. Todes los coque-
ros delincuehtes ‘ehéuentran un gran placer en estos robos imaginarios.
Es mucho mas significativo ¢l cash de un sujeto que planea bajo la ac-
cién de la coca un robo absurdo; dominado por su ensuefio, y olvidando
completamente que era de dia, intents realizar un desatinado propésito
en presencia de la misma policia. También consisten estas fantasias en
una transformacién del yo : “Uno llega a abstraerse tanto que se pierde
la conciencia de estar en la carcel”. “Me olvidaba de lo que era y me
identificaba con un personaje imaginario, a tal extremo que experimen-
taba la sensacién de que salia de un suefio cuando me daba cuenta de
que estaba en la carcel y de que era un ladrén”. Otro sujeto que tiene
fantasias con viajes refiere que “la impresién de estos viajes imaginarios
es tan intensa y con tal realidad, que es como si se viajara de verdad”.
También son muy frecuentes las fantasias sexuales.
Una excelente revelacion sobre la disposicion al autismo que produ-
. ce la coca es la siguiente observacién de un antiguo habituade : “La co-
" ca sirve para distraerse porque hace pensar en cosas agradables cuando
uno esta solo; el licor sirve para aumentar la distraccidn cuando estamos
- con amigos. El licor hace hablar muche, mientras que la coca nos vuel-
ve callades. La coca aumenta el control sobre §i mismo, el alcchol Jo
hace perder. Con la coca nunca se hacen los disparates que uno come-
te cuando esta embriagado’.
En lcs cocainomanos también se presentan alteraciones como las que
acabamos de sefialar. Segin JorL & FranxkkL, las ideas de grandeza v
" la exaltacion de la personalidad es una de las tipicas m&mfestacaones de
fa cocainomania.
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Ideas delusivas, En el cocainismo se ha observado con gran fre-
cuencia ideas delusivas de persecucién, de celos o hipocondriacas. Estas
alteraciones suelen manifestarse en especial en los casos de gran intoxi-
cacion cronica, es decir, en sujetos gue utilizan mas de un gramo de co-
caina por dia, ‘

La mayor parte de sujetos habituados a la coca ingieren dosis mu-
cho menores y que por lo regular —si se tiene en cuenta que las dosis
habituales fluctiian entre 50 a 150 grs. de hojas de coca~ no exceden de
0.20 a 0.60 grs. de alcaloides en total. Al respecto sélo podemos fun-
darnos ¢n observaciones aproximadas, como las de VALLENAS, o de
ZAPATA, . que cbservé que los coqueros habituados a 80 & 100 grs.
cotidianos de hojas de coca experimentaban fenémenos de excita-
cién, a veces mucho mas intensos que los producides por el coqueo,
al tomar por via oral 6 mgr. x Kgr. de cocaina. Segiin esto, la resis-
tencia de los coqueros a la cocaina setia muy inferior a la de los grandes
cocainémanos, pues la desis de 6 mgr. x Kgr. corresponde, segiin Jas fluc-
tuaciones del peso corperal, a 0.30 6 0.42 grs. de cocaina. Pero es muy
importante advertir que en los coqueros, a diferencia de la mayoria de
los narcémanos que se encuentran adaptados a una gran dosis dnica al
dia, ingieren lentamente pequefias dosis en forma continua en el curso de
5 o mas horas. ‘

De todas maneras, los coqueros gue hemos estudiado. tanto pcr su
sintomatologia como por el aproximado calculo de su dosis habitual de
alcaloides, no presenta las caracteristicas de la gran cocaincmania, pero
es evidente que se encuentra en un estado de mediana o leve intoxica-
cién crénica. Por supuesto, existen sujetos. que mastican 500 o mas
gramos de coca al dia, observandose en estos casos sintomas mucho mas
graves, en particular ideas delusivas de persecucién o de celos que pue-
den Hegar a sus maycres extrémos. En un previo estudio hemos ob-
servado que en un grupo de enfermos mentales habituados a la coca que
ingresaron al Hospital Victor Larco Herrexra fueron las alucinaciones
visuales y las ideas delirantes de persecucién los sintomas predominan-
tes.” A aquella® serie debemos afiadir el caso de un sujeto de raza re-
gra que presentd ideas delirantes de celos durante la época en Gue acos-
tumbraba a tomar grandes cantidades de coca. Desaparecié ¢l delirio
cuando dejé de coquear. Alteraciones de tipo delusive también se han
observado con frecuencia en Jos cocaindmanos que se intoxican con gran-
des ‘dosis de cocaina.

1 C. Gutiérrez-Noriega: "Observaciones en enfermos mentales habituados a la

coca’’, Actualidad Médica Pervana, N7 9, p. 154, v. IX, 1944,
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En los sujetos de la presente serie no existian, ni durante el coqueo
ni después, verdaderas ideas delusivas. " En cambio, las delusiones per-
ceptivas y las ideas sobrevaloradas son casi constantes.  Por cierto, hay
que tener en cuenta gue ¢n nuwestra seérie, compuesta en su mavyor parte
de delincuentes especialmente rateros, es tan importante el factor psico-
légico o el peligro profesional, como el téxico. Pero los cinco cogueros
no delincuentes presentaban también los mismos sintomas. Ademas, ta-
les ideas sobrevaloradas y delusiones perceptivas sdlo se presentan cuan-
do ¢l sujeto se encuentra intensamente estimulado por intenso vy profon-
gado coqueo, y nunca en los estados de abstinencia.

He agui algunos ¢jemplos de delusiones perceptivas e ideas sobreva-

loradas provocadas por la coca : “Cuando me encontraba bien armado
sin gue hubiera motivo me sentia perseguido. Entonces caminaba sin
tregua huyendo de alguien que suponia detrés de mi. Cualquier tran-
séunte me sobresaltaba y hasta en lugares solitarios me parecia oir el sil-
vato del policia. Cuando pasaba el efecto de 1a coca volvia a estar
tranquilo y despreccupado”. FEl siguiente caso es interesante por refe-
rirse a una experiencia colectiva de ilusiones perceptivas : “"Cuando to-
maba coca con otros amigos en Cantagallo todos teniameos el temer de
que de pronto iban a atacarnos. Estabamos durante el cogueo en con-
tinuo schresalto. Umna vez, sin haber meotivo, buimos a todo correr por
que creimos que se nos venia encima el-enemigo”. Esta disposicién de~
lusional se relaciona con alucinaciones e ilusiones visuales y auditivas,
Origina a menudo desconfianza y querellas. Es frecuente el caso en que
¢l coquero tiene alucinaciones verbales, voces que lo insultan, que atri-
buye a su vecino mas préximo, al que toma también por un enemigo, que
por lo menos trata de robarle su paquete de coca. Menos frecuentes son
los casos de ideas sobrevaloradas de celos o de tipo hipocondriaco.
‘ Por supuesto, la coca o la cocaina no especifican la calidad de las
ideas delusivas, lo que depende de las circunstancias, de la prolesién y
de los eventos del presente. Si en la mayoria de casos predominan las
ideas delusivas o sobrevaloradas de persecucién en la cocainomania y en
la cocamania, es simplemente por la frecuencia con que esta toxicomania
se asocia con la delincuencia.

Mas importancia, tiene probablemente, el tipo constitucional. Es de
interés en nuestra serie de coqueros delincuentes que aguellos gue pre-
sentaban delusiones perceptivas o ideas sobrevaloradas constantes e in~
tensas pertenecian principalmente al tipo leptosomo; mientras que en
los cuatro cogueros picnicos, dos no habian presentado nunca tales alte-
raciones, y en los otros dos sélo fueron leves v no constantes. Tam-
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bién se obhservé que los estados de autismo més notables producidos por
Ja coca ccurren principalmente en los sujetos de tipo leptosomo, predo-
minande ia2s alucinaciones en los picnicos,

ALTERACION DE LAS TENDENCIAS INSTINTIVAS

Durante el coqueo, segiin la observacién de los sujetos examinados,
desaparece el hambre y aumenta, en alqunos casos, la capamc}ac! para las
reacciones de defensa o atague, e incluso para la realizacién de un pro-
vecto. Asi, la coca exaltagia en ciertcs casos las reacciones correspon~
dientes al instinto de conservacién. ,

En cuanto atafie a los delincuentes, sus revelaciones no son del to-
do concordantes. Algunos toman la coca para efectuar un robo; otros,
al contrario, se abstienen de ella. El primer caso parece el més frecuen-
te, y hasta hay una serie de razones, algunas de ellas bien conocidas
por el coquero delincuente, para aprovechar de los efectos de la coca,
por lo menos cuando se lo toma a dosis discretas, en una empresa peli-
grosa : a) Aumenta la disposicién para el trabajo fisico y produce la
ilusién, gue es una verdadera alteracién cenestésica, de un considerable
aumento de la fuerza corporal {“‘sentirse un superhombre”); b) su pro-
piedad de producir insomnio y probablemente de aumentar la agudeza de
las percepciones.en la . uridad, favorece toda empresa nocturna; c¢) aiin
zs-posible que en su inicio la disposicién para un pensamiento con ideas
sobrevaloradas puede favorecer el estada de alerta necesario para acti-
tudes defensivas.

Sobre la actividad sexual la coca, lo mismo que el alcohol, estimula
eb-deseo pero a la vez dificulta su realizacion, - La mayoria de las reve-
laciones de- coqueros indican, en efecto, que bajo Ja accién de la droga se
suscitan deseos y fantasias sexuales, pero que la eyaculacién, en caso de’
realizarse el acto, se retarda, muchas veces en forma notable. Existen
por lo demas muy grandes discrepancias segin los sujetos. En algunos
{os periodos de mayor actividad sexual coinciden con los periodos de co-
quec mas intenso, pero es mucho mas frecuente lo contrario. En algu-
nas observaciones sobre la actividad sexual de los cocainémanos se
han verificado observaciones andlogas a las qoe acabamos de sefia-
lar. Asi, KraereLin observo que las fantasias originadas por la cocaina
son a menudo de contenido erbtico, lo que coincide con lo que se obser-
va en los coqueros. En cambio. no nos ha side posible comprobar en
los sujetos que hemos estudiado crisis de erotismo como las que sefialan
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Cyrit. & BercEr {citadcs por BERMANN) en los cocainomanos, en espe-
cial de sexo femenino.

Después de las observaciones preliminares de Mark y sobre todo
de las de HARTMANN, se establecié una relacién, aun no bien definida, en-
tre cocainomania y homosexualidad. Si tuvidramos en cuenta ias ten-
dencias sexuales del pequefic grupo de cogueros gue hemos estudiado, el
problema podria reactualizarse. En efecto, se observa con frecuencia
que los coqueros se tornan homosexuales en la prision. Creemos que la
influencia del ambiente es en este caso el factor mas importante, ¥ no la
droga. Ademas, no se han sefialado casos de homosexualidad entre
los millares o millones de.coqueros que viven en el campo.

Por el momento no es posible llegar a ninguna conclusién acerca de
los efectos del cocaismo sobre las tendencias superiores y sobre la per-
sonalidad ética. Es muy probable que, como ¢n el caso del alcohcl, ten-
ga una accion favorable, La gran frecuencia del cocainismo en los de-
lincuentes no puede tomarse como una prueba de esta posibilidad. pues
en la mayoria de casos el cocainismo se inicid después de cometidos los
primeros delitos. Soélo podria favorecer, pers no crear, la disposicion a
la delincuencia.

Sélo resta aftadir que ninguno de los sujetos examinados han expe-
rimentado nunca alteraciones del tipo gue produce e} haschisch o la mes-
calina {experiencias de transformacion del yo, sinestesias, pensamiento es-
quizofrénico, etc.). :

SiNTOMAS DE ABSTINENCIA

Los gzintomas de abstinencia de la cocainomania son menos graves
que los sintomas de abstinencia de otros narcomanias, en espmal de la
morfinomania.

Aunque 2] grupo de sujetos habituados que fueron estudiados per-
tenecian, tanto por la calidad de sus sintomas como por la dosis cotidia-
na de coca, a2 una intoxicacidn crénica de grado leve o mediano, tcdos
presentaron sintomas de abstinencia, lo que pudo demostrarse tanto por |
el interrogatorio de dichos sujetos, como por la supresién del cogueo, fo
que determind definidas alteraciones de leve grado.

Los sintomas de abstinencia que se demostraron con mas frecuencia
son los siguientes : estado de depresion, hambre de la droga, astenia,
ineptitud para el trabajo, cafela, mareo, nausea, dolores abdominales de
tipo colico vy estrefiimiento.
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Discusion

Los sintomas y las diversas alteraciones mentales producidas por la
coca en sujetos habituados (coqueadores crénicos) tienen analogias con
los sintomas correspondientes de los cocainbmanos. Se presenta el mis-
mo tipo de alteraciones de la percepcifn visual, auditiva y cenestésica que
.se han sefialado en los cocainomanos, pero no hemos observada en el
grupo de sujetos estudiados las alteraciones gustativas y del olfate que
algunos autores han sefialado en estos dltimos.

También hay analogias entre el coquerc y i cocainomano en lo
que atafie a las alteraciones de la afectividad y del pensamiento, depen-
diendo las variaciones sintomaticas mucho mas de la dosis o de la indis
vidualidad del toxicémano, que de la’ forma como se utiliza la droga, es
decir, segin se trata de la cocaina o de las hojas de coca.

Aun son mas notables fas seinejanzas de ambas formas de toxicoma-
nia si te examinan las manifestaciones dé pensamiento delusional, o de
verdaderas ideas delusivas que suelen presentarse en ambos casos. Es-
tas alteraciones, si nos atenemos a las observaciones clinicas sobre cocaing-
manos Courteois - Surrit & Giroux, Prouprrg, Durre & Locre, Gui-
tLaIN, MAIER y otres, son las mismas que se observan en el cocaismo.
Existen solo diferencias de grade.

La mayoria de los casos de cocaismo de la poblacién peruana, y to-
dos los sujetos que hemos estudiado corresponden, segin les datos obte-
nidos, a una intoxicacion crénica de grado mediano o leve. Verdaderas
ideas delusivas solo excepcionalmente se presentan y se relacionan con
intoxicaciones graves, Por este motivo los estados delusionales que se
observan en el cocaismo, a diferencia de les correspondientes del cocainis-
mo que son_permanentes y bien definidos, solo se presentan-a intervalos,
solo mientras se practica el coqueo, y no fuera de éste. En Ia mayoria
de casos, ademis, solo invisten la forma de ideas sobrevaloradas o de
percepciones delusivas. A parte de esta distincion, ¢l contenido delu-
sional es casi ¢l mismo. '

La diferencia principal entre cocainismo y cocaismo depende mas de
Iz forma de evolucién de Ia toxicomania que de la calidad de los sinto-
mas. El cocainomano, debido a las grandes dosis que utiliza asi como 2
Ia forma como a la via de penetracién, evoluciona casi siempre en forma
mas aguda; experimenta estados de intoxicacién violenta que se acompa-
fian de intensos sintomas. La toxicomania evoluciona en estos casos mu-
che mas rédpidamente hacia un desenlace, sea este un episodio psicético
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que conduce al internamiento hospitalario, o una grave complicacién
tdxica,

El coquero se encuentra mucho mejor adaptado a su toxicomania, y
puede soportarla en el curso de toda su vida. Sus sintomas mentales
siempre pasan desapercibidos, no se objetivan como en el cocainomano,
y solo pueden descubrirse por el interrogatorio. Ademas, solo se mani-
fiestan bajo la infliencia de la coca, y nunca en lcs momentos de absti-
nencia. Asi, la toxicomania adquiere un curso 'supercr()nico.

Esta lentitud de la evolucién y su perfecta adaptacién a la vida del
‘coquero. se relacionan, segin nuestra observacién, al factor mas impor-
tante y caracteristico de la cocomania, el cual consiste en el desarrcllo
de un tipo de personalidad autista y esquizoide, y en la satisfaccién ilu-
soria de los deseos por fantasias optativas que llegan en ciertos casos a
porporcionar una impresién tan perfecta de realidad vivida, que produce
un verdadero alivio en las circunstancias mas adversas de la vida. En
este aspecto el fundamento del cocaismo es el mismo que el de las gran-
des toxicomanias. Uno de los primeros en reconocerta fué BAUDELAIRE :
“Los sofismas del haschich, escribe en sus Paraisos artificiales, son nume-
rosos y admirables, tienden por lo comin al optimismo y uno de los prin-
cipales y mas eficaz es el que transforma el deseo en realidad”. En es-
te aspecto el cocaismo se parece también al cocainismo crénico. Empe-
ro, en este ultimo las grandes dosis habituales y las violentas reaccic s
que producen no siempre permiten el desarrollo de verdaderas fantasias
optativas como impresion de realidad vivida, sino de estados de intensa
excitacion, la tipica embriaguez cocainica, con franca extroversion. Tales
crisis de embriaguez con desoérdenes de la conducta o excitacién psico-
motriz son sumamente raros en el habituado a la coca.

Si examinamos la cocomania a‘través de su desarrollo historico, exis~
te mas de un testimonio a favor de que la induccion de una personalidad
autista con una satisfaccion imaginativa de los deseos v demas exigen-
cias vitales, ha contribuido, tanto como su accién sobre el hambre y la fa-
tiga, a difundir y a mantener esta forma de toxicomania. En efecte, mu-
chos antiguos cronistas afirman que el uso de la coca estuvo prohibido
al indio peruano antes de la conquista, y que se propagé rapidamente
con las duras condiciones de vida que siguieron a consecuencia de ésta.
Esta observaciéon se encuentra en Acosta, Coso, FaLcon, SoLO6rRZANO,
SANTILLANA, PizARRO y en otros autores que después se han ccupado del
mismo problema {FuenTEs, 1866 y SAENZ, 1938). 'No obstante también
hay pruebas de que la cocomania se habia propagddo en el pueblo pe-
ruano aun antes de los incas, pues se ha ‘encontrado hojas de coca en
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tumbas preincaicas y hay wakes mochikas que representan hombres mas-
cando coca, por lo cual juzgamos que este tema debe ser nuevamente in-
vestigado.

CONCLUSIONES

Se han estudiado las alteraciones mentales producidas por la coca
en un grupo de sujetos habitvados (coquercs inveterados), la mayoria de
los cuales eran ladrones presidiarios. Los sintomas que se observaron
con mas frecuencia son los siguientes :

1. Alteracion de las percepciones : en las intoxicaciones de gra-
_do leve 0 mediano se presentan modificaciones de la agudeza visual y au-
ditiva, paraidolias, ilusiones auditivas, visuales, cenestésicas, y altera-
ciones de la percepcién del tiempo. En los estados de intoxicacién mas
-grave se presentan visiones fantasticas, macropsia, micropsia, dismorfop-~
sias, alteraciones de la percepcién espacial y en raros casos pseudoalu-
cinaciones y verdaderas alucinaciones visuales y auditivas.

2, Las alteraciones del pensamiento mas frecuentes son las si-
guientes : taquipsiquismo, representacicnes eidéticas y obsesiones; en los
estados de gran intoxicacién hay interceptaciones, erupcién de ideas, pen-
samiento embrollado v automatismo del pensamiento.

3. Son frecuentes los estados de autlsmo, llenos de fantasnas cpta-
tivas con impresion de realidad vivida. Seria ésta una de las alteracio-
nes mas caracteristicas de la cocamania. '

4. En algunos casos se presentan delusiones perceptivas, ideas so-
brevaloradas, y-sélo en raros casos de gran intoxicacién verdaderas ideas
delusivas.

5. Son frecuentes algunas .alteraciones de las teadencias instin-
' tivas (sexuales, de afirmacion individual y del hambre).

... 6. Los sintomas de abstinencia-siempre son‘mas leves y menos pro-
longados que los obsefvados en otras toxicomanias.

7. Los sintomas del cocaismo © cocamania tienen semejanza con
los del cocainismo, de los que sélo difieren por su evolucién mucho mas
lenta y porque los sintomas principales desaparecen durante los perio-
dos de abstinencia.
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CONCLUSIONS

Mental disorders caused by coca were studied in a group of people
with coca addiction. The disorders most frecuently found were : minor al-
terations <f visual and auditory perceptions, visual and auditory illusions,
visual and auditory pseudohallucinations. In very few cases, visual and
auditory ballucinations. Thought disorders. Delusions. During the in-
toxication the addicts turn away from reality. Abstinence syndrome was
found. Symptoms and effects of coca addiction resemble symptoms and
effects of cocain addiction,
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