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Muertes por intoxicacion (sobredosis) con sustancias psicoactivas

Hasta el 7 de abril de 2026, un total de 3,308 personas han perdido la vida por intoxicacién con
sustancias psicoactivas entre el 2021 y 2025. Datos provistos por el Instituto de Ciencias
Forenses registran la presencia de fentanilo y otros opioides (fent/ops) en 2,675 (80.9%) y
cocaina en 2,107 (63.7%) de las sobredosis fatales. La tabla 1 muestra las sustancias registradas
en quienes fallecieron por sobredosis entre 2021 y 2025.

Ano 2021 2022 2023 2024 2025 Total

Tabla 1:
Sustancias
psicoactivas
registradas Fentanilo y otros opioides 308 2675
en persondas
por
sobredosis Cocaina 314 2107
anos 2021y
2025 Xilacina
Fuente: Instituto de Ciencias Forenses, abril 2026
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Los datos presentados en este boletin son provistos por el Instituto de Ciencias Forenses y diseminados con
el apoyo del Puerto Rico-US Virgin Islands High Intensity Drug Trafficking Area (PR USVI HIDTA). El analisis de
los datos, que incluye los narrativos, graficas y tablas son responsabilidad exclusiva de Francisco A. Torres
Cardona, analista de salud publica en Puerto Rico del Overdose Response Strategy (ORS).

Puede solicitar tablas y graficas de sobredosis fatales basadas en edad, sexo, municipio o area policial y
sustancia psicoactiva. Comuniquese al 404-401-4674 o ftorres@cdcfoundation.org para identificar su
necesidad de datos.




Perfil de las muertes por sobredosis

La proporcion de muertes por sobredosis entre hombres y mujeres es de 15:2. El promedio de edad
es de 47.2 anos, con un promedio de edad minima de 44.4 anos en el area policial (AP) de Humacao y
maxima de 56.5 anos en el AP de Fajardo. Las APs con mayor incidencia de muertes por sobredosis
son Bayamaon con 102 personas, que representan el 22.9% del territorio, seguido por San Juan con
82 personas, que es el 18.4%. La tabla 2 contiene los datos provisionales de 2025, desglosados por
area policiaca, sexo, edad promedio y sustancias psicoactivas registradas.

Tabla 2: Datos provisionales de personas fallecidas por sobredosis de sustancias
psicoactivas, segun el area policiaca durante el ano 2025

Area Personas Sexo Edad Sustancia psicoactiva registrada

policial fallecidas Femenina Masculino promedio  Fent/ops Opioides Rx B::;’f:fgg' Cocaina Alcohol Xilacina
--—-_------
Aibonito
__--_------
Bayamon
__--_------
Carolina
__--_------
Guayama
__--_------
Mayaguez
__--_------
San Juan
__--_------

total 445

Fuente: Instituto de Ciencias Forenses, abrll 2026

Muertes por aparente sobredosis registradas en ODMAP

Los datos del Overdose Detection Mapping Grdfica 2: Muertes por aparente sobredosis distribuido
Application Program (ODMAP) muestran las por mes, 2025

cantidades mensuales de personas que han —

muerto por una aparente sobredosis con
sustancias psicoactivas para el ano 2025. El
ICF reportd un total de 217 muertes cuya
causa se sospecha que fue por sobredosis
con sustancias psicoactivas.

ODMAP es una plataforma en linea para el
registro de eventos de aparente sobredosis
en casi tiempo real, disponible para
agencias de seguridad publica sin costo
alguno. Ingrese a la direccion odmap.org R e e e R S e e e R
para obtener informacién y solicitar acceso Month (n User's Local Time)

al ODMAP para su agencia 0] municipio. Fuente: ODMAP, mayo 2026 Datos entrados por: Instituto de Ciencias Forenses
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