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RESUMEN

Las intoxicaciones por diferentes causas conforman a escala mundial un elevado indice
en servicios de emergencia hospitalaria. Se realizd un estudio descriptivo transversal
de pacientes con intoxicacion aguda atendidos en el Hospital Rural del municipio
Florida, Camagtliey durante el 2001, con el objetivo de identificar la incidencia de las
mismas. La muestra la constituyeron 70 pacientes. Los datos fueron obtenidos en el
departamento de emergencias, y llevados a un formulario que contenia variables
como: edad, sexo, causas que provocaron la intoxicacién, tipo de téxico y conducta a
seguir, estos datos fueron procesados en una computadora IBM compatible. El grupo
predominante fue el de 1-5 afios (51, 4 %), el 94, 3 % fue de causa accidental, el 40
% se intoxicod con productos quimicos, el 82, 9 % fue atendido en nuestro hospital y el

17, 1 % remitido al municipio Florida. Los resultados se expresaron en tablas.

DeCS: ENVENENAMIENTO; TOXICOLOGIA; INCIDENCIA.



ABSTRACT

A descriptive, cross-sectional study was performed in patients with acute intoxication
assisted at the rural hospital of Florida municipality, Camagtley during 2001, with the
aim of identifying the incidence of them. The occurrence of intoxication cases for
different causes occupies a high rate in hospital emergency services worldwide. The
universe and sample were composed of 70 patients. Data were gathered in the
emergency department, and taken to a formulary containing variables such as: age,
sex, causes, that provoke intoxication, type of toxic and behavior to follow. These data
were processed in an IBM compatible computer. The predominant group was that of
1to® years (51, 4 %), (94, 3 %) accidental causes, 40 % intoxication with chemical
products, 82, 9 % assisted in our hospital, and 17, 1 % remitted to Florida

municipality. Results expressed in charts.

DeCS: POISONING; TOXICOLOGY; INCIDENCY.

INTRODUCCION

El ascendente desarrollo cientifico técnico de nuestra sociedad pone en manos del
hombre una gran variedad de producto quimicos, tales como medicamentos, productos
alimenticios, pesticidas y otras sustancias que en contacto con organismos humanos
son capaces de desencadenar cuadros de intoxicacion, que pueden modificar su
severidad de una persona a otra. *

Cada dia aparecen nuevas sustancias potencialmente toxicas, se trata tanto de
farmacos como de productos caseros (hidrocarburos, insecticidas, colorantes, jabones,
ambientadores, etc) lo cual explica junto con otros factores el nimero creciente de
intoxicaciones observado en todo el mundo en los Gltimos afios .?

Segun diferentes estadisticas de cada diez mil personas 4-6 sufren anualmente una
intoxicacién accidental grave con una mortalidad de 1- 2 %. 3

La mayoria de las muertes en la infancia y muchas en la edad adulta son debidas a
ingestidén accidental, lo cual hace evidente la necesidad de trabajar arduamente en la
prevencién de intoxicaciones. * Es por ello, que durante los primeros cinco afios de
ejecucién del programa nacional de accion para la infancia se ha mantenido un
esfuerzo por las autoridades cubanas que han contado con el aporte inapreciable de
organizaciones internacionales, en especial de la organizacion mundial de la salud

(OMS), ° la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS) dentro de los objetivos y



metas trazadas para elevar el nivel de salud de la poblacién y la reducciéon de la
mortalidad y morbilidad por accidente ocupa un lugar prioritario. ©

Los accidentes no eligen edad, sexo, color o clase econdmica, alcanza a los menores
gue estan en contacto con los factores de riesgo, como las exposiciones en los lugares
peligrosos (cocinas, cuartos de bafios y otras dependencias) sin la vigilancia adecuada
de los padres o responsables. ’

Las intoxicaciones tienen diversas causas pueden ser accidentales, iatrogénicas o
realmente un intento suicida, la reabsorcion de un toxico sucede a menudo con mucha
rapidez, por lo cual hay que tratar de identificar con urgencia la sustancia téxica de
que se trata. 8

El medio ambiente influye notablemente en la produccién de las intoxicaciones

accidentales. Reportes obtenidos mediante trabajos estadisticos °

sugieren que estos
factores ocurren con mayor frecuencia en hogares con conflictos (padres divorciados o
separados, alcohodlicos o no adaptados al ambiente social o alli donde las condiciones
socioecondmicas son bajas, hacinamientos, casa con escasa ventilacion e iluminacion
natural. *°

Todos los afios en Estados Unidos hay alrededor de 4 500 muertes por intoxicacién
accidental. Menos del 5 % de éstas ocurren en nifios pequenos, pero casi dos de las
terceras partes de todas las intoxicaciones accidentales tienen lugar en nifios
preescolares. Existe un segundo pico en los Ultimos afos de la adolescencia y el
segundo decenio debido a intentos suicidas. !

En un estudio el 12 % de todos los nifios de dos a tres anos tuvieron una intoxicacién
accidental durante el afio anterior. Los salicilatos son los agentes mas comunes en la
infancia, mientras que los barbitdricos son mas frecuentes en los adolescentes. 2
Algunos consideran que el nimero total de intoxicaciones no mortales entre ninos es
de 300 000 a 500 000 anualmente en el mundo. Las clasificadas de urgencias en la
infancia por lo comdn son médicas entre los nifios de edad preescolar. 3

Gran numero de productos del hogar como (limpiadores, disolventes, insecticidas) son
venenos potenciales y se encuentran en casi todos los hogares, estas sustancias suelen
ser causa de envenenamiento de nifios mas frecuentes que de adultos. La via de
acceso del veneno es la boca para sélidos y liquidos, pero en ocasiones se pueden
absorber por la piel, recto o pulmones. **

Las intoxicaciones constituyen una urgencia médica cada vez mas frecuente que
requiere de la atencién rapida y eficaz, su posibilidad debe considerarse en todos los
casos que se presenten con alteraciones de nivel de conciencia, convulsiones,

insuficiencia hepética o renal y sintomas psiquiatricos. '°



La incidencia de casos de intoxicaciones por diversas causas constituye a nivel mundial
en los servicios de emergencia hospitalaria un aspecto importante, lo que ocasiona un
elevado indice de estadia ocupacional y de morbimortalidad. *®

Esta realidad ha hecho posible la realizacién de este trabajo que estd encaminado a
identificar la incidencia de las intoxicaciones agudas durante el afio 2001, las cuales
fueron motivo de ingresos y remisiones del hospital rural de Florida, provincia

Camaguey.

METODO

Se realizd un estudio descriptivo transversal sobre las incidencias de las intoxicaciones
agudas atendidas en el hospital rural José Antonio Echeverria del municipio Florida,
provincia Camagliey, con el objetivo de identificar la incidencia de las intoxicaciones
agudas durante el afio 2001. El universo estuvo constituido por 70 pacientes que
constituyeron el objeto de estudio. Los datos primarios fueron aportados por el
departamento de estadistica de dicho hospital y de las microhistorias e historias
clinicas de cada paciente, para lo cual se confecciond un formulario con las siguientes
variables.

Edad

Sexo

Causas que provocaron la intoxicacion.

Tipo de toxico.

Conducta a seguir.

Una vez llenado el formulario, este se convirti6 en el registro secundario de
informacién de datos, los cuales fueron procesados mediante una computadora IBM
compatible, se aplico el método estadistico Microstad, para confeccionar el fichero y

obtener tablas de contingencia.

RESULTADOS

Al estudiar la distribuciéon de las intoxicaciones segun su edad podemos observar que

la mas afectada fue el grupo de 1-5 anos con 36 casos para el 51, 42 %. (Tabla 1)



Tabla 1. Distribucion segin grupos de edades

Edad Ndmero %
1 Aio 6 8,57
1-5 Afos 36 51,43
6-10Aiios 15 21,43
11-14 Afios 13 18,57
Total 70 100

Fuente: Formulario

La distribucion segun el sexo demostré un predominio del femenino con 36 pacientes
para un 51, 43 %.(Tabla 2)

Tabla 2. Distribucion segiin sexo

Sexo Namero %
Femenino 36 51,42
Masculino 34 48,57
Total 70 100

Fuente: Formulario.

Predomino la causa accidental con 66 casos para un 94.28 %. (Tabla 3)

Tabla 3. Distribucion segin causa

de las intoxicaciones

Causas Namero %
Por

66 94,28
accidentes
Intento

o 4 5,71

Suicida
Total 70 100

Fuente: Formulario

Los toxicos mas frecuentes fueron los productos quimicos con el 40 %.(Tabla 4)



Tabla 4.Tipo de toxico mas frecuente

Toxicos Numero %
Productos
o 28 40,0
quimicos
Productos
17 24,28
alimenticios
Productos
12 17,14
naturales
Medicamentos 10 14,28
Otros 3 4,28
Total 70 100

Fuente: Formulario

Analizando la conducta a seguir el 82, 85 % de los casos fueron atendidos en el
hospital. (Tabla 5)

Tabla 5. Conducta a seguir

Conducta a

. Namero %
seguir
Ingresos 58 82,85
Remisiones 12 17,14
Total 70 100

Fuente: Formulario

DISCUSION

Nuestro trabajo coincide con otras bibliografias que plantean que en estas edades el
nino comienza a desarrollarse en el mundo que lo rodea y a dar sus primeros pasos
ignorando los peligros que lo asechan. > &7

En el estudio realizado no existen diferencias significativas en relacion con el sexo,
hecho éste que coincide con los resultados encontrados por Garcia Puig, '® aunque
predomina el sexo femenino.

Es evidente que el mayor porciento de pacientes intoxicados se produjo
accidentalmente, autores como Martinez Alzamora y Alozoris Rivas encontraron en un

estudio realizado en Estados Unidos que la causa accidental es la mas frecuente en las



intoxicaciones en edades pediatricas, hecho éste que coincide con nuestra
investigacion. 1% 2°

Quedé demostrado que los productos quimicos fueron los que mas afectaron, ya que
por irresponsabilidad de los adultos quedan al alcance de los pequefos. Esto
demuestra que aun no han interiorizado las acciones educativas que realiza el sector
de la Salud en nuestro pais. Los 70 pacientes fueron atendidos en el hospital rural de
nuestra comunidad, el que cuenta con los equipos necesarios que requiere un hospital

de su categoria para prestar servicios a pacientes ante una urgencia médica.

CONCLUSIONES

Las intoxicaciones agudas se presentaron con mayor frecuencia en el grupo de 1-5
afnos. Predomin6 el sexo femenino. Prevalecido la causa accidental. Los productos
toxicos de mayor incidencia fueron las sustancias quimicas. Mas de la mitad de los

pacientes fueron atendidos en el hospital.
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