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RESUMEN

Introduccion: Las intoxicaciones exdgenas agudas son tan antiguas como la
humanidad.

Objetivo: Caracterizar a los pacientes con intoxicacidon exdgena aguda atribuible a
intento suicida.

Método: Se realizd un estudio descriptivo y retrospectivo de 26 pacientes con el
citado diagnéstico, atendidos en la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
General Docente Orlando Pantoja Tamayo de Contramaestre, provincia de Santiago de
Cuba, desde enero hasta diciembre de 2017. Las variables analizadas fueron: grupos
etarios, sexo, ocupacion, toxicos utilizados por estos pacientes, escala de Glasgow al
ingreso, uso del carbdn activado y tiempo de empleo, asi como tipo de tratamiento.
Resultados: En la serie prevalecieron los pacientes de 20-39 y 40-59 afios de edad, asi
como los psicofarmacos, seguidos por organofosforados, antiinflamatorios y

antihistaminicos como los toxicos mas usados. En mas de la mitad de los afectados la
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escala de Glasgow oscil6 entre 9 y 13 puntos. El lavado gastrico y el carbdn activado
fueron los métodos de desintoxicacion mas empleados.

Conclusiones: Las intoxicaciones exoégenas constituyen una verdadera urgencia
médica, por tanto, es importante tener en cuenta el tiempo trascurrido entre el
accidente y el tratamiento. Cuanto mas precoz sea la intervencion médica requerida,
mejor sera el prondstico final de estos pacientes; por ello las acciones en el nivel
primario de atencién son determinantes.

Palabras clave: intoxicacién exdgena; intento suicida; psicofarmacos; carbén

activado; escala de Glasgow.

ABSTRACT

Introduction: The acute exogenous intoxications are as old as humanity.

Objective: To characterize the patients with acute exogenous intoxication
attributable to suicide attempt.

Method: A descriptive and retrospective study of 26 patients with this diagnosis,
assisted in the Intensive Cares Unit of Orlando Pantoja Tamayo Teaching General
Hospital in Contramaestre, Santiago de Cuba, was carried out from January to
December, 2017. The analyzed variables were: age groups, sex, occupation, toxics
used by these patients, Glasgow scale at admission, use of charcoal and time of use, as
well as type of treatment.

Results: In the series the 20-39 and 40-59 years patients prevailed, as well as the
psycho drugs, followed by organophosphorus compounds, anti-inflammatory and
histamine antagonists as the most used toxics. In more than half of those affected
patients the Glasgow scale oscillated between 9 and 13 points. The gastric lavage and
charcoal were the most used detoxification methods.

Conclusions: The exogenous intoxications constitute a true medical emergency,
therefore, it is important to keep in mind the time between the accident and the
treatment. The earlier the required medical intervention, the better will be the final
prognosis of these patients; reason why the actions in the primary care level are

determining.
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Introduccion

Las intoxicaciones exdgenas agudas son tan antiguas como la humanidad. Las
primeras, recogidas en la bibliografia médica consultada, se remontan al siglo XVII]I,
por lo que desde épocas remotas el hombre ha estado expuesto a disimiles tipos de
venenos.(123) De hecho, las intoxicaciones revisten caracteristicas especiales y un
rasgo distintivo es la intencionalidad, que consiste en la exposicion al téxico de forma
voluntaria con un objetivo o finalidad; se clasifican en suicidas y por consumo de
drogas. Algunos autores® las llaman recreacionales, lo cual constituye un drama para
la familia y la sociedad.

El suicidio se define como el acto humano de autolesionarse con el fin de perder la
vida. A escala mundial ocupa un lugar entre las 10 primeras causas de muerte; en la
actualidad existe una tendencia al incremento, pues cada dia mas de 1 000 personas
se suicidan en el mundo y lo intentan cientos de miles de cualquier cultura, religion,
etnia o posiciéon socioeconémica.(®) La ingestion de sustancias constituye una de las
vias mas utilizadas, aunque se ha observado en diferentes estudios que la forma de
ejecucion esta relacionada con los medios disponibles.(6.7.89)

La conducta suicida incluye: ideas de muerte, ideacién suicida, amenazas, gestos de
suicidio o para suicidio, intentos y suicidio. La intoxicacién intencional suicida
representa un problema de salud a escala internacional si se tiene en cuenta el
incremento de la morbilidad y la trascendencia social de dicha conducta.(10.11)
Constituye una urgencia médica donde el tiempo es vida y calidad de esta, por ello la

evolucion y el pronostico dependeran, en gran medida, de la rapidez y la eficiencia del
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diagndstico y el tratamiento. La mortalidad es baja; ocupa cerca de 0,5 % en las
intoxicaciones accidentales. Aproximadamente 3-7 % requiere ingreso en la unidad de
cuidados intensivos (UCI) por su gravedad, lo cual representa un peligro potencial de
muerte y secuelas en los pacientes, asi como la necesidad de invertir recursos
econdmicos cuantiosos destinados a atenderlos, hecho que puede evitarse si se
aplican medidas de prevencion.(12.1314)

La magnitud de este problema constituy6 la motivacién para realizar el presente
trabajo, con el cual se pretendié caracterizar a los pacientes que ingresaron en la
Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital General Docente Orlando Pantoja Tamayo
de Contramaestre con el diagndstico de intoxicaciéon exdgena aguda atribuible a

intentos suicidas.

Métodos

Se realizé un estudio descriptivo y retrospectivo de 26 pacientes, quienes ingresaron
con el diagnoéstico de intoxicacion exdgena aguda por intento suicida en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital General Docente Orlando Pantoja Tamayo de
Contramaestre, provincia de Santiago de Cuba, desde enero hasta diciembre de 2017,
a fin de caracterizarles segliin variables analizadas, para lo cual se aplicé el método
clinico.

Estas variables fueron: edad, sexo, ocupacion, tipo de medicamento o téxico
empleado, escala de Glasgow (en puntos) al ingreso, tiempo de llegada a la unidad de
cuidados intensivos, tiempo del uso del carbén activado y tipo de tratamiento
empleado.

La informacién se recolecté mediante una revision exhaustiva de las historias clinicas
de cada paciente, cuyos elementos se recogieron en la planilla confeccionada al efecto.
Se usé la estadistica descriptiva para analizar y comparar las mediciones obtenidas de
las variables, asi como las frecuencias y los porcentajes. Para el procesamiento de los

resultados se empled el programa informatico Microsoft Excel.
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Resultados

En la tabla 1 se observa un predominio del sexo femenino (53,8 %) y de los grupos
etarios de 20-39 y 40-59 afios con 34,6 % cada uno; solo 5 pacientes (19,2 %) tenian

menos de 20 afios y 3 (11,5) eran mayores de 60 afios de edad.

Tabla 1. Pacientes segtin grupos de edades y sexo

Grupos de edades . Sexo . Total
(en afios) Femenino Masculino
No. % No. % No. %

20 o menos 3 11,5 2 7,7 5 19,2
20-39 4 15,4 5 19,2 9 34,6
40-59 6 23,1 3 11,5 9 34,6
60 -79 1 3,8 2 7,7 3 11,5
Total 14 53,8 12 46,2 26 100,0

Segun la ocupacion, en la tabla 2 se muestra que las amas de casa constituyeron el
grupo mas afectado por las intoxicaciones (30,7 %), seguidas por los obreros (26,9
%) y los estudiantes (23,1 %); los desocupados significaron 15,4 % vy los

profesionales solo 3,8 %.

Tabla 2. Pacientes segin ocupacion

Procedencia
Ocupacién Urbana Rural Total
No. % No. % No. %

Desocupados 4 15,4 4 15,4
Amas de casa 6 23,1 2 7,7 8 30,7
Obreros 6 23,1 1 3,8 7 26,9
Estudiantes 5 19,2 1 3,8 6 23,1
Profesionales 1 3,8 1 3,8
Total 22 84,6 4 15,4 26 100,0

En la tabla 3 se describen los téxicos mas usados como causa de intoxicaciones
exdgenas agudas con ideas suicidas, siendo los psicofarmacos (61,5 %), seguidos por
organofosforados, antiinflamatorios y antihistaminicos (11,5 % cada uno) y por

ultimo, el clarin (3,8 %).
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Tabla 3. Tipo de téxicos empleados por los pacientes

Téxicos No. de pacientes %
Psicofarmacos 16 61,5
Antihistaminicos 3 11,5
Antiinflamatorios 3 11,5
Organofosforados 3 11,5
Clarin 1 3,8
Total 26 100,0

La descripcion neurolégica segin la escala de Glasgow al ingresar los pacientes en la
UCI (tabla 4) mostré un predominé de 9 a 13 puntos en 57,7 % de los pacientes, a
quienes se les aplic6 ventilaciéon mecanica no invasiva, seguido de 8 puntos o menos
en 30,8 %, a los cuales se les indicdé ventilacion mecanica invasiva; solo 11,5 %
obtuvieron 14 puntos, o sea un valor cercano al normal (no requirieron ventilaciéon

mecanica).

Tabla 4. Escala de Glasgow al ingreso y uso de ventilacién artificial en los pacientes

Escala de Glasgow No. de

. % Uso de de ventilacion artificial
(puntos) Pacientes
8 o0 menos 8 30,8 Invasiva
9-13 15 57,7 No invasiva
14 o normal 3 11,5 No requirieron
Total 26 100,0

En la tabla 5 se muestra que el tiempo de demora en llegar a la UCI fue de una y hasta
4 horas en 57,7 % de los pacientes; antes de una hora en 19,2 % y 7,7 % de ellos
acudieron después de las 8 horas de intoxicados. A la mayoria de estos pacientes se
les realizé el lavado géstrico antes de la hora, no asi el carbén activado en los casos
que lo requerian donde el tiempo de uso fue relativamente largo con un predominio
del grupo de 1 hasta 4 horas en 26,9 %, seguido por el de menos de una hora en 7,7 %

de los afectados.

Tabla 5. Tiempo para llegar ala UCI y uso del carbdn activado

Demora en llegar a la UCI Demora en el uso del carbon

Tiempo activado
(horas) No. % No. %
Menos de 1 5 19,2 2 7,7
1-4 15 57,7 7 26,9
4-8 4 15,4 1 3,8
Més de 8 2 7,7 1 3,8
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Discusion
Las intoxicaciones exodgenas por intentos suicidas no son tan infrecuentes en el
municipio de Contramaestre, que cuenta con una densidad poblacional superior a los
100 000 habitantes. En este estudio hubo un predominio de los grupos etarios de 20-
59 afios, lo cual no se corresponde con otra investigaciéon consultada.(!>) Otros
autores(1617) obtuvieron que el sexo femenino fue el mas afectado, lo cual coincide
con los estudios publicados por Zamora y Santofimio,(18) asi como Baud et al.(19)
Por su parte, Zamora y Santofimio(1®) también refieren que los pacientes de la zona
urbana son los mas afectados, datos que difieren de la investigacion realizada por Rios
et al.29 En lo expresado anteriormente puede incidir el aumento de la migracién del
campo a la ciudad sobre todo en edades estudiantiles, universitarias y
preuniversitarias.
El aumento de la accesibilidad a los pacientes de los medicamentos con mayor
disponibilidad en la red de farmacias del pais puede explicar que el mayor namero de
afectados usaron psicofarmacos, tales como fenobarbital y diazepan,
predominantemente, resultados que concuerdan con lo hallado por Rios et al.(20)
Ahora bien, el municipio de Contramaestre es eminentemente agricola, lo que
explicaria que un ndmero importante de pacientes tenga acceso a toxicos del grupo
organofosforados, aspectos que también coinciden con los resultados encontrados en
otra investigacién.(19)
Se considera que en Cuba, a pesar de existir municipios con una geografia complicada
como el de Contramaestre, se logra una atencién progresiva que explica los
resultados obtenidos en este estudio.
Por otra parte, la escala de Glasgow permite evaluar las condiciones del paciente al
llegar a terapia intensiva, lo cual esta relacionado con el tiempo de evolucién de su
intoxicacion y con la rapidez al aplicar el tratamiento especifico.
Un numero importante de pacientes son llevados al facultativo después de las 2 horas
de evolucion, lo cual trae consigo una mayor absorcién del toxico que puede

desencadenar las manifestaciones de toma de conciencia e insuficiencia respiratoria
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presentadas por algunos de los pacientes. Resulta importante sefialar que procederes
tan sencillos y efectivos como el lavado gastrico y el uso del carbdén activado, en
ocasiones, no son aplicados en los primeros lugares de atencién médica con
posibilidades para ello previo a su llegada al nivel secundario de atencidn, lo cual
incrementa el tiempo de absorcion del téxico.

La estrategia que proponen los autores de esta investigacion puede ubicarse entre los
resultados de significacidn practica, pues con ella se desea que se aplique el plan de
accion para disminuir la morbilidad y la mortalidad por intoxicaciones exdgenas
agudas, dirigida a la atencién primaria de salud.

Tal como se ha visto, las intoxicaciones exdgenas constituyen una verdadera urgencia
médica que requiere una actuacién rapida, siendo el tiempo trascurrido entre el
accidente y el tratamiento el factor pronéstico mas importante en el resultado final.
Cuanto mas precoz sea la intervencion médica adecuada al tipo de intoxicacion y se
realice con la profesionalidad requerida, mejor sera el prondstico; en ello ocupan un
lugar importante las acciones que desde el nivel primario de atencién se puedan

desarrollar.
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