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RESUMEN

Introduccion: las intoxicaciones exdgenas han adquirido paulatinamente la condicién de problema de salud publica, particularmente en
el drea pediatrica, dado que son causantes de hasta un 10% de todos los ingresos a la Unidad de Cuidado Intensivo pediétrica. Objetivo:
caracterizar los patrones epidemioldgicos generales de la intoxicacién exégena aguda ocurrida en nifios y adolescentes de menos de 18
afos, ingresados al servicio de urgencias del Hospital Regional de Sogamoso, Boyacd, durante el periodo comprendido entre enero de
2010 y junio de 2013. Materiales y Métodos: estudio observacional descriptivo. Se realizé una revisidn sistemdtica de 143 historias clinicas
de menores de 18 afios ingresados al servicio de urgencias con diagndstico de intoxicacién exdgena; se evaluaron variables como edad,
género, agente, via de administracién, motivo, sitio de ocurrencia y desenlace. Resultados: media de edad 10,5 afios (SD=5,6); 56,6% de los
casos ocurrieron en pacientes de sexo femenino. Se identificaron dos patrones temporales de intoxicacién: uno accidental en menores
de cinco afios y otro con motivacién suicida en adolescentes, mds frecuente en mujeres. La mayoria de eventos ocurrieron en casa y las
sustancias mas frecuentemente involucradas fueron medicamentos y productos de higiene y aseo como plaguicidas y desinfectantes;
alta prevalencia de intoxicacién accidental por alimentos contaminados; en 5,9% de los casos se encontré como comorbilidad el abuso
sexual. Conclusiones: es recomendable el disefio e implementacién de acciones educativas dirigidas a padres y cuidadores, asi como la
de intervenciones de vigilancia y control de situaciones propiciadoras de la conducta suicida como los estados depresivos y el estrés en
adolescentes. (MED. UIS. 2014;27(1):9-15)
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Characterization of exogenous poisoning in children and teenagers at Sogamoso, Boyaca,
during the period 2010 to 2013

ABSTRACT

Introduction: exogenous poisoning has gradually acquired the status of a public health problem, particularly in the pediatric area, since
they are causing up to 10% of all admissions to the Pediatric Intensive Care Unit. Objective: to characterize the general epidemiological
patterns of acute exogenous poisoning, occurred in children and teenagers aged less than 18 years, admitted to the emergency
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department of the Hospital Regional de Sogamoso, Boyacd, during the period between january 2010 and june 2013. Materials and
Methods: descriptive observational study. We conducted a systematic review of 143 medical records of children aged less than 18 years,
admitted to the emergency department with a diagnosis of exogenous intoxication. There were evaluated variables such as age, gender,
agent, route of administration, motive, site of occurrence and final outcome. Results: mean age 10.5 years (SD = 5.6), 56.6% of cases
occurred in girls. It was present two temporal patterns of intoxication, one accidental in children aged equal or less than five years and
another motivated by suicidal ideation in teenagers, more common in female. Most events occurred at home and the substances most
frequently involved were medicaments and hygiene products and cleaning as pesticides and disinfectants. There was high prevalence of
accidental poisoning from contaminated food. In 5.9% of cases was found sexual abuse comorbidity. Conclusions: it’s recommendable the
design and implementation of educational activities aimed to parents and caretakers, as well as monitoring and control interventions on

cases with propitiating situations of suicidal ideation such as depression and stress in teenagers. (MED. UIS. 2014;27(1):9-15)
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INTRODUCCION

La intoxicacion exdgena en nifios y adolescentes es
un evento que ocurre con relativa frecuencia en los
servicios de urgencias de las diferentes instituciones
hospitalarias en Colombia. Se estima que en el mundo
existen unos 13 millones de sustancias quimicas,
de las cuales menos de tres mil se reconocen como
causantes del 95% de todas las intoxicaciones
exdgenas. Las intoxicaciones han adquirido
paulatinamente la condicién de problema de salud
publica, particularmente en el 3drea pedidtrica,
dado que son causantes de hasta un 10% de todos
los ingresos a la Unidad de Cuidados Intensivos
Pedidtrica, con tasas de mortalidad muy variables en
los diferentes escenarios de atencién y paises'.

La ingesta de sustancias tdxicas es un accidente
que ocurre con relativa frecuencia en los centros de
urgencias hospitalarios; en el grupo de menores de
seis afios se han reportado hasta 26% de consultas
a centros especializados por este motivo e incluyen
productos tan disimiles como cosméticos, productos
de limpieza, medicamentos como analgésicos,
antiepilépticos y psicoactivos, jarabes para la tos,
hierro, pesticidas o plaguicidas, multivitaminicos e
hidrocarburos?.

Desde la perspectiva de la mortalidad, las lesiones
de causa externa que incluyen las intoxicaciones,
se mantienen dentro de las primeras causas de
muerte en el grupo de edad que comprende entre
uno a cuatro anos. Entre los menores de 18 afios,
las intoxicaciones exdgenas son catalogadas
como la tercera causa de muerte en paises como

Estados Unidos y México3. Se estima que a causa
de intoxicacién accidental mueren anualmente
alrededor de 45 000 nifios y adolescentes entre 0y 19
afios. El mayor riesgo de intoxicacién mortal ocurre
en los niflos menores de un afo*.

En Estados Unidos, la tasa de mortalidad por
intoxicaciones exdgenas ha mostrado un significativo
incremento del 80% durante el periodo comprendido
entreelafio2000y2009. Particularmente significativo
es el empleo inadecuado de los medicamentos
prescritos, en el grupo de adolescentes de entre los
15 y 19 aflos que se ha elevado desde un 30% hasta
59% durante el periodo estudiado®.

En relacidn con la causalidad, las investigaciones han
identificado diferentes patrones de envenenamiento
en nifios con diversos agentes quimicos y bioldgicos,
atribuibles a profundas diferencias sociales,
culturales y econdmicas, un trabajo previo ha
demostrado que existen factores que incrementan
el riesgo de envenenamiento accidental entre los
que destacan el tamafio de la familia, la situacién
socioecondmica, la ocupacidn materna y el sitio
de almacenamiento de sustancias potencialmente
téxicas®. Otro estudio similar adelantado en Pakistan,
encontré como factores de riesgo relacionados:
almacenamiento inseguro de productos quimicos y
medicamentos, nifios reportados como hiperactivos,
almacenamiento de hidrocarburos en envases de
bebidas gaseosas y madres con muy bajo nivel
educativo’.

El envenenamiento accidental se reconoce mas
durante la infancia temprana, mientras que el
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riesgo de envenenamiento intencional o el intento
suicida aparecen con mayor frecuencia durante las
edades alrededor de la pubertad y la adolescencia,
aunque en la mayoria de los casos representa mas la
intencionalidad en forma de conductas autolesivas
que la franca idea de consumar el suicidio®. La
intoxicacion  voluntaria  constituye entonces
un comportamiento que ocurre con frecuencia
relativamente alta en adolescentes con problemas
que afectan su equilibrio emocional. En relacién
con el género, este comportamiento ocurre con
mayor frecuencia en mujeres?. En Colombia durante
el periodo 1994-2005, se reportaron en el grupo
de edad comprendido entre los 15 y los 19 afos
los mayores porcentajes de suicidio; de la misma
manera se informa que el suicidio es la cuarta causa
de muerte en el grupo comprendido entre los 12 y
los 15 afios™. Durante el afno 2007 en Colombia, el
21% de las intoxicaciones fueron medicamentosas,
siendo el intento suicida la causa mas habitual. En
el 2008, la cifra asciende a un 25%, continuando la
intencién suicida como principal causa, resaltando
un aumento de los casos en menores de cinco anos,
siendo principalmente de origen accidental.

Aunque no existen estudios exhaustivos
relacionados con la intoxicacién exdgena en nifios
para el departamento de Boyacd, se sabe que
la tasa mas alta de suicidios durante el periodo
entre 1998 y 2003 correspondid al grupo de edad
entre los 15 y los 24 afios. Dada la ausencia de
estudios referidos a la tematica de la intoxicacidn
exdgena intencional o no en menores de 18 afios,
el presente estudio se planted como objetivo
general caracterizar los patrones epidemiolégicos
generales de la intoxicacion exdgena aguda
ocurrida en nifos y adolescentes de hasta 18 afios,
ingresados al servicio de urgencias del Hospital
Regional de Sogamoso Boyacd, durante el periodo
comprendido entre enero de 2010 y junio de 2013.

MATERIALES Y METODOS

Se disefid un estudio observacional descriptivo,
basado en la revisién sistematica de los registros
hospitalarios en el drea de Epidemiologia y Salud
Publica del Hospital Regional de Sogamoso
(Boyacd), de los «casos clasificados como
intoxicacidon exdgena, notificados a la secretaria de
salud municipal, durante el periodo comprendido
entre enero de 2010 y junio de 2013. Como criterio
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de inclusidon se tuvo en cuenta edad menor de

18 afos y el diagndstico. De la historia clinica se

registraron datos referidos a edad, género, agente,

via, motivacidn, sitio de ocurrencia del hecho y
desenlace.

Por tratarse de una investigacidn sin riesgo, ya
que la recoleccion de informacién no involucré
directamente a seres humanos ni la practica de
intervenciones especificas, acorde a los criterios de
la resolucion 8430/93, expedida por el Ministerio
de Salud de Colombia, no se considerd necesario
obtener consentimiento informado individual. El
protocolo de estudio fue sometido a aprobacién
por parte de un Comité de Bioética en Investigacion
Hospitalario y el equipo de investigadores se
comprometid con el respeto a los principios
universales de confidencialidad y beneficencia,
estructurando una garantia plena en la cadena de
custodia de la informacion.

El andlisis estadistico incluyd un componente
descriptivo que registrd la frecuencia de eventos y
proporciones con sus correspondientes intervalos
de confianza al 95% para las variables categdricas;
ademas se estimaron promedios, desviacion
estandaryrango paralas variables continuas. Cuando
se considerd conveniente adelantar comparaciones
entre grupos, se utilizaron pruebas de hipétesis tipo
Chi Cuadrado para variables discretas y t de Student
en las continuas, en estos casos se consideraron
estadisticamente significativos valores p inferiores a
0,05.

ResuLTADOS

Se registraron durante el periodo estudiado un
total de 143 casos de intoxicacidon exdgena, 81
fueron mujeres (56,64%). La media de edad fue de
10,58 afos (SD=5,60), las mujeres presentaron edad
media de 11,8 afios (SD=4,99) mientras que en los
varones la edad media fue de 8,8 afios (SD=5,9), se
encontré diferencia estadisticamente significativa
en la media de edad (p=0,0018).

El analisis cualitativo de la distribucion de frecuencias
por edad de ocurrencia permite visualizar que la
intoxicacion a edades tempranas hasta los nueve
afios, afecta mas a los varones, mientras que en
los mayores de diez afios la mayor frecuencia de
intoxicaciones ocurre en mujeres (Ver Figura 1).
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Figura 1. Distribucion por sexo y edad. Intoxicacion exdgena
Sogamoso 2010-2013.

SEXO: F=FEMENINO; M= MASCULINO

FRECUENCIA

W SEXO=F
WSEXO=M

1'2'3 ' 4'5'6'7 '8 9 10 11 12 13 14 15 16 17

Fuente: autores.

En el andlisis del motivo de la intoxicacidén se
encontré que los accidentes predominan hasta
los 12 afios de edad, mientras que en el grupo de
13 a 18 afios se encuentra que se muestra como
predominante el intento de suicidio y otras en las
que no se puede determinar la motivacidn, aunque
podria considerarse que una buena parte de estas
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Gltimas podrian obedecer a la misma intencionalidad
de autolesion. El 78,3% de las intoxicaciones se
registraron en las dreas urbanas, mientras que
apenas 21,7% se registraron en zonas rurales.
Llama la atencién el hecho de exposiciones de
tipo ocupacional en menores de edad, también las
causadas por terceras personas, considerando de
que en la mayoria de estos casos se pudo evidenciar
la presencia de actos sexuales abusivos o acceso
carnal violento. Las intoxicaciones motivadas por
el intento de suicidio ocurren mayoritariamente en
mujeres (74,51%) (Ver Tabla 1).

Respecto al agente causal, se encontré que los
insecticidas, los plaguicidas, los medicamentos
y los alimentos descompuestos o contaminados
fueron las principales sustancias involucradas en
las intoxicaciones exdgenas en los menores de
cinco afios. De la misma manera, en la mayoria de
intoxicaciones motivadas por intencién suicida, se
emplearon sustancias insecticidas o plaguicidas y
también medicamentos almacenados en la casa (Ver
Tabla 2).

Tabla 1. Relacion entre la causa de la intoxicacion y la edad de las victimas de intoxicacion exégena

Accidental (%) 35(49,3) 21(29,5) 15(21,1) 71
Suicida (%) 0 6(11,8) 45(88,2) 51
Desconocida (%) 0 0 14(100,0) 14
Ocupacional (%) 0 0 4(100,0) 4
Intencional (%) 0 1(33,3) 2(66,7) 3
Total 35(24,5) 28(19,6) 80(55,9) 143

Fuente: autores.

Tabla 2. Relacion entre la sustancia causante y el motivo de la intoxicacion. Sogamoso 2010-2013

Plaguicidas 14 22 2 4 0 42
Medicamentos 12 23 0 0 1 36
Alimentos 27 0 2 0 0 29
Sust caseras /aseo 15 4 0 0 0 19
Sust psicoactivas 0 1 4 0 1 6
Desconocido 1 1 2 0 1 5
Alcohol 0 0 4 0 0 4
Hidrocarburos 2 0 0 0 0 2
Total 71 51 14 4 3 143

Fuente: autores.

12
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La estimacion revelé que 55,9% de los eventos
ocurrieron en la residencia del menor afectado
y de ellos la mitad cobijaban intencién suicida o
de autolesién; también 23,8% se presentaron en
sitios no conocidos, aunque la mayoria de estos
ultimos revistié caracter accidental. Dentro de las
intoxicaciones accidentales ocurridas en los colegios
predominaron las ocasionadas por alimentos

Tabla 3. Relacion causa - sitio de ocurrencia de la intoxicacion

CARACTERIZACION DE LA INTOHICACION EXOGENA EN NINDS Y
ADOLESCENTES EN SOGAMOSO, BOYACA DURANTE EL PERIODO DE 2010 A 2013
adquiridos al interior del establecimiento educativo.
De la misma manera es significativa la presencia
de intoxicaciones exdgenas en las que se registra
el consumo de sustancias psicoactivas solas o
combinadas con alcohol, que alcanzan a ser 4,2%
del total de los eventos registrados en el presente
estudio, sobre todo si se tiene en cuenta el rango de
edad contemplado en el mismo (Ver Tabla 3).

Accidental 39 19 6 7 0 71
Suicida 39 4 2 1 51
Desconocida 2 0 2 14
Ocupacional 0 0 4 4
Intencional 1 0 0 3
Total 80 34 13 9 7 143

Fuente: autores.

Dentro de las circunstancias de cardcter psicoldgico
involucradas en los casos, particularmente en
los intentos de suicidio, es importante anotar
que en 5,9% (n=7) de los casos se registré algutn
tipo de abuso sexual y en 3,5% (n=5) la violencia
intrafamiliar o matoneo. Finalmente, no se registrd
ningun desenlace fatal en los casos ingresados
a los servicios de atencién con diagndstico de
intoxicacion exdégena.

El espectro de sustancias medicamentosas es
bastante amplio, no obstante en las intoxicaciones
exdgenas predominan antidepresivos (amitriptilina
y fluoxetina), Antiinflamatorios No Esteroideos
(AINES) como aspirina (ASA) o ibuprofeno,
broncodilatadores (salbutamol), antibidticos 'y
antihipertensivos.

DiscusiON

Se encuentra que existen unos patrones claros en
la temporalidad de las intoxicaciones, ya que es
evidente que las de tipo accidental predominan
durante los primeros afios de vida, con un pico
maximo alrededor de los dos a tres afios, mientras
que las intoxicaciones motivadas como autolesion
ocurren predominantemente después de que se
han cumplido los doce afios, es decir, en la pre-
adolescencia y adolescencia. En relacion con las
intoxicaciones accidentales, se reconocen en los
estudios epidemioldgicos factores que deben
considerarse cuando de intervenciones preventivas
se trata; a este respecto destacan la capacidad de

los niflos para alcanzar sitios de almacenamiento
de sustancias peligrosas, madres trabajadoras que
se ven obligadas a delegar el cuidado del nifio a
terceros y negligencia en el almacenamiento de
sustancias como medicamentos, productos de aseo
e insecticidas™.

Otro elemento importante a considerar en el caso
de las intoxicaciones exdgenas accidentales tiene
que ver con el nivel educativo de los cuidadores y su
capacidad para interpretar los riesgos potenciales
de toxicidad del cada vez mayor nudmero de
productos potencialmente tdxicos que se ofrecen
en los mercados y que son adquiridos con diferentes
propdsitos®. Un estudio adelantado en Brasil mostré
que la falta de conocimiento sobre el mecanismo
de accién de los agentes tdxicos almacenados en
el hogar no resulta ser un factor de riesgo en si,
aunque el riesgo atribuible indicé que la modificacion
de otros factores tales como la distracciéon o el
reducir el volumen de las sustancias almacenadas
por debajo de los 150 cm?, podria prevenir 13% y 19%
de envenenamientos en nifios respectivamente™.
Se ha documentado que los medicamentos son las
sustancias que con mas frecuencia se relacionan con
las intoxicaciones en los nifios, razdn por la que se
recomienda tener muy presente la recomendacion
del empaque de mantenerlo almacenado fuera del
alcance de los nifios, que en la préctica se traduce
en que los medicamentos se deben almacenar
en recipientes ubicados a una altura que esté por
encima de la cintura de un adulto promedio, superior
alos 100 cm®.
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Coincidiendo con los resultados del presente estudio,
se ha reportado que los agentes causales mas
frecuentes de intoxicaciéon exdgena en menores
son los ansioliticos, neurolépticos y antidepresivos,
seguido de anticonvulsivantes, antihipertensivos y
AINES. También se ha encontrado cierto patrén en
relacion con la edad, pues las intoxicaciones con
antibidticos y medicamentos utilizados en tratamiento
de enfermedades crdnicas ocurre en ninos menores,
mientras que las ocasionadas por psicofarmacos son
mas frecuentes en los adolescentes®.

Las intoxicaciones exdgenas son reconocidas
ampliamente como la principal causa de siniestralidad
en el grupo de los menores de cinco afios y en ellas
los agentes mas frecuentes son los medicamentos,
seguidos por los productos de higiene y aseo
personal y del hogar, que incluyen sustancias
causticas y corrosivas; en este grupo de lesiones,
la principal via de administracidn es la oral, aunque
también pueden darse por via dérmica o a través de
las mucosas nasales u oculares”.

Respecto del papel del sector salud en la prevencidn
de accidentes tdxicos al interior del hogar, cuando
estos afectan a los menores de cinco afios abarcan
preferencialmente intervenciones de educacién
en salud, desarrolladas por los agentes de salud y
centradas en la ilustracidon sobre la obligacién de
velar permanentemente por el bienestar de los
nifios y organizar la disposiciéon y almacenamiento de
elementos potencialmente téxicos, procurando que
estos queden fuera del alcance de los nifos™®.

En el otro extremo del espectro etario de las
intoxicaciones exdgenas en menores, se encuentran
las lesiones auto ocasionadas, en las que predomina
el sexo femenino y el intento de suicidio como
motivacién principal. El suicidio constituye una
de las principales causas de mortalidad en nifios y
adolescentes, alcanzando tasas de 0,8 por 100 000
en el grupo de 10 a 14 afios. Aunque el suicidio y las
autolesiones son eventos prevenibles, ello solo es
posible si se tienen en cuenta algunas caracteristicas
generales de los pacientes usualmente involucrados.
Por ejemplo, se sabe que los adolescentes
diagnosticados con trastorno bipolar registran alto
riesgo. También es claro que el envenenamiento
constituye el mecanismo mas cominmente
empleado en ambos eventos®.

Dentro de los aspectos psicolégicos relacionados con
la conducta suicida, es importante anotar que en ella
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es posible identificar un amplio rango de categorias
que abarcan:

a. lIdeacidn suicida, en la que la persona presenta
procesos afectivos y cognitivos que llevan a
pensar que la vida carece de sentido, elabora
planes para quitarse la vida y se preocupa
permanentemente por autolesionarse, a través
del deseo de morir.

Representacion suicida, idea de destruccion;
generalmente estas ideas son inconscientes pero
se expresan por medio de racionalizaciones,
creencias o actitudes hacia la idea de morir. Los
caracteres descritos se concretan en una serie
de acciones que paulatinamente van desde
la amenaza de suicidio, los gestos suicidas,
parasuicidio e intento de suicidio. Se considera
que estos dos ultimos son mas frecuentes en
adolescentes de sexo femenino, utilizando
métodos de bajo nivel agresivo como laingestion
de farmacos o productos de aseo, mientras que el
suicidio consumado, es decir, cuando la persona
efectivamente se quita la vida, ocurre con mas
frecuencia en adultos hombres o ancianos, con
métodos mucho mas eficaces como las armas de
fuego o el ahorcamiento®.

Es importante considerar dentro de los factores
involucrados en los intentos de suicidio, el hecho de
que el abuso sexual y en menor medida el maltrato
fisico, se han encontrado fuertemente asociados con
comportamiento suicida. Diversosinformes muestran
que el antecedente de experiencias traumaticas
durante la infancia incrementa entre dos y cinco
veces el riesgo de intento de suicidio, siendo mayor
el riesgo en presencia de hechos caracterizados
como abuso sexual”. Estudios recientes sugieren
que el abuso puede ser mucho mas dafino si ocurre
a edad mas temprana, por lo que la depresién puede
ser muy severa en personas que fueron abusadas
antes de cumplir cinco afios de edad.

Existe en el mundo sanitario gran preocupacién
por el fenédmeno del suicidio adolescente y se han
establecido programas de prevencién soportados en
estrategias que buscan cada vez ser mas eficientes,
entre las que se destaca la ejecutada en Nuremberg
entre 2001y 2002, centrada en formacién a médicos
de atencién primaria, campafias de informacién en
medios de comunicacidn, cooperacién con figuras
clave e intervencidon en grupos de riesgo. Los
resultados mostraron la efectividad del programa,
con una disminucidn significativa tanto de intentos
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como de suicidios consumados con una reduccion
del 21,7% al finalizar la intervencién y del 32% un afio
mas tarde?.

CONCLUSIONES

La evaluacidn realizada permite diferenciar dos
tipologias claras de intoxicacién exdgena en nifios
y adolescentes: accidental, preferencialmente
en menores de cinco afios, y la motivada en
ideacién suicida, mas frecuente en adolescentes
de sexo femenino. Resulta conveniente el disefio e
implementacidon de programas educativos dirigidos a
padres y cuidadores de los menores sobre el manejo
y almacenamiento de las sustancias potencialmente
toxicas en casa y de programas de fomento de
estilos de vida saludable y prevencién de condiciones
psicoafectivas propiciadoras de ideacién suicida en
adolescentes después de los 12 afos, asi como de
diagndstico oportuno del estado depresivo entre los
adolescentes.
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