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RESUMEN

El envenenamiento constituye una importante causa de muerte en los nifios; el riesgo se incrementa
al disminuir la edad. Considerando que esas muertes son potencialmente evitables y que la mayor
parte de los envenenamientos ocurren en el hogar, para prevenirlos, se recomienda a los familiares
vigilar y mantener fuera de peligro al nifio. Por otra parte, la multicausalidad del fendmeno requiere
que su prevencion se realice desde una perspectiva multidisciplinaria que genere una cultura y un
ambiente de seguridad en la sociedad.

Palabras clave: Envenenamiento, factores de riesgo, nifilos menores de cinco afos.

ABSTRACT

Poisoning is a major cause of death in children; the risk increases with decreasing age. Whereas
these deaths are potentially preventable and that most poisonings occur at home, to prevent them,
the family is recommended to monitor and keep the child out of danger. Moreover, the multiple of the
phenomenon requires that prevention is made from a multidisciplinary perspective that generates a
culture and an environment of security in society.

Keywords: Poisoning, risk factors, children under five years. And 4-5 years.

RESUMO

O envenenamento é uma das principais causas de morte em criancas; o risco aumenta com a dimi-
nuicdo da idade. Considerando que essas mortes s&o potencialmente evitaveis e que a maioria das
intoxicacdes ocorrem em casa, para evita-las, recomenda-se a familia monitorar e manter a crianca
fora de perigo. Além disso, o multiplo do fenémeno exige que a prevencao seja feita a partir de uma
perspectiva multidisciplinar que gere uma cultura e um ambiente de seguranca na sociedade.

Palavras-chave: Intoxicacao, fatores de risco, criancas menores de cinco anos. E 4-5 anos.
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Introduccion

La naturaleza del problema es de orden so-
cial con prevalencia en ninos menores de
cinco anos, quienes se encuentran expues-
tos a varios factores de riesgo de envene-
namiento; por lo que hay que tener un ma-
yor cuidado con el uso y almacenamiento
de sustancias toxicas que se encuentran en
el entorno del infante.

De acuerdo con la (OMS, 2003)

Unos 50 000 nifios mueren cada afno por in-
toxicaciones accidentales. Es posible redu-
cir el riesgo de intoxicaciones almacenan-
do los productos de limpieza doméstica, los
plaguicidas, los combustibles y las medici-
nas lejos del alcance de los ninos y usando
envases con cierre de seguridad.

Segun el (MSP, 2011)

Los plaguicidas, los medicamentos de uso
humano y los productos de uso doméstico
son los principales agentes que causaron
intoxicaciones en el 2011, de acuerdo con
las estadisticas presentadas por el Centro
de Informacion y Asesoramiento Toxicologi-
co (CIATOX).

Metodologia

Estudio de tipo cualitativo-cuantitativo, ya
que adquiere datos numeéricos y estadisti-
cos de pacientes que recibieron atencion
medica en un periodo de tiempo compren-
dido entre los periodos 2018 — 2019.

Es de disefio no experimental, de tipo de
corte transversal y el método de estudio es
analitico, observacional por lo que se utilizd
la revision bibliografica la cual aporta infor-
macion para el desarrollo del marco tedrico.

Resultados y discusion

Se expone el analisis e interpretacion de
los resultados obtenidos para determinar
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los objetivos especificos en relacion con las
variables estudiadas por si solas o entre si,
resaltandose los aspectos de mayor impor-
tancia los cuales fueron registrados en cua-
dros y gréficos.

El Hospital Francisco Icaza Bustamante en
base a la informacion obtenida desde el
departamento de CIATOX, hubo 2100 pa-
cientes atendidos con el diagnostico de in-
toxicacion durante el periodo 2018 - 2019.
De este universo de pacientes se tomo una
muestra de 100 pacientes que cumplan los
criterios de inclusion, sobre los cuales se
realizo la investigacion.

Se observo la edad, los factores de riesgo,
el sexo, agente toxico, meses que registro
mas casos atendidos, tipo de emergencia,
via e exposicion al agente toxico, los cuales
seran detallados a continuacion.

Grupo etario

Tabla 1y Grafico 1. Frecuencia de Envene-
namiento segun el Grupo Etario
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FACTORES DE RIESGO RELACIONADOS CON EL ENVENENAMIENTO EN NINOS MENORES DE CINCO

Grafico 1
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Tabla 1 y Grafico 1

CATEGORIAS FRECUENCIA PORCENTAJE
0-1 12 12%

1 -2 anos 27 27%

2 — 3 afos 20 20%

3 -4 anos 20 20%

4 -5 anos 10 10%

5 -6 afnos 11 11%

Total 100 100%

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: En la tabla 1y grafico 1 se describe la frecuencia de en-
venenamiento segun la edad de los pacientes. Podemos observar que la edad en la que
existe mayor envenenamiento es los menores de un afno y dos anos con un 27%, la edad H
en la que hay menos envenenamiento es en el rango de 4- 5 afios con un 10%.Como mayor CD
predisponente se encuentran los ninos de 1-2 anos mientras los ninos de 4-5 anos presen-
tan menos predisposicion a intoxicacion quedando en menor categoria
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Factores de riesgo

N
1 4 Tabla 2: Frecuencia de Envenenamiento segun los Factores de Riesgo

CATEGORIAS FRECUENCIA PORCENTAJE
g No intencional- accidental 80 80%
z No intencional- ambiental 5 5%
No intencional- alimentaria 4 4%
Desconocido 11 11%
Total 100 100%

llustracion 2: Frecuencia de Envenenamiento segun los factores de riesgos

o)
D
=]

FACTORES DE RIESGO

BMO INTENMCIONAL- ACCIDENTAL MO
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Tabla 2 y Grafico 2

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: Enlatabla 2 y grafico 2 podemos deducir a través del grafico
y de la tabla que el 80% de los envenenamientos se producen por un factor no intencional
accidental, el 11% de los casos son por factores desconocidos y el menor porcentaje 4%
se presenta por un factor no intencional alimentaria. Mostrandonos que el factor de riesgo
no intencional accidental, es el que mas se produce como intoxicacion en nifos, seguido
del factor desconocido, y en Ultima categoria intoxicaciones alimentarias.
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Sexo
Tabla 3: Frecuencia de Envenenamiento segun el Sexo
CATEGORIAS FRECUENCIA PORCENTAJE
Femenino 54 54%
Masculino 46 46%
Total 100 100%
llustracion 3: Frecuencia de Envenenamiento segun el Sexo
Envenenamiento por Sexo
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Tabla 3 y Grafico 3

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .
Analisis e interpretacion: En la tabla 3 y grafico 3 se describe la frecuencia de enve-
nenamiento de los menores segun su sexo. Nos damos cuenta que el 54% de los pacientes

envenenados son las mujeres y el 46% son los hombres. El sexo femenino tuvo un mayor
predominio sobre el sexo masculino referente a intoxicaciones en nifios.

Agente toxico

Tabla 4: Frecuencia de Envenenamiento segun el agente toxico

CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
Industrial 45 45%
Farmaco 33 33%
Domeéstico 7 7%
Animal 5 5%
Cosmeético 4 4%
Alimenticio 4 4%
Agricola 2 2%

Total 100 100%
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llustracion 4: Frecuencia de Envenenamiento segun el agente toxico

Agente Toxico
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&

Tabla 4 y Grafico 4
Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: En la tabla 4 y grafico 4 se describe el agente toxico que
causa los envenenamientos en los pacientes, dandonos el porcentaje mas alto del 45%
en la categoria industrial, seguida de un 33% en la categoria de farmacos, y el menor por-
centaje se le atribuye a los productos agricolas 2%. Los agentes toxicos que mas estan
predispuestos los nifios fueron los de la categoria industrial y farmacos, dejando en menor

categoria los productos agricolas.

MESES DEL ANO

Tabla 5: Frecuencia de Envenenamiento segun los meses del afio.

CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
Enero 7 7%
Febrero 3 3%
Marzo 7 7%
Abril 8 8%
Mayo 6 6%
Junio 4 4%
Julio 12 12%
Agosto 10 10%
Septiembre 9 9%
Octubre 9 9%
Noviembre 11 11%
Diciembre 14 14%
Total 100 100%
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llustracion 5: Frecuencia de Envenenamiento segun meses del afo
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Tabla 5 y Grafico 5

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: En |a tabla 5 y grafico 5. Observamos que el mes en el que
existe una mayor frecuencia de pacientes con algun tipo de envenenamiento es en Diciem-
bre con un 14%, seguido de Julio con un 12% y la menor frecuencia es para el mes de
Febrero con 3%. Se puede apreciar que el mes de Diciembre y Julio obtuvieron el mayor
numero de casos en el periodo 2018-2019, y en el mes de Febrero fue el que menos casos
reqistro.

Tipo de emergencia

Tabla 6: Frecuencia de Envenenamiento segun el tipo de emergencia

CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
Ambulatorio 46 46%
Observacion 31 31%
Ingresos 9 9%
Llamadas telefonicas 14 14%
Total 100 100%
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llustracion 6: Frecuencia de Envenenamiento segun el tipo de emergencia
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Tabla 6 y Grafico 6

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: En la tabla 6 y grafico 6. Analizamos que en la categoria Am-
bulatorio existe un aumento en la frecuencia de pacientes atendidos con un 46%, seguido
por pacientes que fueron atendidos y permanecieron en el area de observacion del hospital
con un 31% y la menor frecuencia es para la categoria Ingresos Hospitalarios con un 9%.
Lo que nos deduce que la mayoria de casos fueron de atencion ambulatoria, seguido por
una considerable proporcion que se quedaron en el area de observacion, y con el menor
porcentaje de ingresos hospitalarios

Via de exposicion

Tabla 7: Frecuencia de Envenenamiento segun la via de exposicion

CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
Ingesta 89 89%
Picadura 5 5%
Inhalacion 1 1%
Cutanea 5 5%

Total 100 100%

Fuente: Historias clinicas del departamento CIATOX .

Analisis e interpretacion: En las historias analizadas encontramos. Que la categoria
Ingesta obtuvo el 89% siendo el de mayor porcentaje, encontrandose como el minimo rango
la categoria de Inhalacion 1%. Como podemos apreciar existe un predominio de ingesta del
que nos demuestra que la principal via de exposicion es por via oral.

196 RECIMUNDO VOL. 4 N° 4 ESP (2020)



FACTORES DE RIESGO RELACIONADOS CON EL ENVENENAMIENTO EN NINOS MENORES DE CINCO

ANOS., ESTUDIO REALIZADO EN CIATOX-GUAYAQUIL EN EL PERIODO 2018-2019

Discusion

La tasa de incidencia de envenenamiento
en pacientes menores de 5 afios es de apro-
ximadamente 4.76 casos por cada 2100 pa-
cientes atendidos en el afo 2018-2019.

Se realizd este trabajo de investigacion
mediante los datos recolectados de las
historias clinicas que se encuentran en el
departamento CIATOX de los pacientes
que fueron atendidos con diagnéstico de
envenenamiento en el periodo de tiempo
comprendido entre el afo 2018 — 2019 en
el Hospital Francisco Icaza Bustamante, de
los cuales fue tomada una muestra de 100
pacientes.

La media de esta muestra fue de 2 afos,
la mediana es de 2 anos, con presentacion
unimodal y presenta una desviacion estan-
dar de 1.72 anos. Ademas podemos obser-
var que el grupo etario donde hubo mayor
afectacion es de 1-2 afios con un 27% del
total de pacientes, siendo la menor frecuen-
cia el grupo etario de 4-5 afios con un 10%.

Referente a los factores de riesgo de los
cuales la mayoria de ninos estan predis-
puestos, se concluyd que el factor no inten-
cional accidental obtuvo el 80% del nume-
ro de casos, el 11% se lo relacion6 con la
categoria factores desconocidos y el menor
porcentaje que se registro fue de 4% repre-
sentando al factor no intencional alimenta-
ria.

En un estudio realizado en Espafa se cons-
tatd que El mecanismo de intoxicacion mas
habitual fue la ingesta no intencionada, si
bien el 12,1% de las intoxicaciones por far-
macos se produjeron por un mecanismo di-
ferente (vs. 2,6% en productos del hogar y
0% en cosméticos; p<0,05). Este mecanis-
mo fue sobre todo el error en la dosificacion
(18 episodios, 8 de ellos nifios con edad <
12 meses, suponiendo el mecanismo de in-
toxicacion en el 50% de los nifios de esta
edad). (Azkunaga, S. Mintegi, N. Salmon, Y.

RECIMUNDO VOL. 4 N2 4 ESP (2020

Acedo, & L. Del Arco, 2012)

El sexo femenino fue el mas afectado en
nuestra investigacion con el 54% del total
de la muestra, mientras que el sexo mascu-
lino constituyd el 46%; con respecto al tipo
de agente toxico, esta fue dividida por cate-
gorias como industrial, farmaco, domestico,
animal, cosmetico, alimenticio y agricola.
En el que podemos observar que el mayor
porcentaje obtenido fue de 45% en la ca-
tegoria industrial, el cual esta compuesto
por sustancias toxicas como el cloro, hidro-
carburos, productos de limpieza, diluyente.
Siguiendo la categoria de intoxicacion por
farmacos alcanzé un 33%. En esta mues-
tra el menor porcentaje de 2% lo obtuvo el
agente toxico en la categoria de productos
agricolas. Relacionado con un estudio de
similar caracteristicas podemos ver que los
grupos de toxicos mas frecuentemente im-
plicados fueron: medicamentos (182; 59%),
productos del hogar (75; 24,4%) y cosmé-
ticos (18; 5,8%). (Azkunaga, S. Mintegi, N.
Salmoén, Y. Acedo, & L. Del Arco, 2012)

En el caso de meses nos encontramos que
el mayor porcentaje de casos registrados
estuvo en el mes de Diciembre con 14%,
seguido por el mes de Julio con 12%. Y la
menor frecuencia fue en el mes de febrero
con un 3%

En relacion con el tipo de exposicion ante
los agentes toxicos podemos revelar que un
89% se produjo por ingesta y en menor fre-
cuencia del 1% por Inhalacion.

Referente al tipo de emergencia el estudio
constaté que la categoria Ambulatorio ob-
tuvo el 46% , siendo la mas alta, seguido
por pacientes que se encontraron en el area
de Observacion con el 31%, y como menor
referencia nos dio la categoria de Ingresos
que fue el 9% que fueron atendidos en el
Hospital Francisco Icaza Bustamante.

La familia tiene gran responsabilidad en
el cuidado de los nifos, y es un factor im-
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portante en la prevencion de los acciden-
tes como lo son los envenenamientos, los
cuales puedan ocurrir durante el desarrollo
y crecimiento en la infancia, como también
lo pueden ser otras células e la sociedad,
por ejemplo las escuelas y otras institucio-
nes de educacion dentro de la comunidad.

Conclusiones

Este estudio demuestra que las familias
ecuatorianas presentan una elevada ex-
posicion a factores de riesgo. Es necesa-
rio mejorar las condiciones del hogar y el
almacenamiento de los productos a fin de
generar espacios seguros para los nifos.

Concluimos que las intoxicaciones repre-
sentan definitivamente un problema de la
practica médica general y que es necesario
determinar sus principales causas ya que
estas varian notablemente en diferentes
areas geograficas.

La mayoria de las intoxicaciones atendidas
en CIATOX suceden en nifos menores de
5 afos, tras ingesta no intencionada de far-
macos y productos del hogar en el domici-
lio.

Los resultados sugieren que los envene-
namientos suponen una importante causa
de consultas ambulatorias en los ninos. Al
respecto, es preciso sefialar que la cultu-
ra fatalista que percibe las lesiones como
eventos imprevistos e inevitables e incluso
como medios por los cuales el nifio “apren-
de”, debe sustituirse por una cultura de la
prevencion.

Debido a su falta de experiencia y de ra-
zonamiento, los nifios no pueden evitar las
lesiones por si mismos, por lo que el co-
nocimiento y la experiencia de los adultos
deben utilizarse para protegerlos y guiarlos,
adoptando actitudes preventivas. Para los
casos en los cuales el adulto encargado del
cuidado del niflo no asume estas actitudes
se ha establecido una categoria denomi-
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nada lesion por negligencia, la cual quizas
podria aplicarse en alguno de los casos de
envenenamiento aqui presentados.

Recomendaciones

En este sentido, y puesto que la mayor par-
te de los envenenamientos ocurren en el
hogar, una de las estrategias mas utilizadas
para prevenirlos es la recomendacion a los
familiares de vigilar y mantener fuera de
peligro al nifo. Sin duda, la supervision del
nino ha evitado, y lo seguira haciendo, gran
numero de lesiones.

Sin embargo, aunque la familia utilice toda
su capacidad y ponga el mejor empefo en
el cuidado infantil, los nifios no pueden es-
tar supervisados cada minuto del dia. Se
necesita la ayuda de otros actores, cuyas
decisiones incidan en la reduccion de lesio-
nes, como son: los legisladores, abogados,
educadores, maestros y administradores de
escuelas, bomberos, trabajadores sociales,
productores de medicamentos, distribuido-
res y expendedores de sustancias toxicas
(productos de limpieza, fumigantes, rati-
cidas, etc.), disefiadores, arquitectos, re-
porteros, productores, grupos voluntarios,
agrupaciones civiles, etcétera.

Si los adultos asumen el reto de prevenir
las lesiones en ninos y de actuar en la toma
de decisiones y acciones profesionales, se
podra crear una cultura y un ambiente de
seguridad que opere un cambio en la so-
ciedad.

El resultado se traducira en tener nifos li-
bres de lesiones (graves), sin la necesidad
de contar con la experiencia de los padres,
recursos ilimitados, la vigilancia y la super-
vision constante y el control permanente del
ambiente que rodea al nifo.
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