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RESUMEN

Se realiz6 un estudio descriptivo y transversal de 23 pacientes con intoxicacidn aguda por psicofarmacos,
atendidos en el Servicio de Cuidados Intensivos Emergentes del Hospital General Docente "Dr. Juan Bruno Zayas
Alfonso" de Santiago de Cuba, desde octubre de 2010 hasta igual mes de 2011, con el objetivo de
caracterizarles segun algunas variables seleccionadas. La informacion fue procesada con el programa SPSS,
version 10.1. Se utilizé el porcentaje como medida de resumen y se aplicé la prueba de hipétesis de Ji al
cuadrado para variables independientes. Predominaron los pacientes de 15 - 24 afios (61,0 %), el sexo femenino
y las intoxicaciones por psicofarmacos combinados; también se obtuvo que 44,4 % de los afectados con
intervalo asistencial de mas de 6 horas presentaron complicaciones, mayoritariamente cardiovasculares.

Palabras clave: intoxicacién aguda por psicofarmacos, complicaciones cardiovasculares, Servicio de Cuidados
Intensivos Emergentes.

ABSTRACT

A descriptive and cross-sectional study was carried out in 23 patients with acute poisoning due to psycho drugs,
assisted in the Emergent Intensive Care Service from "Dr. Juan Bruno Zayas Alfonso"” Teaching General Hospital
in Santiago de Cuba, from October, 2010 to the same month, 2011, with the objective of characterizing them
according to some selected variables. The information was processed with the program SPSS, version 10.1. The
percentage was used as summary measure and the chi-square hypothesis test was applied for independent
variables. Patients from 15-24 years (61.0 %), female sex and the poisonings due to combined psycho drugs
prevailed; it was also obtained that 44.4 % of the affected patients with assistance interval of more than 6
hours presented with complications, most of them of cardiovascular type.

Key words: acute poisoning due to psycho drugs, cardiovascular complications, Emergent Intensive Care
Service.
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INTRODUCCION

Las intoxicaciones medicamentosas agudas se han convertido en otra de las "epidemias™ del mundo
industrializado. Cada afo se introducen en el mercado nuevos farmacos que obligan al médico a permanecer
informado con el fin de conseguir un tratamiento 6ptimo frente a las sobredosis.

El uso desmedido de medicamentos sigue siendo un problema en todos los niveles de la sociedad. Es frecuente
el numero de pacientes que muestran complicaciones conductuales o médicas por esta causa.?l

La mayoria de las intoxicaciones agudas farmacolégicas se deben a la ingesta de farmacos con efecto sedante o
hipnético. Entre estos se encuentran varios grupos terapéuticos utilizados en la practica clinica.t

Una intoxicacién aguda es una urgencia médica que requiere tratamiento inmediato. En ninguno de los niveles
asistenciales a los cuales llega un paciente intoxicado puede dejar de aplicarse o, simplemente, esperar a que

este sea remitido a un nivel de atencion superior. Debe existir un plan terapéutico especifico para cada nivel,

pero también es necesario tener disponibles los protocolos de actuacion y los botiquines antitéxicos, asi como
poseer los conocimientos médicos indispensables.

Estas intoxicaciones representan un pequefio porcentaje de la actividad realizada en la atencidén primaria de
salud; sin embargo, constituyen una situacion de emergencia que debe ser controlada oportunamente (de forma
rapida y eficaz), donde hay que evaluar a los pacientes que requieran ser traslados al hospital y hacerlo en las
mejores condiciones posibles.

La creciente frecuencia con que ocurren las intoxicaciones agudas por psicofarmacos, su connotaciéon social y la
necesidad de una pronta y eficaz atencion médica para preservar la integridad de los afectados sirvié de motivo
para realizar esta investigacion.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo y transversal de un grupo de pacientes de 15 o mas afios de edad con
intoxicacidon aguda por psicofarmacos, atendidos en el Servicio de Cuidados Intensivos Emergentes del Hospital
General Docente "Dr. Juan Bruno Zayas Alfonso™ de Santiago de Cuba, desde octubre de 2010 hasta igual mes
de 2011, con el objetivo de caracterizarles segln algunas variables seleccionadas.

El universo estuvo representado por los 23 pacientes atendidos en el servicio referido y durante el periodo
mencionado. Estos fueron caracterizados a partir de los datos obtenidos de las hojas de remisiéon y de las
historias clinicas. Se confeccion6 una planilla donde se recogieron variables como edad, sexo y farmaco causal.

Se tuvo en cuenta la naturaleza del farmaco, el caracter médico-legal de la intoxicacion (causa voluntaria o
involuntaria), el intervalo asistencial (que en esta investigacion se consideré como el tiempo transcurrido desde
la ingesta del téxico hasta la llegada del paciente a un centro asistencial), el estado en que se encontraba
cuando llegé al cuerpo de guardia, ademas de las manifestaciones clinicas y las complicaciones desarrolladas.

Esta investigacion se realizé previa coordinacion con el Servicio de Cuidados Intensivos Emergentes del Hospital
General Docente "Dr. Juan Bruno Zayas Alfonso" para la recepcién de estos casos y especificar los datos
necesarios en la historia clinica, asi como también con los directores de los policlinicos principales de
emergencias (PPU) que remiten hacia el mencionado centro hospitalario.

Teniendo en cuenta que los resultados no repercuten en la privacidad de los afectados no se solicité el
consentimiento de estos ni el de los familiares para formar parte de la investigacion.

Una vez obtenidos los datos primarios se cred una base de datos y la informacién fue procesada con el

programa SPSS, version 10.1. Se utilizé el porcentaje como medida de resumen y se aplicé la prueba de
hipotesis de Ji al cuadrado para variables independientes con un alfa de significacion de p=0,01.

RESULTADOS
En la casuistica (tabla 1) predominé el grupo etario de 15-24 afios (61,0 %) y el sexo femenino (82,6 %).

La intoxicacion aguda voluntaria (intento suicida) constituy6 la causa de la intoxicacion en la totalidad de los
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pacientes.
En la tabla 2 se aprecia que los psicofarmacos mas usados fueron los combinados entre los cuales se incluyen:
diazepam y meprobamato, nitrazepam y fenobarbital, asi como diazepam y amitriptilina (12 pacientes, para 52,2

%), sobre todo en el sexo femenino. Esto indica que existe una relacién entre el sexo del paciente y el farmaco
escogido (99 % de confiabilidad).

Tabla 2. Pacientes segin tipo de psicofarmaco v sexo

Sexo
FPsicofarmacos Femenino Masculino Total
[ L Mo, % Mo, L
Benzodiazepinas 4 21,0 1 25,0 5 21,5
Antidepresivos 3 16,0 1 2L5,0 4 17,4
Comhbinados 10 53,0 2 g0,0 12 £z2,2
Barhitdricos 2 10,0 P 8,7
p=0,01

Por otra parte, prevalecieron las manifestaciones neuroldgicas en 17 pacientes, seguidas en menor cuantia por
las cardiovasculares en 7, las respiratorias en 4 y las digestivas en 3. Al respecto, se identifico que los
intoxicados con psicofarmacos combinados y antidepresivos presentaron con mayor frecuencia manifestaciones
neuroldgicas y cardiovasculares, respectivamente.

Como se observa en la tabla 3, la mayoria de los pacientes fueron recibidos en estado grave (91,3 %) y solo 2
no grave (8,6 %). De los primeros, 47,8 % tuvo un intervalo asistencial de 3-6 horas; 30,4 % de mas de 6
horas y solo 13,1 % de 1-2 horas.

Las 2 pacientes en estado no grave tuvieron un intervalo asistencial de mas de 6 horas y se trataba de
embarazadas, de manera que para el ingreso se tuvieron en cuenta los lineamientos del Programa de Atencion
Materno-Infantil, con vistas a evitar cualquier complicacién para la madre y el feto. Se planted la hipétesis de
independencia entre el estado del paciente y la cantidad de horas del intervalo asistencial con una confiabilidad
de p=0,01. Los calculos realizados demostraron que las variables estaban relacionadas.

Tabla 3. Intervalo asistencial y evolucion del paciente

Intervalo Estado del paciente Total
asistencial Grave Mo grave
{en horas) Mo, %% Mo, %4 Mo, £
1-2 3 13,1 3 13,1
3-0 11 47,8 11 47,8
Mas 6 7 30,4 2 58,6 2 39,1
Taotal 21 01,3 2 8,6 232 10,0
p=0,01

También se obtuvo (tabla 4), que de 11 pacientes con un intervalo asistencial de 3-6 horas, 2 presentaron
complicaciones (18,1 %), asi como 4 de los 7 con intervalo de mas de 6 horas (44,4 %). La prueba de Ji al
cuadrado para variables independientes tuvo significacién estadistica, lo cual indica una confiabilidad de 99 % y
que el nimero de pacientes complicados dependié de la duracion (en horas) del intervalo asistencial.

Tabla 4. Complicaciones relacionadas con &l
intervalo asistencial

Intervalo Total de Pacientes

asistencial pacientes complicados

fen horas) graves Mo, £

1-2 3

3-6 11 2 18,1

Mas de 6 7 4 44,4
p=0,01
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En la serie se observdé mayor frecuencia de las arritmias cardiacas y del choque cardiocirculatorio en los
pacientes con intoxicacion aguda producida por antidepresivos triciclicos (tabla 5).

Tabla 5. Complicaciones segln tipo de psicofarmaco

Tipo de psicofirmaco

Camplicaciones Sedantes e antidepresivos Tatal

hipnoticos
arritmia respirataria 1 1
Infeccion respiratoria 1 1
arritmia cardiaca 2 2
Chogue cardiocirculatorio 1 1 2
Tatal 3 3 &
p=0,01

Un integrante del estudio presentd arritmia respiratoria y otro manifesté sintomas de infeccion respiratoria. No
hubo complicaciones en los intoxicados con psicofarmacos combinados; resultados con significacion estadistica
(99 % de confiabilidad).

DISCUSION

En relaciéon con la edad y el sexo, los hallazgos de este estudio coinciden con lo referido en la bibliografia médica
consultada. Asi, Fernandez

et al 2en una investigacion llevada a cabo en la provincia Granma, encontraron que 63 % de las intoxicaciones
agudas ocurren en personas menores de 44 afios, con franco predominio del sexo femenino y con edades
comprendidas entre 15 y 24 afos.

Similares resultados plantean Tagliaferro et al 3 en una serie de pacientes atendidos en un centro toxicolégico de
Venezuela.

Al considerar el sexo y las causas de las intoxicaciones, algunos autores plantean el predominio de las
circunstancias voluntarias,3# lo cual demuestra que la elevada frecuencia de muertes por suicidio esta
relacionada con aspectos socioculturales y caracteristicas de los individuos.® Las féminas intentan suicidarse con
mayor frecuencia; 6 en cambio, en los hombres prevalecen las causas accidentales o por consumo de drogas de
abuso (alcohol o drogas).1’3’5

Otros estudiosos de la materia afirman que la supremacia de las intoxicaciones agudas por la ingesta de
medicamentos en el sexo femenino, al parecer esta relacionada con la tendencia a la automedicacion y al amplio

consumo en ese sector de la poblaci(’)n;1‘5'7 resultados que concuerdan con los de esta serie.

Internacionalmente se conoce que las intoxicaciones agudas por psicofarmacos son las mas frecuentes y entre
ellas, la mezcla de psicofarmacos ocupa el primer lugar, seguida por el consumo de benzodiazepinas y

antidepresivos triciclicos.8:°

Prado et al, ° sefialan en su investigacion que en el sexo femenino la intoxicacion por medicamentos mas
frecuente fue por psicofarmacos, entre estos las benzodiazepinas. De igual forma, otros también han encontrado

predominio de las mujeres y que casi siempre esta presente la causa voluntaria.1-7

Se evidencié que los psicofarmacos combinados tienen mayor repercusion en la ocurrencia de manifestaciones
neurolégicas; mientras que los antidepresivos fueron los que mas sintomas cardiovasculares ocasionaron.®

En un estudio realizado por Alvarez10 se encontré que en la intoxicacién grave las manifestaciones clinicas
aparecieron dentro de las primeras 24 horas; asimismo, casi todos los autores consultados sefialan como utiles
las primeras 4 horas para aplicar las medidas terapéuticas iniciales, destinadas a neutralizar la absorcion del

téxico y eliminarlo de la via digestiva.1-8-10

Una intoxicacion aguda es una situacion urgente que requiere de atencion médica inmediata. La rapidez y la
calidad permiten mejorar la situacioén del paciente y reducir las posibles complicaciones.
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Los datos obtenidos en la presente investigacion muestran que a mayor duracion del intervalo asistencial
aumentan las posibilidades de que aparezcan complicaciones; sin embargo, en la bibliografia médica consultada

no se ha indagado sobre esta relacion.9-11

Se plantea que solo 10 % de los pacientes son diagnosticados y tratados en los servicios de urgencia de los
policlinicos, debido a que los profesionales de la salud no poseen la informacidén necesaria para ello. Este aspecto
debiera ser confirmado posteriormente mediante una investigacion realizada con ese fin.

El hallazgo de complicaciones cardiovasculares coincide con lo referido por otros autores. El grupo farmacolégico
de los sedantes e hipnéticos tienden a producir con mayor frecuencia complicaciones del tipo de las arritmias e

infecciones respiratorias.1-10
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