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1. INTRODUCCION

La accién del hombre sobre la naturaleza a lo largo de la historia ha tenido consecuencias muy
positivas para su salud y calidad de vida, pero esta a su vez ha generado consecuencias
negativas, no solo para el ambiente, sino también para la salud derivadas no solo de la
contaminacién del agua, aire y suelo, sino por la inadecuada utilizacion de estos recursos (1).

Como resultado del desarrollo existen miles de sustancias que poseen la capacidad de hacer
dafio en dosis suficientes, muchos de éstos contaminantes se han extendido a través del aire,
del agua, del suelo y de los alimentos a los hogares, las escuelas y los lugares de trabajo. Se
ha estimado que hay mas de 100 000 sustancias tdxicas en el uso comercial y
aproximadamente 2 300 nuevos productos quimicos son desarrollados y presentados para su
registro cada afio. Es asi que la capacidad de la industria para producir sustancias quimicas
supera la investigacion, nuestro conocimiento sobre los posibles efectos en la salud de muchas
de estas sustancias es escaso, dando lugar a diferencias en opiniones y controversias en
relacién con las normas de exposicidén seguras para las nuevas y existentes sustancias (2).

Sumado a lo anterior, es necesario considerar que algunos productos quimicos son
contaminantes persistentes que ingresan en la cadena alimentaria y presentan caracteristicas
de bioacumulacion, bioconcentracion y bioamplificacion. Otros, como el mercurio metélico, se
vuelven mas toxicos cuando son transformados en un compuesto organico por un organismo
vivo. Por ello, es una prioridad para la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS),
promover en los paises mejores métodos para recolectar datos relacionados con intoxicaciones
agudas por sustancias quimicas (3).

Es asi que la vigilancia de las intoxicaciones por sustancias quimicas se considera dentro del
grupo de lesiones de causa externa siendo en la actualidad la de mayor notificacion al Sistema
Nacional de Vigilancia en Salud Publica — Sivigila.

La version actual del instrumento de notificacion del Sivigila, discrimina el registro de
notificacion por sustancia quimica, pues son diversos los productos quimicos que tienen
potenciales efectos en la salud humana, desde sus diferentes usos como los plaguicidas y
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agroquimicos, metales, medicamentos y algunos contaminantes ambientales derivados de la
industria (4), donde la exposicion a algun producto de los diferentes grupos de sustancias
quimicas puede generar un efecto diferente en el organismo, con manifestaciones clinicas y
evolucién que son particulares a la sustancia implicada.

El presente informe describe el estado de comportamiento del evento de intoxicacion aguda por
sustancias quimicas correspondiente al afio 2 015 realizada al Sivigila, vale la pena aclarar que
para el grupo de metales se pueden encontrar casos que correspondan a intoxicaciones
cronicas”. La notificacién del evento se agrupa en los siguientes grupos de sustancias:
medicamentos, plaguicidas, metanol, metales, solventes, sustancias psicoactivas, gases y otras
sustancias quimicas.

1.1. Comportamiento del evento a nivel mundial

Segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud, cerca de 900000 personas mueren
anualmente por lesiones autoinfligidas, lo cual es un nimero mucho méas grande que las
muertes que ocurren por guerras y homicidios de manera combinada y se cree que este dato
esta subestimado ya que es probable que no se reporten la causa de la muerte como suicidio
sino como indeterminada. El suicidio es un fenémeno global, encontrandose que el 75 % de los
suicidios en el mundo ocurrieron en el afio 2012 en paises con ingresos medio y bajos y
representan el 1,4 % de las muertes en el mundo convirtiéndose asi en la causa de muerte
namero 15 para ese mismo afio (5).

Dentro de los aspectos caracteristicos de este tipo de evento se ha encontrado que el consumo
deliberado de sustancias quimicas para causarse dafo, obedece en muchos casos a un estrés
emocional en los jévenes adultos y que ademas, en los paises industrializados, se prefieren las
sobredosis de medicamentos ya sea analgésicos, tranquilizantes o antidepresivos que tienen
una baja toxicidad. En los paises en vias de desarrollo la situacién es un poco diferente ya que
las sustancias que cominmente se usan para auto infligirse dafio son los plaguicidas de uso
agricola, llegando hasta un 20 % de fatalidades luego de la exposicion, comparado con el 0,5 %
de fatalidades por exposicién a medicamentos en los paises industrializados (6).

Sin embargo, hay paises donde los porcentajes de muertes asociadas a la ingesta de
plaguicidas es mucho mayor, principalmente en sus areas rurales, como es el caso de China en
el que el 60 % de los suicidios ocurren por esta via, Sri Lanka con el 71 %, Trinidad con el 68 %
y Malasia con mas del 90 % (7).

En Espafia el Servicio de Informacion Toxicoldgica (SIT), recibié en el afio 2011, un total de
81521 consultas por exposiciones potencialmente téxicas, donde los medicamentos constituyen
el tipo de producto implicado con mayor frecuencia 53,8 %, de estos el primer lugar lo ocupan
aquellos medicamentos que actian a nivel del sistema nervioso 26,9 % (8).

Con relacién a las sustancias psicotrépicas, la Organizacién Mundial de la Salud estim6 que
para el afio 2012, entre 162 y 324 millones de personas, esto es entre el 3,5y 7,0 % de la
poblacion mundial entre los 15 y 64 afios habia usado sustancias psicoactivas principalmente
del grupo de los canabinoides, opioides y estimulantes tipo cocaina o anfetamina al menos una
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vez en el afio inmediatamente anterior estimando un nimero de consumidores regulares entre
16 y 39 millones de personas (9).

1.2. Comportamiento del evento en América

En América Latina y el Caribe hay un gran subregistro de las intoxicaciones agudas causadas
por los plaguicidas, se han presentado casos masivos de intoxicacion en Argentina, Uruguay, y
Colombia. En el 2003, en el Departamento de Villaguay en Argentina, en una localidad de tres
mil habitantes se denunciaron casos de malformaciones y abortos espontaneos que se
atribuyen a las fumigaciones aéreas por endosulfan en los grandes monocultivos de soya
transgénica. En el 2004 en Uruguay en el Departamento de Paysandu, se denuncié una gran
cantidad de muerte de peces en el arroyo Guaviyu que al ser analizados junto con el agua se
encontraron plaguicidas organoclorados como el endosulfan ademéas de cipermetrina, en
cantidades mas de diez veces superiores a lo admitido por el Cédigo de Aguas Uruguayo;
después de realizar una inspeccion de campo se descubrié que el origen de la contaminacién
fue una fumigacién en el cultivo de soya lindante con una pequefia cafiada afluente del arroyo
Guaviya. En el 2007 en Colombia se reconocié un brote donde 150 personas resultaron
intoxicadas y un menor de edad murié al manipular endosulfan en cultivos de café y platano, a
pesar de que este insecticida fue prohibido desde el 2001 (10).

Actualmente segun directrices de la Organizacibn Mundial de la Salud con el programa
internacional de seguridad de las sustancias quimicas, se busca conformar centros
toxicoldgicos en varios paises de Latinoamérica, los cuales brindaran asesoria y asistencia
sobre la prevencién, diagnéstico y la gestion de las intoxicaciones, los centros toxicoldgicos
varian de un lugar a otro; sin embargo, como minimo debe ser un servicio oportuno de
informacion (11).

En Chile, el CITUC (Centro Toxicolégico de la Pontificia Universidad Catélica de Chile), reportd
entre los afios 2 006 y 2 013 un total de 227 895 consultas por exposicién a plaguicidas, de las
cuales el 3490 (26,5 %) se presenté en hombres adultos entre 20 y 64 afios, el 60,8 %
presentaron una circunstancia de exposicion accidental y la principal familia de plaguicidas
implicada fueron los inhibidores de colinesterasa con 3 756 consultas (29,2 %) seguido por los
rodenticidas con 3 662 consultas (28,5 %) (12).

Segun el 32nd reporte anual de la Asociacion Americana de Centros de Control de
Intoxicaciones (AAPCC, por sus siglas en inglés), en el afio 2 014 se registraron 2 165142
casos de exposiciones humanas, de estas 287 038 (43,27 %) correspondieron a medicamentos,
de los cuales la sustancia més frecuentemente involucrada fueron los analgésicos (11,29 %).
En cuanto al tipo de exposicion, durante el afio 2 014 en Estados Unidos la gran mayoria de las
intoxicaciones fueron no intencionales (79,4 %), catalogadas como no intencional general
(53,8 %), error terapéutico (12,6 %) y mal uso no intencional (5,8 %); la intencionalidad suicida
constituy6 el 11,2 % de los casos, el abuso intencional 0,9 % (13).

Por otra parte, segun el informe mundial sobre prevencion de las lesiones en los nifios, el hogar
y sus alrededores pueden ser lugares potencialmente peligrosos para los nifios en cuanto a la
presentacion de intoxicaciones accidentales, donde el primer lugar lo ocupan los medicamentos
de venta libre (acetaminofén, antigripales, antiinflamatorios, entre otros), seguidos por los
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medicamentos de venta con férmula médica (antidepresivos, narcéticos y analgésicos), el tercer
lugar es ocupado por sustancias quimicas como la parafina y el queroseno, en su orden le
siguen los productos de uso doméstico (detergentes, desinfectantes, productos de limpieza,
cosmeéticos, etc.), los plaguicidas y las plantas toxicas. Esta situacion responde de forma
particular a que los nifios pequefios son muy curiosos, se llevan casi todo a la boca y no son
conscientes de las consecuencias (14).

La mayoria de pacientes que sufren intoxicacion es una poblacion predominantemente joven del
medio rural, con problemas socio demogréaficos como baja escolaridad con ingreso econémico
bajo, intimamente relacionados entre si. Los datos de Colombia coinciden con los citados en
México, Costa Rica, Honduras, Guatemala, Nicaragua y Panama paises con el mayor indice de
intoxicaciones por plaguicidas en América, donde la demanda por insumos toxicos es alta
debido a las diversas areas territoriales dedicadas a la agricultura, el uso indiscriminado y la
facilidad en su adquisicion que pone en riesgo a toda la poblacion.

Los niflos y adolescentes constituyen grupos particularmente susceptibles a los efectos
adversos de los compuestos quimicos y es en ellos en los ocurren la mayor parte de las
intoxicaciones, aunque la causa de exposicidén es distinta para ambos grupos, en nifios el tipo
de exposicion es accidental y en jovenes es intencional suicida, en los nifios son la quinta causa
mas comun de consulta en los servicios de urgencias y la cuarta causa mas frecuente de
muerte. Segun la AAPCC, la mayoria de intoxicaciones en nifios se presenta en menores de
cinco afos (80-90 %) y son accidentales en un 90 %; ademas, estas intoxicaciones son por
medicamentos, causticos, solventes y suelen ocurrir en el hogar (15).

1.3. Comportamiento del evento en Colombia

Al ser Colombia un pais con una importante produccidon agricola e industrial el uso de
sustancias quimicas en las diferentes areas de la produccién, también es alto. En el pais
podemos encontrar sustancias que causan un ndmero importante de intoxicaciones agudas
como los plaguicidas (16).

Las intoxicaciones en general no son nuevas en el pais y han generado hitos importantes,
consecuencia de los diversos focos de contaminacidon ambiental, entre ellos “Las intoxicaciones
masivas por consumo accidental de plaguicidas organofosforados en Chiquinquira (1967),
Puerto Lopez, Meta (1970), y en Pasto (1977); los serios problemas de intoxicacion por
mercurio entre mineros que hacian su extraccion, y que llevé al cierre definitivo de la mina en
Aranzazu, Caldas, en 1977; la contaminacién hidrica creciente con metales pesados
(principalmente plomo, cadmio y mercurio) y metaloides (principalmente arsénico) de las
principales cuencas hidricas. Al respecto, la mayoria de los estudios han explorado la presencia
de este metal y sus efectos en regiones donde hay extraccion aurifera”; entre otros (17). Estos
hitos y muchos otros mas llevaron a la implementacion de un sistema de vigilancia en salud
publica de las intoxicaciones por sustancias quimicas en el pais.

Para Colombia en el afio 2 013 se notificaron 28 266 casos y para el 2 014 se notificaron 32 814
casos, observandose un aumento en la notificacion en estos dos afios y en comparacion con los
afos anteriores; no obstante lo anterior, la tendencia del aumento en el nimero de casos
reportados puede deberse al fortalecimiento y mejora en la notificacion al sistema de vigilancia
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por parte de las entidades territoriales, sin desconocer que dicho aumento también se puede
atribuir al incremento en el consumo de plaguicidas en la actividad agroindustrial, al aumento en
la cantidad de sustancias disponibles en el mercado para uso industrial y doméstico y a la
mejora en la calidad de la vigilancia del evento (ver figura 1) (18).

Figura 1. Comportamiento de las intoxicaciones por sustancias quimicas durante 2010 — 2 014
Colombia
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 014

El comportamiento de la notificaciéon de intoxicaciones por sustancias quimicas durante los afios
2 013 y 2 014 muestra que los medicamentos y plaguicidas ocuparon el primer y segundo lugar,
respectivamente, mientras que el tercer lugar en 2 014 fue para el grupo de otras sustancias
quimicas.

Por otra parte, el Centro de Informacion de Seguridad sobre Productos Quimicos (Cisproquim),
sefalé que entre el 2010 y el 2011, se recibieron 4 492 reportes de emergencias, siendo un
98,9 % emergencias toxicolégicas. El 46,4 % de las emergencias se reportaron por intoxicacion
voluntaria con 2 063 reportes. En segundo lugar se tienen los reportes correspondientes a
intoxicacion accidental con 1 389 eventos (19).

2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Analizar el seguimiento a la notificacion de casos de intoxicaciones por sustancias quimicas, de
acuerdo con los procesos establecidos para la notificacién al sistema de vigilancia en salud
publica - Sivigila a fin de generar informacion oportuna, valida y confiable para orientar medidas
de prevencion y control.

3. MATERIALES Y METODOS

Para la elaboracion del presente informe se emplearon datos de los casos notificados al Sivigila
del afio 2 015; remitidos al Instituto Nacional de Salud.

Este informe representa un trabajo descriptivo retrospectivo de la vigilancia en salud publica
realizada por las diferentes entidades territoriales; evaluando el comportamiento de la
notificacion de las intoxicaciones por sustancias quimicas; estimacion de su magnitud en lugar y
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persona; tendencia y cambios en los patrones de ocurrencia, distribucién y propagacion
mediante el andlisis comparativo en el tiempo.

4. HALLAZGOS

4.1. Comportamiento de la notificacidn - Sivigila
Se recibio6 por parte del grupo Sivigila la base de datos notificados del Evento Intoxicaciones por
Sustancias Quimicas para el afio 2 015, con las siguientes caracteristicas:

a) Registros de la base de datos original: 36 582

b) Registros duplicados: 1939

c) Registros descartados: 250

d) Registros descartados por error de digitacion: 604

e) Registros descartados por criterio técnico: 2 (sin datos complementarios)
f) Registros finales en la base de datos depurada: 33 787

La base de datos sufri6 un proceso de depuracién y ajuste adicional teniendo en cuenta la
calidad del dato brindada para variables definidas como poblacién gestante, sustancia implicada
y grupo de sustancia, tipo y via de exposicion, entre otras.

4.2. Comportamiento de la notificacion — Analisis

Se notificaron al Sivigila un total de 33 787 casos de intoxicaciones por sustancias quimicas
discriminados de la siguiente manera segun grupo de sustancia (ver tabla 1).

Tabla 1. Numero de casos de intoxicaciones por sustancias quimicas segun grupo de
sustancias, Colombia, 2 015

GRUPO DE SUSTANCIAS NO. CASOS %
Medicamentos 11 045 32,7
Plaguicidas 8732 25,8
Psicoactivas 7079 21,0
Otras sustancias quimicas 4605 13,6
Solventes 946 2,8
Gases 832 2,5
Metales 319 0,9
Metanol 229 0,7
Total general 33787 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

Las intoxicaciones agudas por medicamentos, plaguicidas y sustancias psicoactivas fueron los
de mayor relevancia, alcanzando en conjunto un 79,5 % del total de la notificacién del grupo de
intoxicaciones por sustancias quimicas, las entidades territoriales de Bogota, Antioquia, Valle
del Cauca, Narifio, Caldas y Cundinamarca en su orden cuentan con la mayor notificacion de
casos al Sivigila (ver figura 2).
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Figura 2. NUumero de casos e Incidencias de las intoxicaciones por sustancias quimicas por
entidad territorial, Colombia, 2 015

Entidad Territorial

m NCIDENCIA

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

= NO. CASOS

Incidencia x 100.000hab

La incidencia nacional indicé que aparecieron 70,9 casos de intoxicaciones por cada 100 000
habitantes durante el 2 015. Los departamentos con mayores proporciones de incidencia fueron
Quindio, Caldas, Huila, Putumayo, Arauca y Casanare de acuerdo con la notificacion realizada

en el Sivigila (ver tabla 2).

Tabla 2. Numero de casos confirmados por departamento de procedencia e incidencia de
intoxicaciones por sustancias quimicas, Colombia, 2 015

DEPARTAMENTO NO. CASOS POBLACION 2016 INCIDENCIA
Quindio 872 565 266 154,3
Caldas 1505 988 003 152,3
Huila 1315 1154 804 113,9
Putumayo 363 345204 105,2
Arauca 252 262 315 96,1
Casanare 342 356 438 95,9
Barranquilla D.T 1138 1218737 93,4
Narifio 1547 1744275 88,7
Norte de Santander 1150 1355723 84,8
Meta 768 961292 79,9
Bogota D.C 5967 7878783 75,7
Tolima 1052 1408 274 74,7
Antioquia 4738 6 456 207 73,4
Cesar 755 1028 880 73,4
Sucre 618 851 526 72,6
Cartagena D.T 718 1001680 71,7
Risaralda 679 951945 71,3
Chocé 348 500076 69,6
Cauca 907 1379070 65,8
Caqueta 302 477 619 63,2
Boyaca 797 1276 367 62,4
Magdalena 442 775945 57,0
Guaviare 62 111 060 55,8
Atlantico 691 1242 264 55,6
Cundinamarca 1487 2680 041 55,5
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Valle del Cauca 2322 4213758 55,1
Bolivar 585 1095406 53,4
San Andrés 40 76442 52,3
Guainia 18 41482 43,4
Santa Marta D.T 207 483722 42,8
Vichada 30 71974 41,7
Coérdoba 660 1709603 38,6
Santander 754 2061095 36,6
Amazonas 26 76243 34,1
Guajira 273 957 814 28,5
Buenaventura D.E 37 399619 9,3
Vaupés 2 43665 4.6
Exterior 18 NA NA
TOTAL 33787 47 637 351 70,9

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015
4.3. Magnitud en lugar y persona

Se observa que el 58,4 % (19 742) de los casos notificados en todos los eventos corresponde al
grupo de edad entre 10 a 29 afos, con una concentracion de eventos en el intervalo
comprendido entre 15 y 19 afios 22,3 % (7 539) de los casos notificados, principalmente con
medicamentos y plaguicidas.

Para el grupo de edad de 0 a 4 afios el porcentaje de notificaciébn de las intoxicaciones con
sustancias quimicas fue del 9,2 % (3100 casos); presentandose el 46,2 % (437 casos) en
intoxicaciones por solventes; haciendo la claridad y tomando como el referencia la totalidad de
casos de intoxicacién por solventes, sin embargo para la totalidad de las intoxicaciones por
sustancias quimicas se presentd en mayor frecuencia en otras sustancias, seguida de
medicamentos y plaguicidas (ver figura 3).

En este grupo de edad con mayor frecuencia se encuentran los productos domésticos de
limpieza (hipoclorito de sodio, acido clorhidrico, creolina, soda céustica, cosméticos, entre
otras), solventes como varsol, gasolina y ACPM y metales como el cobre y mezclas que se
presentan en pilas, son los mas frecuentemente implicados al evento. Los posibles factores de
riesgo desencadenantes a tener en cuenta son: descuido de los padres o cuidadores, utilizacion
de envases de bebidas o alimentos como contenedores de las sustancias e inadecuado
almacenamiento (por ejemplo, facil acceso) de las sustancias quimicas y medicamentos en el
hogar, entre otros, lo que predispone a su consumo de forma accidental.
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Figura 3. Distribucién porcentual de las intoxicaciones por sustancias quimicas por grupo de
edad, Colombia, 2 015
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La mayor cantidad de casos notificados pertenece al régimen subsidiado el 47,3 % (15993

casos), seguido por el régimen contributivo el 40,9 % (13 813 casos); el 8,0 % (2 712 casos) no

presentan ningun tipo de afiliacion al sistema seguridad social en salud. Adicionalmente, el

2,9 % (970 casos) pertenecen a régimen especial y el 0,7 % (246 casos) pertenecen a

regimenes de excepcion, principalmente constituidos por empleados de las fuerzas militares

(FFMM), Ecopetrol, magisterio, entre otros (ver tabla 3).

Tabla 3. Distribucién de casos de intoxicaciones por sustancias guimicas por régimen de salud,
Colombia, 2 015

Régimen de aseguramiento

Grupo de Contributivo Especial Indeterminado No Excepcidn Subsidiado
sustancias asegurado

Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %  Casos %
Medicamentos 5469 396 357 36,8 15 28,3 712 26,3 139 56,5 4353 27,2
Plaguicidas 2240 16,2 158 16,3 11 20,8 733 27,0 35 14,2 5555 34,7
Metanol 83 0,6 11 11 0 0,0 23 0,8 2 0,8 110 0,7
Metales 91 0,7 13 1,3 16 30,2 13 0,5 1 04 185 1,2
Solventes 382 2,8 29 3,0 0 0,0 62 2,3 5 2,0 468 2,9
Otras sustancias 1825 132 209 21,5 3 57 330 12,2 32 13,0 2206 13,8
Gases 469 3,4 30 3,1 0 0,0 107 3,9 6 2,4 220 14
Psicoactivas 3254 236 163 16,8 8 15,1 732 27,0 26 10,6 2896 18,1
Total 13813 100 970 100 53 100 2712 100 246 100 15993 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

En relacion con la variable pertenencia étnica, el 5,1 % (227) de los casos corresponde a negro,
mulato, afrocolombiano; 1,7 % (78 casos) a indigenas y el 92,5 % (4 072 casos) a otras etnias.

Adicionalmente, se observé que la poblacién indigena se intoxica principalmente por plaguicidas

(ver tabla 4).
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Tabla 4. Frecuencia de intoxicaciones por grupos de sustancias quimicas y pertenencia étnica,
Colombia, 2 015
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Grupo de Pertenencia étnica
sustancias Indigena ROM Gitano Raizal Palenquero Negro, Afro Otro
Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %

Medicamentos 96 15,4 34 31,2 14 24,7 3 42,3 275 21,8 10623 33,5
Plaguicidas 337 54,1 28 25,7 7 12,2 1 14,3 245 194 8114 256
Metanol 3 0,5 2 1,8 0 0 0 0 32 25 192 0,6
Metales 5 0,8 2 1,8 0 0 0 0 207 16,4 105 0,3
Solventes 19 3,0 6 55 1 1,8 0 0 31 25 889 2,8
Otras sustancias 94 15,1 17 15,6 10 17,5 2 28,6 210 16,7 4272 13,5
Gases 1 0,2 2 1,8 2 3,5 0 0 4 0,3 823 2,6
Psicoactivas 68 10,9 18 16,5 23 40,3 1 14,3 256 20,3 6713 212
Total 623 100 109 100 57 100 7 100 1260 100 31731 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

Para este afio se observo que el 77,4 % (26 147 casos) de los casos notificados se presentaron
en cabeceras municipales, seguido por areas rurales dispersas 14,8 % (5009 casos) y en un
menor porcentaje de notificacion 7,8 % (2631 casos) en centros poblados. Es asi como, los
casos de intoxicacion mas comunmente presentados en las cabeceras municipales se deben
principalmente a sustancias psicoactivas, medicamentos y solventes. En contraste, las
intoxicaciones mas comunes en las areas rurales dispersas correspondieron principalmente a
intoxicacion por metales y plaguicidas (ver figura 4).

Figura 4. Distribucién porcentual de las intoxicaciones por sustancias quimicas segun area de
notificacion, Colombia, 2 015

Porcentaje (%)

Medicamentos Plaguicidas Metanol Metales Solventes Otras Gases Psicoactivas
sustancias

Grupo de Sustancia

m Cabecera Municipal u Centro Poblado Rural Disperso

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

El mayor nimero de intoxicaciones por sustancias quimicas se presenté en hombres con un
51,3 % (17 325 casos), siendo mayor su distribucion en los grupos de plaguicidas, metanol,
metales, solventes, gases y psicoactivos; para las mujeres las intoxicaciones que predominaron
fueron las intoxicaciones por medicamentos y otras sustancias quimicas (ver figura 5).
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Figura 5. Distribucién porcentual de las intoxicaciones por sustancias quimicas segun sexo,
Colombia, 2 015
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

La mayoria de las intoxicaciones por sustancias quimicas se notifican por confirmacioén clinica
con un 93,5 % (31 605 casos), seguida de la confirmacion por laboratorio 6,2 % (2 087 casos) y
por nexo epidemioldgico 0,3 % (95 casos) (ver tabla 5).

Tabla 5. Distribucion de las intoxicaciones por sustancias quimicas por tipo caso, Colombia,

2015
Clasificacion de caso
Grupo de Clinica Laboratorio Nexo epidemioldgico
sustancias Casos % Casos % Casos %
Medicamentos 10 353 32,8 677 32,4 15 15,8
Plaguicidas 8460 26,8 254 12,2 18 18,9
Metanol 213 0,7 16 0,8 0 0,0
Metales 93 0,3 225 10,8 1 1,1
Solventes 912 2,9 33 1,6 1 1,1
Otras sustancias 4436 14,0 148 7,1 21 22,1
Gases 802 25 20 1,0 10 10,5
Psicoactivas 6336 20,0 714 34,2 29 30,5
Total 31605 100 2087 100 95 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

Con respecto a la hospitalizacion, las intoxicaciones por medicamentos son responsables del
mayor porcentaje el 38,5 % (6 243 casos), seguidas por las intoxicaciones por plaguicidas 27,1
% (4 400 casos) y por sustancias psicoactivas 18,4 % (2 983 casos) (ver figura 6).



- Version: 02

INsTITUTO PROCESO INFORME EVENTO
NicionaL pE  VIGILANCIA Y ANALISIS DEL 2014 — Jun - 25
RIESGO EN SALUD PUBLICA

Sarup Pagina 12 de 55

INTOXICACIONES POR SUSTANCIAS QUIMICAS
Figura 6. Distribucién porcentual de las intoxicaciones por sustancias quimicas por
hospitalizacién, Colombia, 2 015
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

En cuanto a las mortalidades, se notificaron un total de 304 para el 2015, donde el mayor
namero corresponde a las intoxicaciones por plaguicidas, seguidas de otras sustancias y
sustancias psicoactivas. Es importante resaltar que el 87,0 % de las muertes por intoxicaciéon
por plaguicidas fueron de intencionalidad suicida (ver tabla 6).

Tabla 6. Numero de muertes y letalidad por intoxicaciones por sustancias quimicas, Colombia,

2015
GRUPO DE SUSTANCIA NO. MUERTES %
Plaguicidas 192 63,2
Otras sustancias quimicas 43 14,1
Sustancias psicoactivas 25 8,2
Medicamentos 22 7,2
Gases 15 4,9
Metanol 2 0,7
Solventes 4 1,3
Metales 1 0,3
Total general 304 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

4.4, Comportamiento de otras variables de interés

El 43,5 % (14697 casos) del total de los casos de intoxicacion por sustancias quimicas
notificados son resultado de intentos de suicidio. Es de anotar, que, dentro del grupo de
medicamentos, 71,2 % (7867 casos) corresponde a este tipo de exposicion, seguido de
plaguicidas con el 57,6 % (5 032 casos), y otras sustancias 30,6 % (1410 casos).

Por otra parte un 15,5 % (5233 casos) es de tipo intencional psicoactiva. En el 5,4 % (1813
casos) de la notificacion realizada durante este afio correspondiente a casos en los cuales el
tipo de exposicion es desconocida por ausencia de informacion en el momento de la atencién o
del diligenciamiento de la informacion a través del Sivigila. El 0,6 % (200 casos) se originaron




Version: 02
INsTITUTO PROCESO INFORME EVENTO
NacionaL pE  VIGILANCIA Y ANALISIS DEL 2014 — Jun — 25
RIESGO EN SALUD PUBLICA
Sarup Pagina 13 de 55

INTOXICACIONES POR SUSTANCIAS QUIMICAS
por exposicion homicida; dentro de este tipo de exposicidbn se encuentran los eventos de
intoxicacion por metanol con el 2,1 %, (5 casos), plaguicidas con el 0,9 % (74 casos).

Un 7,5 % (2540 casos) se origin6 por exposicidbn ocupacional, el grupo de sustancias mas
involucrada en este tipo de intoxicacion fueron los gases con el 38,7 % (322 casos). Es
necesario considerar actividades de capacitacion en prevencion y gestion del riesgo, con el fin
de minimizar la exposicion a nivel ocupacional por el uso de diferentes sustancias. El 5,5 %
(1849 casos) se originaron con intencion delictiva principalmente por sustancias psicoactivas
12,9 % (912 casos) (ver figura 7).

Figura 7. Distribucién porcentual por tipo de exposicion en intoxicaciones por sustancias
guimicas, Colombia, 2 015
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

En cuanto a la via de exposicion, se encontrd que la via oral 73,3 % (24 753 casos) fue la mas
prevalente. Dentro de esta via el grupo de sustancias que presenta mayor porcentaje son por
medicamentos 96,1 % (10 608 casos), seguido por el metanol 96,1 % (220 casos) y solventes
87,5 % (828 casos).

Para la via respiratoria 17,1 % (5 786 casos), se observé que, segun el grupo de sustancias, el
99,4 % de las intoxicaciones por gases (827 casos) se dieron por esta via, seguida por las
sustancias psicoactivas 37,5 % (2651 casos) y solventes 9,3 % (88 casos); para este ultimo
grupo de sustancias esta via de exposicion es caracteristica debido al mal uso de los solventes
de como sustancias de abuso mediante practicas como su inhalacion (ver figura 8).
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Figura 8. Distribucién porcentual de intoxicaciones por sustancias quimicas por via de
exposicion, Colombia, 2015
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

El 66,0 % (20774 casos) de las intoxicaciones por sustancias quimicas se presentaron en el
hogar; de estos, el 89,0 % (9 073 casos) de las intoxicaciones por medicamentos, ocurrieron en
este lugar, seguido por el 79,0 % (694 casos) de las intoxicaciones por solventes. En contraste,
el 13,4 % (4 203 casos) se presentaron en la via publica principalmente las intoxicaciones por
sustancias psicoactivas 43,6 (2884 casos). El 9,9 % (3102 casos) de las intoxicaciones se
presentaron en el lugar de trabajo especificamente intoxicacién por metales 53,4 % (166 casos),
seguido por intoxicaciones por gases 48,1 % (389 casos). Asi mismo, es importante resaltar
42,3 % (14 301 casos) se presentaron en personas con escolaridad basica secundaria, seguida
de basica primaria con un 25,0 % (8 451 casos).

En relacion a la notificaciéon de intoxicaciones por sustancias quimicas en poblacion gestantes
se presentaron 269 casos de los cuales, el 41,2 % (111 casos) se relacionan con
medicamentos; de estos, 97 casos fueron con intencionalidad suicida, seguido por el 32,3 % (87
casos) se relacionaron con plaguicidas, de los cuales 77 casos correspondieron a intento
suicida.

4.4.1 Intoxicaciones por Medicamentos

Para el 2015, se notificaron al Sivigila 11 045 casos de intoxicaciones por medicamentos, de los
cuales el 93,7 % (10353 casos) fueron confirmados por clinica y el 6,1% (667 casos)
confirmados por laboratorio, los restantes por nexo epidemiologico.

El 67,7 % (7476 casos) de las intoxicaciones por medicamentos se registrO en mujeres; el
mayor nimero de intoxicaciones por esta sustancia se presentd en personas solteras 70,0 %
(7 730 casos). Con relacion al area de procedencia el 87,0 % (9 604 casos ) se presentaron en
cabeceras municipales, mas de la mitad de las intoxicaciones por medicamentos 56,5 % (6 243
casos) requirieron de hospitalizacion y segun el tipo de régimen de salud, el 49,5 % (5469
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casos) pertenecen al régimen contributivo seguido de régimen subsidiado con el 39,4 % (4 353
casos).

El 96,2 % (10623 casos) de los casos se presentaron en otros grupos poblacionales, el 2,5 %
(275 casos) se presentaron en poblacion afro. EI mayor numero de intoxicaciones por
medicamentos se presentaron entre las edades de 10 a 29 afos, siendo el grupo de edad mas
afectado los adolescentes de 15 a 19 afios con 26,7 % de los casos notificados (2 950 casos),
sin embargo el 7,9 % de los casos notificados son menores de 5 afios el cual representa a un
grupo poblacional vulnerable en el que se deben desarrollar estrategias de prevencion de
intoxicaciones por este tipo de sustancias (ver tabla 7).

Tabla 7. Descripcién de variables socio demogréficas de las intoxicaciones por medicamentos,
Colombia, 2 015.

Variable Categoria | Cas_os d.? % RR IC
ntoxicacién
Sexo Mujer 7476 67,7 2,04 1,96 - 2,13

Hombre 3569 32,3 REF
Soltero 7730 70,0
Casado 1305 11,8
Estado Civil Unién Libre 1722 15,6
Viudo 83 0,8
Divorciado 205 1,9

Cabecera Municipal 9604 87,0 2,0 1,93-2,15

Area Centro Poblado 758 6,9 REF
Rural Disperso 683 6,2
Hospitalizacion Si 6243 56,5
No 4802 43,5
Contributivo 5469 49,5
Tipo de Especial _ 357 3,2
Régimen en Indeterminado/pendiente 15 0,1
Salud No asegu_r’ado 712 6,4
Excepcion 139 1,3
Subsidiado 4353 39,4
Menor de un afio 106 1,0
la4d 768 7,0
5a9 205 1,9
10a 14 1202 10,9
15a19 2950 26,7
20a24 1772 16,0
Grupos de 25a 29 1270 11,5
edad 30a 34 866 7,8
35a39 520 4.7
40 a 44 411 3,7
45 a 49 284 2,6
50 a 54 230 2,1
55 a 59 167 15
60 a 64 97 0,9
65 y méas afos 197 1,8

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015
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De acuerdo con las variables de exposicion de intoxicaciones por medicamentos, el 96,0 %
(10608 casos) se presentaron con via de exposicién oral; de acuerdo con el tipo de exposicion
el 71,2 % (7 867 casos) se presenta intencionalidad suicida, seguido de exposicion accidental
con un 12,0 % (1 327 casos) e intencionalidad delictiva con el 5,4 % (595 casos).

El 49,3 % (5444 casos) por intoxicaciones por medicamentos cuentan con escolaridad basica
secundaria y el 82,1 % (9 073 casos) de las intoxicaciones se presentaron en el hogar (ver tabla
8).

Tabla 8. Descripcion de variables de exposicién, de las intoxicaciones por medicamentos,
Colombia, 2015

Variable Categoria | Casos d.? %
ntoxicacion
Respiratoria 37 0,3
Oral 10608 96,0
Via Dérmica 13 0,1
Exposicion Ocular 8 0,1
Desconocida 284 2,6
Intramuscular 95 0,9
Ocupacional 90 0,8
Accidental 1327 12,0
Suicida 7867 71,2
Tipo de Homicida 76 0,7
Exposicion Delictiva 595 5,4
Desconocida 345 3,1
Intencional psicoactiva 200 1,8
Automedicacion 545 4,9
Prescolar 568 51
Basica Primaria 1968 17,8
Basica Secundaria 5444 49,3
Media académica o clasica 994 9,0
Media Técnica 263 2,4
Normalista 27 0,2
Escolaridad Técnica Pr(?fe_sional 301 2,7
Tecnologica 162 1,5
Profesional 651 5,9
Especializacion 47 0,4
Maestria 6 0,1
Doctorado 13 0,1
Ninguno 601 5,4
Sin informacion 0 0,0
Hogar 9073 82,1
Establecimiento educativo 192 1,7
Establecimiento militar 47 0,4
Lugar Estable_cir_niento co_merc_ial_ 114 1,0
Establecimiento penitenciario 60 0,5
Lugar de trabajo 79 0,7
Via Publica/parque 501 4,5
Bares/tabernas/discotecas 131 1,2

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

El mayor numero de casos notificados de intoxicaciones por medicamentos, esta dado por los
medicamentos cuyo blanco es el sistema nervioso central 55,7 % (6 154 casos), seguido por los
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gue tienen accién en el sistema musculo esquelético 7,0 % (770 casos), y el 6,9 % (756 casos)
fueron clasificados como desconocidos (ver tabla 9).

Tabla 9. Descripcién de las sustancias principalmente involucradas por categoria segun blanco
terapéutico en las intoxicaciones por medicamentos, Colombia, 2 015

Categoria segun blanco terapéutico Cas.os de %
Intoxicacion
Sistema nervioso 6154 55,7
Sistema musculoesquelético 770 7,0
Desconocido 756 6,9
Anti infecciosos de uso sistémico 753 6,8
Tracto alimentario y metabolismo 694 6,3
Polifarmacia 589 5,3
Sistema cardiovascular 519 4.7
Sistema respiratorio 302 2,7
Sangre y 6rganos hematopoyéticos 139 1,2
Dermatolégicos 94 0,8
Productos antiparasitarios, insecticidas y repelentes 94 0,9
Varios 54 0,5
Preparados hormonales sistémicos, excepto hormonas sexuales e insulinas 52 0,5
Sistema genitourinario y hormonas sexuales 49 0,4
Agentes antineoplasicos e inmunomoduladores 10 0,09
Organos de los sentidos 10 0,09
Miscelaneos 6 0,05

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015
e Discusion de intoxicaciones por medicamentos.

Las intoxicaciones por medicamentos para el 2015, ocupan el primer lugar de las intoxicaciones
por sustancias quimicas a nivel nacional con 11 045 casos.

La mayoria de las intoxicaciones por medicamentos se presentan en el sexo femenino,
posiblemente debido a la presencia de factores de riesgo como el inadecuado uso de los
medicamentos de venta libre (principalmente con intencionalidad suicida) y un deficiente control
en la venta de los medicamentos de uso restringido. Informar sobre el potencial riesgo vital de la
ingestion de altas dosis de acetaminofén (paracetamol), puede resultar beneficioso para evitar
las exposiciones accidentales, sin embargo constituye un peligro para los sujetos con
tendencias suicidas (21).

Las intoxicaciones en menores de cinco afios se presentan de forma accidental en el hogar esto
debido a la curiosidad que experimentan los menores de conocer su entorno, por esto la
prevencion es probablemente el aspecto mas importante a considerar a fin de evitar este tipo de
intoxicacion, ademas de la educacién a los cuidadores para que mantengan los farmacos fuera
del alcance de los nifios asi como la implementacioén de envases con tapa de seguridad, lo cual
podria contribuir en la reduccion del nimero de nifios intoxicados con acetaminofén.

La ingesta no controlada de medicamentos son un motivo habitual de consulta en los servicios
de urgencia y muchos de los casos requieren hospitalizacion, la mortalidad es baja pero
inaceptable considerando que es un accidente totalmente prevenible (22), esto se ve reflejado
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en el comportamiento 2015 ya que mas de la mitad de las intoxicaciones por medicamentos
requirieron hospitalizacion.

La intencionalidad suicida es el principal tipo de exposicion al que se han visto asociados los
eventos de intoxicaciones por medicamentos a nivel nacional, por lo cual es necesario fortalecer
planes de control y prevencién en aspectos de salud mental en la poblacién en general y grupos
susceptibles como los adolescentes, mujeres y gestantes, asimismo, las mujeres tienen mayor
ingesta de acetaminofén con ideacion suicida (21).

4.4.2. Intoxicaciones por plaguicidas

Para el afio 2015, se presentaron 8732 casos de intoxicaciones por plaguicidas con un
promedio semanal de casos equivalente a 168 casos. De acuerdo con la distribucién por
entidad territorial, Antioquia presenta la mayor frecuencia con 987 intoxicaciones, seguido de
Valle del Cauca y Huila con 789 y 598 casos respectivamente. En cuanto a la incidencia, se
encontré que Putumayo presenta la mayor incidencia con 64,4 por cada 100 000 habitantes,
seguido de Arauca con 41,5 y Quindio con 39,2 casos por cada 100 000 habitantes.

Del total de casos reportados de intoxicacion por plaguicidas, 8 460 casos, equivalentes al 96,9
% de los casos, fueron confirmados por clinica, mientras que solo el 2,9 % y 0,2 % fueron
confirmados por laboratorio y por nexo epidemiolégico respectivamente.

En lo referente a la pertenencia étnica de los pacientes intoxicados, se encuentra que el 92,9 %
se identific6 como otros con 8 114 de los 8 732 casos mientras que 337 casos se presentaron
en indigenas y 245 en poblacion afrodescendiente con el 3,9 % y 2,8 % respectivamente. En
cuanto al sexo el 60,1 % de las intoxicaciones se presentd en sexo masculino, (5249 casos), y
el 39,9 % (3483 casos) en sexo femenino.

De los 8 732 casos, el 54,9 % de estos se presentd en poblaciéon soltera y en un 28,6 % en
poblaciéon con unién libre principalmente en cabecera municipal con el 54,1 % (4 721 casos)
seguido de area rural dispersa con 3 144 casos equivalentes al 36,0 % del total de los casos de
intoxicacion por este tipo de sustancias. De todos los casos de intoxicacion notificados por
plaguicidas, la mitad requirié hospitalizacion.

El 63,6 % de los casos de intoxicacion por plaguicidas sucedieron en pacientes con tipo de
régimen de salud subsidiado (5555 casos) mientras que el 25,7 % (2 240 casos) se presentaron
en pacientes con tipo de régimen de salud contributivo; el 8,4 % (733 casos) de las
intoxicaciones se presentaron en poblacion sin ningun tipo de régimen de salud.

En cuanto a los grupos de edad, se tiene que las intoxicaciones se presentaron principalmente
en el grupo de edad de los 15 a 19 afios, seguido del de 20 a 24 y de 25 a 29 afios con 1742,
1494 y 1061 casos respectivamente, llamando la atencion el grupo de 10 a 14 afios con 488
casos, correspondiente al 5,6 % (ver tabla 10).
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Tabla 10. Descripcién de variables socio demograficas de las intoxicaciones por plaguicidas, Colombia,

2015
Variable Categoria Cas_os de % RR IC
Intoxicacion
Sexo Mujer 3483 39,9 REF

Hombre 5 249 60,1 1,55 1,48 - 1,61
Soltero 4791 54,9
Casado 1257 14,4
Estado Civil Unién Libre 2 496 28,6
Viudo 57 0,7
Divorciado 131 1,5

Cabecera Municipal 4721 54,1 REF

Area Centro Poblado 867 9,9 2,78 2,66 — 2,90
Rural Disperso 3144 36,0
Hospitalizacion Si 4400 504
No 4 332 49,6
Contributivo 2240 25,7
00 d Especial 158 1,8
Ré-gier?eneen Indeterminado/pendiente 11 0,1
Salud No asegqrado 733 8,4
Excepcién 35 0,4
Subsidiado 5 555 63,6
Menor de un afio 55 0,6
la4 519 5,9
5a9 116 1,3
10a 14 488 5,6
15a19 1742 19,9
20a24 1494 17,1
25a29 1061 12,2
Grupos de edad 30a34 814 9,3
35a39 628 7,2
40 a 44 527 6,0
45 a 49 406 4.6
50a54 315 3,6
55a59 213 2,4
60 a 64 140 1,6
65 y més afios 214 2,5
TOTAL 8 732 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

Las principales vias de exposicion son la oral y respiratoria con 6200 casos y 1412 casos
respectivamente, lo que permite indicar en el primer caso que la ingesta pudo ser intencional o
accidental y en el segundo caso, accidental principalmente, esto es coherente con el tipo de
intencionalidad predominante para este tipo de intoxicaciones, la cual es la intencionalidad
suicida con el 57,6 % (5 032 casos) y en segundo lugar con el tipo de exposicién accidental con
el 22,6 % (1 973 casos).

Los tipos de exposicion accidental y ocupacional suman 3476 casos correspondientes al 39,8
% de los casos y la intencionalidad homicida fue de 74 casos de los 8 731, esto es un 0,8 %. El
89,2 % de los casos de intoxicacion por este tipo de sustancias se presenta en poblacién con un
méximo educativo de basica secundaria, observandose que entre mayor es el nivel de
escolaridad, a nivel profesional y técnico, el numero de intoxicaciones disminuye.
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El 72,1 % (5892 casos) de las intoxicaciones se presenta principalmente en el hogar, el
segundo y tercer puesto se encuentran el lugar de trabajo con el 21,9 % (1793 casos) y con
tipo de exposicion ocupacional el 17,2 % (1503 casos), lo que reafirma el perfil de la
intoxicacion con este tipo de sustancias; la intencionalidad suicida y accidental suman el 80,2 %
de los casos, sucediendo estas principalmente en el hogar (ver tabla 11).

Figura 11. Descripcion de variables sociodemograficas de las intoxicaciones por plaguicidas, Colombia,

2 015
. . Casos de
Variable Categoria Intoxicacion %
Respiratoria 1412 16,2
Oral 6 200 71,0
Via Dérmica 936 10,7
Exposicion Ocular 67 0.8
Desconocida 88 1.0
Intramuscular 29 0.3
Ocupacional 1503 17,2
Accidental 1973 22,6
Suicida 5032 57,6
Tipo de Homicida 74 0,8
Exposicion Delictiva 10 0,1
Desconocida 138 1,6
Intencional psicoactiva 2 0,0
Automedicacion 0 0,0
Prescolar 467 53
Basica Primaria 3320 38,0
Basica Secundaria 3255 37,3
Media académica o clasica 464 53
Media Técnica 125 1,4
Normalista 13 0,1
Escolaridad Técnica Proft_asional 109 1,2
Tecnoldgica 65 0,7
Profesional 150 1,7
Especializacion 9 0,1
Maestria 1 0,0
Doctorado 8 0,1
Ninguno 746 8,5
Sin informacién 0 0,0
Hogar 5892 72,1
Establecimiento educativo 112 1,4
Establecimiento militar 24 0,3
Lugar Estable_cir_niento co_merc_ial_ 69 0,8
Establecimiento penitenciario 7 0,1
Lugar de trabajo 1793 21,9
Via Publica/parque 244 3,0
Bares/tabernas/discotecas 31 0,4

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

En cuanto al tipo de sustancias involucradas en estas intoxicaciones segun su blanco biolégico,
se encuentra que los insecticidas y rodenticidas, son el principal tipo de sustancias con 7 129
casos, equivalentes al 81,6 % de los casos, lo cual confirma el tipo de sustancias por familia
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guimica, ya que los Carbamatos que son usados tanto como insecticidas como rodenticidas
ocupan el primer lugar con el 28,0 % de las intoxicaciones, seguido de los desconocidos,
organofosforados y piretroides con 1 747, 1 547 y 521 casos respectivamente.

Se presentaron 68 intoxicaciones por plaguicidas Organoclorados, los cuales se encuentran
prohibidos en el pais, igualmente se presentaron 63 intoxicaciones con fluoracetato de sodio, el
cual también se encuentra prohibido. Se presentaron 10 intoxicaciones con fosfuro de aluminio
de las cuales una tuvo condicion final muerto. Es de destacar que esta sustancia tiene una alta
toxicidad y permite indicar que no se estan teniendo en cuenta las medidas de seguridad
adecuadas.

Para el afio 2015 se presentaron 192 muertes asociadas a intoxicaciones por plaguicidas
principalmente en hombres solteros 63,5 % y en area rural dispersa donde se presentaron 116
muertes encontrdndose que el 59,4 % de las muertes ocurrieron a pesar de la hospitalizacion
del paciente. El 77,1 % de las muertes se presentaron en pacientes con régimen de salud
subsidiado. Segun los grupos de edad, se tiene que este desenlace se presenta en todos los
grupos de edad, sin embargo los grupos de 15 a 24 afios son los que presentan el mayor
namero (65 muertes); llama la atencion 19 muertes en menores de 14 afios. La via de
exposicion que principalmente se encuentra asociada a las intoxicaciones fatales es la via oral
con el 95,8 % (184 muertes), lo que es coherente con las intencionalidad suicida y la
exposicion de tipo accidental las cuales aportan el 87,0 % y 7,3 % de las muertes
respectivamente. El 94,3% (181 muertes) se presenta en poblaciéon con un nivel de escolaridad
maximo de basica secundaria y principalmente en el hogar, este ultimo contexto del lugar de
exposicion es coherente con los datos de intencionalidad suicida reportado anteriormente.

En lo referente al tipo de plaguicida involucrado en los casos de mortalidad segin su blanco
biol6gico, se tiene que 108 muertes se presentaron por consumo de insecticidas, 32 por
herbicidas, 31 por plaguicidas de origen desconocido y 10 por rodenticidas que cubren el 94,3
% de las muertes.

En cuanto a la familia quimica de los plaguicidas usados y que llevaron a la muerte de 192
personas durante el aflo 2015, se encontré que el 32,8 % corresponde a los Carbamatos,
20,3 % a plaguicidas desconocido, 18,2 % a organofosforado y 15,1 % corresponde a bipiridilos.
Es importante resaltar que cinco muertes se presentaron por exposicion a sustancias prohibidas
en Colombia tales como los plaguicidas Organoclorados y por fluoracetato de sodio (ver tabla
12).

Figura 12. Descripcion de las sustancias principalmente involucradas en las intoxicaciones por
plaguicidas segun su blanco biolégico, Colombia, 2 015.

Categoria segun blanco Casos de %

biolégico Intoxicacion

Insecticidas 4035 46,2%

Rodenticidas 2051 23,5%

Desconocido 1043 11,9%

Herbicidas 923 10,6%

Uso veterinario 320 3,7%

Fungicidas 179 2,0%

Mezclas 106 1,2%
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Acaricidas 57 0,7%
Repelente 11 0,1%
Coadyuvante 6 0,1%
Regulador del crecimiento 1 0,0%
TOTAL 8732 100.0%

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015
Discusién de intoxicaciones por plaguicidas

Existe una diferencia estadistica en cuanto al sexo de las personas intoxicadas por plaguicidas,
presentandose seis casos de intoxicaciones en hombres por cada cuatro en mujeres, siendo el
area urbana la que presenta el mayor nimero de intoxicaciones, se podria inferir que este
comportamiento podria deberse a que, los plaguicidas tienen una amplia disponibilidad lo que
hace que el mayor niumero de intoxicaciones se presente en area urbana, contrario a lo que se
esperaria en vista de que hay una mayor aplicacién en el area rural para control de plagas en
cultivos; por otro lado la fuerza laboral del campo es principalmente en hombres, por lo que esta
poblaciéon se encuentra mas expuesta que la poblacion femenina.

La intencionalidad suicida que para el afio 2 015 fue del 57,6 % (5032 casos), muestra que al
ser este un acto de oportunidad en momentos de crisis, uno de los factores de riesgo es el
amplio acceso a plaguicidas por parte de la poblacién general, siendo los insecticidas
inhibidores de la acetil colinesterasa los mas usados y comUnmente ligados a desenlaces
fatales por su alta toxicidad y un érgano blanco sensible como lo es el sistema nervioso central
(SNC).

Por otro lado Colombia, segun datos de la Food and Agriculture Organization of the United
Nations - FAO sobre consumo global de insecticidas, histéricamente ha sido uno de los paises
con mayor consumo aparente de estos en el mundo, en este sentido se puede observar que
para el afo 2015, se presentaron en intoxicaciones accidentales 22,6 % (1973 casos), lo que
refuerza la hipétesis de que las intoxicaciones voluntarias y accidentales tienen un importante
componente de exposicién entendida como la disponibilidad de la sustancia.

Asi es que un factor de riesgo a controlar seria la limitacion del acceso a este tipo de
plaguicidas, en primera instancia en cumplimento de lo establecido en la normatividad legal
vigente.

Los casos de intoxicaciones por plaguicidas se presentan en todos los grupos de edad y con
diferentes intencionalidades, sin embargo se encuentra concentrado el mayor numero de
intoxicaciones en los grupos de edad comprendidos entre los 15 y 34 afios con el 58,9 % del
total de las intoxicaciones por este tipo de sustancias, siendo la via oral la principal via de
exposicion y la intencionalidad suicida, la més frecuente.

Con base en lo anterior se puede deducir que existe un problema de salud mental que es
urgente intervenir, aunado a una situacién de presencia de infantes en el campo ya que se
presentaron 10 casos de intoxicaciones ocupacionales en nifios en el grupo de edad de 10 a 14
afos, lo que es coherente con las cifras de la Organizacién Internacional del Trabajo - OIT
donde se reporta que en el mundo, cerca del 60 % de los nifios trabajadores, o hacen en
labores agricolas en las edades entre los 5 y 17 afios. No obstante lo anterior, el nUmero de
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intoxicaciones por plaguicidas de origen ocupacional en mayores de edad también es
importante, lo que refleja una posible falta de conocimiento por parte de los aplicadores sobre
los riesgos asociados al uso de plaguicidas, asi como practicas inadecuadas para su utilizacion
(por ejemplo, no uso de elementos de proteccion personal adecuados).

En las intoxicaciones ocupacionales el mayor porcentaje sucede en poblacion con un nivel
educativo de béasica primaria y basica secundaria, lo que refuerza la hipétesis de que
posiblemente este comportamiento se deba a falta de conocimiento sobre los productos que se
manejan y que derivan en unas malas practicas en el uso de estos plaguicidas.

A pesar de la prohibicion en el afio 2001 de usar plaguicidas Organoclorados, se encontraron
68 intoxicaciones de las cuales 28 fueron ocupacionales, 15 accidentales, 23 con
intencionalidad suicida y dos con intencionalidad homicida; por otro lado se presentaron 63
intoxicaciones con fluoroacetato de sodio, el cual se prohibié en el ano 1977, de las cuales
principalmente 13 fueron exposiciones accidentales y 48 fueron exposiciones intencionales
suicidas, lo que refleja una falta de control en la comercializacion de estos plaguicidas por parte
de las autoridades competentes y un comercio no controlado, asi como una falta de
capacitacion en el uso correcto de plaguicidas en los agricultores.

4.4.3. Intoxicaciones por metanol

En el afo 2015 se presentaron 229 casos de intoxicaciones por metanol con un promedio
semanal de 6,4 casos. Las entidades territoriales que mayor niumero de casos reportan son
Bogota, Chocd, Barranquilla y Cundinamarca con 32, 29, 28 y 21 casos respectivamente,
mientras las que tienen mayor incidencia con Choc6 con 5,7; Arauca 2,6; Barranquilla 2,3 y
Bolivar 1,7 casos por cada 100.000 habitantes.

Para este afio se presentaron 229 intoxicaciones por metanol de las cuales el 93,0 % (213
casos) se confirmaron por clinicay el 7,0 % (16 casos) por laboratorio; el 83,8 % (192 casos) se
presentaron en poblacién con pertenencia étnica otros mientras que el 14,0 % (32 casos) se
presento en la poblacion afro y el 1,3 % en indigenas.

El 63,3 % (145 casos) de las intoxicaciones se presentd en hombres, en el 55,5 % de los casos
en poblacién soltera y en un 83,4 % dentro de la cabecera municipal. En adicién, el 41,9 % (96
casos) requirié hospitalizacién, encontrandose también que el 48,0 % (110 casos) pertenecian
al régimen de salud subsidiado mientras que el 36,2 % pertenecian al régimen de salud
contributivo.

En lo referente a los grupos de edad, se tiene que se presentan en los grupos de edad de 15 a
34 afios y otro pico en el grupo de 1 a 14 afios, en el primer caso con consumo voluntario de
bebida alcohdlica y en el segundo caso por consumo accidental (ver tabla 13).

Tabla 13. Descripcion de variables socio demogréficas de las intoxicaciones por metanol,
Colombia, 2015

Casos de
Variable Categoria Intoxicacion % RR IC
Sexo Mujer 84 36,7 REF
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Hombre 145 63,3 1,35-2,32
Soltero 127 55,5
Casado 32 14,0
Union Libre 67 29,3
Viudo 0 0,0
Estado Civil Divorciado 3 1,3
Cabecera Municipal 191 83,4 1,08-2,18
Centro Poblado 22 9,6 REF
Area Rural Disperso 16 7,0
Si 96 41,9
Hospitalizacién No 133 58,1
Contributivo 83 36,2
Especial 11 4.8
Indeterminado/pendiente 0 0,0
Tipo de No asegurado 23 10,0
Régimen en Excepcion 2 0,9
Salud Subsidiado 110 48,0
Menor de un afo 0 0,0
la4d 11 4.8
5a9 2 0,9
10a14 20 8,7
15a19 37 16,2
20a24 39 17,0
Grupos de 25a29 33 14,4
edad 30a34 30 13,1
35a39 17 7.4
40a 44 6 2,6
45 a 49 13 57
50 a 54 8 3,5
55 a 59 6 2,6
60 a 64 3 1,3
65 y més afios 4 1,7

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

La via de exposicidn principal relacionada con estas intoxicaciones es la oral con el 96,1 % (220
casos) siendo los tipos de exposicion accidental (75 casos), intencional psicoactiva (67 casos),
desconocida (43 casos) e intencional suicida (29 casos), observandose que el 83,3 % (190
casos) se presenta en poblacién con un maximo educativo de educacion basica secundaria (ver

tabla 14).
Tabla 14. Descripcion de variables de exposicion para las intoxicaciones por metanol, Colombia,
2015
Variable Categoria Cas_os d.e, %
Intoxicacion

Respiratoria 5 2,2

Oral 220 96,1

Via Dérmica 1 0,4

Exposicion Ocular 1 0,4

Desconocida 1 0,4

Intramuscular 1 0,4

. Ocupacional 7 3,1

EIIF())ZiSi%n Accidental 75 32,8

P Suicida 29 12,7
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Homicida 5 2,2

Delictiva 3 1,3
Desconocida 43 18,8
Intencional psicoactiva 67 29,3
Automedicacion 0 0,0
Prescolar 6 2,6

Basica Primaria 46 20,1
Basica Secundaria 125 54,6
Media académica o clasica 17 7,4
Media Técnica 3 1,3
Normalista 0 0,0
Escolaridad Técnica Pr9fgsional 8 3,5
Tecnologica 3 1,3
Profesional 8 3,5
Especializacion 0 0,0
Maestria 0 0,0
Doctorado 0 0,0

Ninguno 13 5,7

Sin informaciéon 0 0,0
Hogar 80 38,1
Establecimiento educativo 6 29
Establecimiento militar 1 0,5
Lugar Estable_cir_niento co_merc_ial_ 39 18,6
Establecimiento penitenciario 3 1,4
Lugar de trabajo 10 4,8
Via Publica/parque 32 15,2
Bares/tabernas/discotecas 39 18,6

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

El 70,7 % (162 casos) de intoxicacion por metanol, se dieron por exposiciébn a metanol como
solvente, el 26,2 % (60 casos), a consumo de bebida adulterada y el 2,6 % (6 casos) a consumo
de bebida alcohdlica artesanal (ver tabla 15).

En cuanto a los desenlaces fatales luego de la exposicibn a metanol, se presentaron dos
muertes por ingesta de metanol, ambos hombres de edad de 61 y 38 afios que fueron
hospitalizados, el tipo de exposicién fue desconocida e intencional psicoactiva.

Tabla 15. Descripcion de las sustancias principalmente involucradas a intoxicaciones por
metanol, Colombia, 2 015.

CATEGORIA CASOS DE INTOXICACION %
Solvente 162 70,7%
Bebida adulterada 60 26,2%
Bebida artesanal 6 2,6%
Desconocido 1 0,4%
TOTAL 229 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015
e Discusion de intoxicaciones por metanol
Para el 2015 se observa una mayor poblacién masculina afectada por el consumo de metanol,

lo que podria estar ligado a aspectos sociales y culturales que podrian hacer que la poblacion
femenina sea méas cautelosa a la hora de consumir bebidas alcohdlicas.
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En lo referente a la confirmacién de casos, se encuentra que el 93,0 % de los mismos se
confirma por clinica y solo el 7,0 % restante por laboratorio lo que refleja que la capacidad
analitica del pais y su respuesta oportuna son susceptibles de mejora.

El 12,7 % de los casos tienen intencionalidad suicida por exposicién via oral, lo que establece
un escenario donde se deben fortalecer medidas para promocion de la salud mental. Por otro
lado, se puede inferir que estas intoxicaciones por metanol se presentan no por falta de acceso
a fuentes de informacién sino a la oportunidad de consumo social y una completa falta de
estimacion del riesgo por parte de la poblacion al consumir bebidas de fuentes desconocidas,
dado el amplio rango de edad de los pacientes intoxicados y su nivel de escolaridad.

La poblacion intoxicada por metanol, en un 48,0 % de los casos (110 casos) tiene un tipo de
régimen de salud subsidiado y de estos, 80 son mayores de edad, lo que podria ser un
indicador de carga al sistema de salud.

4.4.4. Intoxicaciones por Metales

Para el afio 2 015 se notificaron 319 casos de intoxicaciones por metales de los cuales el mayor
porcentaje ingreso al sistema con confirmacion por laboratorio con un 70,5 % (225 casos),
seguido de la confirmacién por clinica con un 29,2 % (93 casos) y el restante 0,3 % (1 caso) fue
confirmado por nexo epidemiolégico. Asimismo, el 64,9 % (207 casos) se dio en la poblacion
afrocolombiana, seguido de un 32,9 % (105 casos) en el grupo poblacional otros.

De acuerdo con la distribucién por entidad territorial, la mayor frecuencia de casos se presento
en el departamento de Choc6 con 214 casos, seguido del distrito de Bogota con 30 casos y el
departamento de Antioquia con 24 casos, sin embargo, el departamento de Chocé fue el que
reporto una mayor incidencia con 42,4 casos por cada 100000 habitantes seguido del
departamento de Guaviare con 1,8 casos por cada 100 000 habitantes.

Las intoxicaciones por metales se presentan en mayor frecuencia en hombres alcanzando un
53,3 % (170 casos), de la misma manera un 50,8 % (162 casos) de los casos se dio en
poblacién casada, los grupos de edad mas afectados son los de 45 a 49 afios con un 12,2 %
(39 casos), seguido del grupo de 55 a 59 afios y de 35 a 39 afios con un 11,6 % (37 casos)
cada uno. Asimismo, la mayor frecuencia de casos estadn afiliados al régimen de salud
subsidiado con un 58,0 % (185 casos). Finalmente la mayor parte de los casos se present6 en
las cabeceras municipales con un 55,2 % (176 casos) de los casos de intoxicaciones por
metales (ver tabla 16).

Tabla 16. Distribucion de variables sociodemograficas de las intoxicaciones por metales,
Colombia, 2015

Variable Categoria Casos de Intoxicacion % RR IC
Sexo Mujer 149 46,7 REF
Hombre 170 53,3 1,17 0,94 — 1,46
Soltero 63 19,7
Estado Civil Casado 162 50,8

Unién Libre 35 11,0
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Viudo 41 12,9
Divorciado 18 5,6
Cabecera Municipal 176 55,2 REF

Area Centro Poblado 6 1,9 2,66 2,13-3,31
Rural Disperso 137 42,9
Contributivo 91 28,5
Tipo de Especial . 13 4,1
o Indeterminado/pendiente 16 5,0

Régimen en

Salud No asegu_r,ado 13 4,1
Excepcion 1 0,3
Subsidiado 185 58,0
Menor de un afio 1 0,3
la4d 11 3,4
5a9 3 0,9
10a14 12 3,8
15a19 6 1,9
20a24 16 5,0
Grupos de 25a29 22 6,9
edad 30a34 29 9,1
35a39 37 11,6
40 a 44 34 10,7
45 a 49 39 12,2
50 a 54 28 8,8
55a59 37 11,6
60 a 64 12 3,8
65 y més afos 32 10,0

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

De acuerdo con los datos relacionados con la exposicion resaltan en cuanto a via de exposicion
desconocida con un 74,0 % de los casos (236 casos), respecto al tipo de exposicién la mayor
frecuencia de los casos se da de manera ocupacional con un 52,7 % (168 casos), la
escolaridad que tiene una mayor frecuencia es la de basica secundaria con un 22,6 % (72
casos) y es el lugar de trabajo donde se presenta en gran medida la mayoria de estas
intoxicaciones alcanzando un 53,4 % (166 casos) de los casos ( ver tabla 17).

Tabla 17. Distribucion variables de exposicion de las intoxicaciones por metales, Colombia,

2015
Variable Categoria | Cas_os de %
ntoxicaciéon

Respiratoria 38 11,9

Oral 30 9,4

Via Dérmica 13 4,1
Exposicion Ocular 0 0,0
Desconocida 236 74,0

Intramuscular 2 0,6
Ocupacional 168 52,7
Accidental 127 39,8

Suicida 9 2,8

Tipo de Homicida 0 0,0
Exposicion Delictiva 1 0,3
Desconocida 14 4.4

Intencional psicoactiva 0 0,0

Automedicacion 0 0,0

Escolaridad Pre-escolar 29 9,1
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Basica Primaria 38 11,9
Basica Secundaria 72 22,6
Media académica o clasica 12 3,8
Media Técnica 5 1,6
Normalista 1 0,3
Técnica Profesional 24 7,5
Tecnolodgica 7 2,2
Profesional 21 6,6
Especializacién 0 0,0
Maestria 0 0,0
Doctorado 0 0,0
Ninguno 12 3,8
Sin informacién 98 30,7
Hogar 135 43,4
Establecimiento educativo 0 0,0
Establecimiento militar 0 0,0
Lugar Establepimiento co.merc.ial. 3 1,0
Establecimiento penitenciario 1 0,3
Lugar de trabajo 166 53,4
Via Publica/parque 5 1,6
Bares/tabernas/discotecas 1 0,3

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

Finalmente en cuanto a la atencion en servicios de salud, la mayor parte de los casos no
requirieron hospitalizacion con un 82,1 % (262 casos) y se presentd una muerte por este tipo de
intoxicaciones. El caso se dio en un hombre de 21 afios de edad procedente del municipio de
Soacha — Cundinamarca, el cual se intoxicé tras el consumo de arsénico de manera intencional
suicida en su hogar, el paciente se encontraba afiliado al régimen contributivo e ingresa al
sistema como confirmado por clinica.

En cuanto a la distribucion de los casos de intoxicaciones por metales de acuerdo con su
clasificacion se observa que el mercurio es el principalmente reportado con un 81,2 % (259
casos), seguido del plomo con un 8,5 % (27 casos).

¢ Discusion de intoxicaciones por metales

Dentro de los contaminantes toxicos prioritarios enumerados por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) y el Registro Internacional de Sustancias Potencialmente Toxicas (IRPTC), se
encuentran los metales, su interés se centra en el arsénico, cadmio, plomo y mercurio, a causa
de sus posibles efectos carcinogénicos para los seres humanos. (23)

El mercurio fue el principal metal relacionado en las intoxicaciones notificadas en el sistema de
vigilancia, siendo usado indiscriminadamente en la explotacién aurifera en Colombia, lo cual
hace que sea una constante preocupacion por traducirse en un riesgo para la salud de la
poblaciéon y del medio ambiente. Para 2 015 la mayoria de casos han sido reportados en el
ambiente ocupacional con un 52,7 %, en gran medida situacion sefialada por la estimacion de
riesgo por parte de la poblacién afectada que ha sido capacitada, no obstante la pequefia
mineria de oro en Colombia es informal y de subsistencia, lo que la hace insegura, poco
rentable, no competitiva y ambientalmente no sostenible (24) aunado a esto que no se identifica
el riesgo en salud por parte de esta poblacidn. En este oficio se somete a los trabajadores a una
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grave exposicidbn y se generan riesgos para los habitantes de las comunidades cercanas,
guienes comen pescado contaminado con mercurio, las mujeres en edad de procrear y los
nifios son los mas vulnerables (25).

La principal entidad territorial en donde se notificaron casos de intoxicaciones por metales
especialmente mercurio fue Chocd, debido al estudio planteado este afio que tiene como
proposito: estudiar los efectos sobre la salud originado por la exposicibn ocupacional y
ambiental a mercurio utilizado en la extraccion de oro, dicho estudio se esta desarrollando en
siete municipios del departamento en conjunto con el Ministerio de Salud, el instituto de
investigaciones del Pacifico IIAP, y la Corporacion Autbnoma Regional Codechoco.

Al sistema de vigilancia epidemiolégico en salud publica del pais no se reporta el nUmero real
de intoxicados por estos metales, en muchos casos por el desconocimiento de los prestadores
de los servicios de salud frente a la sintomatologia que estas sustancias pueden ocasionar, mas
aun cuando algunos de estos sintomas pueden confundirse con otras patologias. De la misma
manera, la mayoria de los casos detectables de intoxicacion pueden corresponder a eventos de
intoxicacion crénica que pasan desapercibidos.

4.4.5. Intoxicaciones por Solventes

Para el afio 2 015 se notificaron 946 casos de intoxicaciones por solventes, con un promedio de
23 casos notificados por semana epidemiolégica. De acuerdo con la distribucion por entidad
territorial, la mayor frecuencia de casos se presentd en el distrito de Bogota con 154 casos,
seguido del departamento de Antioquia con 92 casos Yy el distrito de Barranquilla con 66 casos,
sin embargo el distrito de Barranquilla fue el que reporté una mayor incidencia con 5,39 casos
por cada 100 000 habitantes seguido del departamento de Guainia con 0,20 casos por cada
100 000 habitantes.

Del total de casos notificados el mayor porcentaje ingreso al sistema con confirmacién clinica
con un 96,4% (912 casos), seguido de confirmacién por laboratorio con 3,5 % casos (33 casos)
y el restante 0,1 % (1 caso) fue confirmado por nexo epidemiolégico. Asimismo la mayor
presentacion de casos se dio en el grupo poblacional otros con un 94,0 % (889 casos), seguido
de los afrocolombianos con un 3,3 % (31 casos) e indigenas con un 2,0 % (19 casos).

Las intoxicaciones por solventes se presentan en mayor frecuencia en hombres alcanzando un
59,6 % (564 casos), de la misma manera un 77,8 % (736 casos) de los casos se dio en
poblacién soltera, siendo esto congruente con los grupos de edad afectados, dado que los
menores de 10 afios concentran un 50,5 % (478 casos) predominando en estos el grupo de 1 a
4 afios con un 42,6 % (403 casos). Asimismo, la mayor frecuencia de casos estan afiliados al
régimen de salud subsidiado con un 49,5 % (468 casos), seguido del régimen contributivo con
un 40,4 % (382 casos) y los no afilados con un 6,6 % (62 casos). Finalmente la mayor parte de
los casos se present6 en las cabeceras municipales con un 84,4% (798 casos) de los casos de
intoxicaciones por solventes (ver tabla 18).
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Tabla 18. Distribucién de variables sociodemogréficas de las intoxicaciones por solventes de
Colombia, 2015

Variable Categoria Casos de Intoxicacion % RR IC
Sexo Mujer 382 40,4 REF
Hombre 564 59,6 15 13-17
Soltero 736 77,8
Casado 84 8,9
Estado Civil Unién Libre 115 12,2
Viudo 7 0,7
Divorciado 4 0,4
Cabecera Municipal 798 84,4 1,6 13-19

Area Centro Poblado 78 8,2 REF
Rural Disperso 70 7,4
Contributivo 382 40,4
Especial 29 3,1

Tipo de Indeterminado/pendient

Régimen en e 0 0,0
Salud No asegurado 62 6,6
Excepcién 5 0,5
Subsidiado 468 49,5
Menor de un afio 34 3,6
la4 403 42,6
5a9 41 4,3
10a14 58 6,1
15a19 90 9,5
20a24 84 8,9
Grupos de 25a29 64 6,8
edad 30a34 37 3,9
35a39 30 3,2
40 a 44 27 2,9
45 a 49 20 2,1
50 a 54 14 15
55ab59 13 1,4
60 a 64 13 1,4
65 y més afios 18 1,9

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

De acuerdo con los datos relacionados con la exposicion resaltan en cuanto a via de exposicion
la oral con un 87,5 % de los casos (828 casos), respecto al tipo de exposicion la mayor
frecuencia de los casos se da de manera accidental con un 68,8 % (651 casos), lo cual se
relaciona con la poblacién que més esta afectada la cual son los menores de edad, por lo cual,
la escolaridad que tiene una mayor frecuencia es la de ninguna con un 29,0 % (274 casos),
siendo el hogar el lugar donde se presenta en gran medida las intoxicaciones alcanzando un
73,4 % (694 casos) de los casos (ver tabla 19).

Tabla 19. Distribucion de variables de exposicion de las intoxicaciones por solventes, Colombia,

2015
Variable Categoria Casos de Intoxicacion %
Via Respiratoria 88 9,3
S Oral 828 87,5
Exposicion

Dérmica 18 1,9
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Ocular 7 0,7
Desconocida 3 0,3
Intramuscular 2 0,2
Ocupacional 62 6,6
Accidental 651 68,8
Suicida 173 18,3
Tipo de Homicida 3 0,3
Exposicion Delictiva 8 0,8
Desconocida 23 2,4
Intencional psicoactiva 26 2,7
Automedicacion 0 0,0
Preescolar 182 19,2
Basica Primaria 155 16,4
Basica Secundaria 228 24,1
Media académica o clasica 43 4,5
Media Técnica 18 1,9
Normalista 1 0,1
Escolaridad Técnica Prof(—_:‘sional 13 1,4
Tecnolégica 5 0,5
Profesional 19 2,0
Especializacion 1 0,1
Maestria 4 0,4
Doctorado 3 0,3
Ninguno 274 29,0
Sin informacién 0 0,0
Hogar 694 73,4
Establecimiento educativo 15 1,6
Establecimiento militar 4 0,4
Lugar Estable_cimiento co_merc‘iall 29 31
Establecimiento penitenciario 4 0,4
Lugar de trabajo 95 10,0
Via Publica/parque 31 3,3
Bares/tabernas/discotecas 7 0,7

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

Finalmente en cuanto a la atencién en servicios de salud, la mayor parte de los casos no
requirieron hospitalizacion con un 54,8 % (518 casos) y se presentaron cuatro muertes por este
tipo de intoxicaciones en el pais alcanzando un 0,4 % del total de los casos. A continuacién se
describen las muertes relacionadas con intoxicaciones por solventes registradas en el sistema
de vigilancia durante 2015.

e Caso 1: hombre de 63 afios de edad procedente del municipio de Cali — Valle del Cauca,
el cual se intoxico tras el consumo de una mezcla de hidrocarburos (Thinner) de manera
accidental en su hogar, el paciente se encontraba afiliado al régimen contributivo e
ingresa al sistema como confirmado por clinica.

e Caso 2: mujer de 52 afios de edad procedente del municipio de Zipaquira —
Cundinamarca, la cual se intoxico6 por un producto desconocido de forma intencional
suicida en su hogar, la paciente se encontraba afiliada al régimen contributivo e ingresa
al sistema como confirmado por clinica.

e Caso 3: hombre de 82 afios de edad procedente del municipio de Sogamoso— Boyaca,
el cual se intoxicd por un producto desconocido de forma intencional suicida en su
hogar, el paciente se encontraba afiliado al régimen contributivo e ingresé al sistema
como confirmado por clinica.

e Caso 4: nifia de 1 afio de edad procedente del municipio de Medellin — Antioquia, la cual
se intoxico tras el consumo de una mezcla de hidrocarburos (Varsol) de forma accidental
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en su hogar, la paciente se encontraba afiliada al régimen contributivo e ingresa al
sistema como confirmado por clinica.

En cuanto a la distribucion de los casos de intoxicaciones por solventes de acuerdo con su
clasificacion se observa que las mezclas de hidrocarburos son las que mayormente se
encuentran implicadas con un 66,1 % (625 casos), seguido de los productos desconocidos con
un 13,3 % (126 casos) seguido de los alcoholes con un 5,1 % (48 casos) y los hidrocarburos
halogenados con un 4,2 % (40 casos) (ver tabla 20).

Tabla 20. Distribucion sustancias principalmente involucradas en intoxicaciones por solventes,

Colombia 2 015
Categoria Cas_os d_e,z %
Intoxicacion

Alcoholes 48 51
Cetonas 36 3,8
Desconocido 126 13,3
Esteres 7 0,7

Eteres 2 0,2

Eusol 1 0,1

Fenoles 4 0,4
Hidrocarburos alifaticos 24 2,5
Hidrocarburos aromaticos 14 1,5
Hidrocarburos halogenados 40 4,2
Mezcla 16 1,7
Mezcla hidrocarburos 625 66,1
Terpenoides 3 0,3

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015
e Discusion de intoxicaciones por solventes

Para el afio 2 015 se observa que predominantemente las intoxicaciones por solventes se
presentan en la poblacién menor de edad que concentran el 66,2 % (626 casos) de los casos,
con un 50,5 % (478 casos) en menores de 10 afios, en gran medida esto se relaciona con el
manejo inadecuado que se tiene del almacenamiento de los solventes en los hogares, lo cual es
congruente con el lugar en donde se presenta la mayoria de las intoxicaciones por esta
sustancia, de la misma manera al no tener un adecuado manejo de estos solventes se pueden
presentar accidentes en los menores de edad, quienes por curiosidad consumen estas
sustancias quimicas, algunas de ellas envasadas en botellas de gaseosa, jugos, entre otros, los
cuales son de facil acceso para los menores.

Estos hallazgos son similares a los reportados en la ciudad de México por Rodriguez en 2005 el
cual relaciona que cerca del 85 % de las intoxicaciones en menores de 15 afios se da de
manera accidental y Herranz en el 2003 que sefiala que la primera causa de mortalidad infantil
son los accidentes dentro de ellos las intoxicaciones dentro del hogar (26)(27). De acuerdo con
Rodriguez uno de los determinantes de estos incidentes son de tipo socioeconémico, ya que se
manifiestan con mas frecuencia en familias de escasos recursos que habitan en viviendas
pequefias y con escasa ventilacién. Si bien es cierto los datos de las fichas de notificacién no
cuentan con la variable estrato socioecondémico para poder contrastar la informacién, sin
embargo se puede observar una aproximacion de acuerdo con el régimen de afiliacion en salud
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en el cual para este afio se presenta en su mayoria en la poblacién subsidiada con un 60 %
aproximadamente (27).

Herranz igualmente sefala que “La segunda causa de intoxicacion pediatrica en orden de
frecuencia de las intoxicaciones es la ingesta de productos de uso doméstico que, salvo en
casos excepcionales de almacenamiento inadecuado o intentos de autolisis, producen
intoxicaciones casi exclusivamente en nifios pequefos. Tal como se observa en el presente
informe” (26).

Tal como se observa los productos que son mezcla de hidrocarburos los principales solventes
inmersos en las intoxicaciones, dentro de este grupo se encuentran productos como el Varsol
utilizado en labores de limpieza doméstica, desengrasante o diluyente, el Thinner que es muy
utilizado como diluyente de pinturas y la gasolina utilizada como combustible vehicular, esto
debido en gran manera a que son productos altamente comerciables y que no tienen
restricciones para el publico en general, asi como su almacenamiento es inadecuado con
frecuencia en los hogares.

4.4.6. Intoxicaciones por otras sustancias quimicas

Para el afio 2 015, se presentaron 4 605 intoxicaciones por otras sustancias quimicas, la entidad
territorial que mayor nimero de casos de intoxicaciones por otras sustancias quimicas fue
Bogota con 717 casos Yy la entidad territorial con mayor incidencia fue San Andrés con 28,5
casos por cada 100.000 habitantes. Antioquia, Valle, Narifio y Cundinamarca son las entidades
territoriales que después de Bogota presentan el mayor nimero de reportes mientras que
Quindio 18,5; Arauca 16,6; Sucre 16,3 y Barranquilla 15,5 presentan las mayores incidencias
por cada 100.0000 habitantes respectivamente.

El 96.3 % fue confirmada por clinica (4 436 casos), 3,2 % por laboratorio (148 casos) y 0,5 %
(21 casos) por nexo epidemioldgico encontrandose que de estas intoxicaciones, el 92,8 % se
presenta en poblacion con pertenencia étnica otros (4 272 casos); el 4,6 % (210 casos) se
presentaron en poblacién afrodescendiente y el 2,0 % (94 casos) en poblacion indigena.

Las intoxicaciones por otras sustancias quimicas se presentod principalmente en mujeres con un
52,2 % (2404 casos), de la misma forma, este tipo de intoxicaciones se presenté en un 71,4 %
en poblacién soltera y mayormente en cabecera municipal con el 79,8 % (3673 casos) los
cuales requirieron hospitalizaciéon en el 40,3 % de los casos. El 47,9 % (2 206) se presentaron
en pacientes con tipo de régimen de salud subsidiado y 39,6 % de los casos tenian régimen
contributivo.

En cuanto a los grupos de edad, se encuentra que las intoxicaciones se presentaron en todos
los grupos de edad con unos picos en los grupos de edad de 1 a 4 afios con el 22,2 % de las
intoxicaciones y los grupos de edad de 15 a 19 afios y 20 a 24 afios con el 16,4 % y 12,5 % de
los casos de intoxicaciones respectivamente, siendo las vias de exposicion oral 73,7 % de los
casos e inhalatoria 15,8 % casos las principales vias de entrada de estas sustancias al
organismo (ver figura 21).
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Tabla 21. Distribucion de las variables sociodemogréficas de las intoxicaciones por otras
sustancias quimicas, Colombia 2 015.

‘ CASOS DE
VARIABLE CATEGORIA INTOXICACION % RR IC
Sexo Mujer 2404 52,2 1,07 1,01-1,13
Hombre 2201 47,8 REF
Soltero 3288 71,4
Casado 493 10,7
Estado Civil Unién Libre 734 15,9
Viudo 37 0,8
Divorciado 53 1,2
Cabecera Municipal 3673 79,8 1,20 1,12 -1,29
Area Centro Poblado 418 9,1 REF
Rural Disperso 514 11,2
Hospitalizacién Si 1855 403
No 2 750 59,7
Contributivo 1825 39,6
Tipo de Especial _ 209 4,5
Régimen en Indeterminado/pendiente 3 0,1
Salud No asegqrado 330 7,2
Excepcién 32 0,7
Subsidiado 2 206 47,9
Menor de un afo 111 2,4
la4d 1022 22,2
5a9 164 3,6
10a14 368 8,0
15a19 755 16,4
20a24 577 12,5
G d 25a29 374 8,1
“é%gz € 30a34 325 7.1
35a 39 235 51
40a 44 168 3,6
45 a 49 134 2,9
50 a 54 132 2,9
55 a 59 90 2,0
60 a 64 48 1,0
65 y mas afios 102 2,2
TOTAL 4 605 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

El tipo de exposicidén accidental es el predominante en este tipo de sustancias con el 44,9 %
(2067 casos) seguida de la suicida con el 30,6 % (1410 casos), lo que es coherente con las
vias de exposicion predominantes descritas anteriormente.

El 69,4 % (2 978 casos) ocurrieron en el hogar en poblacion que en el 84,7 % de los casos tiene
como maximo educativo la educacion basica secundaria con 3 899 casos, lo que concuerda con
los picos de intoxicaciones segun grupo de edad reportado anteriormente (ver tabla 22).
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Tabla 22. Descripcion de variables de exposicién de las intoxicaciones por otras sustancias
guimicas, Colombia, 2 015

. CASOS DE

VARIABLE CATEGORIA INTOXICACION %
Respiratoria 728 15,8
Oral 3394 73,7

Via Dérmica 130 2,8
Exposicion Ocular 76 1,7
Desconocida 252 5,5

Intramuscular 25 0,5

Ocupacional 328 7,1
Accidental 2067 449
Suicida 1410 30,6

Tipo de Homicida 26 0,6
Exposicion Delictiva 297 6,4
Desconocida 355 7,7

Intencional psicoactiva 122 2,6

Automedicacion 0 0,0
Prescolar 536 11,6
Basica Primaria 971 21,1
Basica Secundaria 1619 35,2

Media académica o clasica 258 5,6

Media Técnica 69 1,5

Normalista 8 0,2

Escolaridad Técnica Profgsional 87 1,9
Tecnoldgica 56 1,2

Profesional 205 45

Especializacion 9 0,2

Maestria 5 0,1

Doctorado 9 0,2
Ninguno 773 16,8

Sin informacién 0 0,0
Hogar 2978 69,4

Establecimiento educativo 171 4.0

Establecimiento militar 22 0,5

Lugar Estable_cir_niento co_merc_ial' 94 2,2
Establecimiento penitenciario 22 0,5
Lugar de trabajo 510 11,9

Via Publica/parque 415 9,7
Bares/tabernas/discotecas 80 1,9

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

El 85,2 % (3 923 casos) involucraron sustancias catalogadas como productos de uso doméstico,
desconocido, &lcalis, &cidos, mezclas y productos de cuidado personal; de los productos
involucrados en estas categorias, el hipoclorito de sodio es la sustancia mas comunmente
asociada con intoxicaciones con el 32,5 % (1 482 casos) (ver tabla 23).




- Version: 02

INsTITUTO PROCESO INFORME EVENTO

NacionaL D VIGILANCIA'Y ANALISIS DEL 2014 — Jun = 25

RIESGO EN SALUD PUBLICA

SaLup

INTOXICACIONES POR SUSTANCIAS QUIMICAS

Tabla 23. Descripcion de las sustancias principalmente implicadas en las intoxicaciones por
otras sustancias quimicas, Colombia, 2 015.

- CASOS DE
CLASIFICACION INTOXICACION %

Productos de uso domestico 1309 28,4%
Desconocido 1100 23,9%
Alcalis 910 19,8%
Acidos 250 5,4%
Mezclas 188 4,1%
Productos de cuidado personal 166 3,6%
Agroguimicos 124 2, 7%
Pegantes 107 2,3%
Aceites 86 1,9%
Productos de uso industrial 83 1,8%
Plantas toxicas 75 1,6%
Otros 57 1,2%
Miscelaneos 56 1,2%
Pinturas 41 0,9%
Fosforo rojo 18 0,4%
Mezcla 10 0,2%
Terpeno 10 0,2%
Fosforo blanco 7 0,2%
Plantas y hongos toxicos 6 0,1%
Aceite mineral 2 0,0%

TOTAL 4605 100,0%

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

En cuanto a los 43 desenlaces fatales de las intoxicaciones por otras sustancias se tiene que
principalmente son hombres solteros en cabeceras municipal y del total de las muertes

ocurridas en el 2015, el 51,2 % tuvo hospitalizacién, teniendo tipo de régimen de salud
subsidiado el 51,2 % de las victimas.

De las 43 muertes notificadas, el 41,9 % (18 muertes) fueron consecuencia de una
intencionalidad suicida, encontrandose también que el tipo de exposicién desconocido ocupa el

segundo lugar con el 34,9 % (15 muertes) y la intoxicacion accidental, ocupa el tercer lugar con
el 11,6 % (5 muertes).

Segun al lugar de exposicion a otras sustancias que llevé a la muerte, se encuentra que en el
hogar se presentaron el 57,8 % (26 muertes) seguido del lugar de trabajo y via publica con el
13,3 % (12 muertes) por intoxicaciones ocurridas en estos lugares.

La distribucion de muertes por grupo de edad y sexo se dieron en mujeres en menores de un
afio y en hombres mayores de 55 afios; mientras que en los grupos de edad intermedios se
observa una predominancia alternada de muertes de hombres y mujeres segun el grupo de
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edad. El tipo de exposicion a este grupo de sustancias, se encontré6 que las de origen
desconocido representan el 55,8 % (24 muertes), seguida de los productos de uso doméstico
con el 14,0 % (seis muertes) y plantas toxicas con el 7,0 % (tres muertes) (ver tabla 24).

De estas tres Ultimas muertes por consumo de plantas toxicas, Unicamente se pudo identificar el
agente toxico en una de ellas dada la inespecificidad del dato, la cual es el barbasco
(Lonchocarpus utilis) cuyo principio activo es la rotenona que inhibe la respiracién celular por
blogueo de la cadena de electrones mitocondrial y posterior paralisis de la victima.

Tabla 24. Descripcion de las sustancias principalmente implicadas en las muertes de las
intoxicaciones por otras sustancias quimicas, Colombia, 2 015.

MUERTES DE

VARIABLE CLASIFICACION INTOXICACION %
Desconocido 24 55,8 %
Productos de uso domestico 6 14,0 %
Plantas toxicas 3 7,0%
Acidos inorgénicos 2 4,7 %
Combustible 1 23%
Categoria Co_smé_ticos 1 2,3%
Extinguidores 1 2,3 %
Fosforo blanco 1 23%
Hidréxido de sodio 1 23%
Hipoclorito de sodio 1 2,3%
Mezclas 1 23%
Productos de uso industrial 1 2,3%
TOTAL 43 100 %

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015
¢ Discusion de intoxicaciones por otras sustancias quimicas

Se observa una poblacién particularmente sensible a este tipo de intoxicaciones por sus
caracteristicas socio demograéficas la cual es la del grupo de edad de 1 a 4 afiosy la de 15 a 19
afios, encontrando que la mayoria de las intoxicaciones se presentan en el hogar, ya sea por
accidente, principalmente en los infantes o por intento de suicidio en el otro grupo de edad
identificado como sensible.

Es importante resaltar que existe una alta notificacion en nifios de 1 a 4 afios, principalmente
por exposicion accidental con el 22,2 % de los casos, comportamiento que se ve reflejado
también en cuanto al sitio de ocurrencia de la exposicion, el cual es el hogar, lo cual es
coherente con lo reportado por la Organizacion Mundial de la Salud cuando afirma en su
informe mundial sobre prevencién de lesiones en los nifios, que las intoxicaciones accidentales
causan anualmente mas de 45 000 defunciones de nifios y adolescentes de 0 a 19 afios, lo que
representa el 13 % de todas las intoxicaciones accidentales que se registran a nivel mundial
(14).

La principal via de intoxicacién es la oral, lo cual es de esperarse dado el estado fisico del tipo
de sustancias que se pueden encontrar en los hogares y que ya sea intencional suicida o
accidental el tipo de exposicion. El 79,8 % de las intoxicaciones ocurrieron en la cabecera
municipal el 40,3 % de los casos requirieron hospitalizacion, lo que es un indicador, por un lado
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de que los productos involucrados en las intoxicaciones no tienen una alta toxicidad y por otro
gue hay mayor uso de productos quimicos de uso doméstico en esta zona que en el campo,
donde las intoxicaciones se presentan con otro tipo de sustancias.

4.4.7. Intoxicaciones por Gases

Para el afio 2015 se notificaron 832 casos de intoxicaciones por gases de los cuales el mayor
porcentaje ingreso al sistema con confirmacion clinica con un 96,4 % (802 casos), seguidos de
la confirmacion por laboratorio con un 2,4 % (20 casos) y la confirmaciébn por nexo
epidemioldgico con un 1,2 % (10 casos). Asimismo la mayor presentacion de casos se dio en el
grupo poblacional otros con un 98,9 % (823 casos), seguido de los afrocolombianos con un 0,5
% (4 casos) y los gitanos y raizales con 2,2 % (2 casos).

De acuerdo con la distribucién por entidad territorial, la mayor frecuencia de casos se presento
en el distrito de Bogota con 215 casos, seguido del departamento de Antioquia con 136 casos y
el departamento de Magdalena con 77 casos, sin embargo el departamento de Magdalena fue
el que reportd una mayor incidencia con 9,86 casos por cada 100 000 habitantes seguido del
Quindio con 9,15 casos por cada 100 000 habitantes.

Las intoxicaciones por gases se presentan en mayor frecuencia en hombres alcanzando un
55 % (458 casos), de igual manera, un 64,7 % (538 casos) de los casos se dio en poblacion
soltera, asimismo, la mayor parte de los casos se encontraban afiliados al régimen de salud
contributivo con un 56,4 % (469 casos), seguido del régimen subsidiado con un 26,4 % (220
casos) y los no afiliados al sistema de seguridad social en salud con un 12,9 % (107 casos).
Finalmente la mayor parte de los casos se presenté en las cabeceras municipales con un 71,6
% (596 casos) y los grupos de edad mas afectados fueron los de 25 a 29 afios y de 20 a 24
afios con un 15,6 % (130 casos) y un 15,3 % (127 casos) respectivamente (ver tabla 25).

Tabla 25. Distribucién de las variables socio demograficas de las intoxicaciones por gases,
Colombia, 2 015

Variable Categoria | Cas_os de % RR IC
ntoxicaciéon
Sexo Mujer 374 45,0 REF
Hombre 458 55,0 1,3 1,1-14
Soltero 538 64,7
Casado 141 16,9
Estado Civil Union Libre 139 16,7
Viudo 3 0,4
Divorciado 11 1,3
) Cabecera Municipal 596 71,6 REF
Area Centro Poblado 76 9,1
Rural Disperso 160 19,2 1.3 1.11-151
Contributivo 469 56,4
Tipo de Especial _ 30 3,6
Régimen en Indeterminado/pendiente 0 0,0
Salud No asegu_r’ado 107 12,9
Excepcion 6 0,7
Subsidiado 220 26,4
Grupos de Menor de un afo 5 0,6
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edad la4 18 2,2
5a9 14 1,7
10a14 106 12,7
15a19 114 13,7
20a24 127 15,3
25a29 130 15,6
30a 34 98 11,8
35a 39 61 7,3
40a 44 54 6,5
45 a 49 34 4,1
50 a 54 31 3,7
55 a 59 25 3,0
60 a 64 4 0,5
65 y mas afios 11 1,3

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

De acuerdo con los datos relacionados con la exposicion resaltan en cuanto a via de exposicion
fundamentalmente la via respiratoria la cual se encuentra implicada en el 99,4 % (827 casos) de
los casos de las intoxicaciones por gases, respecto al tipo de exposicion la mayor frecuencia se
da de manera accidental con un 55 % (458 casos), seguido de la exposicién ocupacional con un
38,7 % (322 casos). En cuanto a la escolaridad los casos predominantemente concluyeron
béasica secundaria con un 38,6 % (321 casos), sin embargo, un porcentaje importante tenia
estudios de basica primaria con un 28,5 % (237 casos), finalmente el trabajo fue el lugar donde
se presentd la mayor parte de los casos alcanzando un 46,8 % (389 casos) (ver tabla 26).

Tabla 26. Distribucion de las variables de exposicion de las intoxicaciones por gases, Colombia,

2015
Variable Categoria Casos de Intoxicacion %
Respiratoria 827 99,4
Oral 0 0,0
Via Dérmica 0 0,0
Exposicion Ocular 5 0,6
Desconocida 0 0,0
Intramuscular 0 0,0
Ocupacional 322 38,7
Accidental 458 55,0
Suicida 14 1,7
Tipo de Homicida 1 0,1
Exposicion Delictiva 23 2,8
Desconocida 14 1,7
Intencional psicoactiva 0 0,0
Automedicacion 0 0,0
Preescolar 14 1,7
Basica Primaria 237 28,5
Basica Secundaria 321 38,6
Media académica o clasica 60 7,2
Media Técnica 41 49
Escolaridad Normalista 1 0,1
Técnica Profesional 36 4,3
Tecnoldgica 32 3,8
Profesional 59 7,1
Especializacion 2 0,2
Maestria 0 0,0
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Doctorado 0 0,0
Ninguno 29 3,5
Sin informacion 0 0,0
Hogar 164 19,7
Establecimiento educativo 130 15,6
Establecimiento militar 15 1,8
Establecimiento comercial 8 1,0
Lugar Establlemmle.nto 4 05
penitenciario
Lugar de trabajo 389 46,8
Via Publica/parque 91 10,9
Bares/tabernas/discotecas 7 0,8

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

Por ultimo en cuanto a la atenciéon en servicios de salud, la mayor parte de los casos no
requirieron hospitalizacién con un 80,6 % (671 casos) y se han presentado 15 muertes por este
tipo de intoxicaciones alcanzando un 1,8 % del total de los casos.

En cuanto a la distribucién de los casos de intoxicaciones por gases de acuerdo con su
clasificacion se observa que los productos mayormente implicados fueron los gases asfixiantes
con un 64,3 % (535 casos), seguido de los gases de origen desconocido con un 20, 2% (168
casos) y los gases irritantes con un 11,8 % (98 casos) (ver tabla 27).

Tabla 27. Distribucién de sustancias principalmente involucradas en intoxicaciones por gases,
Colombia, 2 015

Categoria Cas_os d.? %
Intoxicacion
Gas asfixiante 535 64,3
Gas desconocido 168 20,2
Gas irritante 98 11,8
Gas oxidante 9 1,1
Mezcla 22 2,6
Total 832 100

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015
e Discusion de intoxicaciones por gases

Si bien las intoxicaciones por gases ocupan el quinto lugar de la notificaciébn por sustancias
guimicas en Colombia, son de suma importancia dado que estan estrechamente vinculadas a
situaciones de brotes o emergencias en masa, en gran medida dados en el entorno
ocupacional, tal como se observa en el presente informe en donde el 46,8 % de las
intoxicaciones se dieron en el lugar de trabajo, sin embargo, el tipo de exposicibn mas
frecuentemente relacionado fue el accidental, lo cual es de gran importancia dado que en el
ambiente ocupacional se deben seguir unas estrictas normas de proteccion con el fin de mitigar
accidentes, no obstante en una situacion de emergencia por este tipo de sustancias no solo se
ven afectadas la poblacidon que ocupacionalmente esta expuesta sino también la comunidad en
general (28)(29).

De la misma manera, la presentacion de intoxicaciones por gases en mayor medida en el
entorno ocupacional afecta en su mayoria la poblacién econémicamente activa tal y como se
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refleja en la notificacién de casos en los cuales la poblacién que se encuentra entre los 20 y 40
afios concentra el 42,7 % de las intoxicaciones hallazgo similar a lo reportado por Macias en
2008.(30).

La mayoria de intoxicaciones por gases se dan en el lugar de trabajo, no obstante, hay un
porcentaje importante 19,7 % de estas que se da en el hogar lo cual alcanza aproximadamente
un 1 % del total de las intoxicaciones reportadas a nivel nacional, dato que contrasta con el
referido por Ballesteros en 2005 en donde este porcentaje se acerca al 5 %, sin embargo un
hallazgo similar a lo reportado por Ballesteros es que a diferencia del resto de intoxicaciones
accidentales domésticas, las exposiciones respiratorias van a darse mas en los adultos (31).

Como se observé con anterioridad en la mayor parte de las intoxicaciones por gases se dan por
gases asfixiantes seguidos por los que se desconoce el producto implicado, estos ultimos
debido a que una vez notificado el evento no se tiene la oportunidad para analizar el tipo de gas
0 esta dado por mezcla de ellos, no obstante, dentro de los gases asfixiantes el principalmente
implicado es el mondxido de carbono, el cual se da por la inadecuada combustion de gases o
hidrocarburos, principalmente en vehiculos o en los hogares lo cual hace necesario reforzar las
medidas de prevencién en cuanto a la emision de este tipo de gases.

4.4.8 Intoxicaciones por sustancias psicoactivas

Para el afio 2015 se presentaron 7079 casos de intoxicaciones por sustancias psicoactivas
(PSA) con un promedio semanal de 191,3 casos. De acuerdo con la distribucién por entidad
territorial, se encuentra que las que presentan mayor nimero de casos son Bogota (1736
casos), Antioquia (980 casos), Caldas (606 casos), Cartagena (383 casos) y Quindio (314
casos) siendo las entidades con mayor incidencia Caldas con 61,2; Quindio 55,2; Cartagena
37,8; Bogota 21,8 y Cesar 21,4 casos por cada 100.000 habitantes.

El 89,5 % (6 336 casos) fueron confirmados por clinica, el 10,1 % (714 casos) confirmados por
laboratorio y el 0,4 % (29 casos) confirmados por nexo epidemioldgico. En lo referente a la
pertenencia étnica de los pacientes intoxicados, se encontré que el 94,8 % (6 713 casos) tenian
pertenencia étnica otros, el 3,6 % (256 casos) afrodescendientes y el 1,0 % (68 casos)
indigenas.

Las personas que principalmente se vieron involucradas en intoxicaciones por SPA fueron
hombres con un 70,2 % de las intoxicaciones, el 73,7 % fueron reportados como solteros y las
intoxicaciones sucedieron principalmente en centro poblado con el 90,2 % de los casos. Por
otro lado, el 42,1 % (2 983 casos) se requirid hospitalizacién, perteneciendo al régimen de salud
contributivo el 46,0 % (3254 casos) mientras que el 40,9 % (2896 casos) pertenecian al
régimen subsidiado.

En cuanto a los grupos de edad, se confirma que para el afio 2015, se presentaron
intoxicaciones por SPA en todos los grupos de edad y con diferentes intencionalidades, sin
embargo se presenta un pico de intoxicaciones en el grupo de edad de 15 a 19 afios que
desciende lentamente hasta el grupo de edad de 30 a 34 pasando de 1845 casos a 7098
casos.
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Llama la atencién que en el grupo de edad de 10 a 14 afios se presentan el 8,1 % (571 casos)
casos, siendo la intencionalidad psicoactiva el comun denominador de estas intoxicaciones para
este grupo de edad (ver tabla 28).

Tabla 28. Descripcion de variables socio demograficas de las intoxicaciones por sustancias
psicoactivas, Colombia, 2015

Casos de

Variable Categoria T % RR IC
Intoxicacion
Sexo Mujer 2110 29,8 REF
Hombre 4969 70,2 2,41 2,29- 2,54
Soltero 5220 73,7
Casado 850 12,0
Estado Civil Unién Libre 875 12,4
Viudo 42 0,6
Divorciado 92 1,3
Cabecera Municipal 6 388 90,2 2,83 2,61 —-3,06

Area Centro Poblado 406 5,7 REF
Rural Disperso 285 4,0
Hospitalizacién Si 2983 42,1
No 4096 57,9
Contributivo 3254 46,0
Tipo de Especial _ 163 2,3
Régimen en Indeterminado/pendiente 8 0,1
Salud No asegu_r’ado 732 10,3
Excepcion 26 0,4
Subsidiado 2 896 40,9
Menor de un afio 10 0,1
la4 26 0,4
5a9 26 0,4
10a 14 571 8,1
15a19 1845 26,1
20a24 1294 18,3
Grupos de 25a29 1021 14,4
edad 30a34 708 10,0
35a39 457 6,5
40 a 44 319 45
45 a 49 246 3,5
50 a 54 177 2,5
55a59 147 2,1
60 a 64 103 1,5
65 y méas afos 129 1,8

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2015

Las principales vias de exposicion a este tipo de sustancias es la oral con el 49,1% (3437
casos) Y la respiratoria con el 37,4 % (2 651) siendo la intencionalidad psicoactiva el tipo de
exposicion predominante con 68,0 % (4 816 casos). Igualmente, pero en menor proporcion se
presentan exposiciones son intencionalidades delictivas 12,9 % (232 casos) y desconocidas
12,4 % (163 casos).

En lo referente a la escolaridad de las personas que resultaron intoxicadas por estas sustancias
se encuentra que a todo nivel educativo se presentaron intoxicaciones, sin embargo hay una
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mayor frecuencia en pacientes con escolaridad basica primaria y secundaria que suman el

70,0 % (4 953 casos).

El 43,6 % (2 884 casos), ocurrieron principalmente en la via publica o parque seguido del hogar
con el 26,6 % (1 758 casos) y en bares, tabernas o discotecas en un 17,7 % (1 168 casos) (ver

tabla 29).

Tabla 29. Descripcién de las variables de exposicidn de las intoxicaciones por sustancias
psicoactivas, Colombia, 2015

Casos de

Variable Categoria Intoxicacion %
Respiratoria 2651 37,4

Oral 3473 49,1

Dérmica 146 2,1

Ocular 10 0,1

Via Desconocida 720 10,2
Exposicion Intramuscular 79 1,1
Ocupacional 60 0,8

Accidental 232 3,3

Suicida 163 2,3

Homicida 15 0,2

Delictiva 912 12,9

Desconocida 881 12,4

Tipo de Intencional psicoactiva 4816 68,0
Exposicion Automedicacién 0 0,0
Prescolar 144 2,0

Basica Primaria 1716 24,2

Basica Secundaria 3237 457

Media académica o clasica 574 8,1

Media Técnica 151 2,1

Normalista 11 0,2

Técnica Profesional 211 3,0

Tecnologica 96 1,4

Profesional 573 8,1

Especializacion 29 0,4

Maestria 8 0,1

Doctorado 17 0,2

Ninguno 312 4.4

Escolaridad Sin informacion 0 0,0
Hogar 1758 26,6

Establecimiento educativo 185 2,8

Establecimiento militar 14 0,2

Establecimiento comercial 498 7,5

Establecimiento penitenciario 25 0,4

Lugar de trabajo 80 1,2
Via Publica/parque 2884 43,6
Lugar Bares/tabernas/discotecas 1168 17,7

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

Las sustancias que principalmente estan involucradas en su orden de importancia es el alcohol
etilico (1938 casos), marihuana (1665 casos) y cocaina (1210 casos) sumando el 67,8 % de

las intoxicaciones por este tipo de sustancias.
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De la misma manera, se presenta un ndmero de casos importante por intoxicacion con
sustancia desconocida equivalente al 11,5 %, el 7,4 % (526 casos) de intoxicaciones por
escopolamina, 10 casos por consumo de bebidas energizantes y cinco casos por consumo de
yagé (ver tabla 30).

Tabla 30. Descripcién de sustancias principalmente involucradas en intoxicaciones por
sustancias psicoactivas, Colombia, 2015

CASOS DE
SUSTANCIA INTOXICACION %

Alcohol etilico 1938 27,4%
Marihuana 1655 23,4%
Cocaina 1212 17,1%
Desconocida 815 11,5%
Escopolamina 526 7,4%
Mezcla 341 4,8%
Bazuco 294 4,2%
Heroina 80 1,1%
LSD 74 1,0%
Extasis 38 0,5%
Anfetaminas 30 0,4%
Hongo alucinégeno 24 0,3%
Metanfetaminas 14 0,2%
Opioides 12 0,2%
Nicotina 10 0,1%
Bebidas energizantes 10 0,1%
Yagé 5 0,1%
PCP 1 0,0%

TOTAL 7079 100,0%

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

De manera general, el uso de sustancias psicoactivas con fines euforizantes o cualquier otra
intencionalidad se da principalmente buscando efectos alucindégenos con el 32,4 % (2295
casos), depresora con el 28,7 % de los casos y 22,7 % buscando un efecto estimulante (ver

tabla 31).

Tabla 31. Distribucién de sustancias involucradas en intoxicaciones por con efecto en el

Sistema Nervioso Central — SNC, Colombia, 2 015

CASOS DE
EFECTO SNC INTOXICACION %
Alucinégeno 2295 32,4%
Depresor 2030 28,7 %
Estimulante 1608 22,7 %
Desconocido 805 11,4 %
Policonsumo 340 4.8 %
Mezcla 1 0,0 %
TOTAL 7079 100 %

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

En lo referente a los desenlaces fatales producto de las intoxicaciones por SPA en el afio 2 015,
se encuentra que se presentaron 25 muertes de las cuales 22 ocurrieron en hombres y 18
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muertes a pesar de que los pacientes habian sido hospitalizados. El mayor nimero de muertes
se presento en el grupo de edad de 25 a 29 afios con el 24,0 % del total siendo el hogar el sitio
donde se presentd la muerte en el 64,0 % de los casos.Por otro lado, la intencionalidad
psicoactiva fue el comun denominador del 84,0 % de las muertes presentadas en el afio 2 015
siendo el alcohol etilico y la cocaina las sustancias involucradas en estas muertes con el 60,0 %
de los casos, equivalentes a 15 muertes.

¢ Discusion de intoxicaciones por sustancias psicoactivas

De los 7079 casos de intoxicaciones por sustancias psicoactivas, el mayor porcentaje de las
mismas se presenta en el grupo de edad de 15 a 19 afios, principalmente con intencionalidad
psicoactiva dado que este grupo de edad estd mas dispuesto al consumo de estas sustancias
tanto por el entorno social como por la disposicion a tener nuevas experiencias.

Es de resaltar que el grupo de 10 a 14 afios con 571 casos reportados con la misma
intencionalidad. En lo concerniente al grupo de edad de 10 a 14 afios, segun el estudio nacional
de sustancias psicoactivas en Colombia 2013, se encuentra que la edad de inicio en el
consumo de marihuana es de 17 afios, lo que indicaria que la tendencia es el inicio cada vez
mas temprano de la actividad (32).

Las vias de exposicion preferidas por los usuarios de sustancias psicoactivas son la oral y la
inhalatoria con un porcentaje superior al 85 % de los casos reportados, mientras que las vias
parenterales solo representan un 1,1 % de los casos, esto muestra un escenario donde las
drogas duras intravenosas si bien son consumidas a pesar de la repulsion natural a las
inyecciones y al estigma social que sufren quienes se inyectan, su uso no acarrea situaciones
de intoxicaciones que requieran intervencién médica (33).

Los pacientes, usuarios de este tipo de sustancias tienen un tipo de exposicion principalmente
intencional psicoactiva con un 68,0 % del total de los casos, lo que muestra una necesidad
urgente de mejorar las estrategias de promocién de salud mental.

Por otro lado llama la atencion que el segundo tipo de exposicién en importancia es el delictivo,
siendo necesario que se fortalezcan estrategias de comunicacion a la poblacion general asi
como la intervenciéon por parte de las autoridades competentes para prevenir éste tipo de
intoxicaciones; lo anterior es coherente con lo descrito en el perfil clinico y demogréfico de
pacientes atendidos en los servicios de urgencias, por intoxicacion aguda con sustancias
psicoactivas donde se cita entre otros datos que con base una revision de las historias clinicas
de los pacientes que asistieron a un centro de salud de Bogota D.C., con intoxicacion con fines
delictivos, evidenciaron que la mayoria de quienes consultaron fueron hombres 79 % con
edades entre los 20 y los 50 afios. (34).

Tendencia del evento

Comparando la notificacion de los ultimos dos afios se identifica un aumento en la notificacion
del afio 2015 comparado al afio 2 014. Este aumento puede corresponder, en funcién de un
ejercicio mas juicioso en la notificacion a través del sistema de vigilancia. No obstante, se ha
descrito que la realizacion de diversas actividades que ha generado una disminucién en las
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acciones colectivas requeridas para este evento mostrando un aumento de las intoxicaciones
por sustancias quimicas (ver figura 9).

La tendencia del afio 2 014 con respecto al 2 015, muestra un incremento de la notificacion del
evento, explicada principalmente por la notificacion de brotes con un nimero considerable de
casos, generados por intoxicaciones por metanol, gases y plaguicidas; asi mismo, el
reconocimiento de la mejor calidad del dato y la notificacion, trabajo destacado por las
entidades territoriales de salud y el equipo de vigilancia de las intoxicaciones por sustancias
guimicas en el fortalecimiento del evento.

Figura 9. Tendencia de casos notificados de Intoxicaciones por sustancias quimicas,
Colombia, 2013- 2015

12 3 4 5 6 7 8 9 1011121314 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 36 37 38 30 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semana Epidemiolodica

=———CASOS 2013 ~=————CASOS 2014  =====CAS0S 2015

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015

45. Comportamiento de los indicadores de vigilancia del evento
Los indicadores del evento de intoxicaciones por sustancias quimicas son:

e Tasa de incidencia intoxicaciones por sustancias quimicas: Se define como el nimero de
casos nuevos de intoxicaciones agudas por sustancias quimicas que se presentaron en
una poblacion durante un periodo de tiempo determinado.

e Tasa de mortalidad intoxicacion por sustancias quimicas: Evaluar el impacto del evento
intoxicaciones por sustancias quimicas en la poblacion general, en términos de mortalidad.

e Tasa de letalidad intoxicacién por sustancias quimicas: Determina la probabilidad de morir
a causa de las intoxicaciones por sustancias quimicas (ver tabla 33).
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Tabla 33. Indicadores de vigilancia de las intoxicaciones por sustancias quimicas, Colombia, de 2 015

: Total
Departamento Poblacién Medicamentos Plaguicidas Metanol Metales Solventes Otraéusil:nsllc:nsmas Gases Pss?cs(::xil\?:s Total Total v t‘asa ) Tasva Ta§a
2015 casos (%) incidenci mortalidad | letalidad
Casos |Incidencia| Casos [Incidencia| Casos |Incidencia| Casos |Incidencia|Casos |Incidencia| Casos |Incidencia| Casos |Incidencial Casos |Incidencia 2
Amazonas 77.088 7 9,08 6 778 0 0,00 0 0,00 0 0,00 9 167 0 0,00 4 519 26 0,08 3373 0,13 385
Antioquia 6.534.764 971 30,16 987 15,10 3 0,05 24 0,37 92 141 545 8,34 136 2,08 980 15,00 4738 14,02 72,50 0,03 0,44
Arauca 265.190 61 23,00 10 4148 7 2,64 1 0,38 0 3,77 44 16,59 3 13 6 6,03 252 0,75 95,03 0,08 0,79
Atlantico 1265.742 269 2125 115 9,09 1 0,08 1 0,08 45 3,56 9 10,9 6 0,47 5 9,88 691 2,05 54,59 0,02 0,29
BarranquillaD. T 1223.967 390 3186 74 “.22 28 2,29 2 0,56 66 5,39 190 15,52 26 2,2 262 2141 138 3,37 92,98 0,01 0,09
BogotaD.C 7.980.001 2525 3164 558 6,99 32 0,40 30 0,38 154 193 7 8,98 215 2,69 1736 2175 5967 17,66 74,77 0,03 0,34
Bolivar 1108.567 154 13,89 10 9,92 i 171 2 0,18 i 171 96 8,66 i 0,99 174 15,70 585 173 52,77 0,05 103
Boyaca 1278.061 266 20,81 276 2160 7 0,55 3 102 26 2,03 94 735 29 227 86 6,73 797 2,36 62,36 025 4,02
Buenaventura 399.619 4 100 B 4,50 0 0,00 0 0,00 1 0,25 7 175 0 0,00 7 175 37 0,11 9,26 0 0,00 0,00
Caldas 989.942 414 4182 37 32,02 5 0,51 2 0,20 i) 192 jivg 131 30 3,03 606 6122 1505 4,45 152,03 2 0,02 0,13
Cagueta 483.834 59 2,9 163 33,69 0 0,00 0 0,00 8 165 30 6,20 1 0,21 41 8,47 302 0,89 62,42 5 0,31 4,97
Cartagena D.T 1013.454 185 18,25 56 5,53 0 0,00 0 0,00 B 178 71 7,01 5 0,49 383 37,79 78 2,13 70,85 3 0,03 0,42
Casanare 362.698 79 2178 41 38,88 0 0,00 1 0,28 9 2,48 39 10,75 0 0,00 73 20,13 342 101 94,29 4 0,11 17
Cauca 1391889 197 1,15 437 3140 15 108 3 0,22 hrg 122 109 7,83 8 0,57 21 8,69 907 2,68 65,16 B 0,13 198
Cesar 1041203 175 16,81 79 7,19 0 0,00 1 0,10 41 394 134 1,87 2 0,19 223 2142 755 223 72,51 7 0,07 093
Chocé 505.046 21 4,56 28 554 29 5,74 24 42,37 1 0,20 41 812 6 119 8 158 348 103 68,90 1 0,02 0,29
Cérdoba 1736218 210 2,10 g 2,50 2 0,2 2 0,2 30 173 21 697 0 0,00 78 4,49 660 195 38,01 b 0,09 242
Cundinamarca 2.721368 466 7,12 430 15,80 21 0,77 8 0,29 39 143 231 8,49 68 2,50 224 8,23 1487 4,40 54,64 20 0,07 134
Guainia 42.23 3 7.2 8 18,99 0 0,00 0 0,00 2 4,75 3 2 0 0,00 2 4,75 B 0,05 42,73 0 0,00 0,00
Guajira 985.498 55 5,58 65 6,60 4 041 0 0,00 B 183 56 5,68 1 0,10 74 7,51 273 0,81 27,70 0 0,00 0,00
Guaviare 12.621 5 13,32 20 7,76 0 0,00 2 178 3 2,66 » 10,66 1 0,89 9 7,99 62 0,18 55,05 1 0,09 161
Huila 1168.910 372 3182 598 5116 1 0,09 0 0,00 23 197 133 11,38 7 0,60 181 1548 B 3,89 112,50 7 0,15 129
Magdalena 780.891 12 14,34 99 12,68 4 0,51 0 0,00 8 2,31 75 9,60 77 9,86 57 7,30 442 131 56,60 2 0,03 0,45
Meta 979.683 218 22,25 344 3511 9 0,92 3 0,31 B 184 78 7,96 n 12 87 8,88 768 2,27 78,39 2 0,02 0,26
Narifio 1766.008 443 25,08 466 26,39 1 0,06 2 0,11 36 2,04 260 14,72 44 2,49 295 16,70 1547 4,58 87,60 5 0,08 0,97
Norte de Santander 1367.716 334 24,42 449 32,83 5 0,37 1 0,07 46 336 180 1,6 7 124 118 8,63 150 3,40 84,08 23 0,17 2,00
Putumayo 349.537 77 22,03 225 64,37 0 0,00 0 0,00 9 2,57 35 10,01 1 0,29 16 4,58 363 107 103,85 iy 0,31 3,03
Quindio 568.473 160 28,15 223 39,23 0 0,00 0 0,00 B 3,7 105 1847 52 9,15 34 55,24 872 2,58 153,39 7 0,12 0,80
Risaralda 957.250 235 24,55 232 24,24 3 0,31 1 0,10 » 125 102 10,66 7 0,73 87 9,09 679 2,01 70,93 4 0,04 0,59
San Andrés 77.01 8 10,38 6 7,78 0 0,00 0 0,00 0 0,00 22 28,53 0 0,00 4 5,19 40 0,12 5188 0 0,00 0,00
Santander 2.071044 227 10,96 288 1391 4 0,9 0 0,00 36 174 06 512 5 0,72 78 3,77 754 2,23 36,41 6 0,03 0,80
SantaMartaD.T 491387 61 2,41 20 4,07 3 0,61 0 0,00 9 183 60 2,21 5 102 49 9,97 207 0,61 42,13 2 0,04 0,97
Sucre 859.909 6 2047 150 744 n 128 2 0,23 23 2,67 10 16,28 i) 2,21 97 128 618 183 7187 6 0,07 097
Tolima 1412.230 297 2103 427 30,24 3 0,21 0 0,00 25 177 100 7,08 10 0,71 190 13,45 1052 3,11 74,49 hrg 0,12 162
Valle del Cauca 4.260.819 788 18,49 771 18,10 2 0,28 4 0,09 53 124 416 9,76 9 0,45 259 6,08 2322 6,87 54,50 ) 0,04 0,82
Vaupes 44.079 0 0,00 1 227 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1 2,27 2 0,01 4,54 1 0,23 50,00
Vichada 73.702 6 8,14 14 19,00 0 0,00 0 0,00 2 2,71 2 2,71 0 0,00 6 8,14 30 0,09 40,70 0 0,00 0,00
Exterior NA 5 NA 4 NA 0 NA 0 NA 0 NA 1 NA 0 NA 8 NA B 0,05 0,00 0 NA 0,00
TOTAL 48.747.632 11045 22,66 8732 17,91 229 0,47 319 0,65 946 194 4605 9,45 832 171 7079 14,52 33787 100,00 69,31 304 0,06 0,90

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2 015
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5. DISCUSION

El proceso de notificacion de las intoxicaciones por sustancias quimicas a través del Sivigila el
2 015 report6 un total de 33 787 casos, los cuales previamente fueron depurados y analizados
por el grupo de factores de riesgo ambiental del Instituto Nacional de Salud, en este proceso de
depuracién y evaluacién, se encontraron errores de notificacion al sistema, representados por la
ausencia de informacion en categorias del Sivigila o0 mal diligenciamiento, lo que repercute en la
calidad de los datos. Por otra parte, se conoce que existe un subregistro, lo cual concuerda con
el panorama internacional donde la mayoria de paises desconocen el total de intoxicaciones
presentadas en su poblacion; por la falta de una cultura de la notificacion y la vigilancia de este
tipo de eventos en patrticular.

Cuando se relaciona el tipo de sustancia de acuerdo con los ocho grupos que se vigilan en
nuestro pais (plaguicidas, metanol, medicamentos, sustancias psicoactivas, solventes, gases,
metales y otras sustancias quimicas) para desarrollar los andlisis y estadisticas que se
presentaron en este informe fue necesario un ejercicio de depuracion y clasificacién en la
variable nombre del producto més fuerte, lo que permite que estos datos sean comparados con
reportes internaciones, como por ejemplo con los presentados en el 29° reporte anual de la
Asociacién Americana de Centros de Control de Intoxicaciones (AAPCC, por sus siglas en
inglés) (13).

En su orden, los eventos de intoxicacion con medicamentos, plaguicidas y sustancias
psicoactivas cuentan con las mayores incidencias en Colombia respectivamente. Las entidades
territoriales Bogota, Antioquia, Valle del Cauca, Narifio, Caldas y Cundinamarca en su orden,
cuentan con la mayor notificacion al Sivigila. Sin embargo los departamentos de Caldas,
Putumayo, Risaralda, Quindio, Caldas, Huila, Putumayo, Arauca y Casanare en su orden
presentan las mayores incidencias, lo que posiblemente obedece a factores como baja
poblaciéon o alta ocurrencia de eventos de intoxicacion para ciertos grupos particulares de
sustancias quimicas, asi como un fortalecimiento en la notificacién de los mismos.

La tendencia en el porcentaje de niumero de casos notificados de todos los eventos alcanza
maximos comunes en el rango de entre 1 a 4 afios y en el rango de entre 15 a 19 afios de edad.
Esto se debe posiblemente a que en el rango de entre 1 a 4 afios los nifios se encuentran en
uno de los ciclos vitales mas vulnerables dado el desarrollo de habilidad motora para
desplazarse (gatear, caminar), el reconocimiento del entorno a través de los sentidos
(sensaciones organolépticas) y la incapacidad de evaluar el riesgo.

Es de anotar que se presenta una afectacion significativa por intoxicacion con otras sustancias
quimicas y medicamentos en niflos menores cinco afios. Dado el limitado desarrollo en la
capacidad motora y mental del nifio, compromete directamente a los padres o adultos
encargados a descuidos en el cuidado de los mismos, hecho que se puede redimir orientando
actividades de capacitacion a las personas a cargo de los infantes para tomar medidas de
prevencion en el hogar, asi como en la forma adecuada de almacenamiento de los
medicamentos (en sus empaques originales y en lugares altos bajo llave) y el adecuado
seguimiento de las indicaciones de prescripcion (dosis, horarios) dadas por el personal de salud
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que los formulo, asi como el adecuado almacenamiento de los productos de aseo fuera del
alcance de los menores.

En el grupo de 15 a 19 afios de edad, el maximo de presentacion de casos presuntamente se
explica por el ingreso de los adolescentes a la vida laboral y el consumo cada vez mas
temprano de sustancias psicoactivas. El 55,6 % de los casos notificados en todos los eventos
corresponde al rango de edad entre 10 a 29 afios, presuntamente por vinculacion laboral de
menores de edad a actividades del sector agricola e industrial no formal, y eventos de intento
de suicidio con sustancias quimicas. En la medida que se incrementa la edad por encima de los
18 afios se presenta un decrecimiento sostenido en el numero de casos, posiblemente por el
fendmeno de migracion de adolescentes a diversos ndcleos urbanos (cabeceras municipales,
departamentales o nacionales) en busca de oportunidad laboral, educacion o alistamiento para
el servicio militar, ya que en la medida que se incrementa la edad, los agricultores de mayor
edad van delegando la responsabilidad de la aplicacién de plaguicidas y otras sustancias a los
de menor edad. Lo anterior sugiere fortalecer actividades en el ambito de salud mental y
desarrollo de metodologias de capacitacion alfabetizadas, aprovechando que en el rango de
edades mencionadas las personas se encuentran escolarizadas en su mayoria.

Con relacion a la importancia de realizar vigilancia en salud publica de las intoxicaciones por
sustancias quimicas en todo el territorio nacional, se ha evidenciado que persiste una gran
dificultad relacionada a la poca capacidad analitica en toxicologia por parte de los laboratorios a
nivel nacional y departamental, lo cual impide la confirmacion oportuna de casos, alertas y
brotes de diferentes sustancias como por ejemplo: metanol (bebida alcohdlica adulterada por
metanol), situacion que obstaculiza las intervenciones en salud publica realizadas a la
poblacion.

Teniendo en cuenta que el 43,4 % de los casos notificados en intoxicaciones por sustancias
quimicas en Colombia fueron por intencionalidad suicida y dentro de este tipo de exposicion se
presentan casos de intoxicaciones en un grupo poblacional vulnerable como son las mujeres en
embarazo, en el que tanto la mama como su hijo pueden llegar a presentar serias
complicaciones durante la gestacion, el parto o el periodo perinatal derivado de un problema
gue tiene sus origenes en la esfera mental, y adicionalmente a plantearse si esta es una
manifestacion de la fragmentacion familiar que se vive actualmente debido a las dinamicas
particulares de nuestra sociedad, entre otros factores asociados a la presentacion del evento.

El comportamiento de las intoxicaciones en paises como Estados Unidos de América, muestra
gue la mayor parte de los casos notificados son no intencionales (80%), lo que permite
identificar en nuestro pais posibles problematicas en la salud mental como son el uso
inadecuado de las sustancias quimicas y alteraciones psicolégicas en la poblacion. Por lo tanto,
se hace necesaria la articulacion de las areas de salud mental y vigilancia epidemioldgica de
intoxicaciones por sustancias quimicas con el fin de intervenir de forma integral los casos y sus
reincidencias, asi como caracterizar adecuadamente la situacién para generar politicas publicas
intersectoriales que disminuyan el impacto del evento, tanto para las intoxicaciones por
intencionalidad suicida como aquellas con intencionalidad psicoactiva. Con respecto a la
segregacion por identificacion de las diferentes sustancias quimicas que originaron casos de
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intoxicacion, se encontré una tendencia a la disminucion en los errores de clasificacion de las
sustancias en grupos distintos a los de su caracterizacion quimica. Para efectos de este informe
esta informacion fue verificada y reportada de conformidad y a la espera que en las futuras
notificaciones se continten desarrollando los ajustes pertinentes.

Teniendo en cuenta la tendencia del evento y comparando la notificacion con los dos afios
anteriores (2013 — 2014), se observa un incremento respecto de la notificacion del evento a
través del Sivigila. Este incremento de la notificacion del evento puede ser explicado
principalmente por la notificacibn de brotes con un gran nimero de casos generados por
intoxicaciones por metanol, gases y plaguicidas, y el continuo fortalecimiento en la vigilancia del
evento en las diferentes entidades territoriales de salud.

6. CONCLUSIONES

El Sistema de Vigilancia en Salud Publica, Sivigila, brinda informacién sobre la dindmica de los
eventos que afectan la salud de la poblacién para el caso especifico de eventos de interés en
salud publica como las intoxicaciones por sustancias quimicas, permitiendo caracterizar el
evento de manera mas completa a partir de las variables contenidas en la ficha Unica de
notificacion.

Los entes territoriales que contindan presentando la mayor incidencia de casos de
intoxicaciones por sustancias quimicas fueron, Caldas, Putumayo, Risaralda, Quindio, Caldas,
Huila, Putumayo, Arauca y Casanare.

Se debe fortalecer la Red Nacional de laboratorios, con el fin de confirmar adecuadamente
intoxicaciones por sustancias quimicas, tales como el metanol, lo cual permitird desarrollar
acciones tempranas que permitan disminuir el impacto de una situacion (brote o alerta).

Teniendo en cuenta el comportamiento del evento de intoxicaciones por sustancias quimicas,
salud mental es una parte importante dentro del grupo funcional, ya que el mayor porcentaje de
los casos se presentan por intencionalidad suicida sin contar el porcentaje por intencional
psicoactiva, lo que genera una intervencion individual y colectiva diferente a las de los otros
tipos de exposicion, la cual debe ser orientada por el area de salud mental principalmente.

El mayor numero de casos notificados de intoxicaciones por medicamentos se registré en el
sexo femenino, siendo su tipo de exposicidbn mas frecuente intencionalidad suicida, seguido de
exposicion accidental, asi mismo el mayor nimero de casos notificados de este grupo de
sustancia son los medicamentos cuyo blanco es el sistema nervioso central, seguido por los
autacoides.

De acuerdo con las intoxicaciones por plaguicidas se presentan principalmente en el hogar y
gue la intencionalidad que predomina es la suicida, permite deducir que es urgente que se
implementen medidas de mitigacion que se aborden desde diferentes frentes que incluyan en
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primer lugar promocion de la salud mental, seguido de un mayor control en la venta de este tipo
de productos a la poblacion general.

La intoxicacion por metanol, dada su capacidad lesiva y mortalidad es un problema importante
para la salud publica, a pesar de su baja notificacion relativa referente a las demas sustancias;
asi mismo se evidencia una importante oportunidad de mejora en la confirmacién por laboratorio
para este tipo de intoxicaciones y por ende una respuesta oportuna en estos casos por parte de
las secretarias de salud.

Para las intoxicaciones por metales, existe una baja o nula percepcion del riesgo por la
exposicion a estos metales, lo cual precede a tener altos costos para el sistema de salud por
ser en su mayoria enfermedades cronicas que no son diagnosticadas oportunamente, para este
afo la entidad territorial que mas notific6 casos fue Choc6 debido al estudio realizado por el INS
— MSPS mostrando la importancia de las demas estrategias de vigilancia en salud publica.

La mayor presentacion de intoxicaciones por solventes se da en poblacion menor de 10 afios,
asimismo la condicién de bajos recursos y las practicas inadecuadas en el almacenamiento de
los solventes son importantes determinantes para la presentacion de las intoxicaciones,
teniendo en cuenta que la mayoria de intoxicaciones por este grupo de sustancias se dan de
manera accidental.

La mayor presentacion de intoxicaciones por gases se da en poblaciéon ocupacional en gran
medida en poblacion laboralmente activa lo cual conlleva a que las practicas inadecuadas de
protecciéon laboral en el manejo de los gases son importantes determinantes para la
presentacion de las intoxicaciones.

Se observa que la poblacion masculina soltera y entre los 15 y 29 afios presenta el mayor
namero de intoxicaciones por sustancias psicoactivas, siendo comun encontrar que a menor
nivel educativo, mayor es el nimero de casos que se presentan, este escenario no solo muestra
un grupo de edad particularmente expuesto a estas sustancias independientemente de la
intencionalidad sino también que el consumo de sustancias psicoactivas, en apariencia, se da
mayormente en personas con baja escolaridad ya sea por desconocimiento de las
consecuencias, presion social, evasion de la realidad o cualquier otra causa; en este sentido se
identifica una falla en la estrategia de prevencion, la cual podria ser evaluada a fin de encontrar
mecanismos mas eficaces en la prevencién de este tipo de eventos.

Es probable que exista un subregistro importante en la notificacion de intoxicaciones por otras
sustancias quimicas, sin embargo la informacion actual permite perfilar el escenario de
exposicion y el grupo de edad mayormente afectado, lo que a su vez permite que se tenga una
mayor eficacia tanto en la implementacion de estrategias para minimizacion del riesgo como en
el seguimiento que se haga a estas.
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7. RECOMENDACIONES

Generar estrategias de trabajo con areas de salud mental para el abordaje de la situacion de
uso de sustancias quimicas con intencionalidad suicida y psicoactiva.

Continuar el proceso de reforzamiento de la notificacion por sustancias quimicas a partir de la
generacion del dato el cual debe reflejar informacion veraz de las diferentes situaciones
presentadas en cada evento en particular, evitando errores de notificacion en las diferentes
variables contenidas en la ficha Unica de notificacion y su posterior diligenciamiento a través del
sistema. Asi como el proceso de capacitacion que viene desarrollado el equipo de
intoxicaciones por sustancias quimicas a nivel nacional, mediante jornadas previamente
disefiadas y basadas en la informacién obtenida de los informes epidemioldgicos.

Es importante realizar la investigacion de campo de los brotes de este evento, articulando al
area de vigilancia epidemiolégica, salud ambiental y laboratorio de salud publica para
determinar el tipo de caso, asi como el area de salud mental de ser necesario, con el fin de
orientar las medidas de control mas apropiadas, al igual que analizar la informacion del
comportamiento de este evento en su jurisdiccion, mediante la relacion de los diferentes
factores de riesgo asociados.

Los departamentos silenciosos deben: realizar seguimiento a todos sus municipios y éstos a
sus UPGD, fortalecer los procesos de capacitacion en el protocolo de vigilancia del evento de
intoxicaciones por sustancias quimicas, realizar bisqueda activa de casos en las UPGD y en la
comunidad; igualmente establecer estrategias de educacion, informaciéon y comunicacion para
mejorar la notificacion del evento; los casos detectados deberan ser notificados al Sivigila.

Se recomienda realizar sensibilizacion tanto a la comunidad como a los fabricantes,
distribuidores y medios publicitarios para que se enfatice en el conocimiento del riesgo quimico
al estar en contacto con sustancias potencialmente peligrosas que son de libre venta, de bajo
precio y causan la muerte si no se les da el manejo adecuado.

Fortalecer el adecuado diligenciamiento del evento de intoxicaciones por sustancias quimicas a
partir de otras fuentes de informacion como los Registros individuales de atencion en salud
RIPS, mediante capacitacion al personal de salud de los cédigos CIE-10 adecuados, lo que
permite una adecuada identificacion mediante una busqueda activa institucional para evaluar
entre otros aspectos el subregistro del evento.

Evaluar cudl es la real situacién de acompafiamiento y nivel de capacitacién del agricultor por
parte de los sectores publico y privado con el fin de encontrar la estrategia mas adecuada para
que a través del conocimiento del alcance de las intoxicaciones por plaguicidas y las
caracteristicas reales propias de los productos que se aplican en el campo, se minimice la
exposicion ocupacional que desencadena en intoxicacion, asimismo presentar estos casos de
intoxicacion con sustancias prohibidas a las autoridades competentes para que controlen lo de
su competencia.
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Las Secretarias de Salud con areas de influencia minera podrian implementar biomonitoreos a
los trabajadores de forma periddica, de igual forma, capacitacién en el uso y manejo adecuado
de elementos de proteccién personal al manipular estas sustancias para disminuir el riesgo de
exposicion y contaminacion de fuentes hidricas y el ambiente en general.

Es necesario fortalecer la mayor presencia de tapones de seguridad y etiquetas en los quimicos
solventes para prevenir la presentacién de accidentes e intoxicaciones en menores de edad.

Fortalecer las estrategias de educacion sanitaria a las familias en relacion a todo tipo de
intoxicaciones asi como el adecuado almacenamiento de las sustancias quimicas con el fin de
gue se apropien del problema y realicen acciones de prevencion para evitar su presentacion en
los hogares.

Es necesario fortalecer las estrategias de proteccién y seguridad tanto laboralmente como en la
comunidad respecto al manejo de gases con el fin de prevenir la presentacion de accidentes.

Proponer estrategias a las secretarias de salud para que se hagan capacitaciones sobre las
consecuencias del consumo de este tipo de sustancias en establecimientos educativos donde
se involucren a los miembros del ndcleo familiar en vista de que el 28,5 % de las intoxicaciones
por estas sustancias se dan en el hogar.
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