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Resumen

Este articulo titulado “Sobredosis y Envenenamiento, causas, consecuencias y métodos de
prevencion”, abarca areas como identificacion de intoxicaciones agudas, crdnicas, antidotos,
tratamientos en toxicologia clinica, métodos de analisis post-mortem que se utilizan para determinar
la causa de muerte. Se realizd una investigacion bibliografica en fuentes confiables para mostrar las
diferencias entre intoxicaciones agudas y cronicas, evaluar antidotos y tratamientos en toxicologia
clinica, y describir los métodos de analisis post-mortem para determinar la causa de muerte. Se
determin6 que la intervencion temprana y el uso adecuado de antidotos, como la naloxona y
acetilcisteina, resultan cruciales para el manejo efectivo de estos eventos. En pocas palabras, se
observo la importancia de la educacion y actualizacion en protocolos para prevenir futuros casos

en todas las poblaciones en cualquier rango de edad.
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Overdose and poisoning: Causes, consequences and prevention
Abstract

This article, titled “Overdose and Poisoning: causes, consequences, and prevention methods,”
covers areas such as the identification of acute and chronic poisonings, antidotes, treatments in
clinical toxicology, and postmortem analysis methods used to determine the cause of death. A
bibliographic search was conducted using reliable sources to demonstrate the differences between
acute and chronic poisonings, evaluate antidotes and treatments in clinical toxicology, and describe
postmortem analysis methods used to determine the cause of death. It was determined that early
intervention and the appropriate use of antidotes, such as naloxone and acetylcysteine, are crucial
for the effective management of these events. In short, the importance of education and updated

protocols to prevent future cases in all populations at all ages was highlighted.

Keywords: Antidotes, education, poisoning, poisoning, overdose.

INTRODUCCION

Justificacion:

Incremento de casos sobredosis y envenenamientos, tanto en contextos accidentales como
intencionales, constituye un desafio critico para la salud publica. Este estudio se enmarca en la linea
de investigacion en Ciencias Forenses y criminalistica, area de ejercicio forense y criminalistico
teniendo como eje tematico la toxicologia forense. Busca aportar informacion actualizada y
basada en evidencia para mejorar la intervencidn en estos eventos. Muestra la situacion de muchas
personas en el mundo que han experimentado una intoxicacion por algiin tipo de firmaco de dudosa
originalidad, por las prescripciones médicas o que las personas optan por adquirir el farmaco sin
receta, acarreando que el uso de las drogas o farmacos ilegales sea una fuente de ingreso cotidiana,

provocando intoxicaciones de alta complejidad o que conduzca a una situaciéon mas lamentable

Debido a esto, en algunos casos de intoxicaciones especificas se puede contar con sustancias
que contrarrestan los efectos toxicos denominadas “antidoto” que permite a la persona intoxicada
disminuir los efectos del farmaco o la sustancia quimica ingerida, y no sea de alto impacto en
el organismo del paciente. Todo tipo de centro hospitalario o de primeros auxilios debe obtener
conocimientos en el 4rea de enfermeria, para ofrecer un idoneo servicio y disponer del uso de los
antidotos de forma adecuada. Se ha verificado que la toxicologia clinica es una parte fundamental
de la toxicologia, ya que esta se encarga del diagndstico y tratamiento de las intoxicaciones en todas

sus particularidades, analizando las sustancias utilizadas o responsables en estas situaciones como
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la mala administracion de dosis en un medicamento y estupefacientes. Sin embargo, incluso hay
intoxicaciones por quimicos de usos domésticos o jardineria, calificados como las intoxicaciones

accidentales.

Descripcion de la tematica o problema de investigacion
La sobredosis y el envenenamiento representan una creciente inquietud de salud publica en todo
el mundo. Estos eventos pueden ocurrir de manera intencional o accidental y afectan a personas de

todas las edades y contextos socioeconémicos.

En Centroamérica, Panama es el pais que mas plaguicidas ha prohibido, un total de 61. Aunque

no ocupa los primeros lugares en intoxicaciones en la region, el nimero de éstas no es bajo.

Un estudio del Proyecto Aspectos Ocupacionales y Ambientales de la Exposicion a Plaguicidas
en el Istmo Centroamericano (PLAGSALUD), estim6 que por cada intoxicacion aguda comunicada
a las autoridades médicas, existen 94 casos sin reportar. Es decir, que durante el 2003 pudo haber

no solamente la cantidad de 402 intoxicaciones sino 37,788.

Los entendidos sefialan que la legislacion en materia de estos productos es buena. Lo que falta
es un sistema de monitoreo y vigilancia eficiente en los puertos de entrada y lugares de expendio

de los quimicos.

En los altimos afios la importacion de plaguicidas aumento, sélo en el 2003 se importaron
6.385.386 kilogramos. (Chong, 2005).

» Lasintoxicacionesesundilemaesencial enlasalud de las personas. Enlos centros hospitalarios
se ha determinado que la incidencia es elevada entre nifos, adultos y jovenes debido a la
persistencia en la exposicion e inhalacion o administracién de sustancias altamente toxicas.
Se plantea que en muchos casos la inhalacion de estos productos quimicos conlleva sintomas
menos graves 0 que no generen preocupacion en el punto de vista clinico. Igualmente, no
puede ser omitido su alto nivel de mortalidad. Los productos que son utilizados en estas
intoxicaciones pueden ser multiples aun asi de las grandes cantidades de tdxicos que se
encuentran en estos farmacos regularmente las intoxicaciones son relacionadas con un gran
numero de sustancias produciendo el abuso de consumo de drogas y las intoxicaciones por
farmacos defectuosos.

 Por lo tanto, las drogas acostumbran a ser sustancias psicotropicas ejercidas con

metas de buscar liberacion o diversion a diferencia del alcohol. Cabe sefialar que las
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sustancias medicamentosas son calificadas como objetos de tentativas de suicidio donde
las que sobresalen en la clasificacion son el uso de las Benzodiacepinas y los conocidos
antidepresivos a gran diferencia de otros paises como el Reino Unido entre otras donde se

utiliza el paracetamol, sobretodo en la poblacién juvenil (Townsend, 2001).

Antecedentes investigativos

En el desarrollo de la toxicologia como ciencia, Paracelso, en el siglo X VI, introdujo la idea de
que “la dosis hace el veneno ”, estableciendo la toxicologia como una ciencia basada en la relacion
entre cantidad de sustancia y efecto en el organismo (Paracelso, 1538). Posteriormente, Mathieu
Orfila, en el siglo XIX, se convirtié en el “padre de la toxicologia forense”, desarrollando métodos

para la deteccion de venenos en cuerpos humanos (Orfila, 1814).

- Intoxicacion por paracetamol en nifios.

El paracetamol es uno de los medicamentos més utilizados, pero una sobredosis puede
causar insuficiencia hepdtica. Segliin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el mal uso del
paracetamol es una de las principales causas de intoxicacion pediatrica en el mundo (OMS, 2020).

Organizacion Mundial de la Salud (2020). Prevencién de intoxicaciones por medicamentos en
nifios. OMS.

- Envenenamiento en la medicina forense
Con el desarrollo de la medicina forense, se han perfeccionado técnicas como la cromatografia
y espectrometria de masas para detectar toxinas en el cuerpo humano. Estos métodos permiten

determinar la causa de muerte en casos sospechosos de envenenamiento (Rodriguez, 2000).

- Tragedia de los jarabes envenenados en Panama (2006)

En 2006, un lote de jarabes para la tos contaminados con dietilenglicol caus6 la muerte de al menos
100 personas en Panama. El dietilenglicol es un compuesto téxico utilizado en anticongelantes y
no apto para consumo humano (Rentz et al., 2008). Rentz, E. D., Lewis, L. S., Mujica, O. J., &
Scaravelli, G. (2008). Mass Poisoning with Diethylene Glycol in Panama. Emerging Infectious
Diseases, 14(5),811-813.

- Las intoxicaciones se manifiestan en dos formas principales: aguda y cronica. Mientras
la forma aguda presenta sintomas inmediatos como nauseas y confusion, la cronica
se caracteriza por la exposicion prolongada a dosis bajas, generando complicaciones
a largo plazo. Estadisticas recientes indican que la rapidez en la intervencion médica
es decisiva para la supervivencia en casos de sobredosis (Pulgar Haro & Baculima
Cumbe, 2022).
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.Qué métodos son efectivos para la identificacion y tratamiento de las intoxicaciones
agudas y cronicas?
Los signos de las intoxicaciones son generalmente inespecificos; sin embargo, algunos toxicos
pueden dar lugar a datos patologicos relativamente especificos que pueden ser de ayuda diagnostica:
1. Gastrointestinales: vomito, diarrea y dolor abdominal. Alimentos, metales pesados y
causticos.
Convulsiones o temblores: anfetamina, cafeina, piperazina, estricnina, aminofilina.
Estado de coma: tranquilizantes, barbituricos, alcohol, opiaceos, hidrato de cloral.

Signos oculares. Midriasis: atropina y efedrina. Miosis: opidceos y barbitaricos.

A

Signologia respiratoria. Kussmaul: salicilatos. Disnea: insecticidas fosforados, Dinitrofenol.
Depresion respiratoria: barbitaricos) codeina.
6. Aliento caracteristico: alcohol, petrdleo, cianuro, arsénico y fosforo.

7. Tratamiento

Las intoxicaciones son, en la mayoria de los casos, situaciones de verdadera urgencia médica
y por lo tanto requieren que el tratamiento se inicie prontamente y de manera sistematizada y
ordenada. Los objetivos del tratamiento son:

1. eliminacion de toxico

2. prevencion o disminucion de su absorcion
3. establecimiento de un tratamiento de sostén
4

si es factible, administracion del antidoto especifico.

Cuando el toxico ha sido ingerido, el método mas facil para lograr su eliminacién es la induccion
del vomito y el lavado gastrico, teniendo en cuenta que la maxima absorcion del toxico se lleva a

cabo durante las primeras cuatro horas de su ingestion. (oleiro, 1., Aular,2018).

Manejo de las Intoxicaciones

1. Induccion del vomito.

2. Lavado gastrico.

3. Promocion de la diuresis.

4. Administracion de laxantes y enemas.

5. Didlisis peritoneal.

6. Hemodialisis.

7. Exsangunotransfusion.

Después de la eliminacion del toxico, el tratamiento de sostén constituye el aspecto mas

importante en la terapéutica del paciente intoxicado. La mayoria de los pacientes se recuperan con
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medidas de sostén y sin ellas los mejores antidotos son ineficaces. (oleiro, 1., Aular,2018).

Tratamiento de sostén de los pacientes intoxicados

1. Permeabilidad de las vias aéreas superiores.

2. Oxigenoterapia.

3. Tratamiento del choque.

4. Correccion del desequilibrio electrolitico.

5. Manejo de las convulsiones.
6. Uso de antibi6ticos.

7. Aplicacion de transfusiones.

8. Control de la temperatura.

9. Prevencion de la insuficiencia renal.

10. Atencion adecuada de enfermeria.

. Cuales son las técnicas post-mortem mas fiables para determinar las causas de muerte en
casos de sobredosis y envenenamientos?

Las técnicas post-mortem mas fiables para determinar las causas de muerte en casos de sobredosis
y envenenamientos son: la Cromatografia de gases-espectrometria de masas (GC-MS), la cual
es una técnica muy sensible y especifica que se utiliza para identificar y cuantificar una amplia
gama de sustancias toxicas, incluyendo drogas, pesticidas y venenos. La técnica de Cromatografia
liquida-espectrometria de masas (LC-MS), es una técnica sensible y especifica que se utiliza para
identificar y cuantificar sustancias toxicas, especialmente aquellas que son dificiles de analizar
con GC-MS, como proteinas y péptidos. Otra Técnica es la Espectroscopia de absorcion atomica
(AAS). Se utiliza para medir los niveles de metales pesados, como arsénico, mercurio y plomo en
muestras bioldgicas. ( INTCF, 2021)

Objetivos

- Analizar las causas, consecuencias y estrategias de prevencion en casos de sobredosis y
envenenamientos, haciendo especial énfasis en la identificacion de intoxicaciones agudas y
cronicas, la evaluacion de antidotos y tratamientos en toxicologia clinica, y la aplicacion de
métodos post-mortem para determinar causas de muerte.

- Demostrar las diversas técnicas analiticas y técnicas de recoleccion de diferentes tipos
de tejidos y fluidos, como son la de sangre, orina, muestras de corazon, higado, cerebro,
humor vitreo, rifidn, entre otros, con ¢l fin de determinar la causa de muerte en los casos de
sobredosis y envenenamientos.

- Conocer y analizar las diferencias de una intoxicacion aguda y una intoxicacion crénica, su

diagnostico y tratamiento.
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Desarrollo tedrico y conceptual

La Sobredosis

Se estima cuando se toma una cantidad mayor a lo recomendado de algo, constantemente un
medicamento en situaciones de consumo de drogas. Una sobredosis puede ocasionar sintomas
graves y daninos. Si se ingiere demasiada cantidad de algo a proposito, se denomina sobredosis
intencional o deliberada. En tal caso, si la sobredosis sucede por error, se denomina sobredosis
accidental. Por ejemplo, un nifio pequeio puede accidentalmente tomar un medicamento de uso en
adultos. Su proveedor de atencion médica se puede referir a la sobredosis como una ingestion. Esto

quiere decir que si el paciente ingiri6 algo.

Una sobredosis no es lo mismo que una intoxicacion, aunque los efectos pueden ser los mismos.
La intoxicacidon ocurre cuando alguien o algo que contenga el medio ambiente exponiendo a

quimicos peligrosos, plantas u otras sustancias dafiinas sin su conocimiento.

Es importante resaltar que una sobredosis puede ser leve, moderada o grave. Ademas, los
sintomas, el tratamiento y la recuperacion dependen de la droga especifica que se consumio.

(Sobredosis, Medlineplus.gov).

Envenenamiento

En medicina, el envenenamiento se define como la exposicion a sustancias toxicas que pueden
causar efectos adversos en el organismo. Estas sustancias pueden ser quimicas, biologicas o
fisicas, y pueden ser accidentalmente ingeridas o inhaladas, o bien intencionalmente consumidas.
El envenenamiento puede causar efectos adversos en diferentes sistemas del organismo, como el

sistema nervioso, el sistema circulatorio y el sistema respiratorio.

Diferencia entre envenenamiento e intoxicacion

Aunque el término envenenamiento e intoxicacion se utilizan amenudo de manera intercambiable,
hay una diferencia clara entre ellos. La intoxicacion se refiere a la exposicion a sustancias toxicas
que pueden causar efectos adversos en el organismo, mientras que el envenenamiento se refiere
especificamente a la exposicion a sustancias toxicas que pueden causar dafio a los tejidos y drganos.
Por lo tanto, todos los casos de envenenamiento son casos de intoxicacion, pero no todos los casos

de intoxicacion son casos de envenenamiento. (O’Malley, 2025).

. Como se produce el envenenamiento?
El envenenamiento puede producirse de varias maneras, incluyendo la inhalacion accidental

o intencional de sustancias toxicas, la ingesta de sustancias toxicas o la exposicion a sustancias
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toxicas a través de la piel. Adicionalmente, el envenenamiento también puede producirse a través

de la contaminacion de alimentos o agua. . (O’Malley, 2025).

,Qué es una intoxicacion aguda?
Un téxico es cualquier sustancia quimica liquida, solida o gaseosa que en concentraciones

determinadas puede causar lesiones perjudiciales o la muerte de las personas

La intoxicacion es la reaccion del organismo ante el contacto con cualquier sustancia toxica. Se
considera que la intoxicacion aguda es cuando los sintomas clinicos aparecen tras la exposicion

reciente a una dosis potencialmente toxica de la sustancia quimica.

Las formas de entrada del toxico en el organismo humano son:

- Via digestiva: Ingesta del toxico en forma sélida o liquida (alimentos, medicamentos,
liquidos causticos o acidos)

- Via respiratoria: Inhalaciéon de gases toxicos (fungicidas, plaguicidas, pegamentos,
pinturas, vapores producidos por determinados productos domésticos, humo de incendios)

- Viacutanea: Absorcion o contacto con el toxico (determinados productos agricolas, plantas)

- Via circulatoria: Picaduras o mordeduras de animales e inyecciéon de medicamentos.

La via de intoxicacidon mas frecuente es la via digestiva seguida de la via respiratoria.

Antidotos y Tratamientos en Toxicologia clinica

En la perspectiva de tratamientos farmacoldgicos y de los antidotos juegan un papel importante
dentro del control de los pacientes o victimas que son intoxicados. Algunas veces los casos de
intoxicacion requieren de tratamientos y soluciones sintomadticas exclusivamente en un porcentaje
de pacientes que ameriten un antidoto urgentemente, aplicandose la posologia correcta que aminore
significativamente un resultado de mortalidad o su- mortalidad. Asi mismo, los casos de intoxicacion
que estén relacionados con el uso del paracetamol o como los recientes anticoagulantes orales que

prometen una accion directa.

Se debe destacar que la disponibilidad tanto cualitativa y cuantitativa de la utilizacion de
antidotos en los muchos lugares que son solicitados se enfoca en un tema de alto interés y de mucha
complejidad. Se presentan eventualidades como las repercusiones de una intoxicacion, ya sea en un
lugar en especifico como su prisa en la colocacion del antidoto y analizando sus aumentadas cifras,

en su costo o su lapso de tiempo de accion siendo empleados en los centros de actuacion sanitaria.
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De hecho, en una investigacion que fue realizada se descubrié que hoy dia existen infinidades
de sustancias toxicas artificiales y que cada vez en el afio aparecen en un porcentaje de 1000 y
2000 creaciones de productos quimicos actualizados. Asi mismo, se ha comprobado como esta
nueva forma de venta del uso de sustancias quimicas pueden pasar a ser un producto dentro del
mercado farmacéutico y cambiar sus mezclas de creacion indeterminadas veces en el afio. Este
fendmeno ha acarreado la muerte de entre un 5 millén de personas en envenenamiento porcentaje
que fue estimado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) por intoxicaciones por el uso de

plaguicidas o sustancias quimicas.

Algunos centros hospitalarios para reducir la presencia de una intoxicacion utilizan estos 6 tipos
de antidotos como la atropina, pralidoxima, hidroxocobalamina, tiosulfato sédico, dimercaprol y
fisostigmina. Por lo tanto, para confirmar la confiabilidad de todo tipo de sustancia, sera ejercida

como un antidoto debe ser experimentado, especialmente con animales en un laboratorio.

Los antidotos son medicamentos o productos de usos farmacéuticos que casi a nivel mundial
hay una organizacion que se dedica al registro y acceso a estas sustancias. No obstante, muchos
de estas sustancias quimicas han sido experimentado en multiples de pruebas antes de que su
registro y reparticién sean autorizados en otros paises. Ahora bien, las pruebas pueden tratarse
de sus propiedades fisicoquimicas, estabilidad, formula, creacion y nivel de toxicidad, testado en

animales.

Visto de esta forma, un aproximado de 60 firmacos han sido comprobados que podrian ser
utilizados como antidotos que se les aplica el programa On Chemical Safety PCS de la OMS, en
¢l se examina la validez y eficacia de los antidotos que son utilizados en las practicas clinica e
introducir la disposicion de los antidotos que son apreciados en los tratamientos o busqueda de

soluciones para casos de intoxicaciones.

Consecuentemente en el aiio 2000, Dart et al.; presentan una guia con los diferentes tipos de
antidotos que deberian ser reconocidos en los centros hospitalarios, catalogandose como la guia
Antidote Stocking Guidelines (ASG), renovandose en el afio 2009, afiadiendo la presencia de
24 antidotos. Sin embargo, en el mes de junio del afio 2017 se hizo la publicacion del reintegro
de 44 antidotos con la indicada cantidad en el aproximado de 24 horas, siendo experimentada
y observandose si su tiempo de actuacion se marca en un deliberado margen de tiempo o si su

proceso es mas tardado.

Mientras tanto en otros paises como Inglaterra, estd el National Poisons Information Service
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(NPIS) y el College of Emergency Medicine. Estas dos instituciones fueron las encargadas de estas
recomendaciones que fueron realizadas en el afio 2008 y actualizandose en el mes de enero del afio
2017.

Estas guias son valiosas para los paises como Espaia ya que no cuentan con una guia de diferentes
antidotos y pueden ser de mucho apoyo para los casos de pacientes que sufren una intoxicacion y

cudles serian las dosis necesarias para el tratamiento clinico en los centros hospitalarios y sanitarios.

Antidotos Generales
Naloxona: Es un firmaco antagonista que es utilizado para el tratamiento rapido y emergente en
sobredosis por el consumo de opioides denominada como la morfina y la metadona. Incluso busca

intervenir los sintomas de depresion respiratoria, confusion y el bajo rendimiento de conciencia.

Acelcisteina: Es un tipo de medicamento de componentes mucoliticas empledndose como
tratamiento, reduciendo las anomalias respiratorias que producen la hipersecrecion, exceso de

flema manifestandose en bronquitis aguda, cronica y afecciones pulmonares.

Acetilcisteina — Paracetamol

N- Acetilpenicilamina- Mercurio Inorgénico, vapor cianuro
Nitrito de amilo- Cianuro

Atropina- Compuestos Organofosfatos y carbamatos
Calcio Gluconato y otros tipos de sales solubles- Fluoruros y oxalatos
Deferoxamina — Hierro

Diazepam — Organofosfatos

Dicobalto Edetato- Cianuro

Dimercaprol- Plomo

EDTA- Plomo

Fisostigmina- Sindrome Colinérgico Central

Penicilamina- Cobre

Sulfato de protamina- Heparina

Unithiol DMPS — Cobalto, plomo, oro, mercurio

4meltipirazol — etilenglicol.

Sustancias Utilizadas para actuar en la eliminacion o accion de sustancias toxicas en efectos
de funciones de clases organicas.

+ Catarticos y remedio para un lavado intestinal completo
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* Eméticos

* Almidén reduce las reacciones del yodo

* Agentes para para alcalinizar la sangre y orina como el bicarbonato de sodio

» Agentes para proteger la asimilacion de sustancias en el tracto intestinal gastrointestinal TGI
» Carbon activado- para sustancias de alta asimilacion

* Agente para espuma la di meticona

No Antidotos, pero Medicamentos fundamentales

* Diazepam- reduce convulsiones, excitacion, ansiedad

* Heparina- reduce estados de hipercoagulabilidad

» Bicarbonato de sodio- reduce acidosis, anomalias cardiacas

» Salbutamol- reduce la broncoconstriccion

Antidotos para formaciones de cuerpos toxicos
* Acetilcisteina
* Etanol

*  4metilpirazol

Antidotos que compiten con receptores o campos especificos en determinadas células del
organismo.

* Atropina

* Fisostigmina

*  Flumazenil

* Naloxona

* Propanolol

Antidotos que arreglan los defectos funcionales o riesgo celular por el uso la accion de un
toxico.

« Acido folinico

* Oximas

+ Sulfato de protamina

*  Gluconato de calcio

Antidotos que se unen con el componente toxico y de menos complejidad de asimilacion
renal

e Deferoxamina
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 EDTA calcico
e Succimer

e D- Penicilamina

Antidotos de accion Inmunofarmacologicos

Caracteristicas

- Contrarrestar la sustancia toxica en la via de entrada por absorcion fisicoquimica

- Formaciones de complejidades quimicas entre las sustancias toxicas del antidoto que sean
menos toxicas y mas féciles de eliminacion del organismo

- Accion Bioquimica competidoras con la sustancia toxica que figuren menos toxicas en las
células del organismo

- Provocaciones de episodios fisiologico contradictorios frecuentados de la accion de sustancia

toxica.

Antidotos de sustancias Toxicas utilizadas en centros médicos Barbituricos
* Barbital

* Fenorbarbital

* Amobarbital

* Pentobarbital

Alcohol
* FEtanol
*  Metanol

+ Etilenglicol

* Isopropranol

Relajantes o Sedantes
*  Meprobamato

* Codeina

+ Hidrato de cloral

* Trifluoperazina

* Primidona

*  Glutenimida

Antibioticos

* Estreptomicina
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e Kanamicina
e Vancomicina
* Ampicilina

e Penicilamina

» Isonlacida

Calmantes o Analgésicos
* Fenatecina

« Acido Acetilsalicilico
* Aminopirina

* Dextropopoxifeno

Sustancias Endogenas en Toxinas
* Amoniaco
* Acido urico

* (Cistina

Sustancias Diversas

» Tiocianato

* Anilina

» Clorato de potasico
* Alcanfor

» Ergotamina

Sales solubles o metales

* Estroncio

* Calcio y hierro

*  Plomo

* Sodio

* Magnesio (Coello, A. K. C., Gdmiz, G. G., & Carril, M.,2004).

Métodos de Analisis Post-mortem para Determinar Causas de Muertes por Sobredosis o
Envenenamiento.

Métodos de Analisis Postmortem

Por sobredosis de medicamentos o toxicos, tiene una distribucion al azar a nivel poblacional, pero

a nivel individual puede llegar a ser predecible, ya que tiende a incrementar en areas previamente
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afectadas en funcion de determinadas caracteristicas del toxico o del medicamento. Si la dosis no
es letal y el individuo sobrevive a un accidente, pueden variar de leves a incapacitantes. También
se incluyen como reacciones agudas con nicotina, ya que no llegan a cumplir para el diagnostico

de intoxicacion.

El conocimiento de cual es el metabolito lesionante de un téxico permite formular un diagnostico
toxicoldgico in vivo, empezando por técnicas analiticas no invasivas para evitar riesgos de
inyecciodn o exposicion a la toxina, Asi pues, en los ultimos afios han adquirido importancia entre los
profesionales de la salud las pruebas para detectar el abuso de drogas y las pruebas toxicoldgicas del
consumo de alcohol. En este sentido, aunque existen métodos que permiten el analisis de muestras
vivas en el caso de sobredosis agudas, la gran mayoria de las muestras biologicas proceden de

necropsias.

En Panamad, el andlisis de toxicologia en material bioldgico post-mortem se realiza en el
laboratorio de Toxicologia Forense del Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses, donde
se emplean técnicas de cromatografia de gases y liquidos acopladas a espectrometria de masas
que permiten la identificacion y cuantificacion de sustancias quimicas en fluidos bioldgicos como
sangre, orina, liquido cefalorraquideo, humor vitreo, contenido géstrico, tejido pulmonar, incluso

tejidos musculares.

El laboratorio realiza el analisis toxicologico en fluidos bioldgicos y tejidos postmortem, cuyo
objetivo es la identificacion de drogas potencialmente toxicas y alcohol, en casos denunciados como
posibles homicidios, accidentes de transito, muertes dudosas e inusitadas, ademas de complementar
en caso de sobredosis e intoxicaciones. Los analisis se utilizan en apoyo judicial, asi como para la
identificacion de drogas en conductas criminales, donde se investiga el origen y la administracion
de las mismas. La investigacion toxicoldgica en el campo forense suele aportar igualmente mucho
a la siniestralidad, lo que permite analizar las causas que la generaron y sustentar gran cantidad de

conocimiento vivencial de vital importancia para las politicas asistenciales y de intervencion.

Importancia del analisis postmortem en casos de sobredosis y envenenamiento

El uso inconsciente e inadecuado de medicamentos se ha vuelto muy comun por lo que el anélisis
postmortem en estos casos es un area de injerencia cada vez mayor para los patdlogos forenses o
médicos legales. Los analgésicos no opiaceos, los barbituricos y el etanol encabezan la lista de los
farmacos alertados por intoxicacion no intencional ocasionada por estos compuestos, seguidos por

opiaceos, paracetamol y cafeina que provocan altas tasas de adversidades a la salud por sobredosis.
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La determinacion de la causa de muerte requiere una cuidadosa revision del historial médico del
paciente, de los datos que aporten las personas sobre la situacion previa a la muerte y un exhaustivo
analisis postmortem tanto macroscopico como microscopico, asi como la obtencion de muestras de
sangre y fluidos bioquimicos. Dada la frecuencia de la intoxicacidon por productos que son incluso
legales y ampliamente utilizados en la sociedad, el andlisis post-mortem es de gran importancia en

estos casos.

En la mayoria de los casos, el analisis toxicoldgico contribuye significativamente a esclarecer los
acontecimientos que precedieron a la muerte, de importancia pues en la identificacion de cadaveres,
asi como en la evaluacion de la patologia subyacente. A pesar del lanzamiento de laboratorios
privados en Panama, el Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses realiza la gran mayoria de

los casos de analisis toxicoldgico de rutina de manera gratuita.

Se han publicado casos en donde interactiia la ingesta de venenos y medicamentos con
patologias excito motoras del caso, agravando la situacién y ante la inocultable similitud clinica
o exclusiones reciprocas de diagnosticos diferenciales, incluyendo los no naturales, la pregunta
basica es la relativa a la etiologia de la dolencia. Para ello, cuanto se pueda, el médico forense por
supuesto debe contar con las herramientas de calificacion y con valor subsidiario como en el caso

que analizamos, donde adquiere un valor importante y es el sostén del diagnostico de certeza.

Técnicas de Analisis Post-mortem

Con el advenimiento del andlisis post-mortem, han surgido multiples técnicas para la correcta
obtencidn y preservacion de las pruebas presentes en el cuerpo post-mortem. Se describe una guia
paso a paso para cada una de las pruebas a realizar en la escena del deceso y en la necropsia
postmortem. Los métodos a emplear dependeran del item a analizar, ya que el estudio interpuesto
al cadaver consta de tres enfoques principales. La necropsia entendida esta como la autopsia o
diseccién post-mortem del cuerpo para analizar posibles causas de muerte. También existen
técnicas analisticas para determinar causas de muerte las cuales son:

- La Cromatografia de gases-espectrometria de masas (GC-MS): Es una técnica muy sensible
y especifica que se utiliza para identificar y cuantificar una amplia gama de sustancias
toxicas, incluyendo drogas, pesticidas y venenos.

- Cromatografia liquida-espectrometria de masas (LC-MS): Es otra técnica sensible y
especifica que se utiliza para identificar y cuantificar sustancias tdxicas, especialmente
aquellas que son dificiles de analizar con GC-MS, como proteinas y péptidos.

- Inmunoensayos: Se utilizan para detectar la presencia de drogas y otras sustancias toxicas

en muestras bioldgicas, estos son rapidos y faciles de realizar, pero pueden ser menos
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especificos que otras técnicas.
- Espectroscopia de absorcion atdmica (AAS): Se utiliza para medir los niveles de metales

pesados, como arsénico, mercurio y plomo, en muestras biologicas.

La toxicologia estudia basicamente la presencia en exceso en el cuerpo de alguna sustancia que
pueda resultar en trastornos fisioldgicos. A nivel postmortem, el enfoque tdxico basico para casos
de muertes subitas consiste en analizar el lavado gastrico, organos y cavidades. La presencia de
sustancias en estas localizaciones indica que el producto se encontraba en el estdmago, se absorbid
y estuvo circulando. No garantiza que el sujeto muri6 por eso, pero si que ingiri6 dicha droga y
después tuvo que pasar por su cerebro. No hay que olvidar el estudio de los gases. El término
quimica legal se asocia generalmente con la toxicologia analitica. La toxicologia tiene dos fases

fundamentales, una forense y otra clinica, ambas con enfoques relativamente diferentes.

Analisis de Fluidos Bioldgicos y Tejidos

Este tipo de analisis normalmente se realiza cuando el médico forense encuentra una sobredosis
o envenenamiento como causa de muerte, pero el cuerpo no muestra evidencia fisica de la misma,
como en casos de sobredosis de cocaina usada por inhalacion o inyeccion. La practica usual es
hacer un analisis de sangre, orina y/o tejido hepatico para confirmar y cuantificar la concentracion
de la droga o metabolito presente en la sangre. En casos de ingesta, se toman muestras de orina,
debido a que algunas drogas o sus metabolitos tardan en llegar a la sangre y otras son excretadas
del cuerpo rapidamente. Tampoco se descarta la toma de una muestra extra de sangre para llevar
a cabo analisis toxicologico por si se ha utilizado una droga que, por lo general, tarda en llegar al

liquido bioldgico principal.

Los liquidos o tejidos a tomar en cuenta seran cerebro, hueso y riiidn para metalicidad; sangre
para intoxicaciones; higado, rifion y pulmon para casos toxicoldgicos; humor vitreo, humor acuoso,
humor crinoideo y liquido pericardico para casos especificos o la orina para casos toxicoldgicos o
intoxicaciones. Se le debera comunicar al laboratorio forense que lo esta llevando a cabo el tipo de
analisis que se requiere y si va a necesitar informacion relevante del caso para apoyar el resultado
de la prueba o para guiar en la busqueda. El siguiente cuadro presentara las diferentes drogas que se
podran analizar. En caso de que no se encuentre la droga buscada, no se debera descartar, ya que a
veces los laboratorios realizan este tipo de exdmenes con base en la situacion y las areas de drogas
para analisis del mismo con las que cuentan. Cabe aclarar que esto dara mas credibilidad al informe

entregado si funciona conjuntamente con la literatura o con alguno de los métodos explicados.
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Muestra de contenido gastrico

El contenido gastrico es toda sustancia que presenta un volumen de capacidad residual mas de
lo normal, en la cual se pueden presentan altas concentraciones de sustancias quimicas que en su
momento pueden estar sin alteraciones o sin modificar. El estudio del jugo géstrico ayudara a la
comparacion de sustancias que haya revelado el laboratorio de toxicologia conjunto con los demas

fragmentos de 6rganos analizados, para obtener una mejor identificacion de dicho hallazgo.

Para la extraccion de este liquido en un cadaver lo primero que se debe hacer es una observacion
visual del cadaver; el cuerpo debe estar de manera limpia y luego se procede a realizar cortes que
inician desde el hombro hacia el abdomen en forma de Y. En seguida se debe realizar la observacion

visual de todos los 6rganos.

La necropsia se debe realizar en el cadaver para comprobar, mediante analisis de 6rganos, si
en realidad existe una causa de muerte por la injerencia intencional, adherencia accidental de un

quimico o fArmaco.

La extraccion del contenido gastrico se debe realizar un corte delgado para luego colocar una
sonda y extraer el liquido por medio de una jeringa que va incrustada en el orificio de la sonda el
cual todo su contenido, sera de manera util para la realizacion del andlisis, Dicho esto, se deben
utilizar materiales sumamente limpios, esterilizados y sobre todo el equipo de bioseguridad, para

asi evitar una contaminacion del material que se requiere analizar.

La muestra extraida debera ser preservada en envases con tapa ya sean de vidrio o plastico con
sus respectivos datos y, a su vez, los demés elementos sobrantes se colocan a una temperatura de

-20°c bajo refrigeracion, para otros posibles estudios de ser necesarios.

Muestra de Higado
Los fragmentos o pedazos de partes del higado también juegan un papel fundamental en los
casos de investigacion por muertes sospechadas cuando se tiene nocion o conocimiento de una

posible sustancia toxica.

El anélisis de higado ayudara a obtener mayor concentracion de sustancias toxicas, ya que a
través de ella, se realiza el proceso de biotransformacién. Por tanto, se procede a realizar pequenos
cortes de forma longitudinales de 25 a 50 gr necesarios para realizar los estudios pertinentes siendo

esta enviada al laboratorio de manera inmediata.
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Los fragmentos recolectados para analisis deben mantenerse a temperatura de 4°c; los restos de
higado se mantendran guardadas a una temperatura a -20°c en refrigeracion, en caso sea necesario

volver repetir dicho estudio.

Para la extraccion de este 6rgano se debe utilizar el equipo de bioseguridad, pinzas especiales,

envases tipo vidrio o de plastico que sean de tapa hermética.

Muestra de Corazon
El corazdn es el 6rgano que bombea la sangre a diferentes tejidos, arterias y venas que compone
todo el cuerpo. Dicho 6rgano también es tomado en cuenta para los estudios pertinentes de analisis

toxicologicos de posibles sustancias que pueden estar presentes en un cadaver.

Los fragmentos de corazon son utilizados para realizar dos tipos de procedimientos una que
consta de la extraccion de la sangre del corazon y la otra es un corte de forma triangular que consta
de 25 a 50 gr mientras que la muestra sanguinea es de 30 ml, especificamente, sacada de la vena

cava inferior localizada en la zona derecha del corazon.

Para este proceso se debe utilizar instrumentos como: jeringas, tubos de ensayos, pinzas, bisturi,

envase de pléstico o vidrio con tapa hermética y en todo momento el uso del equipo de bioseguridad.

Este proceso es de manera delicada, ya que durante su observacion externa, requiere de mucho
conocimiento en cuanto al color, forma en la que se encontrd, tamafio y el olor; porque serdn

fuentes significativas que aportard a la investigacion.

Al momento de la extraccion de sangre y un corte de 2 cm de forma transversal en el corazon
previamente pesado antes de realizar el corte, se deberd proceder a enviar al laboratorio para ser
procesada. Esta debe ser mantenida a una temperatura de 4°C en una hielera hasta llegar a su

destino.

Se debera mantener los datos del estudio mediante un etiquetado que debe especificar hora,
fecha, nombre y firma del perito encargado de la recoleccion de evidencias, destino al cual sera

remitido y el tipo de andlisis que se requiere entre otros puntos.

Muestra de Cerebro
El cerebro es un tejido que forma parte del cuerpo humano y funciona como principal estimulador

del sistema nervioso central encontrada, especificamente, dentro del craneo.
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La utilizacion de sustancias como plaguicidas puede causar dafios letales en la cual la inhalacion
de quimicos puede llegar al cerebro depositandose de manera retenida en altas concentraciones tras
la muerte. Para la realizacion del analisis se debe recolectar de 25 a 50 gr, el uso de instrumentos
ayudard a favorecer su extraccion y el equipo de bioseguridad para evitar la contaminacion para

ambas.

Luego de la recoleccion de toda evidencia es necesaria proceder de manera inmediata la

colocacion de muestra en un envase hacia el laboratorio, manteniéndose a una temperatura de 4°c.
) p

El proceso de embalaje debe ser de manera cuidadosa con todos los datos que deben estar en la

etiqueta para luego ser colocada en el embalaje, bolsa plastica o recipiente de plastico.

Muestra de Pulmon
Los pulmones forman parte de un hecho investigativo en casos de sospechas de sustancias
toxicas en el cuerpo de acuerdo con las descripciones que realiza el investigador en la escena del

delito y del estado en la que se encontr6 el cadaver.

Para llevar a cabo el estudio del cadaver se procede a limpiar el cuerpo, luego una revision
externa para poder efectuar un corte en forma de Y, desde los hombros hasta el abdomen, para

realizar una observacion amplia de manera interna del estado en la que se encuentra cada 6rgano.

Para la toma de muestra de ambos pulmones se deberd tomar una porcion equivalente a 5
centimetros apoyandose con la ayuda de una pinza y bisturi, siendo distinguida una de otra con un
corte de manera triangular que se realiza en el pulmon derecho y la otra de manera rectangular que

seria el pulmon izquierdo, siendo colocada en un envase de plastico con su respectiva tapa.

Muestra de Rifion

Los rifiones son 6rganos esenciales para el ser humano, ya que por ella se realiza la purificacion
de la sangre y fabricacion de la orina el cual esta ultima se expulsa cada cierto tiempo del cuerpo.
En casos de evaluacion de un cadaver para conocer que sustancia toxica, puede encontrase en el
cuerpo se deberd tomar una muestra de ambos rifiones que seran realizadas por medio de cortes

triangulares y cuadradas.

En algunos casos se observa la produccion degenerada del rifion debido al tipo de sustancia
que ha ingerido la persona ya sea de forma accidental o intencional. Para ejecutar la extraccion de

los organos se debera utilizar instrumentos y en envases con tapa hermética van refrigerados de
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acuerdo con las circunstancias del caso.

Los resultados del estudio de rifidon de acuerdo con los distintos casos, también, deberan ser
reservados para su utilidad hasta que concluya la investigacion. Esta debe mantenerse a -20°c

refrigerado como reserva para un segundo analisis o las veces que se amerite.

Muestra de Humor vitreo

El humor vitreo es un elemento de manera liquida, transparente y gelatinosa que se encuentra en
el ojo ocular. Para este proceso se debe utilizar una jeringa el cual se inserta en el ojo penetrando
de manera horizontal en globo ocular y realizar la extracciéon de manera lenta, para luego colocar

dicho liquido en un tubo de ensayo de vidrio con su respectiva tapa.

El humor vitreo debe ser conservado en una hielera especial para la colocacién de muestras o de
ser necesario enviarlas directas a la nevera de laboratorio debe estar a -20°c. Este tipo de muestra
es el segundo elemento mas importante en un hecho investigativo; ya que de ella se puede obtener
resultados efectivos que contiene propiedades de niveles de hidratacion, el padecimiento de alguna
enfermedad, la mesura de los electrolitos, las condiciones de las funciones renales antes de la

defuncion y la posible ingesta de otros tipos de sustancias.

El andlisis de humor vitreo es preferible utilizar toda la sustancia que contiene el globo ocular,
para asi tener una mejor conduccion de la data de muerte ya que el contenido liquido del humor
vitreo contiene potasio (K), que es tomado en cuenta para el estudio por el aumento que se presenta
en las primeras horas de muertes creando asi una diferencia de valores que ayudara a determinar el

momento del deceso.

Muestra de Sangre

La toma de muestra sanguinea en un cadaver debe ser en las zonas periféricas localizadas en la
vena femoral sin importar su extraccion ya sea en la pierna izquierda o derecha. La extraccion de
sangre en areas periféricas, también sirve como elementos de pruebas en una investigacion, para
posibles sospechas de sustancias toxicas siendo solamente utilizada 10 ml de sangre para realizar

los analisis pertinentes.

La efectividad de toma de muestra se procede la utilizacion de instrumentos materiales como
jeringa y su respectiva aguja que hace el trabajo de extraccion. El tubo de ensayo apoya a verter

el liquido en la misma con sus respectivas rotulaciones.
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Antes del inicio de realizacion de cortes en el cadaver, se debera realizar la extraccion percutdnea

antes de llevar a cabo algln tipo de corte en el cadaver.

Los tipos de recoleccion de muestras en un cadaver se debe tener sumo cuidado, ya que se puede
ver implicado otros tipos de sustancias como el alcohol, drogas hasta incluso diésel o queroseno
en la cual si no se lleva a cabo el proceso de conservacion de manera eficaz, puede ocasionar

contaminacion del material de prueba y, a su vez, puede ocurrir algin tipo de mezcla de gases.

Muestra de Orina

El analisis de orina brinda una efectividad positiva, ya que en ella se puede encontrar altas
concentraciones de sustancias toxicas en incluso alcohol. A su vez, se recolecta toda la orina que
se encuentre en la vejiga en donde su aparato conductor principal es el rinén. De no contar con
suficiente liquido se procede a tomar bilis o partes que corresponda a la vejiga para realizar dicho

analisis.

Para la recoleccion de esta muestra es necesario utilizar una jeringa, envases plésticos o tubos
de ensayos, especificamente, estériles con una cantidad de 30 a 50 ml, debe mantenerse bajo una
temperatura de 4°c. Todo este proceso debe culminar con su etiquetado, su cadena de custodia y
colocado en el refrigerador bajo una temperatura a -20°C para que perdure mas tiempo la muestra

para en caso tal se necesite realizar otro estudio.

2. METODOLOGIA

Métodos y/o procedimiento metodologico

Se realiz6 una revision bibliografica en bases de datos especializadas (Dialnet, SciELO, PubMed)
y en recursos oficiales de organismos de salud (SERGAS, Ministerio de Salud de Argentina,
Instituto Nacional de Toxicologia y Ciencias Forenses). Se seleccionaron estudios y guias clinicas
publicadas en los ultimos afios que abordan la identificacion y tratamiento de intoxicaciones, asi
como los métodos post-mortem utilizados en medicina forense. El trabajo se elabord respetando
la propiedad intelectual de cada fuente consultada. Se realizaron las citas de acuerdo a las Normas

APA y se mantuvo el rigor cientifico en la seleccion y andlisis de la informacion.

Procedimiento metodologico

Investigamos de diferentes fuentes bibliografia para conocer e ilGistranos sobre las causas,
consecuencias de los envenenamientos e intoxicaciones, asi como estrategias de prevencion en casos
de sobredosis y envenenamientos, haciendo especial énfasis en la identificacion de intoxicaciones

agudas y cronicas, la evaluacion de antidotos y tratamientos en toxicologia clinica, y la aplicacion
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de métodos post-mortem para determinar causas de muerte. Fue de mucha importancia las diversas
técnicas analiticas y técnicas de recoleccion de diferentes tipos de tejidos y fluidos, como son la de
sangre, orina, muestras de corazon, higado, cerebro, humor vitreo, rifidn, entre otros, con el fin de

determinar la causa de muerte en los casos de sobredosis y envenenamientos.

Entre las fuentes estan:

* (s. f.). Manual MSD version para publico general.

e (Pulgar Haro & Baculima Cumbe, 2022; Instituto Nacional de Toxicologia y Ciencias
Forenses, 2020).

* Sobredosis. (s. f.). Medlineplus.gov

Aspectos éticos
Se respetaron los derechos de autor utilizando las normas APA para las citas y referencias

bibliograficas, no se interactud con seres humanos ni con animales.

3. RESULTADOS Y DISCUSION

Las intoxicaciones constituyen uno de los grandes problemas geriatricos. Los avances de las
ciencias médicas en el siglo XX son reconocidos por todo el mundo. Estos avances se apoyan en
los progresos de la tecnologia y otras ciencias, que ha llevado al conocimiento de etiopatogenias,
desarrollo de nuevos terapéuticos y desarrollo de la rehabilitacion. La experiencia cientifico-
técnica que tiene la humanidad, provoca que esta se vea expuesta diariamente al uso de millones de

sustancias en forma de medicamentos, plaguicidas, productos para el hogar e industria.

En el tratamiento del adulto mayor, hay que tener en cuenta que las intoxicaciones agudas por
medicamentos, son drogas de abusos y tienen una historia de presentacion reciente. Sin embargo,
existen fuentes que reconocen la existencia de intoxicaciones desde hace miles de afios. Pero no
es hasta 1950 cuando se comienzan a reconocer las intoxicaciones agudas como un problema
que afecta a urgencias médicas, lo que coincide con la introduccion de nuevos medicamentos y
toxicos cada vez mas novedosos. La tendencia creciente de intoxicaciones y el abuso de farmacos
es motivo de preocupacion en la sociedad. Este problema ha sido llamado por Matheus como: ”
La epidemia de nuestro siglo™ se refleja en investigaciones recientes que revela un incremento de
forma continua el nimero de intoxicaciones. La incidencia y prevalencia de las intoxicaciones

varian de un pais a otro.

Estudios sugieren que el 70 % de las intoxicaciones agudas ocurre de forma voluntaria (intentos

suicidas), que aproximadamente el 60 % se produce por medicamentos. A principio de los afios 60,
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la mortalidad por intoxicaciones exdgenas era del 20 %, mientras que en la actualidad alcanza el 1
%. No obstante, las intoxicaciones agudas graves por medicamentos, con fines suicidas constituyen
una problemadtica de interés para las instituciones médicas, por su impacto negativo en la salud, el
desarrollo, y la integracion social del grupo de poblacion mas afectado que son los jovenes, (Diaz
Gomez, 2011).

Intoxicaciones Agudas vs. Cronicas: Se encontrd6 que las intoxicaciones agudas permiten
una intervencion rapida gracias a la aparicion inmediata de sintomas, mientras que las crénicas

requieren un seguimiento prolongado para evaluar el dafio acumulativo.

Antidotos y Tratamientos: Los antidotos especificos, como la naloxona y la acetilcisteina,

demostraron ser efectivos si se administran oportunamente.

Métodos Post-mortem: La combinacion de autopsia clinica, andlisis toxicoldgico e

histopatologico resultd ser fundamental para determinar la causa de muerte en casos complejos.

Los métodos de analisis post-mortem para determinar causas de muertes por sobredosis o
envenenamiento se centra en la relevancia y la complejidad de estos procedimientos. Estos andlisis
son fundamentales para determinar con precision la causa de muerte en casos donde se sospecha
sobredosis o envenenamiento. Son vitales para investigaciones criminales, procesos legales y para
obtener datos estadisticos de salud publica. El analisis post-mortem permite identificar tendencias en
el uso de sustancias toxicas, lo que ayuda a las autoridades a implementar estrategias de prevencion

y control.

Discusion

Losresultados refuerzan la necesidad de un diagnostico rapido y preciso en intoxicaciones agudas
para salvar vidas. Ademas, se destaca la importancia de actualizar continuamente los protocolos de
tratamiento en toxicologia clinica, ya que la variabilidad en la presentacion de las intoxicaciones
puede dificultar el diagnostico. Los métodos post-mortem son una herramienta esencial para la
medicina forense, permitiendo identificar la sustancia responsable y mejorar las estrategias de
prevencion. Estas observaciones son coherentes con lo reportado en estudios recientes (Haro &
Baculima Cumbe, 2022; Instituto Nacional de Toxicologia y Ciencias Forenses, 2020).

Los métodos de anélisis post-mortem, en casos de sobredosis o envenenamiento, resalta varios
aspectos criticos que merecen una consideracion detallada como la precision en la identificacion de

la causa de muerte es fundamental, no solo para la justicia penal, sino también para la salud ptblica.
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En los casos de sobredosis, la identificacion de la sustancia especifica y su concentracion es crucial

para comprender las circunstancias que llevaron a la muerte, ya que estos analisis proporcionan

pruebas forenses irrefutables que son esenciales en investigaciones criminales, ayudando a

esclarecer homicidios y otros delitos relacionados con sustancias toxicas.

4. CONCLUSION

De lo expuesto se aprende que las intoxicaciones, ya sean agudas o cronicas, representan un
desafio tanto para el ambito clinico como forense, debido a que pueden derivar en efectos
adversos graves, incluyendo la muerte. La diferencia entre ambos tipos de intoxicacion
es fundamental para orientar su manejo, ya que las intoxicaciones agudas requieren una
respuesta inmediata con antidotos y tratamientos especificos, mientras que las cronicas
pueden desarrollarse tras una exposicion prolongada a sustancias toxicas. La pronta
intervencion médica es clave para reducir la gravedad de los efectos y mejorar los desenlaces
de los pacientes.

En este sentido, la educaciéon a la poblacion juega un papel crucial en la prevencion de
intoxicaciones accidentales, mediante medidas como evitar la automedicacion, respetar las
dosis recomendadas y reducir el uso innecesario de multiples medicamentos (polifarmacia),
especialmente en nifios y adultos mayores.

El envenenamiento ocurre cuando una sustancia toxica ingresa al organismo, desencadenando
una respuesta biologica para eliminarla o neutralizar sus efectos, los cuales pueden provocar
lesiones, afectaciones graves al sistema biologico e incluso la muerte. Dependiendo de la
sustancia y el nivel de exposicion, los efectos pueden manifestarse de manera inmediata
o prolongada en el tiempo. Entre las causas comunes de intoxicacidon se encuentran el
consumo de medicamentos sin supervision, alimentos en mal estado, picaduras de insectos,
drogas y otras sustancias toxicas. Ante cualquier sintoma de intoxicacion, es esencial acudir
de inmediato a un centro hospitalario para recibir un diagnostico preciso y el tratamiento

adecuado, evitando asi complicaciones mayores.
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