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RESUMEN: El presente trabajo analiza los resultados obtenidos en el Laboratorio de Toxicologia del Hospital José M. Cullen” (Santa
Fe, Argentina) durante el periodo 1996-1998. Los estudios se originan a partir de la demanda médica de los Servicios de Guardia
y Urgencias (82%) y de Neurotoxicologia (18%), cuyas principales causas se relacionan con la sospecha de sobredosis de
medicamentos (relacionados o no a tratamientos neuropsiquiatricos) y con la presuncion de uso y/o abuso de drogas ilicitas y
alcohol. Durante el periodo considerado se observa una alta incidencia de psicofarmacos y alcohol (en forma combinada) y un
aumento significativo de drogas ilicitas con predominio de cocaina y marihuana (del 4% al 16%).

SUMMARY: PHARMACOLOGICAL AND ABUSE DRUGS INTOXICATIONS FROM THE SANITARY AREA OF SANTA FE (ARGENTINE)
DURING 1996-1998. Kleinsorge, Elisa C."; Mastandrea, Carlos R. This work analyzes the results from Toxicology Laboratory,
“José M. Cullen” Hospital, (Santa Fe, Argentine), between 1996-1998. These studies were originated in Emergency physician
(82%) and Neurotoxicology service (18%) requirements. Presumption of medicine overdoses (related or not to neuropsichyatric
treatment), illicit drugs use or abuse and ethanol were the main sources suspecled and studied in the present work. During the
study period a high ethanol and psychoactive medicine incidence and 2 significant increase of illicit drugs with a prevalence of

cocaine and cannabis (from 4% to 16%) was observed.

Introduccion

Las asistencias médicas en Servicios de Guar-
dia y Emergencias, en las que se sospecha la in-
fluencia de farmacos y drogas de abuso han experi-
mentado un fuerte incremento en los Gitimos anos.
El aumento de casos asociados al uso y abuso de
sustancias quimicas es un problema creciente des-
de el punto de vista sanitario y social en todos los
paises (1-3).

Si bien, el indice de mortalidad directamente
asociado a farmacos y drogas de abuso desciende
considerablemente gracias a los avances terapéuti-
cos, el nomero de intoxicaciones por ellos aumenta
(1,4,5). Esto se debe a la mayor disponibilidad de
productos farmacéuticos, a la falta de control en la
venta de bebidas alcohdlicas y a la fuerte presion del
mercado delictivo de drogas ilegales. No obstante,
la morbilidad podria resultar alta ya que existe la
sospecha de una fuerte incidencia de las sustancias
quimicas en hechos de violencia y accidentes de
transito.

El analisis del tipo de prestaciones analitico-
toxicoldgicas desde la Emergencia permite un estu-
dio que, aunque acotado, describe las conductas re-
lacionadas al uso y abuso de sustancias quimicas

en un cierto tiempo y contexto urbano.

En este trabajo se presentan los resultados del
andlisis de las prestaciones solicitadas al Laborato-
rio de Toxicologia del Hospital “José M. Cullen” de la
Ciudad de Santa Fe (Argentina), durante el periodo
1996-1998. Estas practicas se originan en los pa-
cientes atendidos en la Sala de Guardia y en el Ser-
vicio de Toxicologia, cuyos médicos evaluaron su
necesidad y solicitaron las mismas. La conducta
médica se manifestd en la solicitud de determina-
ciones de laboratorio ante sospechas fundadas en
criterios clinicos de que el paciente esta bajo in-
fluencia de sustancias quimicas y/o medicamentos,
0 bien que el cuadro vy la situacién que lo origina
puede deberse a ellas y merece, por lo menos, su
descarte. Por ello, en esta presentacion, se esta eva-
luando una actividad asistencial que ha sido previa-
mente orientada por criterios médico-clinicos.

Materiales y Métodos

Los criterios adoptados para esta evaluacion
fueron: 1°) la seleccion de sélo las urgencias que
involucraron la sospecha de presencia de sustan-
cias psicoactivas (incluyendo al alcohol etilico) y 2°)
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la seleccion, dentro del corpus anterior, de los casos
cuyas muestras en el laboratorio toxicolégico arroja-
ron resultados positivos.

Los parametros seleccionados para la revision
de los casos han sido: sexo, mes del afio, tipo de
intoxicacion, tipo de toxico y antecedentes clinicos.
Estos parametros fueron extraidos del protocolo de
archivo del Laboratorio. En la mayoria de los casos
no se tuvo acceso a la historia clinica del paciente.

Las causas y situaciones que originaron la de-
manda al laboratorio se tipificaron segun se tratara
de: a) sospecha de sobredosis de medicamentos
relacionados o no a tratamientos neuropsiquiatricos;
b) definidos intentos de suicidio; ¢) cuadro de excita-
cion o depresion del sistema nervioso de confuso
origen; d) presuncion de uso y/o abuso de drogas
ilicitas y alcohol; e) definida problematica del uso
indebido de drogas (PUID) con o sin tratamiento y f)
accidentes (callejeros y domésticos).

Lamuestra con mas frecuencia analizada es la
orina de miccion espontanea. Alternativamente se
analizan el lavado gastrico y la muestra de sangre
del paciente. La disponibilidad de metodologia anali-
tica, apta para trabajar con una muestra de facil ac-
ceso como la orina, permite un rapido tratamiento
analitico pero que no admite la cuantificacion. La
aplicacién del inmunoensayo de fluorescencia pola-
rizada (FPIA) (7) permite detectar Cocaina,
Tetrahidrocannabinol, Benzodiacepinas, derivados
Anfetaminicos y Opidceos. Pueden investigarse tam-
bién Anticonvulsivantes (Fenobarbital, Dife-
nilhidantoina, Carbamazepina y Acido Valproico), dro-
gas involucradas por lo general en casos de
sobredosis e intentos de suicidio.

El método de inmunoensayo de fluorescencia
polarizada permite procesar en paralelo controles
positivos y negativos y posee un limite de deteccion
del orden de las ppb que pone en evidencia a ciertas
drogas luego de varios dias de su dltima exposicion
(en el caso de la marihuana, por ser liposoluble y
depositarse en tejido adiposo, pueden ser identifica-
dos en orina sus metabolitos hasta las 4 semanas

Tabla 1. Demanda analitica-toxicoldgica por afio
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posteriores).

El método admite reactividad cruzada. Esto,
como sucede con otros inmunoensayos, por un lado
resulta positivo en la investigacion debido a que
pone en evidencia tanto la presencia de la droga ori-
ginal como de sus principales metabolitos (ejemplo:
cocaina —benzoilecgonina). Por otro lado, en casos
muy especiales pueden darse resultados falsos po-
sitivos por la presencia de drogas estructuralmente
similares. En estos casos se aplican simultanea-
mente otros métodos cromatograficos (que implican
tratamientos mas complejos de la muestra) para la
resolucion del caso.

Al mismo tiempo se aplica en directo, sobre la
muestra, un set de test rapidos (llamados de descar-
te) y luego de extracciones apropiadas la
Cromatografia en Capa Delgada con deteccién por
luz ultravioleta y revelado quimico frente a drogas
festigo.

Resultadosy Discusién

Las practicas de urgencia realizadas en el pe-
riodo 1996-1998 fueron 461. De éstas, 266 fueron
solicitadas por presuncion de uso de sustancias
psicoactivas y/o bebidas alcohdlicas, debido a que
los signos clinicos de estos casos se asociaban pre-
ferentemente a problemas neuropsiquiatricos,
traumatismos por accidentes y lesiones en actos de
violencia.

La mayor parte de las demandas se originaron
desde el Servicio de Guardia y Urgencias (82%) y las
restantes del Servicio de Neurotoxicologia (18%).

En la Tabla 1 puede observarse el crecimiento
de la demanda analitica. Este crecimiento se rela-
ciona con una mayor atencién médica al problema
social que adquiere el uso de sustancias psicoactivas
y su relacion con accidentes y hechos de violencia
en la Ciudad de Santa Fe.

Al analizar la poblacion segun el sexo, se ob-
servd que 1a poblacién masculina involucrada au-

Urgencias Ao 1996 Aiio 1997 Aiio 1998 1996-98
Totales atendidas 116 138 207 461
Por causas directamente relacionadas 50 (43,1%) 65 (47.1%) 151 (73%) 266 (57.7%)
Con resultado positivo para drogas psicoactivas '36 (72%) 46 (11%) 71 (47%) 153 (57,5%)
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menta en 1998 (de 48% en 1996 a 75% del total de
casos). La poblacién femenina se mantiene numeéri-
camente estable a través de los arios con un prome-
dio"de 30 casos por aiio.

El estudio de la distribucién a lo largo de cada
afo no muestra diferencias significativas durante
1996y 1997, pero si en 1998, donde se observa una
mayor incidencia en la segunda mitad del ao, con
predominio de casos en el mes de diciembre. La
evaluacion de la frecuencia de casos durante los
dias de la semana indica que los dias viernes, séba-
dos y domingos presentan una casuistica mayor.

En cuanto al tipo de intoxicacion, se observa
una tendencia creciente en todos los tipos (del crite-
rio adoptado para la clasificacion), a excepcion de
los Intentos de suicidio, los cuales podrian haber
sido mejor tipificados por el criterio médico, como

Figura 1. Causas que motivaron las practicas de urgencia
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casos de sobredosis (Figura 1). La via de adminis-
fracién empleada en todos los casos es la oral.

Al clasificar por tipo de sustancia también se
observa un aumento constante del nimero de casos
(Figura 2). Particularmente se destaca un aumento
de casos positivos en muestras provenientes de adic-
tos bajo tratamiento.

En ciertos casos el farmaco involucrado no
puede ser identificado. Aunque las pruebas rapidas
de deteccion permiten su puesta en evidencia, no se
puede asegurar de qué droga se trata y tampoco qué
influencia ejercera sobre el paciente en combina-
cién con el alcohol. No obstante, de 1996 a 1998 hay
una disminucion de casos de drogas no identifica-
das de aproximadamente el 50%. Ello se debe princi-
palmente a: 1) una mejor interconexién entre el
analista y el médico y 2) al empleo de mejores técni-
cas de deteccion.

N° de casos

1.S. Intento Suicidio
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Figura 2: Evolucion por tipo de sustancia. Agrupados los casos, segun el agente psicoactivo,
se observa un aumento constante a través de los anos de todos ellos, destacandose

el de |os psicofarmacos en 1938
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La evolucidn en el uso de sustancias indica un
porcentaje sostenido de casos debidos a
psicofarmacos y etanol (Figura 3) y un aumento
significativo de las drogas de abuso a predominio de
cocaina y cannabinoides (del 4 al 16%).

Elusoy consumo combinado de distintos tipos
de drogas y alcohol se presenta con frecuencia (Ta-
bla 2). El uso conjunto de farmacos y bebidas alco-
holicas resulta predominante en las intoxicaciones

multiples. Asi, en 1998 se determinaron 12 casos
positivos de ingestion conjunta de benzodiacepinas
y alcohol, y 3 casos positivos de combinacion multi-
ple de etanol, cocaina y marihuana. No se detectd
ningun caso de abuso de opiaceos. Las sobredosis y
los intentos de suicidio, son a predominio de
farmacos anticonvulsivantes y benzodiacepinas.
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Figura 3: El andlisis porcentual permite demostrar la disminucidn de los casos no identificados, el aumento en
cuatro veces de los casos de droga de abuso Y la constancia de la incidencia del consumo de alcohol
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Tabla 2: Distribucion segun los agentes implicados. Los valores en negrita y diagonal indican aquellos casos relacio-
nados con la presencia exclusiva (Unica) del agente. Los demas valores corresponden a intoxicaciones donde se ha
determinado el uso multiple de sustancias. otros: involucra la presencia de anticonvulsionantes, aspirina, haloperidol,

clorpromazina, imipramina y amitriptilina

1996-1998 Etanol BZD Cocaina Cannabinoides Otros
Etanol 31 15 3 6 3
82D 15 16 1 0 5
Cocaina 3 1 3 3 0
Cannabinoides 6 0 3 4 0
Otros 3 5 0 0 19
Total 58 37 10 13 27
Porcentaje 38% 24% 6.5% 8.5% 17.6%
BZD: Benzodiacepinas
Conclusiones Bibliografia

Los resultados encontrados en el presente tra-
bajo permiten confirmar el alto consumo de alcohol
y psicofarmacos, presentes en mas de la mitad de
los casos revisados. Se observa ademas una alta
tasa de consumos combinados.

No se ha detectado el consumo de derivados
opiaceos.

La via de administracion casi exclusiva ha sido
la oral, lo cual esta claramente asociado al tipo de
sustancias que predominan.

La poblacion masculina crece, hacia el tiltimo
ano del estudio, relacionada preferentemente a acci-
dentes de transito y hechos de violencia.

Este estudio arroja resultados comunes a ofros
estudios realizados en nuestro pais (1) asi como en
otros paises (2, 3, 8). Confirma la tendencia, obser-
vada por los autores en aros anteriores (9), dela alta
incidencia del alcohol en los accidentes de transito y
hechos de violencia, asi como la fuerte tendencia al
uso combinado de sustancias.
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