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RESUMEN

Introduccion: La ciudad de Wuhan, China, fue el epicentro de un brote de neumonia de causas desconocidas
en diciembre de 2019. En enero, autoridades chinas anunciaron que habian identificado un nuevo tipo de
coronavirus. En marzo, el Director General de la Organizacion Mundial de la Salud, informd que la
enfermedad por Coronavirus 2019 (COVID-19) podia caracterizarse como pandemia. Por tal motivo, las
personas comenzaron a utilizar desinfectantes con frecuencia para enfrentar la COVID-19. Desde ese
momento, los centros antitoxicos del mundo comenzaron a reportar un incremento de intoxicaciones por
productos de limpieza, a expensas de los desinfectantes. Objetivo: Describir las intoxicaciones agudas por
el uso de desinfectantes durante la COVID-19. Método: Se realizd una revision bibliografica sobre
intoxicaciones agudas relacionadas con el uso de desinfectantes como consecuencia de la COVID-19 y los
efectos a la salud. Se abordaron elementos del diagnostico y tratamiento de las intoxicaciones por
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desinfectantes. Conclusiones: Las intoxicaciones agudas por los desinfectantes més usados en la poblacion
durante la COVID-19 fueron el cloro y los geles de mano. Los efectos a la salud estuvieron relacionados con
los sistemas respiratorio, digestivo y la piel. Se abordaron elementos relacionados con el diagnostico y
tratamiento de las intoxicaciones agudas provocadas por desinfectantes, que por su mecanismo de accion se
comportan como causticos.
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INTRODUCCION

La ciudad de Wuhan, en China, fue el epicentro de un brote de neumonia de causas desconocidas en
diciembre de 2019. La mayoria de estas personas fueron vinculadas desde el punto de vista epidemioldgico,
a un mercado mayorista de pescados, mariscos, y animales vivos no procesados en la provincia de Hubei.
Las autoridades del gigante asiatico anunciaron en enero de 2020 que habian identificado un nuevo tipo de
coronavirus (Nuevo Coronavirus, 2019-nCoV). Asi mismo, el Director General de la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS), anunci6 en marzo de este afio que la nueva enfermedad por el Coronavirus 2019 (COVID-
19) podia caracterizarse como una pandemia. Para enfrentar el contexto, la OMS y los gobiernos de los paises
adoptaron un conjunto de medidas de proteccion basicas para enfrentar la COVID-19; entre estas el uso de
desinfectantes. Esto hizo posible que las personas estuvieran expuestas con mayor frecuencia a este tipo de
sustancias quimicas, por tal motivo se incrementd el nimero de intoxicaciones agudas.

A. Epidemiologia de las intoxicaciones agudas por desinfectantes:

Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades, (CDC, por sus siglas en inglés) de Estados
Unidos, publicaron un informe que revela un aumento en las llamadas a las lineas de ayuda para casos de
intoxicaciones agudas. EI CDC informa un incremento del 20 % de las llamadas relacionadas con
exposiciones a productos de limpieza y desinfectantes. El Health Canada y los cinco centros regionales de
intoxicaciones de este pais, informaron a CBC News sobre la exposicion a productos toxicos de limpieza.
Estos mostraron un aumento del 58 % con respecto al mismo periodo del afio anterior en las exposiciones
informadas relacionadas con productos de limpieza, blanqueadores, desinfectantes, desinfectantes para
manos y gases de cloro y cloramina. Las intoxicaciones con lejia fueron las mas comunes de todas las
llamadas a los centros de intoxicaciones. 34°

El Instituto Nacional de Toxicologia de Espafia, registré un aumento de las consultas telefénicas relacionadas
con intoxicaciones por mezclar productos de limpieza, sobre todo lejia. Casi 2 000 de estas consultas tenian
que ver con intoxicaciones por uso de lejia y otros desinfectantes con el 26 % de los casos, correspondiendo
a mezcla de lejia con amoniaco. En Colombia, el profesor de Farmacologia y Toxicologia, Ubier Gomez,
refirié el aumento de las intoxicaciones por mezclar desinfectantes para evitar la COVID-19 y que podria
poner su vida en riesgo antes que mantenerlo seguro del virus. Los productos del hogar implicados se
relacionan: desinfectantes (hipoclorito, amonios, acido borico, creolina) detergentes. ®’
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En Cuba, consta en las estadisticas del Centro Nacional de Toxicologia que, al cierre del primer semestre,
existio un incremento de las intoxicaciones agudas por productos del hogar, a expensas de los desinfectantes.
La cifra de consultas por el uso de estos productos, ascendio entre un 10-20 % con respecto a igual periodo
del afio anterior. Esto coincide con el inicio de la COVID-19 en el territorio nacional y el aumento de las
medidas higiénicas para evitar el contagio por dicha enfermedad. Esta situacion conllevé al uso frecuente
del hipoclorito, desinfectantes de manos y otras sustancias tanto para uso personal como doméstico. La
mayoria de los pacientes intoxicados con desinfectantes, fueron los de edad pediatrica y la circunstancia
accidental. ®

METODOS

Se realiz6 una revision bibliografica sobre intoxicaciones agudas relacionadas con el uso de desinfectantes
como consecuencia de la COVID-19. El periodo que se toma como referencia para la revision, abarcé de
julio de 2021 a abril de 2022. Para la recopilacion de la informacion se utilizé el motor de basqueda Google,
los buscadores Scielo, Pubmed, Lilac. Los criterios de seleccion para los articulos revisados fueron: titulos
de los articulos, que tuvieran referencias precisas, que la revista estuviera indexada y su nivel de indexacion.

RESULTADOS

Caracterizacion de los desinfectantes:

Desinfectante: Resulta un agente quimico que destruye o inhibe el crecimiento de microorganismos
patogenos en fase vegetativa o no esporulada. Los desinfectantes se aplican sobre objetos y superficies
inanimadas, como instrumentos y materiales, para tratar y prevenir la infeccion. °

Clasificacion de los desinfectantes: segun su estructura quimica tenemos: alcoholes, aldehidos, amonio
cuaternario, biguanidas, liberadores de cloro, fendlicos, dxidos, perdxidos, yodo y yodéforos. 1011

Intoxicaciones agudas por desinfectantes utilizados durante la COVID-19:

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por Cloro y compuestos clorados: la inhalacion de vapores de
cloro es irritante para el tracto respiratorio (nariz, garganta, pulmones), ocasionando tos seca, disnea,
taquipnea, taquicardia y quemazon toracica; a nivel de los ojos puede producir queratoconjuntivitis. En los
casos graves puede aparecer broncoespasmo, neumonia quimica, edema de la glotis y en los muy graves al
cabo de las 2 o 3 horas, un edema agudo del pulmén no cardiogénico. Ademas, la exposicion a hipoclorito
de sodio por via dérmica puede producir irritacion, la gravedad de la misma dependera de la concentracion
del producto y el tiempo de exposicion al mismo. Efectos a la salud a largo plazo: hiperreactividad bronquial,
trastornos del funcionamiento respiratorio y erosiones dentales, 12131415



Alcoholes:

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por alcohol etilico: en concentraciones de 100 mg/dl produce
estimulacion psicomotora, euforia y disminucion de la habilidad de realizar actividades motoras finas y que
demuestren capacidad. En concentraciones de 200 mg/dl, se afectan actividades motoras mas simples como
el habla y la marcha. Cuando los valores alcanzan los 300 mg/dl o més, el paciente puede llegar al comay
amnesia, que se acompafa de hipotension por la vasodilatacion micro y macrovascular, arritmias y vomitos.
Efectos a la salud a largo plazo: afecta el Sistema Nervioso Central, higado y Sistema Cardiovascular,
provocando accidentes.

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por alcohol isopropilico: dependeréan de la dosis ingerida, en casos
leves, existira depresion del Sistema Nervioso Central (mareos, confusion, ataxia con cierto parecido a la
ebriedad) y en casos graves coma. Ademas, puede aparecer hipotensién, deshidratacion, arritmias y acidosis
metabolica. Efectos a la salud a largo plazo: una vez que la persona esté sensibilizada, puede ocurrir una
reaccion alérgica severa si posteriormente se expone incluso a muy bajos niveles. *

Aldehidos:

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por formaldehido: la exposicion a este potente caustico, puede
provocar tanto sintomas locales como sistémicos. A nivel local, este puede causar desde una discreta
irritacién o transitar hacia la necrosis. Pueden producirse por ingestion de Formalina lesiones gastricas
importantes, que incluyen hemorragia, necrosis difusa, perforacion y estenosis. El dafio méas extenso aparece
a nivel del estdmago, con la afectacion solo ocasional del intestino delgado. La aparicion de acidosis
metabolica es una manifestacion sistémica rapida, causada por esta intoxicacion, que resulta tanto de una
lesion tisular como de la conversion del Formaldehido en Acido Férmico. Efectos a la salud a largo plazo:
Se asocia con una mayor incidencia de Cancer de nasofaringe y nasosinusal, Leucemia mieloide y efectos
inmunotoxicos. °18

Cuadro clinico de la intoxicacién aguda por glutaraldehido: la exposicion a vapores de este gas, se
comportan como un irritante de la via inhalatoria, a ese nivel pueden causar: rinitis, disnea, opresion toracica,
epistaxis, palpitaciones, taquicardia, cefalea y nauseas. A nivel de la piel causa Dermatitis por contacto y
también puede producirse inflamacion por contacto ocular. En dosis altas, por via oral, produce irritacién
gastrointestinal con diarrea, que puede ser hemorragica. Efectos a la salud: causa Asma ocupacional. 181920

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por peroxido de hidrogeno: aparece compromiso de las vias
respiratorias, que se manifiesta por: disnea, estridor, sialorrea, apnea, ademas de dolor abdominal, vomitos y
hematemesis. Los sintomas compatibles con la embolizacion repentina de oxigeno, incluyen un réapido
deterioro del estado mental, cianosis, insuficiencia respiratoria, convulsiones, cambios isquémicos en el



electrocardiograma y paraplejia aguda. El uso de Peroxido de hidrogeno al 3% en un enjuague bucal, se
asocia con el desarrollo de ulceraciones bucales. La exposicion oftdlmica puede provocar una inyeccion
conjuntival, dolor quemante, y vision borrosa, asi como Neuropatia éptica que incluye ceguera transitoria
(capacidad de visualizar solo sombras) y la posterior atrofia Optica. Efectos a la salud a largo plazo no se
describen la literatura consultada. 222

Yodoforos:

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por Yodo puvidona: A nivel de la piel se describen dermatitis de
contacto y quemaduras quimicas. En combinacion con alcohol, existe riesgo de quemaduras, ya que el alcohol
es irritante. La Yodo puvidona, a diferencia del Yodo elemental, no produce irritacion de la piel. Efectos a la
salud a largo plazo: existe la posibilidad de absorcion sistémica de yodo a través de la piel, y se ha descrito
generacion de hipotiroidismo en neonatos. Los recién nacidos pretérmino son especialmente vulnerables, por
la mayor permeabilidad de la piel, inmadurez de la glandula tiroides y efecto Wolf-Chaikof, asi como la
disminucion del aclaramiento renal. °1!

Cuadro clinico de la intoxicacion aguda por Compuestos de Amonio Cuaternario (cloruro de benzalconio,
cloruro de alquildimetilbenzilamonio y el cloruro de didecildimetilamonio). La ingestion de estas sustancias
ocasiona quemaduras en la boca, eso6fago y estomago, depresion del Sistema Nervioso Central, elevacion de
las transaminasas, acidosis metabdlica e hipotension. Efectos a la salud a largo plazo: La exposicion cronica
por inhalacion estd asociada con el asma ocupacional. En personas alérgicas puede producir dermatitis
atdpica con irritacion nasal o cuadros bronquiales obstructivos, y en personas en contacto prolongado con el
desinfectante, puede ocasionar dermatitis de contacto. °18

Diagndstico de las intoxicaciones agudas por desinfectantes: 224

Examen fisico del paciente: constatar la presencia de quemaduras de piel y las mucosas, asi como la
presencia 0 no de un abdomen agudo quirurgico.

Radioldgico: realizar Rx de térax y abdomen por la posibilidad de Neumonia quimica, mediastinitis y de
perforacion, asi como TAC toracoabdominal: Dilatacion esofagica a nivel tordcico, mediastinitis, y
perforacion de viscera hueca. Esofagograma a los 10 y 21 dias de la ingesta, se deben utilizar medios de
contraste hidrosoluble las tres primeras semanas, después puede ser bario. Este estudio se pudiera adelantar
en el tiempo en caso de aparicion de sialorrea, regurgitacion o disfagia.

Laboratorio clinico: el médico de asistencia le indicara al paciente: Hemograma completo, lonograma,
Gasometria, Glucemia, funcion hepato-renal, Coagulograma, Grupo y factor Rh. Ademas, pudiera
determinarse el ph del corrosivo implicado.

Endoscdpico: Se le realizara al paciente una Endoscopia (diagndstica y pronéstica) dentro de las primeras
6-24 horas post-ingestion.



D. Tratamiento de las intoxicaciones agudas por desinfectantes:

Al ingreso se realizardn medidas de sostén (soporte vital basico) y la observacion clinica del paciente como
minimo 24 horas, aunque esté asintomatico. Esto posibilitaria la vigilancia desde el punto de vista
hemodinamico, asi como la aparicion de posibles sintomas y complicaciones. 2°

Si contacto cutaneo: retirar la ropa contaminada del paciente, bafiar al mismo con agua durante 20-30
minutos y valoracion por el especialista en Dermatologia. 2°

Si contacto ocular: lavado de los ojos con agua hervida o solucion fisioldgica de 15-20 minutos y
valoracion por el especialista en Oftalmologia. °

En caso de inhalacién de vapores: si la persona presenta sintomas respiratorios, debe alejarse de la fuente
contaminante en busca de atmosfera rica en oxigeno y debe ser trasladado a una institucion de salud. Si el
paciente presenta sintomas: Administrar oxigeno, broncodilatadores (Salbutamol), y esteroides
(Hidrocortizona). %

Tratamiento sintomatico (broncoespamo, debilidad muscular, edema pulmonar). 2

Contacto por via digestiva: 2°

Si ingirio el producto (diluir el mismo con agua o leche 150-300 ml cada 3 minutos hasta 4 dosis).

Si dolor intenso. Administrar analgésicos.

Si presenta nduseas y vomitos. Administrar antieméticos.

Administrar protectores anti Hy

Antibioticoterapia: Se inicia tratamiento con terapia combinada de amplio espectro, si existe evidencia de
perforacion del tracto gastrointestinal, infeccion secundaria o necrosis de los tejidos.

Valoracidn por el especialista de Gastroenterologia, para realizar endoscopia y segun el grado de afectacion
comenzar tratamiento. Revision por el especialista de Cirugia para determinar o no la presencia de un
abdomen agudo quirargico También, por el especialista de Otorrinolaringologia de ser necesario. Resto del
tratamiento sintomatico.

CONCLUSIONES

Las intoxicaciones agudas por desinfectantes del tipo cloro y geles de mano, son las mas frecuentes en la
poblacién durante la COVID-19 en relacidn con el uso de estas sustancias. Los efectos para la salud derivados
del uso frecuente de estos, estuvieron relacionados con los sistemas respiratorios, digestivos y la piel. Se
abordaron elementos relacionados con el diagnoéstico y tratamiento de las intoxicaciones.
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