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CAPITULO 16INTOXICACIONES POR PLAGUICIDAS

1. INTOXICACIONES POR PLAGUICIDAS

En este cap’tulo, trataremos sobre Generalidades de los problemas de salud producidas 
por intoxicaci—n por plaguicidas: —rgano fosforado, carbamatos, herbicidas y fumigantes  
debido a que la intoxicaci—n con estas sustancias es una de los principales causas de 
morbimortalidad en este grupo poblacional.

T—xico: Es una sustancia  que al entrar en contacto con el cuerpo en suficiente cantidad 
puede causar da–o temporal o permanente, las sustancias pueden ser inhaladas, absorbidas 
por la piel  o la mucosa. Una vez en el cuerpo los venenos pueden abrirse paso hacia la 
corriente sangu’nea y r‡pidamente ser trasnportadas a todos  los tejidos del cuerpo.

CLASIFICACIîN DE PLAGUICIDAS

CARBAMATOS                                ORGANO FOSFORADOS

Propoxu	 (bayg—n) 			 Metil parati—n	 (folidol)
Benimil 	 (benlate)			 metamidofos 	 (tamar—n)						

clropirifos		 (losaban) 
Carbofurano	 ( furater) 			 fenamifos		 (malation)
Metomil	 (lannate)			 malation 		 (malation)
sevin             (sevin)				 Diaziron 		 (basudin)
temir             (temir) 			 foxin			 (volaton)

HERBICIDAS                                  	  FUMIGANTES

Paraquat 					 Fosfaminas
Paraquet-Diquiat 				 Detia Gas, Phostoxinagasthion
Diquat						 Gramoxone-angloxone-gramoxil						

Ramuron-x-irbarom						
Renglone

2. EPIDEMIOLOGIA
Entre los grupos de edad mas afectados est‡n  20 a 59 a–os  69% y 10-19 a–os 25.3%. 
De la totalidad de los casos el 76% proceden del ‡rea rural. El plaguicida que tiene la 
mayor tasa de letalidad, es la fosfamina  33.6% para el  a–o 2002 y en cuanto a las causas 
o modos de adquirir la intoxicaci—n esta el intento de suicidio 45% laboral 28% y accidental 
26%

3. ETIOLOGIA
Puede deberse principalmente a: 

Exposici—n laboral: el paciente se intoxica con su trabajo aplicando plaguicidas, fumigando, 
envasando, distribuyendo, manipulando las sustancias.

Accidental: cuando el paciente fue intoxicado al consumir o exponerse aun plaguicida del 
cual no ten’a conocimientos.

Intento de Suicidio: El paciente conoce el efecto mortal del plaguicida y lo ingiere o se expone 
con la intenci—n de quitarse la vida.
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Homicidio: El paciente recibe el t—xico con 
enga–os de otra persona con intenci—n de 
quitarle la vida

4. PRINCIPALES PLAGUICIDAS QUE 
PRODUCEN CUADROS DE INTOXICACION

4.1 Intoxicaci—n por Organos Fosforados y 
Carbamatos (Inhibidores de la Colinesterasa)

Aunque los —rganos fosforados y carbamatos 
pertenecen a diferentes grupos qu’micos, 
presentan el mismo mecanismo de acci—n 
dado por inhibici—n de la actividad de la enzima 
aceti lcol inesterasa, encargada de la 
degradaci—n del neurotransmisor acetil colina. 
La acumulaci—n de este ocasiona potenciaci—n 
de los efectos colinŽrgicos

4.1.1 Manifestaciones Cl’nicas: 

     Leve: Debilidad, cefalea, visi—n borrosa u 	
      obscura, salivaci—n

Moderada: Sœbita debilidad generalizada, 
cefalea

Grave: Temblores sœbitos, convulsiones 
generalizadas, trastornos ps’quicos, cianosis 
intensa, edema pulmonar, muerte por fallo 
cardio respiratorio

4.2 Intoxicaci—n por Herbicidas-Bipiridilos

Altamente t—xico e irritante de las membranas 
mucosas, despuŽs de un periodo de latencia 
de 7 a14 d’as, provoca cambios proliferativos 
irreversibles en el epitelio de pulmones, ri–ones, 
adem‡s de da–o hep‡tico.

4.2.1 Manifestaciones Cl’nicas:

Segœn la v’a de entrada, se produce irritaci—n 
de tejidos,  conjuntivitis, malestar general, 
debilidad, ulceraci—n del tracto digestivo, dolor 
abdominal, falla respiratoria, sangrado, 
disfunci—n pulmonar, renal y hep‡tica 

 4.3 Intoxicaci—n de Fumigantes

Los fumigantes son gases o l’quidos muy 
vol‡tiles, utilizados para controlar insectos en 
productos almacenados en el ser humano, 
producen intoxicaciones agudas y la exposici—n 
en mayor o menor grado al t—xico depende de 
factores como: Tiempo de exposici—n, 
susceptibilidad, estado nutricional, aspectos 
educativos y culturales y en general los 
condiciones socio-econ—mico de la poblaci—n

4.3.1 Manifestaciones Cl’nicas

DŽrmica: Dermatitis, quemadura, epistaxis, 
conjuntivitis, da–o corneal, irritaci—n de la 
mucosa tranqueal oral y esof‡gica, v—mitos, 
malestar abdominal y diarrea

SistŽmicas: Es hepato y nefrot—xico, provoca 
disfunci—n del sistema nervioso central y fibrosis, 
ardor sub esternal y abdominal, disminuci—n 
de la cantidad de orina (oliguria), coloraci—n 
amarillenta de la piel y mucosas (ictericia) 
signos de insuficiencia respiratoria con disnea 
y cianosis

Para el tratamiento de pacientes con signos y 
s’ntomas que hagan sospechar intoxicaci—n 
con plaguicidas, aplicar procedimientos  
descritos en la Gu’a de Atenci—n Cl’nica  de 
las Principales Intoxicaciones por Plaguicidas.
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A

ALERGENICO: Que provoca reacciones 
alŽrgicas

ANEMIA: Trastornos caracterizado por un 
descenso de la hemoglobina sangu’nea hasta 
unos niveles por debajo del rango normal

ANDROIDE:  Relativo a algo t’picamente 
masculino, o propio del hombre

ATOPIA: Equivale a atopico y es relativo o 
concerniente a una tendencia hereditaria a 
desarrollar reacciones alŽrgicas inmediatas 
como asma, Dermatitis atopica,  o renitis 
vasomotora, debido a la presencia de un 
anticuerpo en la piel y a veces en el torrente 
sangu’neo

B

BRONCOFONIA:  Transmisi—n anormal de 
los sonidos de la voz que se escuchan sobre 
el pulm—n consolidado o sobre una capa 
delgada del l’quido pleural

BRONQUIECTASIA: Es la enfermedad  del 
‡rbol bronquial caracterizada por dilataci—n 
irreversible y destrucci—n  de las paredes 
bronquiales. Esta afecci—n es aveces 
congŽnita, pero a menudo es el resultado  de 
una infecci—n bronquial o de una obstrucci—n 
por un tumor o un cuerpo extra–o aspirado 

C 

CHALAZION:  Infecci—n de las gl‡ndulas de 
Meibomio

CIRCINADO: Con bordes en forma de Anillo; 
anular 

COGNOSCITIVO:  Se dice de lo que es capaz 
de conocer 

CONGENITO:  Presente al nacimiento, como 
un defecto o anomal’a congŽnita

CELULITIS: Infecci—n cut‡nea caracterizada 
generalmente por calor local enrojecimiento, 
dolor e inflamaci—n y en ocasiones por fiebre, 
malestar, escalofr’os. Si no se administran 
antibi—ticos suelen originarse abscesos y  
destrucci—n tisular 

CELULITIS ORBITARIA: Infecci—n del 
contenido orbitario

CELULITIS PRESEPTAL: Tumefacci—n o 
infecci—n  de los tejidos palpebrales, situados 
delante del septum orbital, que no afecta el 
contenido orbitario ni del globo ocular  

COREA DE SYDENHAM:  Forma de corea 
asociada a fiebre reum‡tica que habitualmente 
se produce durante la infancia, la causa es 
una infecci—n estreptococica de los tejidos 
vasculares y perivascular del cerebro 

D

DISTIMIA: Forma de depresi—n unipolar 
cr—nica que tiende a producirse en personas 
ancianas con procesos f’sicos debilitantes, 
carencia interpersonal mœltiple

DREPANOSITOSIS:  Es el desarrollo  de 
eritrocitos en forma de hoz o en forma de 
media luna  que contiene hemoglobina S, 
como la anemia de cŽlulas falciformes

E

EGOFONIA: Cambio en el sonido de la voz 
a la auscultaci—n de un paciente con un 
derrame pleural

ENCOPRESIS:   Incontinencia  fecal

ENFERMEDAD DE ADDISON:  Trastorno 
que produce  un riesgo para la vida y que 
esta producido por una insuficiencia parcial 
o completa de la funci—n corticosuprarrenal, 
a menudo se produce como consecuencia  
de procesos autoinmune,  de infecciones, 
neoplasias o de la hemorragia de las 
gl‡ndulas.

DEFINICIONES
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Se pierden las tres funciones generales  de 
la corteza suprarrenal: Glucorticoide, 
minera lcor t ico ide y  androgenes ica 

EQUIMOSIS: Alteraci—n de la coloraci—n  de 
una zona de la piel o mucosa producida por 
la extravaci—n de sangre en el tejido 
subcut‡neo, como consecuencia de un 
traumatismo de los vasos sangu’neos 
subyacentes o de la fragilidad  de las paredes 
vasculares

ENFERMEDAD DE CUSHING: Transtorno 
metab—lico caracterizado por una secreci—n 
excesiva de esteroides adrenocorticales 
producidos por un aumento  de la secreci—n 
hipofisarios  de hormona adrenocorticotropa 
(ACTH), como en los   adenomas hipofisarios  

ESPIROMETRIA:  Es la evaluaci—n  de 
laboratorio de la capacidad aŽrea de los 
pulmones, mediante un espir—metro    

EPISTAXIS: Hemorragia procedente  de la 
nariz, producida por la irritaci—n  local de la 
mucosa, por un estornudo violento, por la 
fragilidad  de la mucosa o de las redes 
arteriales, infecci—n cr—nica, hipertensi—n, 
leucemia, defectos de vitamina K o lo mas 
frecuente, despuŽs de sonarse la nariz    

F

FLUOROMETRIA: Medida  de la fluorescencia 
 que emiten los compuestos cuando se 
exponen a la energ’a ultra violeta u otras 
energ’as radiantes intensas. La fluorometria 
se utiliza para determinar los estrogenos 
urinarios 

FOTOFOBIA: Sensibilidad natural a la luz, 
especialmente en los ojos. Este trastorno es 
prevalente en el albinismo, glaucoma 
CongŽnito  

G

GINECOIDE: Relativo a algo t’picamente 
femenino, o propio de la mujer

H

HEMATOPOYETICO: Relacionado con el 
proceso de formaci—n y desarrollo de los 
diferentes tipos de cŽlulas sangu’neas 

HIPOTIROIDISMO: Enfermedad caracterizada 
por la disminuci—n de la actividad de la 
gl‡ndula tiroides. Se produce por la extirpaci—n 
quirœrgica de todo a parte de la gl‡ndula, por 
sobre dosis con tratamiento antitiroideo, por 
disminuci—n del efecto  de la hormona 
liberadora  de tirosina(TSH) segregada por el 
hipotalamo; por funci—n propia de la gl‡ndula 
t i roidea. Ejemplo: (Tiroide cr—nica) 

HIPERQUERATOSIS:   Crecimiento de la 
capa cornea de la piel 

HIPEREMIA CONJUNTIVAL:  Dilataci—n de 
los vasos conjuntivales  causados  por 
irritaci—n, inflamaci—n, alergia o infecci—n

HEMATIES:  Gl—bulos rojos de la sangre

HEMOGLOBINOPATIA:   Grupo de 
enfermedades hereditarias caracterizadas por 
variaciones en la estructura  de la molŽcula  
de hemoglobina,  a lgunos t ipos de 
hemog lob inopa t ias   son :  Anemia  
drepanocitica, enfermedad de la hemoglobina 
C y enfermedad de la hemoglobina S-C

I

IDIOPATICA:  De causa desconocida. Dicese 
de una infecci—n que existe independiente de 
cualquier otro estado morboso, enfermedad 
de origen espont‡neo o desconocido  

INDICE DE MASA CORPORAL: Es el ’ndice 
 de crecimiento que se incrementa 
considerablemente durante la adolescencia. 
Se obtiene dividiendo el peso de una persona 
en kilogramos entre la talla en metros al 
cuadrado en relaci—n a la edad 

INMUNOTERAPIA: Es el tratamiento especial 
de las respuestas alŽrgicas  mediante la 
administraci—n  de dosis crecientes de las
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alergias causales, con el fin de  desarrollar 
gradualmente inmunidad frente a ellos  

L

LEUCEMIA MIELOCITICA CRONICA(LMC): 
Neoplasia maligna del tejido formador de la 
sangre, caracterizada por la proliferaci—n  de 
granuloci tos  y  con f recuencia de 
megacariositos, se caracteriza por malestar, 
fatiga, intolerancia al calor, hemorragia gingibal, 
purpura, lesiones cut‡neas, pŽrdida de peso, 
hiperuricemia, molestias abdominales y 
esplenomegalia masiva     

M

MELENA: Heces negras, como alquitr‡n, se 
observan en patolog’as, que contienen sangre 
digerida. Normalmente se producen como 
consecuencia de un sangrado del tracto Gastro 
Intestinal superior, y con frecuencia son un 
signo de œlcera pŽptica o de alteraci—n del 
intestino delgado

O

O N C O G E N ( O N C O G E N E ) :   G e n  
potencialmente inductor de c‡ncer en 
condiciones normales, dichos genes participan 
en el crecimiento y en la proliferaci—n  de las 
cŽlulas, pero cuando se alteran de alguna 
forma por un agente carcinogenico, pueden 
provocar una transformaci—n maligna de la 
cŽlula   

ONCOGENESIS: Proceso que inicia y facilita 
el desarrollo de la neoplasia   mediante la 
acci—n de agentes biol—gicos, qu’micos o f’sicos

ORZUELO: Infecci—n de las gl‡ndulas de Moll 
y de Zeiss

P 

PECTORILOQUIA: Es el fen—meno por el cual 
los sonidos vocales, y tambiŽn el cuchicheo, 
son transmitidos  claramente a travŽs de las 
estructuras pulmonares, siendo claramente 
audibles a travŽs del estetoscopio. Con 
frecuencia es un signo  de consolidaci—n 
pulmonar 

PERSONALIDAD TIPO "A":   Patr—n de 
conducta que se asocia a individuos muy 
competitivos y que trabajan compulsivamente 
para conseguir sus objetivos. Esta conducta 
se asocia con una incidencia mayor de lo 
normal de la cardiopat ’a coronar ia

PSICOTROPICOS: Que ejerce un efecto sobre 
la mente o modifica la actividad mental   

PETEQUIAS: Manchas diminutas de color 
viol‡ceo o rojo que aparecen en la piel como 
 consecuencia de m’nimas hemorragias en la 
dermis o en la submucosa 

PRECURSORES:  Caracter’sticas o rasgos 
pron—stico de los datos sobre la salud de un 
paciente, como un hallazgo radiol—gico   o de 
laboratorio  que se asocia a un mayor o menor 
riesgo de muerte

PRECURSORES LINFOIDES: Son los 
elementos celulares en la mŽdula —sea de 
donde se originan los linfocitos 

PRIMER NIVEL DE ATENCION: Es la 
organizaci—n y utilizaci—n adecuada de los 
medios, recursos humanos, materiales 
financieros y pr‡cticas orientadas a la 
promoci—n y conservaci—n  de la salud, 
prevenci—n del da–o y sus complicaciones  y 
el tratamiento oportuno de las enfermedades 
mas frecuentes  de una poblaci—n adscrita, 
brindada con equidad, calidad y calidez, 
uti l izando tecnolog’a apropiada y en 
responsabilidad con la comunidad y los 
diferentes actores sociales.

Esta conformado por: la persona y la familia 
en el hogar, los agentes de salud(parteras, 
promotores, voluntarios, lideres), equipos 
institucionales comunitarios de salud 
estructurados (MŽdicos, auxiliar, enfermera, 
inspector de saneamiento, promotor  de salud, 
Casas y Unidades de Promoci—n  de la Salud, 
Cl’nicas Comunales y Unidades Medicas del 
Instituto Salvadore–o del Seguro Social(ISSS) 

PROTOZOARIO: Se dice de los animales  
pro tozoar ios ,  an imal  microsc—pico,  
perteneciente a una divisi—n del reino animal
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PURPURA DE HENOCH-SCHONLEIN: 
Vasculitis de hipersensibilidad autolimitada, 
que aparece fundamentalmente  en ni–os, 
caracterizada por lesiones cut‡neas pœrpuras 
que aparecen sobre todo en la regi—n inferior 
del abdomen, en las nalgas y piernas y que 
se asocia habitualmente a dolor en rodillas y 
tobillos   

Q

QUEMOSIS: Edema de la conjuntiva que 
acompa–a a inflamaciones, infecciosas y 
procesos alŽrgicos

QUERATINA:  Prote’na fibrosa, contiene 
azufre, principal componente de la epidermis 
el pelo, las u–as, el esmalte dentario  y el tejido 
corneo de los animales

QUERATINIZACION:   Proceso por el que las 
cŽlulas epiteliales expuestas al medio ambiente 
pierden su humedad y son reemplazadas por 
tejido corneo.

R

RESERVORIO:  Fuente continua de 
enfermedad infecciosa, las personas, los 
animales o las plantas pueden actuar como 
reservorios de una infecci—n   

S

SEGUNDO NIVEL DE ATENCION:  
Organizaci—n  de mediana complejidad, 
orientada a brindar servicios permanentes e 
integrales de tipo ambulatorio, emergencia  e 
internamiento  en las especialidades b‡sicas 
y algunas sub-especialistas  de Gineco-
Obstetricia, Medicina Interna, Cirug’a, Pediatr’a 
y Rehabilitaci—n, de acuerdo al perfil 
epidemiol—gico y sus factores determinantes. 
Provee servicios a uno o varios SIBASIS, de 
acuerdo a criterios de acceso, volumen y 
caracter’sticas de la poblaci—n a atender. Esta 
conformado por: Hospitales Nacionales 
Generales 

SINDROME DE KALLMANN:  Trastornos 
caracterizado por hipogonadismo secundario 
a la ausencia de  LHRH y por la ausencia del 
sentido del olfato debido a agenesia de los 
bulbos olfatorios

T

TERCER NIVEL DE ATENCION: Organizaci—n 
 de alta  competencia orientada a brindar  
servicios ambulatorios, de emergencias  e 
internamiento para dar respuesta oportuna y 
efectiva  a la referencia especializada  de 
grupos espec’ficos de poblaci—n  de todos los 
SIBASI de la red nacional  de servicios de 
salud, de acuerdo a los criterios, normas, 
mecanismos e instrumentos establecidos con 
car‡cter permanente  y enfoque integral. Esta 
conformado por Centros Especializados  de 
Referencia Nacionales, Hospital Nacional de 
Maternidad, Hospital Nacional de Ni–os 
"Benjam’n Bloom", Hospital Nacional Rosales, 
Hospital Nacional Dr. JosŽ Antonio Salda–a, 
en su ‡rea de atenci—n neumol—gico  Hospital 
Nacional  de Soyapango en su ‡rea se atenci—n 
psiqui‡trica.   

TROMBOEMBOLISMO: Es el trastorno en el 
que un vaso sangu’neo esta bloqueado por 
un embolo que se ha desplazado desde el 
punto  de formaci—n del co‡gulo 

U

ULCERA CORNEAL: PŽrdida parcial o total 
de la sustancia corneal producida por 
infecciones, distrofias, degeneraciones, 
traumas, toxinas y agentes qu’micos

V

VIRILIZACION: Proceso en el cual una mujer 
adquiere caracter’sticas  sexuales secundarias 
masculinas, habitualmente a consecuencia  
de una disfunci—n suprarrenal o de un 
tratamiento farmacologico hormonal 

VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO.(VCM): 
Estimaci—n del volumen medio de cada 
eritrocito, se obtiene dividiendo el hematocrito 
 entre Žl numero total de hemat’es 

Z

ZOONOSIS:  Enfermedad de los animales, 
transmisibles al ser humano, desde su huŽsped 
animal primario
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ACC:       Adelanto Constitucional  del Crecimiento

ACTH:      Hormona Adreno Cortico  Tropica

BAAR:      Bacilos Acido-Alcohol Resistentes

DIU:        Dispositivo Intrauterino

FTA:        Prueba de Anticuerpos Treponemicos Fluorescentes. Se realiza en
               La S’filis como ant’geno, se utiliza Treponema  Pallidum Virulento

FSH:       Hormona Fol’culo Estimulante

HT:          Hipertensi—n Arterial

IMC:        Indice de Masa Corporal

LH:           Hormona Luteinizante

NAC:       Neumon’a Adquirida en la Comunidad

NCHS:     Centro Nacional de Estad’sticas  de Salud

PA:           Postero Anterior

PPC:        Pubertad Precoz Central

PD:          Presi—n Arterial Diast—lica

PP:          Potencial GenŽtico de los Padres

PPP:        Pubertad Precoz PerifŽrica

PS:          Presi—n Arterial Sist—lica

RM:         Resonancia MagnŽtica

SPN:       Senos Paranasales

SIGLAS
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PARTICIPANTES EN EL PROCESO DE ELABORACION  DE LAS 
"GUIAS DE TRATAMIENTO DE LOS PRINCIPALES PROBLEMAS 

DE SALUD DE ADOLESCENTES"

COORDINADORA GENERAL:

DRA. MARIA ELENA AVALOS ARAGON
GERENTE DE ATENCION INTEGRAL 

EN SALUD DE ADOLESCENTES

EQUIPO TECNICO

LICDA. CANDIDA ESTER GUANDIQUE DE ELêAS
ENFERMERA COLABORADORA  TECNICA

LICDA. CONCEPCION  CLAROS DE FLORES 
NUTRICIONISTA COLABORADORA TECNICA 

LICDA. CONSUELO CARINA MORENO TORRES
COMUNICADORA SOCIAL

LICDA. ROXANA YANETT LAZO VILLATORO
COMUNICADORA SOCIAL
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INSTITUCIONES PARTICIPANTES
ANES

Licda. Ana Dina ChavŽz de Saravia
Enfermera

ASOGOES
Dra. Marina Padilla de Gil

Ginec—loga

ASOGIA
Dra. Mir’an Oliva de Navarrete

Ginec—loga

COMANDO DE SANIDAD MILITAR/FUERZA ARMADA
Dr. Alfredo Calder—n
Internista/Intensivista

Hospital Militar Central

Dr. JosŽ Antonio Ramos Menjivar
Dermat—logo

Hospital Militar Central

Dra. Lorena Zelaya de Mena
Neur—loga

Hospital Militar Central

INSTITUTO SALVADORE„O DEL SEGURO SOCIAL
Dra. Marina Padilla de Gil

Ginec—loga

Dr. V’ctor Guillermo Gonz‡lez
Psiquiatra

SOCIEDAD DENTAL DE EL SALVADOR

Dra. Dina Ticas de Guardado
Odont—loga

AGENCIAS DE COOPERACION

UNFPA
Dr. Mario Antonio Morales Velado

Gineco-Obstetra
Dra. Hilda Gladys Navarrete Mar’n

Ginec—loga/Consultora en Salud Reproductiva

USAID/PRIME
Dr. Mario Ernesto Soriano

MŽdico

OPS/OMS
Dra. Matilde Maddaleno

Asesora Regional de Adolescencia
OPS, Washington

Proyecto IMAN: Integraci—n del Manejo 
de Adolescentes  y sus Necesidades OPS/OMS

Dra. Enrriqueta Sileo
Consultora




