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•• Primer caso:Primer caso:
•• Lactante masculino de 14 meses Lactante masculino de 14 meses 
•• Previamente sanoPreviamente sano
•• Cuadro sCuadro súúbito de pobre ingesta, vbito de pobre ingesta, vóómitos  y mitos  y 

somnolencia, asociado a hipertermia.somnolencia, asociado a hipertermia.
•• CtoCto de Urgencia: somnoliento, pupilas midride Urgencia: somnoliento, pupilas midriááticas, con ticas, con 

movimientos de brazos tratando de agarrar algo movimientos de brazos tratando de agarrar algo 
(alucinaciones visuales?).(alucinaciones visuales?).
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•• Historia confusa de la madreHistoria confusa de la madre::
•• Horas  antes habHoras  antes habíía jugado en el patio de su casaa jugado en el patio de su casa
•• Luego de la comida sLuego de la comida súúbitamente presenta cuadro bitamente presenta cuadro 

descritodescrito
•• No sabe si tomo algNo sabe si tomo algúún medicamenton medicamento

•• Laboratorios:Laboratorios:
•• HemogramaHemograma, electrolitos y gasometr, electrolitos y gasometríía normalesa normales
•• LCR normalLCR normal
•• Marihuana positiva en orinaMarihuana positiva en orina
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•• Segundo caso:Segundo caso:
•• Lactante femenina  de 10 mesesLactante femenina  de 10 meses
•• Historia de haberle encontrado en la boca, pedazo de Historia de haberle encontrado en la boca, pedazo de 

““crackcrack”” , mientras gateaba en el patio de la barraca. , mientras gateaba en el patio de la barraca. 
•• SegSegúún la madre la tomn la madre la tomóó del suelo.del suelo.
•• En En CtoCto de Urgencia, llega con llanto constante, irritable,  de Urgencia, llega con llanto constante, irritable,  

agitaciagitacióón psicomotora, n psicomotora, taquictaquicáárdicardica e hipertensa.e hipertensa.
•• CocaCocaíína positiva en orinana positiva en orina
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•• Tercer  caso:Tercer  caso:
•• Preescolar femenina de 4 aPreescolar femenina de 4 aññosos
•• Cuadro de agitaciCuadro de agitacióón psicomotora, luego de ingesta de n psicomotora, luego de ingesta de 

ttóóxico desconocido.xico desconocido.
•• Cuarto de urgencia: Cuarto de urgencia: taquictaquicáárdicardica, sudorosa, con , sudorosa, con 

agitaciagitacióón  psicomotora.n  psicomotora.
•• CocaCocaíína positiva en orina.na positiva en orina.
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•• 67% de los informes de 67% de los informes de 
ingestiones tingestiones tóóxicas xicas 
recibidas en  recibidas en  AmericanAmerican
AssociationAssociation ofof PoisonPoison
Control Control CentersCenters fueron en fueron en 
niniñños.os.

•• 39% eran ni39% eran niñños menores os menores 
de 3 ade 3 añños.os.

AmAm J J EmergEmerg MedMed 1996;11:4941996;11:494
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•• La La prevalenciaprevalencia de de exposiciexposicióónn
a la a la cocacocaíínana en en niniññosos
preescolarespreescolares se se reportreportóó en en 
2.4% de  250 2.4% de  250 niniññosos entreentre 2 2 
semanassemanas y 5 y 5 aaññosos de de vidavida. . 

PediatricsPediatrics 1994, 1994, aprilapril by SH Mott, RJ by SH Mott, RJ 
Packer and SJ Packer and SJ SoldinSoldin



•• Estudio de 41 niEstudio de 41 niñños entre 2 aos entre 2 añños y 18 aos y 18 añños, sobre los os, sobre los 
efectos neurolefectos neurolóógicos de la intoxicacigicos de la intoxicacióón con cocan con cocaíína.na.

•• Encontraron que habEncontraron que habíía dos patrones asociados a la a dos patrones asociados a la 
edad en la intoxicaciedad en la intoxicacióón con cocan con cocaíína:na:

•• en los menores de 5 aen los menores de 5 añños, la convulsiones y os, la convulsiones y disminucidisminucióón del estado n del estado 
de conscienciade consciencia era lo predominante.era lo predominante.

•• niniñños de 11 o mos de 11 o máás as añños, el delirio, los mareos  y la os, el delirio, los mareos  y la letargialetargia eran los eran los 
predominantes.predominantes.

PediatricsPediatrics 1994, 1994, aprilapril by SH Mott, RJ Packer and SJ by SH Mott, RJ Packer and SJ SoldinSoldin
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• Estadísticas suministradas por la Cruz Blanca 
Panameña indican que 1 de cada 5 que acuden por 
intoxicación por drogas es un menor de edad.

• 90% de los casos son por cocaína.

• En 1990, más del 50% de los casos atendidos por la 
Policía Técnica Judicial,  estaban relacionados con el 
tráfico o consumo de drogas, principalmente cocaína. 
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• El precio del gramo de cocaína en la calle ha 
disminuido desde $30.00 en la década de los ochenta, 
hasta menos de $2.00 en la actualidad.

• El consumo de cocaína en Panamá es un problema de 
salud pública.

• En nuestro Hospital, en el 2005 hubo 8 casos de 
intoxicación por cocaína en menores de 5 años.
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•• L a cocaL a cocaíína producena produce

Midriasis Midriasis 
TaquicardiaTaquicardia
TaquipneaTaquipnea
HipertensHipertensìóìónn arterialarterial
Suprime la sed, el            Suprime la sed, el            

hambre y  la fatiga hambre y  la fatiga 
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•• La marihuana, tambiLa marihuana, tambiéén n 
llamada Hachllamada Hachíís, hierba, s, hierba, 
Kifi y Kifi y BangBang, es conocida , es conocida 
desde antes de Cristo.desde antes de Cristo.

•• En PanamEn Panamáá, su consumo  , su consumo  
ha ido en aumento en los ha ido en aumento en los 
úúltimos altimos añños.os.



Enemigo llega a la cunaEnemigo llega a la cuna

•• MarihuanaMarihuana
•• TaquicardiaTaquicardia
•• OpresiOpresióón precordialn precordial
•• RespiraciRespiracióón dificultosa.n dificultosa.
•• Nauseas, Nauseas, vvóómitos,mitos, cefaleas, cefaleas, mareosmareos, v, véértigortigo
•• Temblores, Temblores, agitaciagitacióón e incoordinacin e incoordinacióón motora. n motora. 
•• Posteriormente aparece Posteriormente aparece debilidad, debilidad, relajacirelajacióón, fatiga, n, fatiga, 

cansancio, cansancio, el sujeto entra en estadoel sujeto entra en estado dede somnolencia somnolencia 
•• Alucinaciones visualesAlucinaciones visuales



•• ConclusionesConclusiones
•• La intoxicaciLa intoxicacióón por drogas de abuso en nin por drogas de abuso en niñños es os es 

infrecuente, pero debe tenerse en cuenta en urgencias.infrecuente, pero debe tenerse en cuenta en urgencias.

•• En niEn niñños pequeos pequeñños, la intoxicacios, la intoxicacióón se produce n se produce 
generalmente por la ingesta accidental. generalmente por la ingesta accidental. 

•• El interrogatorio minucioso y la detecciEl interrogatorio minucioso y la deteccióón de la droga n de la droga 
permite establecer el diagnpermite establecer el diagnóóstico de esta intoxicacistico de esta intoxicacióón n 
pocas veces sospechada. pocas veces sospechada. 

Enemigo llega a la cunaEnemigo llega a la cuna



Enemigo llega a la cunaEnemigo llega a la cuna

•• Conclusiones Conclusiones 
•• Deben ser considerada en el diagnDeben ser considerada en el diagnóóstico stico 

diferencial de:diferencial de:
•• NiNiñños previamente sanosos previamente sanos
•• SSííntomas neurolntomas neurolóógicos de inicio agudo y etiologgicos de inicio agudo y etiologíía a 

desconocidadesconocida
•• Entorno familiar o ambiental con  sospecha de Entorno familiar o ambiental con  sospecha de 

toxicomantoxicomaníía. a. 
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•• Dada la Dada la prevalenciaprevalencia del consumo de cocadel consumo de cocaíína y na y 
marihuana en nuestra comunidad, los pediatras marihuana en nuestra comunidad, los pediatras 
debemos tener en cuenta este tipo de intoxicacidebemos tener en cuenta este tipo de intoxicacióón n 
potencialmente grave.potencialmente grave.
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