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INTOXICACION POR
ORGANOSFOSFORADOS

CONCEPTO —0——,

El alto grado de toxicidad de los compuestos organofosforados se debe a la inhibicidn de
la enzima acetilcolinesterasa, cuya funcién es desactivar la acetilcolina en el sistema
nervioso, lo que provoca un exceso de actividad colinérgica a nivel del sistema nervioso
central, periférico y auténomo (simpatico y parasimpatico), que es la responsable de la
sintomatologia.
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CLINICA

El cuadro clinico comienza entre 30 minutos y 2 horas tras el contacto,
dependiendo de la via de entrada, la dosis, el tipo de organofosforado y la
susceptibilidad individual. La dosis peligrosa oscila entre 0,1y 5 gramos,
segun el compuesto.

Historia clinica y de exposicién al toxico.

DIAGNOSTICO

Sintomatologia clinica y olor caracteristico.
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Exploraciones complementarias.

Mejoria de los sintomas tras la administracién de atropina.

CRITERIOS DE
GRAVEDAD

Grado 0: no intoxicacion

Grado 1: intoxicacion leve: sintomas irritativos y/o sindrome muscarinico incompleto.
Grado 2: intoxicacién moderada: sintomas muscarinicos y nicotinicos.

Grado 3: intoxicacion severa: asocian compromiso cardiovascular, respiratorio y/o del

SNC, requiriendo soporte de strifunciones vitales.

EXPLORACIONES ——
COMPLEMENTARIAS

Reduccidn de la actividad de la acetilcolinesterasa plasmatica (<60%) o intraeritrocitaria
(<50% de la actividad basal); aunque esta determinacién no se hace de urgencia ni estd

disponible en muchos laboratorios.
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