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es un cuadro clinicoproducido por  la inhibicion  irrevercible de las  
acetilcolinesterasa y la cacumulasion de acetilcolina

consepto

el alto grado de la toxicidad de los compuestos organosfosforados 
se debe ala incidencia de la enzima aceticolinesterasa(ACHE)cuya 
funcion es desactivar la acetilcolina en el sistema  nervioso, lo que 
provoca un excesode actividadcoline colinergica a nivel del sitema 
nervioso central periferico y autonomo( simpatico y parasimpatico 

)

etiologia
la toxicidad por organosfosforados se produce en diferentes 

circuntancias

laboral : la mas frecuente la via de entrada es la inalatoria o 
cutania-mucosa

acidental : ingestion accidental del producto o alimentos 
contaminados por estos insecticidas. uso en terrorismo quimico 

voluntario: con fines autoliticos 

las via de entrada son: aeria , digestiva,cutanea,parental

clinica 

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 

sindrome colinergico,sindrome intermedio, neuropatia retardada 
entre otros 

la dosisi peligrosa oscila entre 0.1 y 5 gramos segun el compuesto 

criterios de gravedad se puede clasificar segun su severidad

grado 0: no intoxicacion 

grado 1: intoxicasion leve sintomas irritativos y / o sindrome 
muscarinico completo

grado 2: intoxicasion moderada sintomas musculares y ncoticos

grado 3: intoxicacion severa asocian compromiso 
cardiovascular,respiratorio y o del SNC, requirindo funciones 

vitales 

grado 4: muerte 

diagnostico 
historial clinico , sintomatologia clinica y olor caracteristico , 

explorasion complementaria , mejora los sintomas tras la 
administrasion de antropina 

explorasion complementaria 
reducion de la actividad de la acetilcolinesterasa plasmatica o 
intraeritrocitari,ECG de 12 derivasciones ,analitica sanguinia , 

amilasa, RX de torax

tratamiento
medidas de soporte vital, lavado gastrico ,catarticos, 

descontaminasion , antropina y oximas 


