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LA INTOXICACION POR CO

UNA PATOLOGIA INFRADIAGNOSTICADA
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MONOXIDO DE CARBONO

e Gas inodoro, incoloro, inflamable y altamente toxico.

¢ Combustion incompleta

M |
©2009-2010 Masimo Corporation - CONFIDENTIAL v ASl MO


http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a7/Carbon-monoxide-3D-vdW.png
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E Afinidad por grupo hemo mayor

que el 02

E Puede causar la muerte por

envenenamiento o por hipoxia.
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SINTOMATOLOGIA

I Intoxicacion Aguda:
e Provocada por inhalacion de elevados niveles de CO.
e Muy grave: Inhibicion de los centros respiratorios superiores.

» Grave: Nauseas, Vomitos, Cefalea, Midriasis, Respiracion débil, Alteraciones
electrocardiograficas...

E Intoxicacion Cronica:
e Provocada por inhalacion prolongada de bajos niveles de CO.
e Alteraciones Cardiacas.
e Alteraciones Neurologicas.

M |
©2009-2010 Masimo Corporation - CONFIDENTIAL V ASl MO



DIAGNOSTICO

Clinica: inespecifica

% de CO

Clinica

<10%

Asintomatico

10-20%

Cefalea, vasodilatacion

20-30%

Cefalea, disnea, angor de esfuerzo

30-40%

Alteraciones visuales, debilidad,

sopor

40-50%

Sincope, taquicardia, taquipnea

50-60%

Respiracion irregular,
convulsiones, coma

> 60%

Parada cardiorrespiratoria, muerte
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NO SE BUSCA SI NO HAY
SOSPECHA EVIDENTE
LO QUE LLEVAAL
INFRADIAGNOSTICO
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Paises con protocolos de
busqueda de intoxicaciones.

Inglaterra o Francia tienen entre
20y 30 veces mas de
Intoxicados que Espana.

EEUU 40.000-50.000 visitas
urgencias/afno

EEUU 5.000-6.000 muertos/aio
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E En Espafa no se buscan las intoxicaciones.

B EI80% de las intoxicaciones por CO no son diagnosticadas.

B Urgencias del Hospital de Sabadell:
¥ 235 pacientes en 1 semana.
» 2 intoxicaciones por CO
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IMPORTANCIA DEL DIAGNOSTICO
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El 4% de los pacientes que sufren
intoxicacion por CO tienen alteraciones
Isquémicas.

Bomberos que presenten dolor de
cabeza, nauseas o respiracion debil son

susceptibles de sufrir una intoxicacion
por CO.

Los Bomberos tras incendio pueden
tener entre 9y 15% de CO en sangre.

45% de bomberos muere por
alteraciones cardiacas.
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Durante la intervencion, el bombero que inhala CO sufrira:

Taquicardia

Aumento de la temperatura
Disminucion de la fuerza muscular
Cansancio temprano

DISMINUCION DE SU EFICACIA
AUMENTO DE RIESGO DE ACCIDENTES
SOBREESFUERZO CARDIACO
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Secuelas a medio-largo plazo
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Recomendaciones

> Medir los niveles de CO después de
cada intervencion y entre los relevos.

> Tratar en la mayor brevedad posible las
Intoxicaciones agudas.

> Realizar un historial de cada bombero en
el que quede reflejado los niveles de CO
durante cada intervencion.
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MEDICION DE NIVELES DE CO
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E Metodo de triage mas rapido es el uso de la pulsicooximetria,
que en menos de 30 segundos y de forma no invasiva indica el
porcentaje de CO en sangre.
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