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RESUMEN

Introduccion: los politraumatismos constituyen un problema de salud pulblica en la actualidad, siendo
una de las principales causas de mortalidad y discapacidad.

Objetivo: caracterizar clinica y epidemiolégicamente a pacientes politraumatizados atendidos en el
servicio de emergencias del Hospital General “Comandante Pinares” durante el 2019.

Método: estudio observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo, en pacientes politraumatizados
atendidos en el servicio de emergencias del Hospital General “Comandante Pinares” durante el 2019. Se
estudiaron 23 pacientes, la informacion se recolecté mediante las historias clinicas. Para el analisis de
las variables se utilizo estadistica descriptiva mediante frecuencias absolutas y relativas porcentuales.
Resultados: predominaron los pacientes del sexo masculinos (52,2 %) entre 31 y 40 anos (26,1 %). Los
accidentes de transito fueron la causa mas frecuente (65,2 %). Predomind el traumatismo de tipo abierto
(60,9 %), con mayor nimero de traumas craneoencefalicos (39,1 %) y de extremidades (30,43 %). Se
empled la ventilacion mecanica en el 69,6 % de los casos siendo esto un factor de riesgo para desarrollar
neumonia asociada a la ventilacion mecanica en el 30,4 %.

Conclusiones: los politraumas fueron comunes en pacientes masculinos, asi como durante tercera y
cuarta década de vida siendo provocados en su mayoria por accidentes de transito. Los traumas abiertos,
traumas craneoencefalicos y la necesidad de ventilacion mecanica fueron comunes, asi como el desarrollo
de la neumonia asociada a la ventilacion mecanica en pacientes con soporte ventilatorio.

Palabras clave: Heridas y Lesiones; Traumatismo Multiple; Fracturas Maltiples; Urgencias Médicas.

ABSTRACT

Introduction: polytrauma is currently a public health problem, being one of the main causes of mortality
and disability.

Objective: to characterize clinically and epidemiologically polytraumatized patients attended the
emergency department at “Comandante Pinares” General Hospital during 2019.

Methods: observational, descriptive, longitudinal and prospective study, in polytraumatized patients
attended the emergency department at “Comandante Pinares” General Hospital during 2019. Twenty-
three patients were studied, the information was collected through medical records, and descriptive
statistics was used for the analysis of variables by means of absolute and relative percentage frequencies.
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Results: male patients predominated (52,2 %) between 31 and 40 years old (26,1 %). Traffic accidents
were the most frequent cause (65,2 %). Open trauma predominated (60,9 %), with a greater number of
cranioencephalic traumas (39,1 %) and limb traumas (30,43 %). Mechanical ventilation was applied in 69,6
% of the cases, which was a risk factor for developing pneumonia associated with mechanical ventilation
in 30,4 %.

Conclusions: polytrauma was common in male patients, generally during the third and fourth decade of
life, being mostly caused by traffic accidents. Open traumas, cranioencephalic traumas and the need for
mechanical ventilation were common, as well as the development of pneumonia associated to mechanical
ventilation in patients with ventilatory support.

Keywords: Wounds and Injuries; Multiple Trauma; Fractures, Multiple; Emergencies.

INTRODUCCION

Los traumatismos graves son considerados como una de las enfermedades con mayor repercusion tanto sanitaria
como econdmica en la sociedad actual. Este afecta generalmente a personas sanas, en plena capacidad
productiva, sin distinguir edad, sexo ni oficio y sin seleccion de lugar o momento. Estima un gran impacto
sobre la sociedad, debido a que afecta principalmente a la poblacion economicamente activa, con altos costos
para el sistema sanitario, como ingresos a la Unidad de Cuidados Intensivos y mayor estancia hospitalaria; esto
implica un impacto negativo sobre el nucleo familiar y la sociedad.?

Los traumatismos graves son causa de aproximadamente 3,5 millones de muertes y alrededor de 50 millones
de lesionados anualmente en el ambito mundial. El impacto econémico puede llegar a representar cifras tan
importantes que exceden el ingreso bruto interno de algunos paises (aproximadamente 500 000 millones USD
anuales).® El 20 % de los accidentados son politraumatizados graves y la cuarta parte de ellos son enfermos
criticos que precisan ingreso en las unidades de cuidados intensivos. Constituye la sexta causa de muerte y
quinta de discapacidad en el mundo.®*

La tasa de mortalidad asociada a los traumatismos a nivel mundial es de 78 fallecidos por cada 100 000
habitantes, oscila entre 107 fallecidos por cada 100 000 habitantes en la region africana y 63 fallecidos por cada
100 000 habitantes en Europa. Se presenta con mayor impacto en la poblacion joven entre 1y 44 afos de edad,
con alta incidencia en los adolescentes, seguidos de la infancia y ocupando la séptima causa de muerte en los
ancianos.” Las cifras de mortalidad suelen encontrarse en torno al 8-16 % de los pacientes con politrauma. En
cuanto a los periodos de mortalidad, se observa un 50 % de fallecimientos de forma inmediata (sea segundos
o minutos después del accidente) un 30 % de forma precoz (minutos u horas después del trauma) y un 20 % de
forma tardia (dias o semanas después).®

Anualmente, las lesiones causadas por accidentes de transito son causa de un alto nimero de fallecimientos y
de atenciones en los servicios de emergencia hospitalarios. En Per(, en la Gltima década han ocurrido 700 000
accidentes de transito que han ocasionado 310 000 muertes. En los dos Gltimos afos 117 000 personas quedaron
discapacitados de por vida, lo cual genera altos costos para la institucion, el estado y la familia.®

En la actualidad cerca del 60 % de todos los pacientes politraumatizados corresponden a eventos posteriores
a un accidente de transito, con una alta tasa de mortalidad; las caidas son la segunda causa mas frecuente de
traumatismo. Esta entidad ha desplazado a otras enfermedades como las infectocontagiosas, ha pasado del
noveno lugar hasta un tercer o cuarto lugar entre las causas de muerte.®

Cuba, como consecuencia del desarrollo alcanzado en las Ultimas décadas, se ha comportado con indicadores
de salud muy cercanos a los paises desarrollados. Segun el Anuario Estadistico de Salud cubano del 2019, los
accidentes cobraron la vida de 5 429 personas con una tasa de 48,4 por 100 000 habitantes, constituyendo la
quinta causa de muerte en el paises. La razén de tasas por sexo masulino/femenino fue 1,1 y un total de 4,6
anos de vida potencialmente perdidos. La provincia Artemisa reporto 162 fallecidos por esta causa, con una
tasa bruta y una tasa ajustada de 31,5y 21,1 respectivamente.®
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Cuba constituye una potencia médica que ha logrado el desarrollo de sistemas de atencion prehospitalaria que
determinan una adecuaday pronta atencion del paciente. La existencia de equipos de atencion multidisciplinarios
en las areas de urgencias de los hospitales y servicio integrado de urgencias médicas (SIUM) unidos a los avances
tecnologicos y el aumento de las modalidades diagnosticas de los ultimos afos, han determinado cambios en la
aproximacion diagnostica y terapéutica a los pacientes politraumatizados.?

Sobre la base de las consideraciones anteriores y los escasos estudios al respecto en el Hospital General Docente
“Comandante Pinares”, se decidio6 la realizacion de la presente investigacion con el objetivo de caracterizar
clinica y epidemiolégicamente a pacientes politraumatizados atendidos en el servicio de emergencias del
Hospital General “Comandante Pinares” durante el 2019.

METODO

Se realizé un estudio observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo, en pacientes politraumatizados
atendidos en el servicio de emergencia del Hospital General Docente “Comandante Pinares” de San
Cristébal, Artemisa, durante el afio 2019. El universo estuvo conformado por los 23 pacientes con
diagnostico de politrauma.

Fueron incluidos en el estudio todos los pacientes con politraumatismo atendidos en el servicio de
emergencias del hospital en cuestion. Se excluyeron aquellos pacientes con historias clinicas incompletas.

Los datos fueron recolectados a partir de las historias clinicas de los pacientes y registros estadisticos
mediante un formulario de recoleccion de datos. Se estudiaron las variables edad, sexo, causa, forma
clinica, tipo de trauma, ventilacion mecanica, complicaciones postraumaticas.

Los daos obtenidos fueron almacenados en una base de datos confeccionada al efecto. Para el analisis de
las variables se utilizo la estadistica descriptiva a través de frecuencias absolutas y relativas porcentuales,
media y desviacion estandar.

Se solicitd la aprobacion del Comité de ética y del Consejo Cientifico del Hospital General Docente
“Comandante Pinares”. Los datos solo se usaron con fines investigativos y se respetd la confidencialidad
de los mismos. Se cumplieron los principios de la ética médica.

RESULTADOS

La edad media fue de 40,4 + 24,3 anos. Predominaron los pacientes del sexo masculino (52,17 %) y de
edades entre 31 y 40 anos (26,08 %) (tabla1).

Tabla 1. Distribucion segiin edad y sexo de los pacientes politraumatizados atendidos en el servicio de
emergencia del Hospital General Docente “Comandante Pinares”, 2019.

Edad Sexo femenino Sexo masculino Total
e L) No. % No. % No. %
0-10 1 4,35 2 8,69 3 13,04
11-20 0 0 3 13,04 3 13,04
21-30 1 4,35 0 0 1 4,35
31-40 4 17,39 2 8,69 6 26,08
41-50 0 0 1 4,35 1 4,35
51-60 3 13,04 1 4,35 4 17,39
61-70 1 4,35 1 4,35 2 8,69
71y mas 1 4,35 2 8,69 3 13,04
Total 11 47,82 12 52,17 23 100
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La causa mas frecuente de politraumatismo fueron los accidentes de transito (65,2 %) (tabla 2).

Tabla 2. Distribucion de los pacientes segun la causa del trauma.

Causa No. %
Accidentes de transito 15 65,21
Accidente laboral 17,39
Herida por arma blanca 2 8,69
Agresion con objetos contusos 2 8,69
Total 23 100

Al analizar la clasificacion del traumatismo, predominé el de tipo abierto (60,9 %) (tabla 3).

Tabla 3. Distribucion de pacientes segln el tipo de traumatismo.

Clasificacion del traumatismo No. %
Abierto 14 60,86
Cerrado 9 39,13
Total 23 100

Predominé el trauma craneoencefalico (39,1 %), seguido del de extremidades (30,43 %) (tabla 4).

Tabla 4. Distribucion de pacientes segun el tipo de traumatismo.

Tipo de traumatismo No. %
Craneoencefalico 9 39,13
Extremidades 7 30,43
Toracico 17,39
Abdominal 3 13,04
Total 23 100

El 69,6 % de los pacientes requirieron soporte con ventilacion mecanica. Las complicaciones mas
frecuentes fueron la neumonia asociada a la ventilacion mecanica (30,4 %), infecciones urinarias (17,39

%)y la muerte (17,39 %) (tabla 5).

Tabla 5. Distribucion de los pacientes segiin complicaciones.

Complicaciones No. %
Neun,10m'a asociada a la ventilacion 12 52,17
mecanica

Infeccion urinaria 4 17,39
Muerte 4 17,39
Amputacion de extremidad 3 13,04
Hemoperitoneo 2 8,69
Empiema pleural 1 4,35
Neumotorax residual 1 4,35
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DISCUSION

La literatura refiere que los hombres poseen hasta un riesgo 1,5 veces mayor que las mujeres de sufrir
politraumas.® Santorre-Rocha y col.® encontré6 que los varones presentan traumatismos en mayor
proporcion con respecto a las mujeres. En Guatemala, Isla Ortiz y col.("® identificé que de las 3 791
muertes por traumatismo reportadas en 2015, el 85 % correspondieron al sexo masculino. Guevara Rubio y
col."en su estudio sobre el perfil epidemioldgico del trauma en México encontraron resultados similares,
con predominio del sexo masculino sobre el femenino. lo que coincide de igual forma con los resultados de
la presente investigacion. Estos resultados coinciden con la presente investigacion, y estan determinados
por diferentes factores, entre ellos la naturaleza y caracteristicas de los trabajos en los que laboran los
hombres.

Otra condicionante del predominio de los politraumas en hombres resulta de la causa de los mismos,
donde se investigadores como Granda Breijo y col.?” reportan predominio de accidentes de transito. La
piramide poblacional indica que los varones se lesionan con mayor frecuencia por accidentes de transito
que las mujeres (58,9 % versus 41,1 % respectivamente) muchos de ellos comprometiendo seriamente la
vida del paciente y por consiguiente necesitando del ingreso a UCI. (12

Un estudio realizado por Martinez-Rondanelli y col."® identificé que en el 70,5 % de sus pacientes, los
accidentes de transito constituyeron la causa del politrauma. En Espaia, segin Jiménez Vizuete y col.
12) la primera causa de traumatismos graves estuvo dada por los accidentes de trafico que tuvieron lugar
en 2011, resultados que coinciden con la presente. La mayor incidencia de trauma por accidentes de
trafico guarda relacidon con el nimero de vehiculos, las fallas técnicas de estos, la imprudencia de los
conductores asi como infracciones con vehiculos de traccion animal.?

Un estudio realizado por Hernandez Estrada y col.¥ identificé al grupo de edades entre 30 y 39 aiios (39
%) como predominante, lo cual coincidié en gran medida con lo reportado por Chiclayo Silvestre® (32,8 %).
Jiménez Vizuete y col."® reportd al trauma como la primera causas de muerte en los habitantes menores
de 40 anos. Estos resultados coinciden con la presente investigacion, ademas, coincide con las edades de
mayor actividad tanto laboral como escolar, y por ende, condiciona anos de vida potencialmente perdidos
asi como daios a la economia por pérdida de ingresos y requerimientos de atencion médica.

Bonet y col.™ sefalan predominio de pacientes con trauma cerrado (89,43 %) sobre el abierto (10,57 %)
en su casuistica. Este hecho difiere con la presente, lo cual esta relacionado tanto a la casuistica de los
traumas como a las caracteristicas de las poblaciones estudiadas.

Costa y col.™® en su estudio en Brasil encontraron que el 78,3 % de los pacientes presentaban cuatro o
mas lesiones, siendo el traumatismo craneoencefalico la mas frecuente (45,7 %), al igual que un estudio
realizado en el Hospital Clinico Quirargico Docente Arnaldo Milian Castro” (39,18 %). Estos resultados que
coinciden con la presente investigacion.

Se considera que el trauma craneoencefalico constituye uno de los mayores problemas de salud publica en
la sociedad moderna, agravado en los Gltimos afos por el mayor nimero de automéviles y otros vehiculos
que desarrollan altas velocidades. Es comUn el traumatismos craneoencefalicos como lesidon debido a la
disposicion anatémica de la cabeza, ya que al protruir del cuerpo es el punto de impacto principal en los
accidentados, sobre todo en la lesion causada por accidentes de transito.®

La duracién de la ventilacién mecanica esta relacionada con el empeoramiento de los parametros de
funcion ventilatoria como consecuencia de la pérdida de masa muscular a nivel toracico. Por ello es
fundamental aplicar modalidades de ventilacion que ademas de cubrir los requerimientos del paciente,
lo afecten en menor grado y permita un destete precoz."®

Sandoval Quinde y col. reporté como principal complicacién en su estudio la neumonia asociada a la
ventilacion presentandose en el 7,6 % de los pacientes; este resultado coincidié con lo reportado en la
presente investigacion. Las principales complicaciones en pacientes traumatizados suelen estar causadas
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por las técnicas invasivas que se requieren para brindar soporte vital. La ventilacién mecanica prolongada
anade al paciente el riesgo de desarrollar neumonia asociada a la ventilacién; los catéteres empleados
condicionan el riesgo de bacteriemia y otras infecciones. Las complicaciones registradas en la actual
investigacion dependieron en gran medida del impacto y de la gravedad intrinseca del traumatismo,
destacando por su frecuencia y gravedad las complicaciones relacionadas a la cavidad toracica.

Las principales limitaciones del estudio radicaron en la naturaleza descriptiva del estudio, asi como la
limitada poblacion en estudio. De igual forma, el corto periodo de estudio, asi como la realizacion del
mismo en una Unica institucion constituye una limitante.

Se concluye que los politraumas fueron comunes en pacientes masculinos, asi como durante tercera
y cuarta década de vida siendo provocados en su mayoria por accidentes de transito. Los traumas
abiertos, traumas craneoencefalicos y la necesidad de ventilacion mecanica fueron comunes, asi como
el desarrollo de la neumonia asociada a la ventilacion mecanica en pacientes con soporte ventilatorio.
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