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INTOXICACION POR INHALACION DE HUMO EN INCENDIOS
(CLINICAYY TRATAMIENTO)

MANIFESTACIONES CLINICAS

- Inicialmente: Irritacién de mucosas ocular, nasal y
via aérea superior que provocaran la aparicion de
rinorrea e irritacion ocular. También aparecera tos,
dolor de garganta, estridor laringeo y disfagia.

- Posteriormente: Afectacién de via aérea inferior,
alteraciones cardiovasculares y neurolégicas que se
manifestaran con esputo carbonaceos (lesion pul-
monar), disnea, taquipnea y broncoespasmo.

Debido a las alteraciones cardiovasculares aparece-
ran, taquicardia, hipotension e incluso sindrome
coronario agudo.

La cefalea, mareo, confusion, irritabilidad, disminu-
cion del nivel de conciencia y el coma que pueden
aparecer en estos pacientes, se deben a las altera-
ciones neurolégicas.

- Finalmente: edema agudo de pulmoén.

SIGNOS CLINICOS EN LA EXPLORA-
CION
- Quemaduras en vibrisas nasales y pestanas.

- Hollin en fosas nasales y boca (intoxicacion gra-
ve).

- Tos, dolor de garganta, cambio de voz, estridor
laringeo (auscultar en el cuello).

TRATAMIENTO GENERAL

Valoracion de la Escena: El equipo médico debera
llevar igual proteccién que los bomberos si la aten-
cion a los pacientes debe realizarse en el lugar del
incendio.

A) Control de la Via Aérea:

- Valorar su permeabilidad.

- Dar Oxigeno al 100 % (reservorio).

Indicaciones de intubacién orotraqueal:

Mucosas quemadas o hiperémicas. Aumento de la
Epiglotis. Estridor Laringeo. Glasgow < 9 (utilizar el
tubo de mayor diametro posible para facilitar la aspi-
racion de secreciones. La mascarilla laringea, com-
bitubo, etc. no sirven).

Considerar intubaciciéon orotraqueal:

Eritema facial, hollin en via aérea (esputos carbona-
ceos), vibrisas quemadas, inhalacion en lugares
cerrados.

- Aerosol con broncodilatadores (bromuro de ipatro-
pio, salbutamol).

- Corticoides intravenosos: Hidrocortisona 200 mg
(Actocortina).
B) Circulacion:

Coger dos vias periféricas y poner suero fisiologico
1000 ml.

Dopamina si se precisa (1 amp. en 100 ml suero
fisiologico a 21-60 ml/h).

C) Monitorizacién de constantes

D) Hidroxicobalamina (quelante del cianuro): Admi-
nistrar 70 mg/Kg via intravenosa, tanto en adultos
como en nifios.

El envase de 5 gr. de hidroxicobalamina es la dosis
habitual para un adulto de 70 Kg.

Indicaciones para su administracion:

* PCR (dar dosis doble).
* Bradipnea (<12 rpm).
* Signos de inhalacion.
* Hipotension, shock.

* Disminucion del nivel de conciencia, confusion,
convulsiones.

* Acidosis metabdlica.
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