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RESUMEN

Se hizo un estudio clinico y epidemio-
logico de los pacientes de ofidismo referidos
al Hospital de Gudpiles, canton de Pococtl,
Provincia de Limon, durante la década com-
prendida entre junio de 1974 y junio de
1984,

Se encontro que el mavor porcentaje
de los accidentes se debieron a Bothrops as-
per (terciopelo) con 72 casos (43,9% ) otras
especies en conjunto no alcanzaron el 16%;
las que causaron menores problemas fueron
M. nigrocinctus (coral) con 4 casos (2,44% )
v L. muta (cascabela muda) con 3 casos
(1.83% ). El porcentaje de casos graves au-
mento considerablemente cuando los pacien-
tes fueron atendidos en un periodo mayor a
diez horas después del accidente; en este
grupo se presento la unica defuncion. El gru-
po ocupacional mas afectado lo constituye-
ron agricultores, predominando el sexo mas-
culino, siendo la mavoria adultos jovenes,
menores de 30 anos.

SUMARY

A clinical-epidemiological study was
made on patients bitten by snakes, admitted
to Hospital de Guapiles, province of Limon,
Costa Rica, during the decade from June
1974 to June 1984

It was found that most of the acci-
dents (72 cases; 43.9% ) were inflicted by
Bothrops asper (terciopelo ), whereas the resi
of the species caused only 16%of the acc-
dents. The snakes which induced the least
number of cases were coral snake, Micrurus
nigrocinctus (4 cases; 2.44% and the bush-
master Lachesis muta (3 cases; 1.83% ) The
severity of envenomations increased marke-
dly when the patients received the antive-
nom more than 10 hours after the bite. Most
patients were agricultural workers, being
most of them males. The majority of acci-
dents occurred in people younger than 30
years.

INTRODUCCION

En Costa Rica, e! accidente ofidico constituye un
problema médico de importancia (2, 11, 15). Se han efec-
tuado estudios epidemiologicos de este problema tanto a
nivel general (4, 5, 15) como en varias zonas geograficas
particulares (1, 3, 6,7, 9 12); sin embargo, no existen inves-
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tigaciones en las que se analice este fendmeno en la zona
Atlantica con la profundidad requerida~Esta regién, con
una ofiofauna abundante (13, 14, 16), presenta caracteris-
ticas ecologicas ideales para el desarrollo de estos reptiles y
por lo tanto debe estar entre las zonas prioritarias de interes
para los estudiosos de este problema.

Para el presente trabajo hemos tomado la region de
Pococi, donde se ha venido presentando en los Gltimos anos
un acelerado desarrollo agricola; consecuentemente los acci-
dentes ofidicos han adquirido gran importancia como pro-
blema de salud.

Realizamos un estudio clinico-epidemiologico con ba-
se en los pacientes referidos por mordedura de serpientes al
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Hospital de Guapiles por un espacio de 10 afios, que coinci-
de mds o menos con el perfodo de mayor auge agricola y
econdmico en la zona, para tratar de establecer la magnitud
del problema en la region y contribuir a ampliar el panora-
ma epidemiologico del ofidismo en el territorio nacional.

MATERIAL Y METODOS

Se analizaron los expedientes clinicos de los pacientes
atendidos por mordedura de serpiente en el Hospital de
Guipiles, Limon, Costa Rica, durante el periodo compren-
dido entre junio de 1974 y junio de 1984,

La clasificacion clinica se hizo segtn el criterio usado
en el Hospital Vital Brazil del Instituto Butantan, Sao Pau-
lo, Brasil, (Cuadro 3), seglin comunicacion personal del Di-
rector, Dr. Jao Luiz Costa Cardoso.

La identificacion de la serpiente agresora fue hecha
por personal calificado que labora en ese centro de salud y
fue reforzada por las caracteristicas clinicas presentadas por
los pacientes; los casos dudosos se anotaron como indeter-
minados.

De los expedientes se tomaron los siguientes datos:

l.— Especie agresora

2.~ Sitio anatomico de la mordedura.

3.~ Caracteristicas clinicas y evolucion.

4.~ Tiempo transcurrido entre la mordedura y llegada al
hospital.

5.~ Ocupacion del paciente.

6.— Edad del paciente.

RESULTADOS Y DISCUSION

Como se puede ver en el Cuadro 1 la especie causante
del mayor nimero de accidentes es Bothrops asper (tercio-
pelo) con un 43,9% de los casos, lo cual concuerda con los
resultados obtenidos por otros autores en otras localidades
del pars (1. 4, 7,9, 12). Ademis es de hacer notar, que al
analizar la sintomatologia, en los accidentes en que no se lo-
gro identificar la especie agresora, por las caracteristicas que
presentaron, es muy probable que muchos de ellos hayan si-
do causados por terciopelo. Las otras especies fueron res-
ponsables de un menor numero de mordeduras, pues no so-
brepasan el 16%en conjunto y ninguna especie individual al-
canzO un porcentaje mayor al 8% . Dentro de este grupo, es
interesante el hecho de que los accidentes por Lachesis mu-
ta son muy pocos, a pesar de que es una especie bastante
abundante en la zona Atlintica (14). Esto concuerda con
el estudio de Bolafios ef al, (6) y creemos que esta baja
frecuencia puede deberse a los hdbitos que presenta esta
serpiente, de mantenerse en cuevas o bajo piedras y tron-
cos, lo que no le permite mucho contacto con los humanos,
siendo ademads lenta en sus movimientos.

Se confirma que el nimero de accidentes por el géne-
ro Micrurus (corales) es muy bajo. Solamente cuatro mordi-
dos en un periodo de 10 afios, para un porcentaje del 2,44,

Las regiones anatomicas mads afectadas fueron las ex-
tremedides inferiores (pies y piernas) con un porcentaje del
67.68 (Cuadro 2), siguiéndole en importancia las superio-
res (manos y brazos) conun 28 05%.

? Estos resultados concuerdan con los otros trabajos y
podemos derivar recomendaciones de proteccion como el
uso de botas altas, asi como tener cuidado extremo al tra-
bajar en la tierra y entre la maleza con las manos.

Con respecto a las caracteristicas clinicas de los enve-
nenamientos, en el Cuadro 3 se aprecia que el porcentaje de
casos graves es muy bajo (5,5% ), posiblemente debido a que
el tratamiento con suero antiofidico se efectuo en un tiem-
po adecuado; mds del 71% de los casos fueron atendidos en
un periodo no mayor de 5 horas después del accidente;
encontrando este grupo el menor porcentaje de casos
graves (2.54) (Cuadro 4). Por otro lado, se observé un no-
torio aumento de casos graves en los pacientes a los que se
administré el suero en un periodo superior a 10 horas, lue-
go del envenenamiento: en este grupo se encontrd la tnica
defuncion de la poblacion estudiada. Estos resultados re-
fuerzan la importancia de administrar el tratamiento en un
periodo de tiempo corto. para evitar que el accidente ad-
quiera caracteristicas graves (1). tomando siempre en con-
sideracion que hay otros factores que contribuyan a la mis-
ma, como las caracteristicas del veneno, la cantidad inocula-
da vy el sitio anatomico de la mordedura.

Estudios experimentales en el Instituto Clodomiro Pi-
cado han corroborado la importancia de una temprana ad-
ministracion del suero en la neutralizacion de los efectos
mionecrotico y hemorrdgico inducidos por el veneno de
terciopelo (8). Ademis, se observd que la ruta intravenosa
es la mas adecuada para lograr la neutralizacion del veneno,

Es importante destacar que la clasificacion propuesta
para evaluar la gravedad de los accidentes se refiere a enve-
nenamientos causados por serpientes de la subfamilia Crota-
linae (género Bothrops, Crotalus, Lachesis y Agkistrodon)
En el caso de las mordeduras por serpientes coral (género
Microrus) estos criterios no son vilidos, ya que aunque se
han encontrado efectos locales como dolor y edema mode-

rado, estos venenos ejercen principalmente un efecto neuro-
toxico (5, 10).

El grupo ocupacional mas expuesto a este tipo de
accidentes es el de los agricultores con un 62.2%de los casos
(Cuadro 5), los cuales proceden en mayor cantidad de los
centros més poblados y de mds intensa actividad agricola
como son Cariari, Gudpiles y Guicimo (Cuadro 6).

La mayoria de los accidentes ocurrieron en personas
de sexo masculino (70%), pero es interesante resaltar que
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Cuadro 1

DISTRIBUCION DE LOS ACCIDENTES OFIDICOS
SEGUN LA ESPECIE AGRESORA*

(1974-1984)
ESPECIE CANTIDAD PORCENTAIJE
Bothrops asper 72 43,90
B. nasutus 13 7.93
B. schlegelii 6 3,66
Lachesis muta 3 1,83
Micrurus sp 4 2.44
No identificados 66 40,24
TOTAL 164 100%

* 164 casos atendidos en el Hospital de Gudpiles - Limon

Cuadro 2

DISTRIBUCION DE LAS MORDEDURAS

Cuadro 3

CLASIFICACION DE ACUERDO A LA
SINTOMATOLOGIA DE 114 CASOS

DE ACCIDENTES OFIDICOS*
(1974-1984)
SINTOMATOLOGIA CANTIDAD PORCENTAJE
Leve: P.C.** alteradas o 115 70,1

normales, edema local dis-
creto. Buen estado general,
sin sangrado o solamente por
la marca de los colmillos.

Moderado: P.C. alteradas, 40 24.4
edema local evidente. San-

grado o necrosis. Buen es-

tado general.

Grave: P.C. alteradas ede- 9 5,5
ma local evidente, sangra-

do vy necrosis extensas,

mal estado general.

TOTAL 164 100%

*  Atendidos Hospital de Gudpiles - Limon
** P C.: Pruebas de coagulacion.

Cuadro 4

RELACION ENTRE TIEMPO DESPUES

DE SERPIENTES DE LA MORDEDURA E INICIO DEL
SEGUN REGION ANATOMICA* TRATAMIENTO FRENTE A GRAVEDAD*
(1974-1984) (1974-1984)
REGION ANATOMICA CANTIDAD PORCENTAIJE Tiempo (hrs) para  No. de casos Porciento Graves Por ciento
llegar al Hospital
Manos 35 21.35
Brazos 1 6,70 0-5 118 71.95 3 254
Espalda 2 1,22 5-10 25 15.25 1 4
Piernas 25 15,24 11-15 10 6.10 110
Pies 86 52,44 mas de 15 11 6.70 1 9,10
No especificado 5 3,05
TOTAL 164 100% TOTAL 164 100% 6

* 164 casos atendidos en el hospital de Gudpiles - Limén

* 164 casos atendidos en el Hospital de Gudpiles - Limon
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Cuadro 5 Cuadro 6

INCIDENCIA DE MORDEDURAS DE SERPIENTES DISTRIBUCION DE LOS ACCIDENTES POR
SEGUN LA OCUPACION* MORDEDURA DE SERPIENTES
(1974-1984) SEGUN EL LUGAR DE PROCEDENCIA*
(1974-1984)

OCUPACION CANTIDAD PORCENTAIJE
LUGAR CANTIDAD PORCENTAIJE

Agricultores 102 62,20

Oficios Domésticos 26 15,85 Cariari 54 32,90

Escolares 20 12,20 Gudcimo 29 17,68

Menores 13 7,93 Gudpiles 20 12,20

Otros 3 1,82 Rio Frio 17 10,36
Rio Jiménez 9 5.5

TOTAL 164 100% Ticabdn 16 9,75
Roxana 8 4,90
Jiménez 4 2,44

* 164 casos atendidos en el Hospital de Gudpiles - Limén. Pacora 3 1,83
La Rita 2 1,22
Parismina 2 1,22
TOTAL 164 100%

* 164 casos atendidos en el Hospital de Gudpiles - Limén

Figura 1.

DISTRIBUCION POR EDAD Y SEXO
DE LOS MORDIDOS POR SERPIENTES
ADMITIDOS EN EL HOSPITAL DE
GUAPILES - LIMON
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:n ambos sexos, el porcentaje mds alto de los casos (Fig. 1)
e presentd en adultos jovenes menores de 30 anios. Esto po-
irfa tener su explicacion en el hecho de que en las zonas ru-
rales los jovenes se dedican a las labores agricolas a muy
temprana edad y posiblemente por su inexperiencia no to-
man las precauciones necesarias para evitar los accidentes.

Finalmente, de los resultados obtenidos en el presente

estudio podemos concluir que en cuanto a la ocupacién,
edad y sexo de los mordidos por serpientes, el problema en
otras zonas del pais (1, 4, 5, 7) es muy semejante al de la
zona Atlantica,
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