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Pasado, presente y futuro
de la toxicologia clinica

DRA. ELDA CARGNEL?

En la Argentina actual existen aproxima-
damente 200 centros médicos y bioquimi-
cos dedicados a la toxicologia, pero el primer
Centro de Toxicologia Clinica del pais se en-
cuentra desde hace 50 afios en el Hospital de
Ninos “Ricardo Gutiérrez”. Ademas, es el pri-
mero en su tipo en Latinoamérica.

En el afo 1972, impulsado por la Dra.
Estela Giménez y quienes la acompafaron
durante su gestion, fundan los primeros ci-
mientos de una disciplina clinica tan rica co-
mo compleja, que necesita de la concurrencia
de otras disciplinas cientificas para desarro-
llarse en toda su amplitud.

La Unidad de Toxicologia, durante el afio
2011, asisti6 20.896 consultas por Guardia
que pueden ser desplegadas de la siguien-
te manera:

+ Consultas telefonicas: 19.750.

« Consultas personalizadas: 1.146.

La atencion en forma personal, ya sea en
la condicion de pacientes ambulatorios en
Consultorios de Toxicologia o bien pacientes
internados en el hospital, ofrecio6 la cobertura
de 1.935 consultas durante el mismo periodo.

El trabajo cotidiano de los centros de toxi-
cologia en su conjunto durante estos 50 afios
seguramente es de gran impacto, y se mani-
fiesta a través de distintas practicas que se
generan para contrarrestar las intoxicaciones
mas frecuentes, adaptandose cada unidad a
su propia demanda.

La comunicacion telefonica es una herra-
mienta imprescindible para el conocimiento y
la divulgacion de la toxicologia, a la vez que
lo es para el logro de un aprendizaje eficaz.

La incorporacién de la toxicologia como
materia de grado en la curricula médica con
un fuerte acento en la clinica contribuye a es-
te desarrollo.

Existe ademas un mayor entrenamiento
para la deteccién y el diagnéstico de pato-
logias toxicologicas, donde médicos emer-
gentoélogos, intensivistas u otras disciplinas
intervienen rapida y efectivamente.
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El gran desafio de la toxicologia actual, no
es solo la atencion de los accidentes u ocu-
rrencias de episodios agudos.

A lo largo de estos 50 afios la accion efec-
tiva y comprobable de los centros de toxi-
cologia clinica puede evaluarse a través de
impactos indirectos como son:

« La disminucién de pacientes intoxicados
internados en terapia intensiva.

+ La atencion en centros de salud cercanos
a la procedencia del paciente, mediante un
asesoramiento telefonico especializado.

+ La conformacion y consolidacion de datos
propios que permiten una mejor atencion
y seguimiento longitudinal de pacientes.
Un estudio realizado en Estados Unidos
sobre costo/beneficio en salud de los cen-
tros de intoxicaciones, permite aseverar
que:

+ Se ahorra dinero resolviendo telefénica-
mente intoxicaciones en el hogar.

+ Disminuyen los casos hospitalizados.

+ Se reducen los dias de trabajo perdidos
por causas toxicoldgicas.

+ La aplicacion de medidas de prevencion
Especificas contribuyen a todo lo anterior.

ESCENARIOS COMPLEJOS

En el desemperio de la funcién de la Uni-
dad de Toxicologia pueden sefalarse diver-
S0s escenarios complejos.

Se requiere por ello de un trabajo inter
y multidisciplinario que permita arribar a un
diagnostico y realizar el tratamiento correcto.

El presente de la toxicologia, transcurre
entre hechos que han sido detectados en el
pasado y para los que es necesario imple-
mentar respuestas a conceptos que provocan
incertidumbres y obligan a generar nuevas
hipbtesis.

a. Jefa de la Unidad de Toxicologia.
Hospital de Nifios “Ricardo Gutiérrez”.
toxiguti@yahoo.com.ar.
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Asi, el laboratorio, que es de gran ayuda,
puede dificultar un diagnéstico que desde el
punto de vista clinico es claro si no es inter-
pretado correctamente. Tienen gravitacion en
esta situacion los tiempos en que se realiza
el diagnostico, el laboratorio especifico y el
tipo de metodologia especializada utilizada
para tal fin.

Por ello cabe como ejemplo un paciente
al que fue necesario aplicar —desde el punto
de vista del laboratorio—, metodologias espe-
cificas para confirmar el diagnostico. De esta
forma se pudo esclarecer un caso que desde
la anamnesis y la clinica estaba claro, pero la
necesidad de documentarlo mediante el labo-
ratorio, dificult6 el diagnéstico.

Otros desafios se presentan ante los mul-
tiples cuadros de origen respiratorio y neuro-
l6gico en nifios pequefios, ya sean lactantes
o deambuladores, y que se manifiestan a tra-
vés de sintomas que son afines a patologias
que se asisten en el consultorio del pediatra
en forma cotidiana.

Tal es el caso de los cuadros respiratorios
que se manifiestan a través de sintomas co-
mo broncoespasmos, apneas, etc. y los neu-
rolégicos a través de ataxias, convulsiones,
hipotonias y otros, que pueden complicar el
diagnéstico si detras estan implicadas las
sustancias que llamamos de abuso, ya sean
ilegales o legales y cuya etiologia ha sido en
ocasiones el pasaje placentario, la lactancia,
y la inhalacion o la ingestidén accidental de al-
gunas de algunas de las sustancias como la
marihuana, el tabaco y otras, o la ingestion
accidental.

Esto dltimo resulta por la mayor accesibi-
lidad a las drogas, por parte de los padres o
bien porque otros convivientes son consumi-
dores e incluso a veces la venta de las drogas
de abuso o que las familias trabajen en las
cocinas de drogas, situacion ésta que se ha
convertido en un medio de subsistencia, en
especial para los sectores mas vulnerables.

Ademas es necesario considerar —dentro
de esta descripcion somera de los hechos a
los que la Toxicologia deberia poder brindar
respuestas—, la ocurrencia de accidentes o
efectos no esperados con el uso de medica-
mentos en las edades extremas de la vida.

Estos desafios son a los que la toxicologia
se ve expuesta diariamente, pues a pesar de
ser medicamentos de uso arraigado, dan lu-
gar a sucesos que estan escasamente des-
criptos en la literatura médica o de los cuales
no existen publicaciones al respecto.

El ejercicio de la Toxicologia se encuen-
tra ligado a otros conocimientos metabdlicos,
genéticos, etc. Tal es el caso de las metahe-
moglobinemias que obligan a descartar una
causa primaria —descartado el déficit de en-
zima glucosa 6 fosfato-dehidrogenasa—, co-
mo es la deteccion de un déficit en la via de
la metahemoglobina reductasa.

Toxicidad ambiental

La persistencia de pesticidas prohibidos
hace treinta afios como la mayoria de los clo-
rados, que ocasionan cuadros dentro de los
cuales mencionamos las neuropatias, como
neuropatias periféricas mixtas, al igual que el
uso de insecticidas como el clorpirifos, deter-
minan variaciones en el tratamiento conven-
cional del organofosforado.

Es asi como lesiones en piel suelen indu-
cir a errores diagnosticos (piodermitis, intoxi-
cacion por arsénico, etc.) de no realizarse una
detallada anamnesis. Tal es el caso de una
nifa de 11 afos que jugaba a amasar barro y
deambulaba descalza en el fondo de su casa
donde una fabrica de construccion de cascos
de lanchas que utilizaba fibra de vidrio y re-
sinas, arrojaba estos deshechos en el fondo
de la vivienda.

La persistencia de sitios con metales y di-
ferentes sustancias que penetran en el sue-
lo y contaminan las aguas, suelos e incluso
aire, permite que aparezcan en estos sitios
potenciales enfermos a los cuales hay que
saber detectar.

Es necesario, ante la persistencia de un
cuadro que se instala y predomina sobre
los primeros sintomas, pensar en un origen
toxiologico; tal es el caso del dano hepatico
ocasionado por el endosulfan. El no tener en
cuenta los primeros sintomas diferentes na
la hepatitis dificulta encontrar el diagnéstico
definitivo.

Aguas y contaminacion

Un contaminante habitual en Argentina
es el arsénico, que predomina en la llanura
chaco pampeana, o sea en plena zona pro-
ductiva; se lo encuentra junto con grandes
cantidades de fluor, que es mas erratico.

De ahi que el agregado de fluor que po-
dria realizarse a las leches ocasiona una
mayor ingesta, y su exceso no soélo afecta la
estética de los dientes, sino que administrado
a lactantes menores de 9 meses, puede pro-
vocar trastornos permanentes en los dientes.

Ademas el ingreso de fluor en exceso im-
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pacta en los huesos del esqueleto y provoca
también trastornos a nivel del desarrollo neu-
rocognitivo.

Las nuevas tecnologias

La aparicion de nuevas tecnologias, como
la nanotecnologia, y como consecuencia de
nuevos materiales que por un lado han dado
origen a una medicina més a medida y a far-
macos mas eficaces, por otro lado han roto
paradigmas de la toxicologia, ya que en es-
tos casos “la dosis no hace al veneno” y de-
bemos observar el impacto de las sustancias
derivadas de esta tecnologia en el organismo,
y la consecuente aparicion o no de potencia-
les cuadros de origen toxico.

El desafio de la toxicologia es volver a lo
que le permitie posicionarse como disciplina:
+ La observacion de los fenbmenos.

+ Lainvestigacion a partir de ellos.

+ Lajerarquizacion de sintomas que apare-
cen bruscamente y no son considerados
en un primer momento dentro de la medi-
cina convencional.

Por lo expuesto y desarrollado en estos
50 afios de la Unidad de Toxicologia es ne-
cesario reconocer los pasos de su fundadora
desde nuestra vision de profesionales, pero
ademas contando con el afecto de sus fami-
liares.

Total de consultas a los
Centros de Intoxicaciones. Argentina

n=117.046

HNRG 29%

Otros 71%
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HOMENAJE A LA PIONERA

DE LA TOXICOLOGIA CLINICA

EN LA ARGENTINA

Prof. Dra. ESTELA RAQUEL GIMENEZ.
Un orgullo para el Hospital

Fue profesora Titular de la Ca-
tedra de Toxicologia de la Facul-
tad de Medicina de la Universidad
de Buenos Aires: 1987-1997. Ac-
tualmente Profesora Consulta Ti-
tular de la U.B.A.

Estela Raquel Giménez nacio
en el Barrio de Urquiza de la Ca-
pital Federal, hija de inmigrantes
espanoles, que le transmitieron su
fuerza y determinacion.

Comenzé los estudios de en-
fermeria en la Cruz Roja de Villa Ballester
a los 15 afos. Recuerda de ese entonces al
Hospitalito de Villa Ballester y a la escuela Jo-
sé Hernandez, ya que desde alli se acerco al
mundo de la medicina.

Desarroll6 el ciclo universitario rapidamente
y obtuvo su titulo de médica en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Buenos Aires.
A partir de ese momento comenzd a desarro-
llar sus actividades profesionales en el Hospi-
tal de Nifios “Ricardo Gutiérrez” de la Ciudad
de Buenos Aires, integrandose a las primeras
Residencias de Pediatria del pais. Inicié su for-
macion pediatrica en la Sala IV y | con el Dr.
Carlos Gianantonio, con quien comparti6 la
guardia de los martes, plena de saberes y dis-
cusiones que desafiaron su calidad intelectual.

Es desde el Hospital de Nifios donde co-
menzo6 a concebir un servicio de intoxicacio-
nes, considerando las necesidades que se
suscitaban en ese momento en la atencion
pediatrica y la problematica adolescente. Dia-
grama la atencién telefénica a médicos que
consultaban por situaciones toxicas de sus
pacientes. Es asi como el misterio de la Toxi-
cologia la va atrapando.

Junto con los Dres. Tomas Banza, Emilio
Astolfi y Florencio Escardd (hijo) y un grupo
de becarios, fundaron el Centro Nacional de
Intoxicaciones, algunos de los cuales conti-
nuaron en el quehacer toxicolégico.

Desde ese Centro, que fue creciendo y
presentando variadas lineas de trabajo e in-
vestigacion, cred el Bioterio del Hospital con
la colaboraciéon de Dra. Mariana lzurieta.

Desarroll6 nuevas estrategias para la
deteccion de los cuadros toxicos, asi como
también adecud las dosis de quelantes a las
necesidades pediatricas.
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Realiz6 aportes significativos para la de-
teccidén de epidemias toxicologicas preocu-
pantes como la de los panos de alcohol en
lactantes, el mercurio en los pafales, el dieti-
lenglicol, la deteccion de plomo en la provin-
cia de Jujuy, la contaminacion de leche en
polvo, etc.

Introdujo un enfoque diferente en la pro-
blematica de la intoxicacion por plomo, jun-
to con la Dra. Ana Singerman, adoptando la
técnica del dosaje de la Delta ala Dehidratasa
e instalando nuevos niveles de toxicidad, te-
niendo en cuenta el delicado balance salud/
enfermedad.

Impulsé el uso racional de los medicamen-
tos proponiendo modificaciones en los pros-
pectos. Escribi6 junto con otros colaboradores
el primer libro de Toxicologia Clinica Infantil
de la Argentina.

Realiz6 su tesis doctoral en Toxicologia,
obteniendo las mas altas calificaciones.

Ademas se gradud de médica legista,
epidemibloga y sanitarista. Fue acreedora
de multiples premios nacionales e interna-
cionales.

Dictd cursos en otros paises de Europa,
Latinoamérica y América Central, asi como en
todas las provincias argentinas relacionados
con la tematica de Toxicologia Ambiental de
la Unién Europea, y en el Ministerio de Sani-
dad y Consumo de Espafia.

Dr. Gianantionio, Dr. Esquenazi, Dra. Giménez y

Dr. Rocatagliata, en reunion de trabajo HNRG.

Fue Profesora Titular por concurso de la
Cétedra de Toxicologia de la Facultad de Me-
dicina de la Universidad de Buenos Aires, y
actualmente Profesora Consulta Titular de
la Universidad de Buenos Aires. Se desem-
pefid como consultora de la OPS y de otros
organismos internacionales, actividad ésta
que le permitié intervenir en el proyecto de
la organizacién y creacion de la Administra-
cion Nacional de Medicamentos, Alimentos y
Tecnologia Médica (ANMAT), incluido el he-
cho fundacional del Sistema Nacional de Far-
macovigilancia.

Durante esa etapa coordiné el grupo de
productos para la salud (SGT11) de MERCO-
SUR, logrando significativos avances a través
de normativas comunes.

La Dra. Giménez abarc6 todos los aspec-
tos de la Toxicologia, integrandolos con una
visiébn amplia que le permitié generar espa-
cios fundamentales para el desarrollo de la
especialidad. Conformé una familia que hoy
se prolonga en el hijo de su esposo, nietos y
sobrinos.

El Consejo Ejecutivo y Consultivo de la
revista “Gracias Doctor” integrada por un Ju-
rado de 125 personalidades médicas, la de-
signé como “Lider de la Medicina Pediatrica
del afio 2012”, por haber creado un Centro
Toxicoldgico en el Hospital de Nifios “Ricar-
do Gutiérrez”, de muy alto valor asistencial,
brindando toda su experiencia y humanismo.

Por tal motivo le fue entregado un Diploma
de Honor, en el acto del 31 de octubre en el
Aula Magna de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Buenos Aires.

Quienes compartimos su actividad pro-
fesional, admiramos su generosidad ya que
permitié6 compartir sus saberes, ensefan-
donos con la calidez y sencillez que la ca-
racterizan, con su fuerza e inteligencia. Su
presencia nos obliga a sentimos comprome-
tidos para enfrentar nuevos desafios y a se-
guir construyendo.
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UNA PRESENTACION ESPECIAL
A CARGO DE LA FAMILIA

Presentar junto con Matias a la Dra. Este-
la Giménez y hacerlo con la calidez que ella
nos acostumbrd a vivir, no es facil por las mul-
tiples hazafias que fueron parte de su vida.

Mi historia con ella en particular, comien-
za en la sala de partos ya que mi padre —su
hermano— era obstetra y junto con Estela me
recibieron cuando llegué al mundo.

Cada vivencia y momentos que experi-
mentaba con ella a nivel profesional, impac-
taba luego en la historia familiar. Desde el
libro de Toxicologia, cuyas palabras tipeadas
en la maquina de escribir eran garabateadas
por mi hermano en su reverso y asumidas
por él como propias a los tres afios cuando
le decia: “;te acordas, tia, el libro que escri-
bimos juntos?”.

Estela influyé en nuestros juegos, cuidan-
do que no nos intoxicaramos, pero nuestra
inquietud a veces podia mas y asi ibamos a
contarle “me tomé toda esta caja’ (jde aspiri-
netas qué eran tan ricas!).

Lo més interesante a destacar de Estela
no es su profesionalidad sino su humanis-
mo, es una mujer que sabe ver lo positivo de
la vida y obtener lo mejor preservando y po-
niendo énfasis en el entorno para mejorarlo y
crecer profesionalmente. La pasion que pone
ante cada situacion asi como el entusiasmo 'y
el empefio para hacer brotar lo mejor de ca-
da uno. Es una mujer que plantea objetivos
claros, sabe conciliar con las diferencias, es
generosa, humilde pero también grande. Por
todo ello expreso mi profunda admiracién por
su conocimiento, por saber enfrentar los de-
safios lo que no es mas que honrar la vida.

Andrea Giménez

Es para mi un orgullo y una emocién que
nunca imaginé que haria, por lo que agra-
dezco a los organizadores de este evento por
brindarme esta conmovedora oportunidad.

Me gusta presentar a Estela desde la mi-
rada de un nifio que admira a alguien por su
afecto y luego desde una percepcién mas
adulta ya profesional (abogado) por su pa-
sion por las causas justas que son su hori-
zonte de accibn, llevadas adelante con rigor
y compromiso. Su sensibilidad y carifio en el
trato con el otro, el alto profesionalismo con
que encard su vida.

Siempre la he visto como una creadora
para la que no existen los imposibles.

Asi cre6 el Centro de Intoxicaciones del
Hospital de Nifios, promovi6 el desarrollo y la
consolidacién de la Administracion Nacional
de Medicamentos y Alimentos.

De chico recuerdo a Estela siempre rodea-
da de libros pero no dos o tres sino una bate-
ria de libros y folletos revistas técnicas. Con
rigor y con método investigaba para llegar al
diagnéstico adecuado.

Llena de ideas, inquieta, superando las
contingencias inherentes a todo cargo. Esa
mirada integral es uno de los muchos valores
que Estela me ha ensefiado.

Soy abogado y me dedico al Derecho
Ambiental y en esto Estela me ha brindado
material de lectura, ideas para implementar
y multiples herramientas que utilizo a diario.

Por estos y tantos otros e innumerables
gestos de amor, es que seguramente otros
también podran decir: “Muchas gracias Este-
la por todo lo que nos has dado.”

Matias Michienzi

"Los historiadores recuerdan lo que otros quieren olvidar"
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Eric Hobsbawm (1917-2012)




