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Introduccion:
El sindrome de shock toxico (SST) es una enfermedad sistémica grave caracterizada por fiebre,
shock y rash cutaneo escarlatiniforme. Los nifios quemados son mas susceptibles debido a la herida
y a los mas bajos niveles de antitoxina contra el Shock Toxico. Anteriormente revisamos los casos
en el periodo 2010 - 2012 a partir del cual aplicamos un protocolo de manejo propuesto por otros
autores con el fin de reducir la morbi-mortalidad del cuadro.
Objetivos:

e Comparar la evolucién de los pacientes con SST antes y después de aplicar el protocolo de

Young & Thorton*

e Actualizar la incidencia del SST en el periodo 2010- 2015

e Actualizar la letalidad y mortalidad por SST en el mismo periodo
Material y Método
Se revisaron fichas clinicas de egresados con SST de la Unidad de Quemados desde el 2013 al
2015 diagnosticados segun criterios de Cole y Shakespeare. Se excluyen los con shock séptico o
con infecciones de otro origen En todos se aplicé el protocolo de Young y Thorton*. Se extrajeron
datos demograficos, clinicos y de laboratorio se tabularon y analizaron en Microsoft Excel. Para la
evaluacion del protocolo se compararon las siguientes variables con los datos de la revision anterior:
requerimientos de dias UPC, ventilacién asistida, drogas vaso activas y uso de inmunoglobulina.
Incluyendo datos del trabajo anterior se actualiz6 la incidencia de SST en el periodo 2010-2015 y se
calculd la letalidad
Resultados
Entre los afios 2013 y 2015 egresaron 669 pacientes de la unidad de quemados. De ellos 12
cursaron con SST y todos fueron producto de escaldaduras La incidencia en el periodo fue de 1,8%.
El dia de inicio después de la quemadura tuvo una mediana de 2 dias. La extension tuvo una media
de 5,5% de SCQ. La media de edad de presentacién fue de 20,5 meses. Se mantuvieron en UPC 3
dias en promedio. 8/12 requirieron drogas vaso activas, 2 ventilacién asistida y solo uno recibio
inmunoglobulina. 2 de 12 tuvieron acidosis metabdlica (9 de 13 del periodo anterior). Todos tuvieron
hemocultivos negativos. No hubo mortalidad en el periodo 2013-2015. En el periodo 2010-2015
egresaron 1232 pacientes de la unidad de los cuales 25 cursaron con SST.
Conclusiones
El uso del protocolo de manejo logro reducir la letalidad de 7,7% (2010-2012) a cero (2013-2015)
como también la morbilidad del SST, reflejada en la disminucién de los requerimientos terapéuticos
en UPC. La incidencia actualizada del SST es de 2%. La letalidad del SST fue del 4% (1/25) y la
mortalidad fue de 0,08% (1/1232).
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