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RESUMEN 

Los daños a la salud provocados por los accidentes en -­
nuest~o pais ocup~~-~n·:lugar ~reponderante debido a las carac 
teristicas que ·1os·::rodean·, e·ntre las que destacan: la marcad& 
tendencia al· increm~nto~· su~pr~senta~i6n s6bita J las repercu 
ciones en la pobla.ci6n· 'pe.diátrica. -

Los accidentes se pueden asociar con mayor frecuencia 
las condiciones de"· pobreza que a las de opulencia. Sabemos -
que los niños son ·la poblaci6n más expuesta a presentar acci­
dentes; en el presente estudio se hizo una revisión retrospec 
tiva, descriptiva, observacional y transversal de 105 expe--= 
dientes clínicos en la poblaci6n pediátrica de ambos sezos,-­
durante un periodo de 12 meses, observando que la mayor inci­
dencia de accidentes ocurre en el sexo masculino en un 62.8 % 
siendo el grupo de edad más afectado el de los 2 a los 6 años 
con un promedio de 6.3 años; la relación entre ambos sezos -­
fué de 1.6:1 a faYor del masculino. 

El escenario del accidente fué en el hogar en un 54.21 -
seguido de la Y1a pfibl;ca en un 39.04%, predominando las caí­
das en un 65.7%, siendo las más comfines de la propia altura -
en un 21.4%, seguidas de las ca1das de la azotea y bicicleta, 
ambas en un 17.1%, motiYadas la gran parte de ellas por ause~ 
cia de los padres en un 68.3%. 

La lesión más frecuentemente presentada fué el traumati.!! 
mo cráneo encefálico en un 63.8%, seguido de la fractura de -
cráneo J fracturas de huesos largos en un 10.4% y 4. 7% respe'c 
tivamente. La regi6n anatómica más afectada fué el cráneo eñ 
un 74.2%. La •ortalidad fué nula. 
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IHTRODUCCIOH 

Si bien es cierto que el tema de accidentes en niños no 
es exclusivo de nuestro tiempo, también lo es la noción de -­
que han cobrado vigor y auge inuscitados en las décadas pos-­
treras, pero sobre todo en los últimos años. 

A nivel mundial, México ocupa uno de los primeros luga-­
res en la mortalidad por todas las lesiones, y ésta se incre­
menta conforme aumenta la edad, lo cuál ocasiona una gran per 
dida de vidas en edad productiva. En la literatura médica se 
describe que los accidentes se han incrementado en sentido di 
rectamente proporcional al desarrollo industrial y crecimien~ 
to demogr§fico de la población. El apartado de accidentes se 
encuentra como la causa de morbimortalidad en la población in 
fantil de Estados Unidos de Horteamerica, en donde se han aba 
tido las enfermedades infectoparasitarias, mientras que en -= 
los paises subdesarrollados~como México, constituyen un pro-­
blñema importante· di{: sátud: ·p6blica, ocupando en el Hospital -
Pediátrico Iztacalco >..:un: tercer lugar dentro de las principa­
les causas de._ i_~t_er-~lami~·ót_o_;_ con el_ consecuente costo impor-­
tante en cuanto;·,la/admis.i6n··, :·el día cama, estancia y atenci6n 
en la rehabilitilci6n;·u;•,.-.. ·,:;'::. 

Los~:~K~Jii~:~;;L;~~~¿~n:ecuéncias no son un problema in 
dividual:'origiliádcis"ii>or; d'éscuido ::o,; por la falta de cuidado, ::­
sino pro.bl~m_as·;·:s_oCiSle"~-JfaDtO::~·en-··.'s# .:,Origen. como en su solu-­
ci6n. .Las:';-le.siónesi1'tr'aUmátiC8s.~:pro.v0cadas por accidentes son 
de los :problémasfde~i"safu!f '<iúe'¡:han'.: sido. objeto de una a tenci6n 
especial ,.en irós;:niti_m·o_s:y,11ños'•1 '¡ior ,su'. efecto y ubicaci6n, den--

tro d~ la7'Hf~~r,ª~J,~f~5i",J"~~;:~~N'f~'.7n la ,poblaci6n general 

Las,: ~·e·siO~;~:~;:~-~~~~~~~~~~I~)~~<;:1;:~~·f~~~;~aS ·.-po~ .. ac;c:lde·_n.tes son 
causa_~ .frecuen_tetde·>:1n·g~eso's.~.->,~n;~'l~s:::-:S~r~1~:1~s_::de » ~rg~ncia-s,.-.;_', de"-· 
Hospitales Pediátric'cis ,'.de•:l;;:-:n;'G. S; S. D;D. F. , ,·por; lo•,qu'e.':'es- 'im 
port_an te·~ cOn_,~)c_e.r :::_~a /~d_ádf .de} Pr.é~en t"ac_i6-:i _:m§s_::_ f~ecuellte •:/a~i ;~ 7.: 
como el -se"z o i Pre~_omina n.t"e -.":-.,' .D~terminar_-~·cuAl' es :el::~ si t'io<~e :" m.!!: 
yor _peligro-·para:;el':menor· yé--ctiál es.'. el 'tipo de lesi6n ~r.edom_!, 
nante e identificarcel«tipo: de"a.ccidente_más::~rec'tient'e;-•,...,para · 
tratar d~'_. pi--e·~~~i_r·:~o_S _:-mism'os 9;_-: prinC:ipa~m~-n_t·e·.: -~Oñ:;7 édu'CaCi6it.;~~ 
para la_' sal_úd ;;-:. tra"tando' de' 'disminuir la', morbimortálidad :"de,. és -
ta enfidad: · · · · · -
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La Siguiente investigación está hecha con el fin de ana­
lizar la epidemiolog1a de accidentes en niños en edad preesco 
lar J escolar, que son lleYados a las unidades pediátricas. -
Lo que subyace a la prevenci6n de las lesiones es la seguri-­
dad. Por 10 que los conceptos de 1esi6n y seguridad son los 
más adecuados para aplicar políticas de prevenci6n. Para que 
se eduque a la pob1aci6n sobre el empleo de medidas de seguri 
dad, éstas deben de existir o estar al alcance de la capaci-= 
dad adquisitiva del consumidor en general. 

Cada vez las lesiones son más severas y es conveniente -
así mismo realizar un tratamiento oportuno y adecuado para 
aminorar secuelas que arrastrarán al menor a una vida de re­
chazo por la sociedad; debemos incrementar la calidad de vida 
el pediatra debe ser el actor esencial en los programas rela­
cionados con la prevención y control de éste problema de sa-­
lud que afecta cada vez más a la poblaci6n infantil. Es nece 
sario 8decuar programas de educación para la salud consisten= 
tes en. pl6ticas en escuelas, mercados, cllnicas, parques re-­
creativos~etc., sobre medidas de prevenci6n de accidentes, -­
asi como la co1ocaci6n de carteles y reparto de folletos en -
donde se·ezplique éste problema. Además de dar educaci6n --­
vial tanto a conductores como a peatones, as1 como informa--­
ci6n. preciaa de seguridad en el automovi1 con colocaci6n de -
cinturones de seguridad, sujetadores especiales para los ni-­
ñas y la manera de v1ajai éstos. Con estas mefdidas tratare­
mos de disminuir o al menos prevenir en gran parte los acci-­
dentes en los menores. 
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MARCO HISTORICO 

Ho· hay .hiSt~r'fa''nis;¡ciologia suficientes que .. pued~n.ex,:; 
pliCar los acci.deiites ·:e~ .10s- niños. dentro_ de: un. m3rco .'que · -­
justifiqu·e ésta ,..·en ti.dad. ".:··Hi ·son .. explicaciones .. 'pla·u'sibles 'den 
tro 'del. marco. de". !'a 'civilización'..vigente;.· el.;descuido,: ·la 'mi°=· 
seria·, 1.as. gue~ras·~\fel;_~a~~~ho~~s1~-.~: '? ,0 10::.~r:C?gadiC:,ci~:1(~> 

Ho ·hay•·· en".'~~m~\• .iLi~~tI:·~¡'¡osó·;~c~fc:~:z·.~~::. j~~~·i;icar . 

:!s ~11 ;~:~!:~!~~~;~i::~ ;: !~~~!l~:j~ ;~ {t~:t,N::·;·! :~! ~:. ~=.~~.;:~·. 
contrario; :ios: niño.~-~.ac:.c~de~ ta~~s:::.Y' : .. -~ce,!a~t~_~os._~·_se~ __ h8:n.;-t_~an,s--... . 
formado .en cotidiarieidad·;;.;:0i,Son' c:·asi·•éuna'/noraía ;de:·1a·so.ciedad· 
contemporánea·, ... Y·:·loS··:·is«:Cideñtés·,:-'.:.'al:-igu8f':vqúe :_-ñu·eStrB ~-época - · 

no requieren _e~~~~t:~~G:~-~-~,:~'.~X: ·:'XSt: :.'.t~~>-:~:-~~·:'.~;;:i·:: :·~'.. ~'.~;~ ¡Oc·,~:'·\.~~i~~~ ·:-... ·/"~·,' ::· 

no es 
8!x!i::i:·~:~!~ó~~~~~~-i~~~~:~~-1:~f~~~¡!~~·~'t=~~i:~:~·~·~~:5 de ...• ·•· 

que ha· cobrado· vig.Ór. )•;:ausi>:inusitados'.eri':"1a·s·: décadas ••postre--

ras, pero· s~!re·~~,~{·. ,:º.~~~:·6.~:~~tº:~,;~~º~.:: '.~,,~/;\'.-;·'.¡?'·:.e, · 

azar _·i=~~~~f~:~~~:~~~!=~~!1~ii~!i~~~:~~~~f t~'~i.::~~~if~~~~~···:! .. 
máforo .o: eni':los (servicié,.si de'.'plidiatrfa:••de\hospi t'álés./guberna-= 
mentales,·-: en"''do'n'de ··se ·puede'n 'entablar'{dililogos{reales ·.que· per 
mi tan·· avisorBr·, el-~. tem8 . .-de -:acCiden·t-es:,"en·-::nie'noreS ;t·•.:'<;.:_: .: ·· · · -

Las••· :e~~one·~- .tr~:~~~:l~s :t~~~:ci~iJ~?~~-J~f~:~·ntes: so.n. -· 
uno .de. los · prc:ible'mas. de :saludf,q-ue'.:han:::'sido.'.obj eto• d.e•.uria ··aten 
ción :.e.spe~ia_l:_,. e·n ~ ·1os ::.úl_t~m~s·-:.iíño·s·;:;.<por.:·;~u';· -~·f e~~-~-','y "ubiC:~ci6n-; 
den tro··.de .;_1a,~ .. pr1.~er8:s c~u-~as_:;de.·.,_ mlle.r_t·e." e .. ñ , __ la,· Poh1a·c1ón . gene­
ral ( 1) ;·.-.·:A ·,.p'esa·r.,de:· contar:: cón,···su.fic'ien.te.S '.e.stadisticas para 
hacer . .'refle:xiones más ,profun'das .: sobre.:· la ,·situación ·de l.as le­
siones. en gellera_l-, - ª.~.n\qu'~dani·aiUcha_s-. Co.sas · pqr: e·xplica~ .. -.- _·El 
estado actual .. de~conocimiento.csobre el_ origen de la lesión.es 
producto· d.e .. un largo ;;proceso .de desarrollo. ( 2; 21). · 

..;,' 

Desde los,. postulados de~*Heinrich sobre'la"causa·direc~~ 
<le los.· accidentes . de· ,trabajo en -.1934. hasta .la·. tcoria ·de,. *had 
don 1:· *Gib'So'n-: qu~;, pr.1ipon_en ;el uso·' del concepto'· "accidente~~ r«·Y · 
el empleo .. _de-_.'!l~s_ió'n ".' p'ara denotar ·el resultado~ de,· uri' Proc_eSo 

"de transferencia de .. ~nergia, se' han realizado_.innuD.erablcs e_!, 
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tudios que van más allá de. una simple descripci6n del fen6me·­
no y que buscan encontrar las mfiltiples·causas-:que_ ocas~onan 
las lesiones con un prop~_sito· ce"ntral; .. La prev.,_nción (2). 

Iniciare_mos ~·:~:fÍ~:i·-~~~-~.'·:·¡~~- :--~~~:~i:~-~:~_.:~-.,~·~:~~·d_en t~·',;·_. J-.-' "1_~~-~~: 
sión traumática",._ ya·,;q·U_e ~-s~-- h·a_~·- :_·pr.op_lleStO>:.~:f..fere)1~_e.~-- ~OD~ceP.:..,~: 
tos. Asi pues·,. ~e~em'os_:~. que-.'.:~B~Ciden_t~·~ ~-_se<d_e_fíD_e:Y.~om·~'~.u~-,~-he"".'" .. 

::º ::~=~~~~~si~!~~11~:f H~:~;-~E~;~-~~~·i!~:~~~~!;i~~~f :1~!:~~;~!~·-•·· 
ño'ª-!1 la salud, ·--sin"."· :dañO~:.t~ater1.·afe~~~-~.?P~_di_e~nd_O·'~·p·~:es_éll.ta-r~·~,j1m 

:~: 1 s: ;;! ~u-:~:--. : ;};:d~~:tt-~,~~ =-~--~:~t~:~-~-;~~·t.;~~-r,~;:~~~-! '.}~~~-~~~:~~-~-~~~~~:.' 
ha sido definida :·como;u.n· daño\;'.~fís.ic~·;:;~ res~l tado·::;.de\.,~n8:·~esposi:. ,.:-: 
ci6n a agentes' qui"':ico~.;·.c"':~C,~p,i,,c·~~·;'Yj/~;iic<;>~j;<3). ~:,) .· -

:: .:::::::r.;¡::i:1~m ¡~f~1;rrr :1~~~¡¡¡fr.:t~~:tf 1;1r~;~;:; 
se presencia·:: uno;_. ··se·-·part·1c1p·a·1, siemPre.-.:::desde·,:, un:.:puiú:-a -~.d·e:-:-Y~!l­
ta afectivo ·(.2)' :>·· .'.' ' ~~ · : '.i!'.': · :, ;:i.: : ;',;; .~ ·;.,; ... ·.· ... _· 

,_:·:-~' :." .. ,_~_~::.·; :·--·,:{.;}'{ 
La ma:y·~·r·1~:-~ ~ ~ :::iaS·:;:aé'~i~·en t~'s ·~~é-~~~:~~~~,~-.~·~·:teJ.~{f{~_g~·t·;.·ts~&~i ~ · 

dos del. éole"gio~!y/de: lá'~via. pública, :.en_: donde; los '-atropella-:'­
mientos impactan: de"manera:··impártan te .·(·19)".-;;/ Los·< a'céi"dentes: ·- . 
de tráfico, ·constituyen .una• gran _caus_al_idád. e'n •las !grandes. ciu-' 
dades: Estos accidentes afectan particularmente·:a··ienfo jo-_:;:_­
ven y son:·l.a._mayo·r Causa de mortalidad .de.:.1.08-.. CincO~~ª.-:'~os __ Cu.!.· 
renta y :cuatro .. ·años. Este. problema causa .unr,ver.dadero·::i.mpac- -
to econ6mico ca~ costos directos.·aobre._·veh~Cu~o.~-.,-<P~op.ie~ades 
atenci6n m~dica, etc., y costos indirectos~e~p~cial~ente·· por 
afectación de personas en edad productiva. _':;En- las·': ciudades -
de América Latina y del Caribe, las a.cti ~~dS.d.e~·,· p·a~a ·-pr~ven-­
ci6n y control de accidentes en términos~ge~erales.es.defi~-­
ciente. En· éstas ciudades los accidentcS :"d__e<.tr.áfico··:j,resen-­
tan proporciones epidemiol6gicas· Sltas:. colnparad~s .. con. otras -
causas. Estos accidentes se incrementan~con;·la:urbanizaci6n 
y la industrialización (4,23). Los ·accidentes-'se incrementan 
en las grandes ciudades por· el gran nfime~~;d~:.~utos~ no.as! -
en las comunidades rurales, donde,l~s accidentes~son de ·otro 
tipo (5). 

' . . . . . ' 

Los accidentes autom0Vi.1í~t1c·os .. -tienen". Gran -·impacto so-­
cial ya que .pueden. afcctar:,.nu~stra·. sS.lud.~·temporal º· ·permanen­
~cmentc, o incluso pueden llegar .a.·causar·;la:muerte. Los .ni­

-·s,. 



ños pequeños requieren una' protección especial cuando viajan 
en un automovil, con o sin cinturones de seguridad, no debe 
permitirse que los niños vayan en los brazos de una persona,­
pues en caso de una frenada bruzca o un choque, éstos pueden 
escaparse de los brazos y chocar contra algún objeto del co-­
che o salir de éste (6). En diversos estudios se ha encontra 
do que la mayor parte de los accidentes de éste tipo ocurreñ 
en niños de cero a cinco años (7). Otro tipo de accidentes -
que ocurren en todas las edades son los producidos por bici-­
cletas y son los más comunmente prevenibles (8). Las fractu­
ras son el tipo ·de lesi6n más común que ocurren en los acci-­
dentes por bicicleta, siendo el 26% fracturas de fémur (9). 

No debemos olvidar los accidentes que ocurren en sitios 
recreativos, y principalmente los que ocurren dentro del ho-­
gar en dond~ *Sobe!, refiere que las ingestiones accidentales 
no ocurren al azar, sino más bien como síntoma de trastorno -
familiar o psicopatolog1a parental (10). En el hogar los .ac­
cidentes más frecuentes ocur~en en la cocina o en- el cuarto -
de baño, además de las ca1das de alturas y la ingesti6n de di 
versas substancias como ya mencionamos antes. -

A nivel mundial, México ocupa~u~~:de los primeros luga-­
res en la mortalidad por todas .. las'.·lesiones,·.y ésta se incre­
menta conforme aumenta la edad .. _lo_- cu.á1. ocasiona una gran pér­
dida de vidas en edad productiva .(2). Los grupos de edad más 
frecuentemente afectados han' sido· determinados entre los uno 
y los quince años de edad. ,Representan la segunda causa de -
muerte a partir de los cinco .. años, y ·el sexo masculino es el 
más afectado. Los tipo& ·de lesiones más comunes son los trau 
ma tismos cráneo encefálico, .fracturas de huesos largos, seguí 
dos de lesiones por objetos .. p.unzo cortantes a partir de los-= 
diez afias (1,29). En lo~ menores·'de··un año, la primera causa 
la constituyen los accidt;!.nt~s :~or SulÍl.erci6n, sofocación y --­
cuerpos extraños; la segun~~:c~ccid.entes de tráfico, y la ter­
cera los provocados por. fueg~·-~~de los uno a los cuatro años 
se repiten las mismas causas~~:·~~r~:·.en diferente posici6n. De 
los cinco a los nue_ve .añ~.s. ap_areC."e·n,.l&s caid_as. accident~les -
como tercera causa· de .. m'uerte·~··:.:··.y .- de:·loS diez ·a los catorce -­
años aparecen las cau.sás.'.violentas. en primer lugar ( 11). Las 
lesiones son causa de .,caSi la: ln.~ta·d_ ·de ~~s muer~es en la po-­
hlación de los cinc~>a"-·lOf'.l_·~_ca~.orce~·años,.~ _de·_.do·s. 'tei-ceras par­
tes de las defunciorie·s de ,1,¡· .-población - de los· quince a los -­
v.einticuatro ·años y de la- mftad de ·las muertes de los veinti­
cinco a los· cuarenta y cuatro años ~2)~ 
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*Higth. desp~~s·de varias investigaciones en niños con -
quemad.uras, dedujo.·.qu_e .u~ gr~.n porcentaje eran de origen .n~ -
accidental y que las·dos terceras partes se produjeron- en la 
cocina o .en.el' cuarto::de bafio; el mAiimo de edad vari6 entre 
los trece: y·.,:.los· .'v.einti.cuatro meses. *schmi tt, señala quemad u: 
ras raras· que- ~.~icial~"e~te considero habian sido provocadas Y" 
más tarde"_.:se'/atl-ibu'yeron. al metal caliente de asientos· de au­
tomovil,, silla·;·de, bicicleta y mochilas con armaz6n metlilica, -
~sto por'reteri¿i6n de calor del sol (10). 

: .'.:i:.Y' ·- ·',~. -:· 

·t·a·s -~~{U-~~-~~-u·~·ák .. representan un importante problema de_· sa­
lud, ·con :·re"per'cu'sfones" i·ndividuales, familiares, socioeconómi. 
cas, -~·pa~c·~~~g·1caá:;,"y:·:lahorales que se desencadenan una vez _·que 
el d8_ño ~8_":-"_s.~c·ed:f..do: . Re.saltaD de manera preponderante en pai 
ses. sub~e"sar:'.~~118doS.>. d.~nde la educaci6n para la salud es, ca=' 
si nula,~,': ';El/ausendsmo ;de, los padres en. el ámbito del ,hogar 
por.-"n:iotivosT:l.~.b.<:J'.Z:-ªles .. ;·ro\incr~menta. La escaldadura es.; el·· me 
caniSluo.<de~·-P_r.Ód·u.C'c'ióD~. Dlá~.:~r·e':·º~·n.te_ y :el· hogar'· .,el lugar.' d_~_·,~" 
mayoZ.,::,~c:u_r,z:en_Ci'a/ del.~.' p_~o b~~.m~? :;-... L8~,,_.1es10~es.: oc~r-ren' con m~-.­
yor fr~·c.u~·~~i-~-_-é'ñ);e~~.,_se"XO';~asc~fill~ · ~: 1 Y. ·_el: grupo .,etáreo · ... de'_ 
men~res ··de_. cinC~::._añ_o~·~ -~ .. ;~~LOs'f.'.si ti·a·s.; co_rporales 'dond~.-_-.. 1:aS_.'le_sio 
nes. su·cede~~~::~On <rDay~r:~·f~eCut!nc~a·.'.~ncluyen~-:1a:· cab·~.z~; '. cú~llo ,-=,_. 
cara y elt tr~~,~~~tc8:!~:~;,::~;_td.~·'.;~ºf :.~asas'. ( .12. ~8 ); < ,< .'. · .. • •..•.. 

:-:_ .::;,_.··:>·;. ·.>~-::·~:~/ .. ~·:Y~'.\:;:\:,:~.·.:;r;,I:-;;·:~¿;~'/ :-, ~e:·, ..... .. ·.·,-e;/,'-·.(-'~·:::.'.." e"}(~:?_;\::} .. ,." . 
. E~ 'im~'ort:~rite;:co.ns.:id~~a'r.~ a~~u.na:. cri_a_t.ul'.'a :: q~e.-jha ;:su_f.~i_do<~ ·. 

~!::~:::~~.~::~~.1~~:2~i:];~=~·=~=~;:~.~~~.r::~:!i:~~-;~!~if ~~f :~.;;···.' · 
lia;, as! comó'!.a ,a9:, dinlimica'\)fs'níUiar' ( 10; 20; 22)><,Ademlis ''deb'e ·· 
mos· conSidérar'.''eii:abuso:O:de''los{pad:res';'7'• la's .ÍIJulti'ples ··:·fÓríuas: 
de mBltr&t·~ .. 8_l-. ln'eiio'~.t-~an'to/~n :.'riiños.:,:Sa_~,os· :,colno:,: .~·~~erm.os·.::;_(25).: \ 
Asi. miS~o ;::~1as/· f ci'~~·a S}:id~-~;co~rre,c.C~ón··:: ~-e·;.;c~ridu'? t.~<.y,-'.~_18\ .. a~_~c.cióii 
a drogas .por:jiart_e detlos:~'padres que• g'olpean a ;'.los' nifios'.:o:;'-'­
prov~cBn-. en : ·e110's·;_:ac·c.id~n tes:: _lamen fábli!~; -.'Do ~"d ~b~m~·s ~-.·01.V'idar.~. - · 
el malt~atO ;pSi~ológ'i~-o'<ti.ue ',?rilla<a los ·niños~·:-a'·r:. t.I-a~~St'izar_. 
se produc.ieiid .. o'Se':~·:(esio_n·es :'d~.",i~p,ortancia ~on_side_rah1e·~~- _'y ~'en. - · 
algunos casosila;:'muer'~eé;(26,27;30). ' " "·,··,,t( "'•·" '•' 

. ·. <.,:·:·,:_ ... ~.",~".:: . .-;_,'.:-'.;(·;-. '·,\"'; , ";,:·;~" 

~a'. p/e;~'~'c·i¿~~.:~~~::~~ a:(;·cide~te~ requiere>'dif~-f'~~·t·e~ ;-~'Strate·~ 
gias, :8~1 coolo:-. ~a:·~~ev.ención.: de _·enfermed~~eS •. /.::.:D~_~emóS ·.·cario--: 
cer 18 eti,olo8.1:~;.,y · ~¡:\ vec_tor, para ~le_var:-~ri.'.adEic~-~~~o "'c_~-~.~~ol­
que nos .fnd

0

ique';I,as .t.écnicas''de: preven'dón•'.(13). :•S";• 

En Nueva ~nsi~t~rra'.s~· lian hecho 
de accidentes. en don.de e·xisten ·grupo·s 
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para la salud y programas adecuados al colegio y al hogar 
(14). Asimismo en Massachusets y Canadá también se han im-­
plementado programas de protecci6n al nifio y ~e han seguido -
estrategias contra los accidentes automovilisticos (15.18,24) 
También se han hecho otros estudios sobre accidéntes en ·niños 
1 adolescentes, en los que se encuentra. una:.alta· demanda de -
los servicios de urgencias siendo entre ·1~s cero y los diez y 
nueve años la mayor frecuencia. La mayor1a ocurren en el ho­
gar, realizando deportes o por vehiculos·de motor, por lo que 
se consideran prioritarias las medidás de prevenci6n (16), 
Debemos también en nuestro pala implémentar programas de edu­
cación para la prevenci6n de accidentes, enfocandolos a los -
sitios de mayor ocurrencia. · 

Las lesiones y sus ,.co~-~e·~~e~ciaS no son un problema indi 
vidual originado por el'.descufdo .o, por la_ falta de cuidado,.:: 
son un problema de .;c'aráCt~.~?s'o.~ial · t~nto_ .en su· Origen como .. eh 
su soluci6n •. ~La ,:so.c·1e~Sd ::a·ct·u.al. nos. _demanda a~ecuar -.lc:>s- c_r.~­
terios de preve.nción··:·a;éla': realfdad ·dominante y cambiar· esa_,-::­
conducta que· til!~de \'8 \ Par.!=18.li_z·ar:~las ··intervenciones y ~:contra 
ponerlas por.,'.ra:i:ones'.'té.é:'nic.'as :-,(2); · · :. · ' .... -

\t. >~- ---
'. 

•.·:· 

Los·_ ~añ:~~·.::~-·.:.:ia·}~~}'~-.~~:- ~~f~~~~~;~-d-~~)~h~ ~os ·.::a~~-i'd.~rit~~- ,'en 
nuestro p_a1s··o.c upa~ ·':Un··.:1us.a.~ 1 • ·pr_e_pon_~.e,rante '.· d~ b.i~~ 1• ~:~.1,~s:::.car.ac .. · 

:::::::::im:;it1~~;~$;m!~&~;;!i~::111':l,i~~~~~,;~~~:w:~:~ 
Las p·erSpec~i Y'á·s_.,-:de·;~-~~ste:.:P.r0~_1ema'' son·:·a11i~m8nteá ,·._,·;,.á ;. que 

su génesi~- .'~s /-~ro·~u_c~l:J"·: de~:·.·f~ct~r·e_s.·: soCialeS ~: y-.. -eCon_6m~C:ºs . fun­
damnental_ment'e 1·::.-'l'~S :-cu:a~_e.S~':~ant~tel'-:' p~·r·1c:idO-- de··.-. cris~s~ poi- el 
que atravi.esS·_:;ntieSt~~o:~. p~~~ /':t1Eú1deri_': .. ª :.a~:'Jle~tar .. La :a·tenc.ión 
médica de '.:los cda.fio·s ··a.: lá :;salud ;:provocados·· por ,los ... ·accidentes 
debido a lai~implicicionis:~eg¡les'que'~levan consigo~ estA ~ 
restring.ida· a:'algunas instituciones del· D.F., siendo la D.G.S 
S.D.D.F. una de ellas_ (17). · ' 

- 8 -



[STA 
~AUR 

'MATERIAL Y METODO 

,;· :~·~·~.; ·> .. ,:·::~:~.-:· 

TESIS 
. DE LA 

l'lt f.!)F. J.S; ... 
F)(i); rn-¡t:• ,, 
l.IWl..I" 1 ~t:í~. 

/: ' ... , 
Se .realiz_ó:.' un :·estu.di'O: .. _~n':;_:f~l-m_a·:;fr_er~o~PE!ct~ Va_/ desc.ript·i.:.. 

va, observacional y trans'vérsá1'· en. el'-HÓs.pit.al •Pediátrico· Iz­
tacalco de la· Direc~ión :. General :•de' .Serv.icio·;.· ·de i Salud del De-

partamento del Distr.it~ -r~d::~~~;:·~:w;·;¡':ps:,J__'. §HS 'J:.' 

Los cr~t-er_.ios .:de<in.Ci:~·~,~-~~·~~-~~·~;~·~,O{t:~d~~\-'1_o·s_-'.-~~-~¡:~,:~ºt·~~ '. e·n 
tre los 2 y los 14 · añ~s de·. edad ',)/q.iiEi•'sufriifro.n:·:cualquier. tipo 
de lesión por algCiri acCide-D t'e·;7d~~nt~rO:-de·~~ ~ri'.1Per1odo:_-'c_omprendi 
do entre marzo de:_ 1993 .'y·: f ebrero":fde'-1994'~' .. •ífue··~.deman.daron · ateñ 
ción en la unidad; sin·· iIÍiport'a·r. sezó\ y ~ii'ueJul!ron·:,hospitaliza 
dos. Se excl uyero:n · ~ad«:>~ ~:aq'uel~O'S\i>iicierit~s :·· eD~{.'qÚien_ea. la_ li 
si6n fué p~ovoc~da _.y. 'que:.<ft.i-ero~·, _m·eno·.r~.·s.~~d.e·.; 2~~:añ.Os~·y /o·: mayores 
de 14 años. Se eliminifron>to.dos·:,1os''eX''pedie'ntes'incompletos • 

. .• -> . , :~{:.:: ~' , '~ ~ ~. ' ·-·· : :-~ ·:. '.:·;',::.:::, -~:~·- . - ! : -~· _·; 

Se estudiar·o~;:27¿\~j~;¿~·L'~i'i~'.·ii1n¡Jil;~'.de0 )ac~entes hos-
pi talizadoS.· pór':'. lé.sionés _ti-SU~m~_ti'éas.~'secundarias· a· accidentes 
de los cuales· s610·:.105~·c·umpli'éro'n, con ,.los.·cri terios. antes: des 
critos. Se .. tomaro;;;·piicientes':entre: l~s.•2 y·,·1os 14 años .de -= 
edad, ambos _'.Sexos ¡)-~·foiaíand0'.:'.·8ru.pos': ·con· _iíitervaloa· de 4, años. 
Se estudio ·'el' lifsa'r•'.del'" a·ccideóte;'' tipo• del mismo y caracte-­
r1sticas de·::.1a;aesión;'\,'Secre.aliza.ron -cuadros y se· utiliz6 el 
método estad:íst.ico/con•.·med.idás' de.itendencia central y gráfi­
cas circulare.a- de diStribuci~n' porcentual. 
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RESULTADOS 

En los 105 expedientes clinicos· revisados de pacientes -
con lesiones·traum&t~c~s---ocacionadas por accidentes, ~ncontra 
mos lo. sigúiente:· En cUato:.):Íº:1a·.edad 1 de los 2 a los 5 años7 
49 casos (46.6%)¡ de•los'·6•a~los.10 afios, 37 casos (35.2%)¡ -
de los 11 a los 14·afios,'19,casos-(18.09%I. Cuadro l. 
Se encontr6 un promedio~de··S~s·~-~ños, con una·m~da de los 2 y 
los 6 años y una med1a"na·: de''.'s·. 5 -.·años. 

Respecto al sexo.enconi:amos: ·~asculirio 66 caso~_(62.8%) 
con una mayor frei:uené.ia:·a:':.lo's·-~·2·_,·y a··:.los 6· aña·s.; ·En >er~Se.Xa· 
femenino la edad que {predomi'nó 'fué· 'de los 3 .Y los é5 afios;: 
39 casos (37. 2%). Gráfica'., l.· · · -..... · 

~.- :<;'.(' ::~):.t~-:~:<i'~:>; ~· .·'._e-.:- ·1 '"t{:_:_,-·"i ~· - -· .. , 

El sitio d~nd~~~-~-~;,~·i;;Ú:~l¡~~id;en~e i~~-.-~~-11~8iir con· 
57 casos ( 54. 2%) .~·seguido':'d.e~•la'"v1&:.:·pliblicl1 •c.ori:'4Fca·sos . 
(39%). Cuadró;· 2/gráfica~:); /:;•Ji;;iitr;) ,del'. h·ogar;·;:e1: sex·o. más -
afectado fué; el' masculinó'.'coñ':J4:.cs'so's; .. (32;,3%),i siendo. de .los 
2 a l.os. 5 afio·a-j21:;.·caso;sc.(20%)ii'eri;;tantó~;en'':eljsexo· femenino· -
se presen taron.\23 '/ca?'º? ~i .f.2 (; 9~ )\ ·eic~-D'":.·'uria~i. m8Y:~'r, _: p réVa~encia en 

tre 

1

:: ·.:c:i:)};c~~1~f JÑ]~r1'r'.j]~$[:~~l'z:ziL:::ª·:::d:~inaro~ 
con 69. casos' (65 ;7%) ;\los';.:cau'sados;~por.::vehlculo en movimiento 
19 casos (18%)';'.,;.p'ar•: :violen'cia'!:6;fc.asos :.(5; 7%), ingesta de medi 
cemen t.os·;,: i.D:&esta'; d~:::~i-d rácar.bu~.OS ;-~~ CU'e~¡io ~· extr&ño, ocupan te_ 
de vehiC.ulO·:~_dfi'·:mp~Or.;::·,'mO~~e.~.~~rB ~¡~~.2<c'aSoS .. : en·: cada uno de ellos 
con e1: .. 1·.9% . r~~peCti!~·men·~'e tt~~<S6lo~~Sé}/p~esento. un caso por mo.!. 
dedura (O. 9%). ·• Cuadr.ó4'/gráfica;!3 :.·.::>s,iendo -: en todos los casos 
el sexo .masCul~no_, el· mAs~~af~~-i:ií~o~(·i~\~,{~,' .... 
En cuanto ·a las ·.caid&-s~.- _·absei.ValnOs··-:fá ma-Jor frecuencia en las 
de propia altura con''.15·:casas·;·c21.4%)', 'de la azotea 12 casos 
(17.1%), de_la bicicleta/12·•éasos·.(17.1%), y el resto de 
otros sitioS ·menos '.fie!=~en.tes?:> Gr~-~i~8: · 4. Respecto a la --­
edad y el sexo," en·: l.as :ca1das··'de;,1a.·propia altuta predominó -
sexo. masculinO-.. Con>ig.uáL· .. frecUencia·:_·en, todas las edades; en -
las caldas de la azotea~la0edadjm§s•comlin ·fué de los 2 a los 
5 afios_ en ambos .sexos;~las=ca~d~sfde. bicicleta de los 6 a los 
14 afios en ambos. sexos~··~cuadr~~s; Así mismo, encontramos di 
versas causas: ·por .las···¿·u·a1es···ocur"ren los accidentes en el ha-= 
gar, entre ellas~ la :ausó~¿ia::de~:los padres, el libre acceso 
a azoteas y escale~as·;a~n:_b~r~bdal. ·cuadro 6. En cuanto a -
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la frecuencia, •la ausencia_ de los padres. 41 casos .(68.3%)~ li 
bre acceso .azoteas ll<casos::(l8;3%), es.caleras :sin:-barandal-
5 casos '(8,3%)~ :.Gráfica s;- ' . . . 

,-..... ;:: ·":·' 

En ~.1 : .. t~.P·o :'.·_"de.·:.1e.s~·ón'..p·r~~-a-ad.·na-./~·f·;~-r~-~~~'_t·1~'~·~· C~áne~ ·;~~-~ 
cefál~c-o - é:_~-~--, 6? .-.~~SOS,; __ -.~e:~·IO_~'.'. c·u:~1e·s·· .4~ ;._fueron .. en-. el ~i:'XO mas 
cu lino. _con. mayor;·1ncidéncia·, en'tre' clós 2 y. _los 10' años, (41%)-;­
en el sei[o.·'femen.ino':'se··•·erlcoíitraron''23 ·casos (21 ;.9%) ,•.predomi­
nando de:-_108~~2·' a>l_os ~'·_5.~~:a~O~; ~-:ot:r:as_-~ de :--~as--l'Esi.ones ·encoritr_a_-~ -
das :_·fu~r-01(~:I~:s·;;.:,fr~c~_ü_I-~s_·:~·d~·.:·:·c::r~il~o':.-cOn _li' ca·s~s, ;;··con·.: ~r_edomi~ 
nio···en.~el •. •sexó'fmasctilin·ó.'.i 8 casos·· (7 .·u:) entre los· 2 'y los• 10 .. 
años·, en ·e1--:. Se~Zo·~f eUieninO-::;sólo -3 ·casos ( 2. 8%)·, . preYaleciendO' 
entre ::io_S('-:2:' _y/;:1:0~:¡ s_·--BñOs ·;;/lis .trae turas de huesos··1~rgo~_;_ 5 _,-_ · 
cas_os,.:. ~-ºº '?'4· de· .. ell_'os_"·-:·en·.=:sex

4

o ·. ~a.Sculino entre. l_os··-2 ·y ... ¡ los[--~~:: 
años·, -Y.< ta·D~{:~ól0.::,1~:·<:=aSO_··:·e-ri _:el:-:sexo. femenino, entre· .. los.· ~-· .. y- --· 
5 a~oS , .... _el~:·I'.'est:o··;~.d~-~; ~á.s _.;;~éái'.ooe~ :_,fueron muy. di vel-_sa·::.· .. ~enc01:'~'."'"~ 
trando solo·~ un'',ca'só}eii':"é:ada :·una· de. ellas. . Cuadro' 7 ,: O:;Asi::· el 
traumatism·o-r c~áne'o"'_,._eíic.~fá~ico·- se· pr~sento en el .63~ -~~·;· :_ias~::.:::-.­
fracturas·:;d_e\·c_rá~·e"·c;·;_ en.= _ _-~.:-· ·10. 4%, las fr"act_uras ~~de:·.huesos·~_,lar"-
gos · 4·. 7z·. y_: otras'.2~.~:u.: Gráfica 6. · .. ·.·.,, .,,,, .. · 

,. , - - . ;:_.'.· )j '{,{,,_A~ . . , ·-.. . , . .-:>-.. 
. '.J·, . . , ,• 

, .La· ~é~i6n·<;~f~~t-~d-~ ·.que :más encontramos· fU~·;,~Í :'CrAOeO ::·c·~n 
78 casos, 'de .. los 'cuales 50 ·fueron en e1:·,.exó.: masc:ulino Y.·:28 >'." · 
en el ~emenin~ ;::'·. e":·-~::la_~_:'~:ar~ .. ,5, casos,_:." 3_-.en:_ el~ s~:X_o ·::i:nS~fc~-~-iii"cl;· _cY: 
2 ca~Os. e~ .~.e_l-. f~melti~O ;:.: "én · tói.emb~.·os·_'·_i~_~e-:1"10~es_·'..-5 -":c~sos-:::pre·sen-. 
tandose _·_ 4 en :_._eli<s.e.J:'o'.-. mas~uli'no '";'y ·':1 en:: ·e1;.--.f~meni~n o·~"~+los:'~ _casos 7:;. 
falta.ntes ··fuei-on=-.en\di_v.erSas _par:teS ·d~lf-.~Uerpo::~;:: Cuadr~:'.a· .. ·: - ·· 
Asi, · el .'créneo'cfué .. el'· más ·afectado ·en ·_úñ,.-14·;'2% ;·,'!polic'óntundi,­
dos 6.6%, ·miembr()s. inferiores. 4. 7%,·'otrós. 1_4·;·sz; Gráfica-·'7. 

1~' 
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DISCUSION 

Los resultados obtenidos en relación a los accidentes.·­
en el hoga~ merecen especial atenci6n, ya que de acueido·;a ~ 
lo informado en los expedientes analizados, éstos· ocur.riér.oo. :· 
durante la ausencia de los padres en la mayor parte .d~_~o~:­
casos, posiblemente debido a que en la actualida~ ambos.·:~-ª-~ 
dres tienen que trabajar y dejan solo al menor; :en·:~traS:.-.oca 
siones el .·descuido es debido a la poca atención' e·-,interéS:;.~= 
que se b~inda '..al niño,- dejandolo deambular sol O p_or "ia·:: c_as·a, 
sin_ prestar:.a"ten_éión. a lugares peligro~os J. de Poca·.·S~gu~1:-·-·. 
dad, ·como. 10_ ·aon_-1as· escaleras sin barandal, y. el ¡Jib.ie '._~'ce~ . .' 
so a aZo~ea&;; .'Por ·;tal ·motivo es importante 9ue ~e-~c~~cie~ti ~:· 
ce a _lo:s .P~.dres.:de lo: que esta ocurriendo .en los"Jiogal-e's;·t:18·. 
que no ·.eS''.po',Siblew.:qUe en ·ellos se sucedan tantos.·&ccidentes. _ 
Será es'enciáh:dar·a los padres ·educación 'para :1a··salud·y·:me- · 
didas.de,prote~ción a'.establecer en sitios de;peligro .Y de. -
poca ·.seg_urid8'd(en>_~·a· -:~·as·8:. As1 miSmo, .-.o~i~ntSrlo_S,· p·ara que 
aume~te-·:el~,'.~n~C~és-:~e~ .. -el cuidado-:der· m'~nor·· p·a~a· que ·no cons~ 
deremos·· la 'cása ·como 'el sitio de mayor 'peligro'· pa_ra. el niño. 

:.~·.'. ·-

Por·. o-~-~-~ ··:~"~:~~>~~í;·:-·_e·~.-~u~i~''.; P~~~·~ B>.iri q~e Se cree, resul­
ta el sitio ·más;_·s.eg'uro·:_para:::e1·,. pe_queño; 'ya_::_que la· incidencia 
de los _8.ccidént~S~·:fUé~~:~1n~ma;::-"·en:~t-:.~l:;;pre~e~te. estudio se re-­
porta un c~~so ;·,~ ::AS_i;!_m-~smo\'::~~·loB:-.::&_C_~~ .. d_e-rites "en· sitios· recreat!_ 
vos fueron ·m1D1Dios·;-:~:dé.bid_o\-'~OSi~_1emen_t~/a. que no existen en 
esta ciudad· parq1:1e.s{cérca~0:~.1.-y;·~en{iifimero':-.suficiente para que 
el menor jueg"ue·.,_.::~-:;:~;-:!',·--;-::'>}:e)~:\" -~;-<~ :,-;~\·,':'.~,< · -

·. '.,:'·i.C:'~-~ :--::,,..-. ·_~;;t::· , .. :;.:.;:-,, ,, ~. :'.''· 
'' . . :. ' . ·'-' .· :·:,g_~'~::__.',_f_',:.i·,:::t¡;,·:;;:}:i::~-:-=>·: ·,\~· ;: · _ _,,: .. 

La distribución. 'que e presenta :·:1a·_,morbilidad por lesiones 
de acuerdo Con el .·aeXo';'ln'B.nifi'e.sta_\ el<"predominio masculino, -
observado. para este".tip_o de:.dá'ños,.;:·independientemente del --
grupo de edad que .se'. ánalizó;:,_y,: :e· ..... :.:· · · 

. ···.::.~·-. ;,~;·. :·::·(,·. 

Al analizar ·las ~~:~-~~~~- :.~~'.~ri~;~c~-~~:'.~cÍ~ · -~~s :i·e~i·ones traumá­
ticas ubicadas en los primc::r:~JS, .1~88r_~s .de. ·1a· __ po_bla'ción infan 
til y adolescente, coinciden/.con':lá esperado'desde' el· punto­
de vista del desarrollo ·_·ps_icomotor ... ~e_._ e_st~s·· grup.os, aspectos 
fundamentales a_ considerar:·para-la~p~eyenci~~ de~cste tipo -
de dafios en la edad :pedi&trica~_~Sin·ámbargo; llama~b •ten­
ción que los accidentes· en el:· hogar aparescan impactando de 
manera importa tite entre 'los dos .y lo·s ·cinco años, siendo las 
caídas las de mayor frecuencia, __ ya que se esperarla que las 
lesiones se produjeran ~n la via pfiblica mfis comunmente dado 
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' . - . . . .. ' - ., '• 

que ·el ·niño_· ~arE!Ce._de ·todas. 1.Bs ·dest.rezaS "cosn·o's~i-tfYBs .nece 
sari.as para _es_table_cer._ j uicio~fl·:vál_id o~ .. acerca_.~~e-· la.',,segllri~~ 
dad qu_e se __ requieí:-t! ·pa~a t_ra~~itar l'.º'"la ·misma~~··: _Ad_e~ás·-1a· -
tende:11cia · a_r-. desc~n_:ao' . ."que_-:-pr_e~entaD_ ~-los' ScCi~entes ·-,de ··-tráfi- · 
co· de. veh1c;ulos<de_ 3 mO~or /:-,P~_drá .' d~be~Se:.'_~-~\,l:B,"~)D~ro'.ducci6n·:-~e 
medidas· n~ 1_~-e~aC"io.~a_.d~s; ·c::on·: s~lud_jpUe~t8_s /en :mEl'rcha 1·.en-Cel ·-:­
campo -.del : tranSPor·t~ ,. 7 :·~onio : ... e.~·:,_i'nCZ.e~'~n:.to :··-~e_ ·.l~s ;_-:.:i.1nCas · dE!I :· -
sisteíua:. _Colee ti vo" de Í:ianSpor·te··.ME!tro~··:.: que_· pue~:IE(. estar' :1n-_~ 
fluyendo. en' una,Jdismin'ud6n'i en' l1i°·,·'i!xposici6n::a1::riesgo:~de' 
grandes volfimenes ,·de· poblaci6n';, creaci6n'' de'< ejes· \.'iales ·Y. pa 
sos peato~ales._-. ' · ' .· '· · - ' 
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CONCLUSIONES. 

En base ··a ·los iesUii:.8dos ~-bte~i.~os· . .-en ·el pre·sente 
dio se conclure.lo.siguiente:7 

estE_ 

.. · :· ::.::~::· 

-, ... -···. 

l. El hogar, es un ~~gar ins'éguro;, · ,. ·' ... ·. 

2. El accideni~. m.ás '.·;_~e~i~~'f~,_ :do~ la~ caída~; 
3. !:li: ~~;;.~~~c;;~,n·.1.1.~;~~·;;_.~~fo: ~~br~.med~d~~ efe.seguridad 

-· - ~ _ l •'' 

4. La P~-b~~·~~~.-~;;:·d_.·:.~.:./.:.:.·~-~t~.·:~_>:~~:~~-~-~·;:_-~,:~<:~}~·:.s·e·~-C):_·m~-~-~-~1:1..~o. 
:" .. ~''. --

s. La edad.<de .. _:'ui8yo'r'·.rie·sg·o, é~- ent-re ~i~s~·)fOs'·.J_ .. ~·1os·-:~iit_co años_ 

6. Lesió~ ~~: k;~d~~i.i~o diagnóstico el traÚmaÚ:sm~ cráne~ e.!!. 
cefálico.· · · 

7. Región a~at~~i~~. de mayor afección, p~~~etal• derecho: y 
tremidades inferiores. 

- 14 -
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PERSPECTIVA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES EN .NIÑOS 

·inAri rs~~º····· 

3 

4 

.5 

6 

7 

10 

Cuadro I f Hosp1i:Íi1,P~dÚtr1~~·.ücacliiéo .... 
" .. Marzo ·de ·1993 • - : Febrero .de. 1994. 

Archivo. · · ·- · 



PERSPECTIVA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES EN NIROS 

1 - • ·• • 

LUGAR . DOND.E. OCURREN LOS ACCIDENTES 

LUGAR DEL 
ACCIDENTE 

HOGAR 

VIA 

Cuadro I 2 
Hospital 
Marzo· de 
Archivo, 



PERSPECTIVA EPIDEHIOLOGICA DE ACCIDENTES EN NIROS 
SITIO DE OCURRENCIA 

fRECUENCIA 

Hospital· Pediátrico Iztaéalco·. 
Marzo. de 1993 · - Febrero de· 1994. · 
Archivo. · 



CA IDAS 

VAM* 
PEA TON 

INGESTA 
¡HEDICAH 

PERSPECTIVA EPIDEMIOLOGICA.DE ACCIDENTES EN NIÑOS 



PERSPECTIVA EPIDEMIOL,OGICA 'DE ACCIDENTES EH HR'Jlas 

AZOTEA 

BICICLETA 

ESCALERA 

MUEBLES 

CAMA 

JUEGOS 
MECANIC:OS 

AUTO 

ARBOL 

TOTAL 

Cuadro 

7 

4 

2 

4 

1 

41 

5 

TIPO DE ACCIDENTES::¡: 

·Hospital' Pediátdco '.:i:2b;;,'81C:o 
Marza· de· 199j' - Febrero· de 1994. 
Archivo, 



PERSPECTIVA.EPIDEMIOLOGICA DE ACÓDEHTES.EH HIROS· 

FACTOR 

AUSENCIA DE LOS 

PADRES 

LIBRE ACCESO A 
AWI'EAS 

ESCALERAS SIN 
BARAllllAL 

· · HospÚál P~iliii~~ié~ Iztaca'1c~. 
Márzo de 1993 ,<:, Fébrero ·de 1994. 
Archivo·; - . 



PERSPECTIVA EPIDEMlOLOGICA·DE ACCIDENTES EH HI!IOS 

FRAcnJRA 
PELVIS 

CONTIJSIOH 

LAS~ 
CION 

OBSTl!UC. 

FRACl'URA 

FSCORIA-

POLI CON-
TIINDIDO 

Cuadro I 7 

l 

l 

l 

5 

0.9 

0.9 

0.9 

Hospitar: Pediátr:ieo Izi:~cal~o • 

~m. de J.99j/ Febrero de 1994~ 
Archivo· · 



PERSPECTivA:EPIDEHIOLOGICA DE ACCIDENTES EN NIÑOS 

·., 
REGION"AHATOHICA DE LA LESIOH 

. : -~:\..: 
Total 

Hospital Pediátrico Iztacalco. 
Marzo _de 1993 .- Febrero de 1994. 
Archivo 
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