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Resumen

Introduccion: El accidente ofidico es un problema de salud publica mundial. En México existe una alta incidencia de morde-
duras por serpientes, que provocan complicaciones médicas que pueden dejar secuelas severas. Objetivo: Analizar el pano-
rama epidemioldgico del ofidismo en la peninsula de Baja California (BC) en los afios 2003-2018. Método: Se hizo un anali-
sis de tipo descriptivo y retrospectivo de los casos presentados, a partir de la recopilacion e interpretacion de la informacion.
Resultados: Se obtuvieron 541 registros, de los cuales 273 se presentaron en BC y 268 en Baja California Sur (BCS), con
un promedio anual de 17.06 y 16.75 respectivamente. La tasa de incidencia para BC fue de 7.62 y para BCS de 33.09. La
tasa de incidencia anual mas alta en el Estado de BC correspondio al sur de Ensenada, con un valor de 42.3, mientras que
en BCS fue en Comondt, con un valor de 54.04. Conclusiones: Los andlisis epidemioldgicos permiten tener un mejor en-
tendimiento local, estatal y regional de la problematica, para poder desarrollar protocolos de accion eficientes para enfrentar
un accidente ofidico, asi como para determinar las necesidades de capacitacion del personal médico y establecer una red de
ayuda para el tratamiento de casos.

Accidente ofidico. Serpientes venenosas. Tasa de incidencia. Crotalus.

Epidemiological overview of snakebites in the Baja California peninsula, Mexico
(2003-2018)

Abstract

Introduction: Ophidian accident is a global public health problem. In Mexico, there is a high incidence of snakebites, which
cause medical complications that can leave severe sequelae. Objective: To analyze the epidemiological overview of snake
venom poisoning in the Baja California (BC) peninsula within the 2003-2018 period. Method: A descriptive, retrospective
analysis of reported cases was carried out, based on data collection and interpretation. Results: A total of 541 records were
obtained, out of which 273 occurred in BC and 268 in Baja California Sur (BCS), with an annual average of 17.06 and 16.75,
respectively. The incidence rate for BC was 7.62, while for BCS it was 33.09. The highest annual incidence rate in the state
of BC corresponded to southern Ensenada, with a value of 42.3, while in BCS it corresponded to the municipality of Comondd,
with a value of 54.04. Conclusions: Epidemiological analyses allow a better local, state and regional understanding of the
problem, in order to develop efficient action protocols to face an ophidian accident, as well as to determine the training require-
ments of medical personnel and establish a support network for the treatment of cases.
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Los accidentes ofidicos corresponden a una lesién
causada por la mordedura de una serpiente (vene-
nosa o0 no venenosa), originando algun tipo de afec-
tacion. En el caso de las serpientes venenosas, la
mordida incluye la inoculacién de una sustancia téxica
0 veneno, que produce dafo a los tejidos y ocasiona
alteraciones fisiopatoldgicas locales o sistémicas de
gravedad variable'. La Organizacién Mundial de la
Salud considera este tipo de accidente un problema
de salud publica que ocasiona entre 1.8 y 2.7 millones
de envenenamientos anuales en el mundo, originando
entre 80 y 140 mil muertes cada afio?. Las regiones
mas afectadas son Asia, Africa y Latinoamérica,
donde se encuentra la mayor diversidad de estos
reptiles, siendo los habitantes rurales el principal
grupo vulnerable®. En México la ocurrencia de ofi-
dismo ha variado a lo largo del tiempo. En el periodo
1994-95 se registraron 627 casos, con 30 defuncio-
nes, en cambio en 1997 se reportdé un incremento
considerable de casos, con 27,480 registros y 136
defunciones?, mientras que el promedio de registro
anual en los afios comprendidos entre 2003 y 2018
fue de 3,700°.

México tiene el primer lugar del continente ameri-
cano en herpetofauna venenosa, representada por
dos familias de serpientes con veneno potencialmente
mortal para el humano: a) Viperidae (representada
por 10 géneros y 64 especies), que incluye a las vibo-
ras de cascabel, nauyacas y cantiles, y b) Elapidae
(representada por tres géneros y 10 especies), que
incluye a los coralillos o serpientes de coral®. Los
Estados donde se registra la mayor incidencia de
mordidas de serpientes son Veracruz, Oaxaca, San
Luis Potosi, Hidalgo y Puebla’, atribuible a sus carac-
teristicas geograficas y climaticas, que favorecen una
amplia diversidad de ofidios®. En cambio, en la penin-
sula de Baja California (BC), donde se distribuyen 20
géneros y 28 especies de serpientes®, solo hay siete
especies venenosas que corresponden a serpientes
de cascabel™. En esta region el registro de mordedu-
ras es menor que en otros Estados de México*.

La peninsula de BC es un territorio con una extensa
superficie (200,000 km?), constituido por tres regiones
principales de acuerdo con su clima y composicion
bioldgica: 1) region mediterranea-templada, ubicada
en el noroeste, con clima templado subhimedo y con
presencia de lluvias en invierno; 2) region tropical,
localizada en el extremo sur en la zona conocida

como regiéon del Cabo, con lluvias de invierno y
verano, y 3) region desértica, localizada entre las dos
anteriores, con clima muy seco-semicalido, con llu-
vias de invierno y verano, abarcando el 60% de la
superficie de la peninsula''®. Estas tres regiones se
subdividen en 14 eco-regiones, definidas por la com-
posicion de sus especies y su dindmica ecoldgica'.

A pesar de que el registro de mordeduras es menor
en la peninsula en comparacién con otras regiones
de México*, las complicaciones médicas derivadas de
estos accidentes pueden ser severas, no solo por la
posibilidad de muerte, sino por las secuelas que
puede originar el envenenamiento'®, asi como por las
ocasionadas debido a la aplicacién de una atencion
médica inadecuada’®. En relacién con las dos entida-
des federativas peninsulares, BC tiene una poblacién
de 3,583,605 habitantes (46 personas por km?) con-
centrada en un 92.2% en zonas urbanas y un 7.7%
en zonas rurales, mientras que en Baja California Sur
(BCS) la poblacién es de 809,833 habitantes (10 per-
sonas por km2), concentrada el 86.1% en zonas urba-
nas y el 13.8% en zonas rurales" . Aqui la falta de
disponibilidad de antivenenos o faboterapicos, asi
como las grandes distancias entre los centros urba-
nos en los que se puede acceder a una atencion
hospitalaria, agudizan el problema, ya que los hospi-
tales que pueden brindar la mejor atencién médica se
encuentran en el extremo norte (Tijuana, Ensenada y
Mexicali) y en el extremo sur (La Paz y Los Cabos),
separados por mas de 1,000 km de distancia.

En este contexto, el objetivo del presente estudio
fue el de analizar el panorama epidemioldgico del
ofidismo en la peninsula de BC en los afos
2003-2018.

Materiales y métodos

Los datos de incidencias de mordedura de ser-
piente en los estados de BC y BCS se obtuvieron del
Boletin Epidemioldgico, publicado por el Sistema
Nacional de Vigilancia Epidemioldgica y el Sistema
Unico de Informacién de la Secretaria de Salud del
Gobierno Federal de México. Dado que la informacion
de dicho boletin no incluye la localizacién geografica
por municipio o jurisdiccion donde ocurri6 la afecta-
cién, se complementaron los datos con informacion
del Departamento de Epidemiologia Estatal del
Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de
BC y de la Direccion de Servicios de Salud en BCS,
para asi agruparlos por Estado, municipio y jurisdic-
cion. BC se integra por cinco municipios, divididos en



J.M. Rodriguez-Canseco, et al.:

Total de accidentes ofidicos y tasa anual en Baja California (BC), Baja California Sur (BCS) y México (Mx)

2003 17 0.47 26 3.21 2,666 2.22
2004 9 0.25 26 3.21 3,229 2.69
2005 19 0.53 16 1.98 3,515 2.93
2006 10 0.28 21 2.59 3,701 3.09
2007 7 0.2 19 2.35 3,351 2.79
2008 26 0.73 15 1.85 3,797 3.17
2009 1 0.31 14 1.73 3,725 3.1
2010 15 0.42 18 2.22 3,449 2.88
2011 24 0.67 7 0.86 3,535 2.95
2012 24 0.67 7 0.86 4,225 3.52
2013 25 0.7 15 1.85 3,961 3.3

2014 12 0.33 14 1.73 4,430 3.69
2015 21 0.59 11 1.36 4,378 3.65
2016 12 0.33 18 2.22 3,790 3.16
2017 15 0.42 16 1.98 3,700 3.08
2018 26 0.73 25 3.09 3,726 3.11

Total 273 7.62 268 33.09 59,178 49.34
Promedio 17.06 0.48 16.75 2.07 3,698.63 3.08
Poblacion 3,684,605 809,833 119,938,473

cuatro jurisdicciones, mientras que BCS esta inte-
grado también por cinco municipios que representan
cada uno una jurisdiccion.

Se estimaron los promedios anuales de los regis-
tros de mordeduras, asi como la tasa de incidencia
(numero total de casos dividido entre el total de la
poblacion y multiplicado por cada 100,000 habitan-
tes), para asi evitar el sesgo en la diferencia en el
numero de habitantes, de la peninsula, Estado y juris-
dicciéon. Se compard el total de registros con los de
todo el pais en el periodo 2003-20018. La distribucién
anual de la tasa de incidencia, asi como de los pro-
medios semanales, se expresaron en un grafico de
lineas.

La distribucion geografica de los accidentes ofidi-
cos fue incorporada a un mapa utilizando ArcGIS®
10.2 (ESRI®) y el programa SlGepi v. 1.4, para estimar
las tasas suavizadas de incidencia, aplicando un sua-
vizado local con la técnica de media mdvil con una
distancia en vecindad de 10 km (el suavizado tiene la
finalidad de disminuir la variabilidad generada por el

tamario poblacional desigual entre municipios). Para
estabilizacion, el célculo de las tasas municipales se
llevo a cabo con la acumulacion de la informacién de
los afos estudiados?®2!,

Resultados

Se obtuvo un total de 541 registros de accidentes
ofidicos en el periodo 2003-2018 en la peninsula de
BC, de los cuales 273 ocurrieron en BC y 268 en BCS,
con un promedio anual de 17.06 y 16.75 respectiva-
mente, lo cual representd el 0.46 y 0.45% del total de
los casos en México, con una tasa de incidencia para
BC de 7.62 y para BCS de 33.09 (Tabla 1). Los afios
con los mayores registros en BC ocurrieron en 2008
y 2018 con 26 casos, mientras que para BCS fueron
los afios 2003, 2004 y 2018, con 26 y 25 registros.
Los afios con menor nimero de casos fueron en 2004
y 2007 para BC, y en 2011 y 2012 para BCS (Tabla 1).

Si bien la tasa anual de ofidismo fue mayor en BCS
en relacion con BC, también lo fue en relacién con la
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tasa nacional para los afios 2003 y 2004 e igual en
2018 (Fig. 1).

En relacién con la temporalidad de los casos en las
dos entidades, fueron constantes durante todos los
meses del afio, con incremento al final de la prima-
vera (junio) y disminucion en otofio (octubre) (Fig. 2).
De estos registros, los hombres fueron los mas afec-
tados, con un total de 374 casos (69%), mientras que
167 (31%) fueron mujeres.

En relacion con la tasa de incidencia anual acumu-
lada por jurisdicciéon de BC, la méas alta se presenté
en la IV, que correspondié al sur del municipio de
Ensenada, con un valor de 42.3, mientras que la
menor tasa ocurrié en la jurisdiccion Il, correspon-
diente a los municipios de Tijuana, Tecate y Playas
del Rosarito, con un valor de 3.71 (Tabla 2) (Fig. 3).
En relacion con BCS, los registros por municipio abar-
caron solo los afios 2003-2005 y 2012-2016, con un
total de 132 casos. Las tasa mas alta se presentd en
el municipio de Comondu, con un valor de 54.04,
mientras la menor tasa ocurrid en el municipio de
Loreto, donde no hubo ningun caso (Tabla 3) (Fig. 3).

Discusion

El ofidismo es un problema de salud publica en
México, debido al nimero de casos anuales*5'. Su
impacto en la salud de las personas afectadas
depende de varios factores, como la cantidad y carac-
teristicas del veneno inoculado, que puede variar de
acuerdo con la especie de que se trate®?, asi como
de la rapidez en la atencién y el acceso a un trata-
miento adecuado?, lo cual en la peninsula de BC

depende de la localidad donde ocurra el accidente
ofidico, ya que las distancias a los centros hospitala-
rios pueden ser muy grandes, lo que implica un
amplio numero de horas antes de poder recibir la
atencion médica.

La interaccion entre las serpientes y humanos en
esta region de México ocurre principalmente en el
medio rural. En la peninsula de BC la informacion
epidemioldgica sobre el envenenamiento ofidico es
limitada, ya que no todos los afectados acuden a una
instancia médica, debido a lo alejado de las localida-
des, por lo que no son registrados en el sistema de
salud.

La ocurrencia mensual de casos en la peninsula de
BC es similar a otras regiones del pais, con prepon-
derancia durante los meses mas calidos y lluvio-
s0s%26, sin embargo, en la peninsula la ocurrencia de
mordeduras es durante todo el afio. Los hombres son
mayormente afectados que las mujeres, lo cual es
similar a otras regiones de México'?2¢ y otros
paises?-%,

Para el registro nacional de casos, el Boletin
Semanal Epidemioldgico, publicado por la Secretaria
de Salud por medio del Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica, es de gran utilidad, porque permite
conocer el ndmero de casos de mordedura de ser-
piente por entidad federativa, sin embargo hay infor-
macion que no considera, pero que es recabada por
los Servicios de Salud de los Estados, clasificAndola
a nivel de jurisdiccion o municipio. Aun asi existen
vacios importantes en la informacion recabada, tales
como la especie involucrada, que podria permitir
identificar que especies son las mas involucradas.
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Casos y tasa de incidencia anual de accidentes ofidicos en Baja California por jurisdiccion

2003 2 0.19 B 0.25 5 117 2 1.84 14 0.4
2004 3 0.28 0 0 4 0.94 8 2.76 10 0.3
2005 ) 0.47 2 0.1 12 2.81 4 3.68 23 0.6
2006 8 0.28 0 0 7 1.64 1 0.92 11 0.3
2007 2 0.19 2 0.1 2 0.47 2 1.84 8 0.2
2008 12 1.14 9 0.45 3 0.7 0 0 24 0.7
2009 8 0.76 2 0.1 1 0.23 1 0.92 12 0.3
2010 7 0.66 3 0.15 5 1.17 2 1.84 17 0.5
2011 4 0.38 14 0.7 4 0.94 4 3.68 26 0.7
2012 8 0.76 8 0.15 5) 1.17 8 7.36 24 0.7
2013 7 0.66 4 0.2 10 2.34 4 3.68 25 0.7
2014 4 0.38 6 0.3 2 0.47 1 0.92 13 0.4
2015 7 0.66 5 0.25 6 1.41 6 5.562 24 0.7
2016 4 0.38 7 0.35 1 0.23 1 0.92 13 0.4
2017 6 0.57 7 0.35 2 0.47 0 0 15 0.4
2018 8 0.76 5] 0.25 6 1.41 7 6.44 26 0.7
Total 90 8.55 74 3.71 75 17.6 46 42.3 285 8
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Fotografias de la serpiente involucrada pueden ser
identificadas por especialistas de la region. También
se requiere registrar, ademas del sexo de la persona,
su edad, localizacién anatémica de la mordedura,
actividad que se encontraba realizando el afectado al
momento de la mordida, tiempo entre la mordida y la
aplicacion del antiveneno o faboterapico, nimero de
dosis de antiveneno aplicadas y tiempo de permanen-
cia en la unidad médica.

En este contexto, los andlisis epidemioldgicos per-
miten tener un mejor entendimiento de la problema-
tica a nivel local, estatal y regional, para poder
desarrollar protocolos de accion eficientes para
enfrentar un accidente ofidico, asi como para deter-
minar las necesidades de capacitacion del personal
médico y establecer una red de ayuda para el trata-
miento de casos, lo cual es particularmente impor-
tante en la peninsula de BC debido a su extension de



Gaceta Médica de México.2021;157

Casos de accidentes ofidicos y tasas de incidencia anuales por municipio en Baja California Sur

2003 11 13.2 2 2.84 10 3.27 4 1.22 0 0 27 888
2004 11 13.2 1 1.42 11 3.6 3 0.91 0 26 3.21
2005 2 2.4 0 0 1 0.33 2 0.61 0 0 5 0.62
2012 4 4.8 5 71 8 0.98 2 0.61 0 0 14 1.73
2013 4 4.8 3 4.26 2 0.65 7 2.13 0 0 16 1.98
2014 6 7.21 0 0 7 2.29 8 0.91 0 0 16 1.98
2015 S 3.6 1 1.42 2 0.65 4 1.22 0 0 10 1.23
2016 4 4.8 4 5.68 5 1.64 ) 1.52 0 0 18 2.22
Total 45 54 16 22.7 41 13.4 30 9.1 0 0 132 16.3
(A, B
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durante el periodo 2003-2018 en la peninsula de Baja California.

mas de mil kildmetros. Si bien el principal tratamiento
para enfrentar el accidente ofidico es la administra-
cién del antiveneno o faboterapico, ya que después
de la mordedura las dos primeras horas son cruciales
para atenuar los efectos del veneno?®, ain hay médi-
cos que estan recelosos para su utilizacion.

Si bien en la peninsula de BC el ofidismo es relati-
vamente bajo, en BCS, el Estado con menor densidad
poblacional del pais, su tasa se acerca a la de la
media nacional e incluso la rebasa en un afio. En BC,
a pesar de tener casi el mismo ndmero de casos que
BCS, su tasa es menor debido a que su poblacién es
de 3:1 en relacién con BCS.

Conclusiones

La frecuencia de los accidentes ofidicos en la peninsula
de BC es menor que en otros Estados de México, sin
embargo en BCS su tasa de incidencia es alta debido a
que es el Estado con la menor densidad demogréfica.

Existen vacios de informacion de cada caso por
mordedura de serpiente atendido en los servicios
médicos, entre los que se incluye la especie de la
serpiente involucrada.

La informacion epidemioldgica relativa al accidente
ofidico es esencial para evaluar la magnitud municipal
y regional del problema, con el fin de elaborar
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directrices para la gestion de recursos y la capacita-
cion del personal médico para el tratamiento de mor-
deduras de serpiente.
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