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INTRODUCCION Y OBJETIVOS

• Los estudios que describen las medidas de estabilización y las
intervenciones realizadas en Urgencias de Pediatría en
pacientes con sospecha de maltrato infantil (MTI) son
limitados.

• OBJETIVO: Analizar las intervenciones realizadas a la llegada a
Urgencias de Pediatría en pacientes inestables con sospecha
de maltrato.



METODOLOGÍA

• Estudio descriptivo

• Registro prospectivo

• Niños < 14 años en los que el pediatra de urgencias
identifica una posible situación de maltrato en un
Servicio de Urgencias Pediátrico



METODOLOGÍA

• Periodo de estudio: 2004-2019

• Se analizó la epidemiología, la tipología del
maltrato, la patología asociada y su manejo.



RESULTADOS



RESULTADOS

La negligencia (OR=12.9 IC95% 6-27.5) y la
intoxicación (OR=48.3 IC95% 18-129.5)
fueron el tipo de maltrato y la patología más
asociadas a la realización de estas
intervenciones.

2 fallecimientos

Intoxicación 
intencionada

Lesión intracraneal 
post-traumática



CONCLUSIONES

• Es infrecuente realizar medidas de estabilización en niños
con sospecha de maltrato en Urgencias.

• Las negligencias, en muchas ocasiones relacionadas con
ingesta de tóxicos, y el maltrato físico deben ser
consideradas de manera prioritaria en el desarrollo de
medidas de prevención de los casos más graves de maltrato,
más frecuentes en niños pequeños.


