|. Riafio Galdn, A. Cobo, |. Ldpez,
M.G. Garijo, G. Orgas, C. Diaz

An Esp Pediatr 1998;49:211.

S. Director:

En lacultura asturiana se conocen desde hace siglos | as pro-
piedades, tanto medicinal es, como venenosas del tgjo, consi-
derado tradiciona mente &bol mitico®.

Presentamos dos casos de probable intoxicacion por contacto
con tejo.

Primer caso: Nifio de 7 afios que acude a Urgencias por cli-
nica de agitacion y alucinaciones visuales de unas horas de evo-
lucion, junto con midriasis bilateral. Antecedentes sin interés,
salvo ingesta de 30 mg de Romilar® (erala 12 vez quelo to-
maba) unas horas antes'y un traumatismo craned leveenlapis-
cina48 horas antes. No relataingesta de setas, bayas o hierbas.
Exploracion a ingreso: consciente, orientado, colaborador, si
bien refiere ver cosas extrafias. Pupilas isocoricas, midriaticas
poco reactivas. No focalidad neuroldgica. Equilibrio y marcha
normales. Resto de exploracidn normal. Exdmenes comple-
mentarios. hemograma, bioquimica de sangre, fondo de ojo y
radiografiasimple de crdneo normales. El nifio se mantuvo agi-
tado y sin dormir unas 36 horas, manifestando en algunos mo-
mentos al ucinaciones visuales que después desaparecieron. A
las 24 horas del ingreso se objetiva normalizacion del tamafio
pupilar y del comportamiento.

Segundo caso: Nifia de 3 afios, hermanadel anterior, que 6
horas después, acude a Urgencias con sintomas similares, sin
antecedente de traumatismo craneal ni ingesta de Romilar.

Se descarta la presencia de escopolamina o sustancias afi-
nes, fenotiacina, dextropropoxifeno, antidepresivos triciclicos,
anfetaminas, meperiding, barbitdricos, metacuaonay canna-
bisen sangrey orina.

Tras exhaustivo interrogatorio solamente destaca que 60 ho-
ras antes del inicio de la sintomatologia en € nifio, ambos her-
manos estuvieron jugando con un tejo de unos 50 cm de altura.
Para retener la humedad estaban colocadas unas cortezas de
pino (atamente absorbentes) arededor del tronco del tejo. Los
nifios jugaron y manipularon dichas cortezas, y luego comieron
frutasin lavarse las manos.

Discusion

Conocido como &rbol de la muerte por los griegos y roma
nos, € tejo se plantaba en los cementerios en Francia, Inglaterra,
Espafiay otros paises. Entre las antiguas poblaciones galaicas,
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astures'y cantabras estuvo muy extendida la practica del suici-
dio con veneno de tejold). Actualmente, es muy raralaintoxi-
cacion por €l tgjo, siendo en ocasiones de extrema gravedad o
fatal(@3),

Enlos ltimos afios, € tejo es centro de interés especiamente
en el campo de la oncologia. El taxol, a caloide extraido del
Taxusy el docetaxel, analogo semisintético del anterior, son em-
pleados en ¢l tratamiento del cancer de ovario y mama9,

Son conocidas | as propiedades a ucindgenas de lataxing, al-
caloide muy abundante en todas las partes del tejo, a excep-
cion del fruto. Lostejos manan un jugo que formaun barrillo al
pie del arbol, de olor muy &cido y color violaceo. Se trata del
aguaque, retenidaen el tronco sale con materiadisueltay savia
L os antiguos astures utilizaban este jugo como alucinégeno pa-
ralas danzas rituales?. Este jugo probablemente impregnd las
cortezas de pino que manipularon los nifios, siendo |a causa del
cuadro clinico que presentaron.

Se ha propuesto la deteccion de 3-5-dimetoxifenol como
marcador en casos de intoxicacion por tejo®. En nuestro caso
no fue posible lainvestigacion de ningln alcaloide de lataxina.
No obstante, |a historia clinicay la sintomatologia presentada
por los nifios son altamente sugerentes de intoxicacion por di-
cho alcaloide. Consideramos de interés la exposicion de estos
€asos por su rarezay para destacar laimportancia de unaanam-
nesis exhaustiva.
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