RES. EX. 1920/ 05.08.2025

Ministerio de
Salud

Mat.: Aprueba “Procedimiento para el
manejo clinico del Body Packer”

Santiago.
VISTOS, Lo dispuesto en:

1. El Decreto con Fuerza de Ley N° 1, de
2005, del Ministerio de Salud, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del
Decreto Ley N°2.763, de 1979, y de las leyes N°. 18.933 y 18.469;

2. El Decreto con Fuerza de Ley N° 1/19.653,
de 2001, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la ley N° 18.575, Organica
Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado;

3. La Ley N°19.880, sobre Bases de los
Procedimientos Administrativos de los Organos del Estado;

4. Los Decretos Supremos N°140 y N°38, de
2004 y 2005, respectivamente, ambos del Ministerio de Salud; sobre Reglamento Organico
de los Servicios de Salud y Reglamento Orgénico de los Establecimientos de Salud de Menor
Complejidad y de los Establecimientos de Autogestion en Red, respectivamente;

5. LaResoluciéon N°7 de 2019 y N°16 de 2020
de la Contraloria General de la Republica.

6. La Resolucion Exenta RA
N°116675/92/2024, de 30 de enero de 2024, que modifica la Resoluciéon Exenta RA
N°116675/419/2023, del Servicio de Salud Metropolitano Central, que nombra en calidad de

titular el cargo de Director del Hospital de Urgencia Asistencia Publica.
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CONSIDERANDO

a) Que, el Hospital de Urgencia Asistencia
Publica, en su calidad de establecimiento de alta complejidad y centro de referencia nacional,
recibe de forma recurrente pacientes bajo custodia policial que han ingerido cépsulas con
drogas ilicitas para su transporte interno, conocidos como “body packers”, lo que constituye
una situacion médica de alto riesgo vital y relevancia legal.

b) Que, el manejo clinico de estos pacientes
requiere una respuesta coordinada, especializada y estandarizada, que permita identificar
oportunamente signos de intoxicacion, establecer el diagnodstico con precision y aplicar
estrategias terapéuticas seguras que reduzcan la morbilidad y mortalidad asociadas a esta
condicion.

c) Que, el presente procedimiento establece
un protocolo asistencial claro para el personal médico y de enfermeria de la Unidad de
Emergencia Hospitalaria, integrando criterios clinicos, examenes diagnosticos, medidas
terapéuticas y consideraciones ético-legales, en concordancia con la mejor evidencia
disponible y las recomendaciones de organismos especializados.

d) Que, el procedimiento contempla
lineamientos especificos para la monitorizacion continua, la indicacion de cirugia en casos
de intoxicacion o complicaciones, la administracion controlada de agentes de
descontaminacion intestinal, asi como la articulacion con las fuerzas policiales cuando

corresponda, garantizando la atencion digna, segura y profesional de las personas afectadas.

e¢) Que, de conformidad con lo anterior, en el
ejercicio de lo dispuesto en el articulo 23 letra ¢) del Decreto Supremo N°38. De 2005, del
Ministerio de Salud, que contiene el Reglamento Orgénico de los Establecimientos de Salud
de Menor Complejidad y de los Establecimientos de Autogestion en Red, segtn el cual le

corresponde al Director organizar internamente el Establecimiento Autogestionado y;
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f) asignar las tareas correspondientes, con el
fin de atender las necesidades publicas o colectivas de una manera regular, continua y
permanente, como lo ordenan los articulos 3° y 28 de la Ley N°18.575, Organica
Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado, y con la finalidad de
establecer la primera version del ‘“Procedimiento para el manejo clinico del Body

Packer”, dicto la siguiente:
RESOLUCION

I. APRUEBANSE la primera version del

“Procedimiento para el manejo clinico del Body Packer ", que es del siguiente tenor:

PROCEDIMIENTO PARA EL MANEJO CLINICO DEL BODY

PACKER
CODIGO | VERSION | FECHA | VIGENCIA | N°PAGINAS
UEH 01 05/2025 5 afos 12
Revisado Por: I Aprobado Por:
Lo\, Firmado por: ELECIN . Firmado por:
, llse Dora del Carmen Siva Robles "\, Patricio Radl Barria Ailef
) Jefatura Calidad y Seguridad de! f o —— \, Director Huay
/ | Paciente (s) | L Fecha: 12-06-2025 17:58 CLT
| | Fecha: 12-06-2025 10:42 CLT { —_ ] Hospital de Urgencia Asistencia
\ | Hospital de Urgencia Asistencia | — | Pubiica Dr. Algjandro del Rio

\ -] | Pablica Dr. Alsjandro del Rio
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. INTRODUCCION

El consumo y trafico de drogas es un problema prevalente en el mundo y en Chile.
Una de las formas utilizadas para el transporte ilegal de drogas son los
denominados “body packer”, que se refiere a aquellos individuos que transportan
drogas de forma ilegal dentro del organismo envueltos en paquetes de diversas
caracteristicas. En estudios internacionales, la droga mas comunmente
transportada por este mecanismo es la cocaina. EI numero de paquetes
transportados por paciente oscila entre 20 y 200 segun referencias
internacionales.

Si bien el envoltorio del paquete a menudo es resistente y la probabilidad de rotura
es baja, si esto ocurre es un evento dramatico con consecuencias que pueden
llegar a ser fatales y por lo tanto el manejo de estos pacientes en el servicio de

urgencia es un desafio para el médico.

Il. OBJETIVOS PRINCIPALES
Objetivo General:

Brindar una guia integral para la identificacion, diagnéstico y manejo oportuno y
basado en evidencia de pacientes 'Body packer', con el fin de mejorar la atencién y

los resultados clinicos en estos casos.

Objetivos especificos:

« Reconocer y diagnosticar al paciente “Body packer”.

e Buscar signos de toxicidad ante la sospecha y entregar tratamiento de
soporte de forma oportuna.

o Estandarizar un tratamiento adecuado basado en la mejor evidencia

disponible.
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EVALUACION

El paciente debe ser evaluado en el categorizador de la UEH.

ESI 1:
v

v
v
v
v

ESI 3:

Paciente muestra signos de intoxicacion:
Dolor toracico

Palpitaciones

Palidez

Sudoracién

No responde a estimulos

Paciente no muestra signos de intoxicacidén y se encuentra asintomatico

Posterior a la evaluacion, debe ingresar al Reanimador o Box monitorizado segun

categorizacion y sintomatologia.

IV.

CARACTERISTICAS CLAVE

Poner énfasis en signos y sintomas de intoxicacion.

1. HISTORIA CLINICA

Se debe obtener una historia clinica detallada incluyendo:

a)

b)

Paquetes de drogas:

v Tipo de droga

v" N° de paquetes

v Naturaleza del envoltorio.
Sintomas gastrointestinales:

v" Dolor

v' Distencién abdominal

v Vomitos

v' Constipacion.
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c) Enfasis en signos y sintomas de intoxicacion.
v'Cocaina y simpaticomiméticos: euforia, ansiedad, agitacion
psicomotora, taquicardia, hipertension, midriasis, sudoracion,
hipertermia. En casos mas graves compromiso de conciencia,
convulsiones, arritmias
v'Heroina: miosis, compromiso de conciencia y disminucion de la

frecuencia respiratoria.

2. EXAMEN FisICO

v' Signos vitales
Estado mental
Tamano pupilar
Sonidos hidroaéreos

Hallazgos de la piel.

AN N NN

Examen abdominal: distenciéon abdominal, paquetes palpables.

3. EXAMENES

v" TAC de abdomen con contraste: mayor sensibilidad que radiografia, por lo
cual debe ser la imagen de eleccién ante sospecha.

v Examenes de laboratorio: Hemograma, Gases venosos, Electrolitos
plasmaticos, coagulacion (Tiempo de protrombina, y TTPK, creatinina
sérica, perfil bioquimico.

v’ Electrocardiograma

v Otros segun corresponda por el cuadro clinico.
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V. MANEJO DEL PACIENTE AGUDO

a) Intoxicacion sintomatica con cocaina:
v Ante rotura se debe realizar laparotomia exploratoria de forma
inmediata.

v' Benzodiacepinas para agitacién y convulsiones.

\

Bicarbonato de sodio y lidocaina en arritmias ventriculares.
v Manejo de hipertensién severa. (referirse a guia clinica de

intoxicaciones)

b) Intoxicacion sintomatica con heroina:
v Los pacientes con signos de intoxicacion por heroina u otros opioides
deben tratarse de forma conservadora con naloxona.
v' En los casos refractarios se debe realizar manejo avanzado de via

aérea e iniciar VMI.

c) Intoxicacion sintomatica con otras drogas:
v' Anfetaminas incluido éxtasis provocan sindrome clinico idéntico a
intoxicacion por cocaina, enfrentamiento similar a intoxicacién por

cocaina (punto V. a). Laparotomia exploratoria urgente.

d) Obstruccion intestinal o Perforacion:

v" Requiere laparotomia exploratoria.
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e) Paciente Asintomatico:
v Estos pacientes generalmente consultan bajo custodia legal o miedo
a rotura del paquete.
v’ Se debe permitir expulsion espontanea de los paquetes.
v El paciente debe tener monitorizacion cardiaca continua y presién
arterial no invasiva cada 4 hrs. en servicio de urgencia o unidad de
cuidados intensivos.

v'Debe permanecer bajo resguardo policial en todo momento.

VI. DISPOSICION Y SEGUIMIENTO

v' Todos los pacientes body packer deben ser hospitalizados, aunque no
presenten sintomas.
v" En Diagnéstico en sistema informatico de ficha electronica (SINA), preferir
“T18.9 cuerpo extrano en el tubo digestivo, parte no especificada”.
v El paciente debe hospitalizarse en una unidad monitorizada UTIl o en su
defecto en urgencia con monitorizacion cardiaca continua.
Descontaminacion: Administrar PEG: Macrogol 3350 1 sobre de 17 gr diluido en
agua 1000 cc a tomar cada 4 hrs.
El uso de laxantes oleosos esta contraindicado por el riesgo de rotura.
No hay estudios suficientes para recomendar el uso de metoclopramida y
eritromicina.
No esta indicada la remocion de los paquetes mediante endoscopia debido al
riesgo de rotura.
La cirugia esta indicada en pacientes con intoxicaciéon aguda por cocaina,
obstruccion intestinal o perforacion.

Régimen: liquido

Confirmacion de descontaminacién gastrointestinal
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Los pacientes con sospecha de evacuacion completa con 2 deposiciones seguidas

sin expulsion de paquetes, realizar TAC de abdomen sin contraste para

confirmaciéon de evacuacion completa de los paquetes.

Una vez establecida la evacuacion completa, el paciente deber ser observado por

al menos 6 horas mas, por la posibilidad de desarrollar sintomas de intoxicacion.
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VIIl. DISTRIBUCION

Direccion

Subdireccion de Gestion Clinica

Subdireccion de Gestion del Cuidado

Jefe Unidad de Emergencia Hospitalaria

Jefes Técnicos Médicos

Supervisora Unidad de Emergencia Hospitalaria
Unidad de Calidad y Seguridad del Paciente.

N Ok wh -

IX. MODIFICACIONES DEL DOCUMENTO

SINTESIS DE MODIFICACIONES RESPONSABLE APROBADO
MODIFICACION POR
VERSION FECHA CAUSA DE DIRECTOR
MODIFICACION
., Daniela Guzman S. .. ,
01 05/ 2025 Creacion Médico Titular UEH Dr. Patricio Barria
Procedimiento A.

Pablo Muiioz F.
Jefe Técnico UEH

Ulises Gonzalez
Jefe UEH
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X. ANEXO
|
MANEJO CLINICO DE BODY PACKER
INGRESO A UEH
_.--"----------- \\R'\-\.
En Recanimador: En Box
Muonitorizacion, evaluar severidad Muomnitorizzcion, Anamnesis v
de intoxicacidn, manegjo segln Examen fisico dirigido.

severidad v tipo de intoxicacitn,
estabilizacidn —
B Y

— obsiruccion infestinal

| Estable | | Inestable | l o perforacion
] TAC de abdomen vy pglys con
- contrasie
TAC de abdomen v l

pelvia con contraste

Deescontaminacion Gastrointestinal
con Macrogol 3350 de 17 g dilvido
en | litre de Agua cada 4 hrs

|

2 deposiciones seguidas sin
expulsidn de paquetes

!

TAC de abdomen v pelvis con
contraste

—

‘_-"-F. --------'-.

Continuar manzjo | Alta |
médico

_I Laparotomia Exploradora | -
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Realizado por:

Dra. Daniela Guzman S., Médico titular de UEH
Dr. Pablo Muhoz F., Jefe técnico UEH

Revisado por:

Ulises Gonzalez B., Jefe UEH

Jorge Ibanez P., Subdirector Médico UEH

Ximena Sandoval V. Jefa Unidad de Asesoria Juridica.
llse Silva R. Unidad de Calidad y Seguridad del Paciente.
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Frmado por:

Jorge Arturo [bafez Parga
Subdirector da Gaauﬁﬁlinica
Fecha: 07-05-2025 18:21 CLT
Hospital de Urgencia Asistancia
Plblica Dr. Alejandro del Rio

Frmado por:

llse Dora del Camen Siva Robles
Profesional Calidad y Seguridad del
Paciente

Fecha: 12-05-2025 14:50 CLT
Haospital da Urgencia Asistencia
Plblica Dr. Alejandro del Rio

Firmado '&Dn

Ximaena Andrea Sandowval Vidal
Jefatura Asesoria Juridica
Fecha: 08-05-2025 10:21 CLT
Hospital de Urgencia Asistencia
Plbdica Dr. Alsjandro del Rio

Firmado por:

Ulises Alfredo Gonzdlez Bascufan
Jefatura Unidad Emergencia
Hospitalaria

Fecha: 09-06-2025 12:01 CLT
Hosgpital de Urgencia Asistancia
Plbéica Dr. Alejandro del Rio
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II. TENGASE PRESENTE la vigencia de
este procedimiento a contar de la fecha de la total tramitacion de la presente Resolucion.

I1I. ESTABLECESE que el sefialado
“Procedimiento para el manejo clinico del Body Packer”, debe ser el que se tenga en

consideracion a contar de la fecha de su entrada en vigencia.

IV. DEJESE SIN EFECTO toda normativa

interna que diga relacion con la materia de este procedimiento.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

Firmado por:

Patricio Rall Barria Ailef
Director Huap

Fecha: 05-08-2025 10:52 CLT
Hospital de Urgencia Asistencia
Publica Dr. Alejandro del Rio

CEWSP

Distribucion:

Direccion.

Subdireccion de Gestion Clinica.
Subdireccion de Gestion del Cuidado.
Subdireccion de Gestion y Desarrollo de las Personas.
Departamento de Panificacion y Desarrollo
Unidad de Calidad y Seguridad del Paciente.
Unidad de Auditoria.

Asesoria Juridica.

Oficina de Partes.

0PN A WD =
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