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Señor Editor. Las quemaduras son definidas como “las 

lesiones producidas en los tejidos vivos por agentes físicos, 

químicos y, eventualmente, biológicos, los cuales provocan 

alteraciones que varían desde el eritema a la destrucción de las 

estructuras afectadas”(1). Éstas provocan una alta incidencia 

de morbi-mortalidad infantil, suponiendo la segunda causa de 

muerte accidental en menores de 4 años de edad(2). Funda-

mentalmente, este tipo de lesiones tiene lugar en el ámbito 

doméstico y cuyos agentes etiológicos más frecuentes son la 

escaldadura, el contacto con objetos calientes y por fuego di-

recto(3).  

En Costa Rica, según datos de la Memoria Institucio-

nal del Departamento de Registro y Estadísticas del Hospital 

Nacional de Niños de Costa Rica, se notificaron 1236 casos de 

niños que necesitaron ser ingresados en la unidad de quema-

dos de este mismo hospital entre los años 2012 y 2014(4). La 

literatura científica, refiere que la principal causa de quemadu-

ras, hasta un 50% de los casos, fueron debidas a líquidos ca-

lientes, a esta cifra se suman las provocadas por tocar objetos 

calientes, un 28%, como tubos de escape de motocicletas, 

planchas de ropa o cabello, y las quemaduras por fuego, alre-

dedor de un 15%, por contacto con mecheros, velas o fósforos 

y un 3% por causa de la pólvora(5), siendo estas últimas las 

que generan mayores complicaciones en la población infantil. 

Ante esta problemática, podemos intuir que existe una 

falta de concientización en la adecuada atención a los niños y 

los riesgos de sufrir una quemadura en el hogar, principalmente 

gran imprudencia de los padres al no reaccionar ante determi-

nadas conductas o situaciones de riesgo que podrían ser evita-

das casi en su totalidad. Considerando además que son los 

padres quienes deben asumir el cuidado de sus hijos y a pesar 

de existir campañas de prevención a nivel nacional, quizás el 

problema está en el propio núcleo familiar donde hacen falta 

normas estrictas. ¿Sería quizás conveniente implementar nor-

mas legales sobre la responsabilidad civil y penal que deben 

asumir los progenitores por negligencia al no cuidar a sus hi-

jos?  
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