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Resumo

Introdugdo: Os medicamentos sdo utilizados, em todo o mundo, com a intengdo de prevenir, curar e diminuir as manifestagdes
clinicas de diversas doengas. A utilizagdo de farmacos em situagdes contraindicadas expde os pacientes a riscos. Objetivo: Verificar a
ocorréncia de intoxicagdes medicamentosas em hospital publico de Barra do Gargas —MT, no periodo de 2006 a 2009. Metodologia:
Foi realizado um estudo epidemiolégico transversal, retrospectivo e descritivo. A amostra foi constituida de 230 casos de intoxicagdes
por medicamentos. Resultado: A maioria dos casos ocorreu em pacientes de 21 a 39 anos (43,0%), sendo observado o predominio do
sexo feminino (75,2%) e individuos que possuiam apenas o ensino médio (64,8%). A principal circunstancia observada foi a tentativa
de suicidio (47,0%), com uso de medicamentos de agdo predominante no sistema nervoso central (41,7%). A forma farmacéutica
comprimidos prevaleceu (86,5%) entre os casos de intoxicagdo medicamentosa sendo que na quase totalidade dos eventos a exposigdo
ocorreu pela via oral (99,5%). A recuperagdo foi observada em 87,8% dos casos. Ndo ocorreram ébitos. Conclusdo: Conclui-se que o
sexo feminino e individuos de 21 a 39 anos foram os mais envolvidos nas intoxicagdes, onde estas estdo relacionadas principalmente
a tentativa de suicidio. Estes resultados ressaltam a necessidade de promover campanhas educativas de concientizagdo e avaliar o
consumo e acesso da populagdo aos medicamentos.

Palavras-chave: Intoxicagdo medicamentosa. Exposigdo. Suicidio.

Abstract

Background: The drugs are used throughout the world, with intent to prevent, cure and reduce the clinical manifestations of various
diseases. The use of drugs in contraindicated situations exposes patients to the risk. Objective: To verify the occurrence of drug
intoxication in a municipal hospital of Barra do Gargas —MT from 2006 to 2009. Methodology: A cross-sectional, retrospective and
descriptive epidemiological study was conducted. The sample consisted of 230 cases of intoxications by drugs. Results: The majority
of cases (43.0%) occurred in patients 21 to 39 years old, being observed the predominance of females (75.2%) and individuals who
had only the middle school (64.8%). The main circumstance observed was the attempt of suicide (47.0%), with the use of drugs that
act predominantly central nervous system action (41.7%). The dosage form tablets prevailed (86.5%) among cases of drug intoxication
therefore in almost all the events occurred by oral exposure (99.5%). Recovery was observed in 87.8% of cases. No deaths occurred.
Conclusion: It is concluded that the females and individuals 21 to 39 years were the most involved in the poisoning, where these are
mainly related to suicide attempts. These results emphasize the need to optimize educational awareness campaigns and evaluate
consumption and population access to medicines.

Keywords: Drug intoxication. Exposure. Suicide.

INTRODUCAO Os medicamentos sdo utilizados, em todo o mundo,

Intoxicacdo é a manifestacdo, através de sinais
e sintomas, que ocorre no organismo vivo apds a expo-
sicdo a determinados tipos de produtos ou substancias
havendo o aparecimento de alteracdes bioquimicas,
funcionais e/ou sinais clinicos compativeis com o quadro
de intoxicacdo. Ainda pode ser caracterizada pelo efeito
nocivo produzido quando uma substancia toxica entra em
contato com o organismo através de ingestdo, aspiracao,
contato com a pele, olhos ou mucosas [1].
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com a intencdo de prevenir, curar e diminuir as manifesta-
¢Oes clinicas de diversas doencas e sdo essenciais a vida de
toda sociedade em fungdo dos beneficios que proporcio-
nam, minimizando o sofrimento, melhorando a qualidade
e a expectativa de vida dos individuos. Contudo, o uso
desnecessario, assim como a utilizagdo de farmacos em
situagOes contraindicadas expde os pacientes a riscos de
Reac¢des Adversas a Medicamentos (RAM) e intoxicacdes
medicamentosas [2]. O uso indiscriminado de medicamen-
tos e associacGes de farmacos pode aumentar a morbidade
e, inclusive a mortalidade devido aos eventos adversos e a
sua toxicidade [3]. Assim, o amplo uso de medicamentos
sem orientacdo médica, quase sempre acompanhado do
desconhecimento dos seus maleficios contribui para que
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eles constituam o principal agente toxico responsavel pelos
envenenamentos humanos registrados no pais [4,5].

A Organizacdo Mundial de Satide (OMS) estima que
1,5a 3% da populagdo é intoxicada anualmente. Para o Bra-
sil, isto representa até 4.800.000 novos casos a cada ano [6].
Também se deve considerar que a totalidade dos casos de
intoxicagOes registrados no Brasil em um dado periodo pelo
Sistema Nacional de Informacdes Toxico-Farmacoldgicas
(SINITOX) é diferente da totalidade dos casos ocorridos
neste mesmo periodo [7]. Assim, a subnotificacdo pode
retardar a identificacdo de sinais e causar a subestimacado
do problema [8]. No entanto, mais recentemente com a
obrigatoriedade da notificacdo de intoxicagdes exdgenas
em toda a rede de satide um niimero mais proximo ao real
de intoxicacOes ocorridas podera ser conhecido. Segundo
a Portaria n2 104 de 25 de janeiro de 2011 do Ministério
da Saude, os casos de intoxicagdes exdgenas devem ser
notificados e registrados compulsoriamente através do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo —SINAN,
obedecendo-se as normas e rotinas estabelecidas pela Se-
cretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude [9].

O registro de intoxicagdes no Brasil é bastante de-
sigual, quando comparadas as cinco regioes. A notificacdo
de intoxicacdes medicamentosas precisa de estimulacao
continua, entre os profissionais da saude, de forma que
a notificagdo se torne uma rotina aceita e compreendida
[10]. Diante do exposto, este trabalho visa contribuir para
o conhecimento da situagdo epidemioldgica quanto a in-
toxicacdo por medicamentos na regido do médio Araguaia,
Estado de Mato Grosso. Portanto, o presente estudo teve
por objetivo verificar a ocorréncia de intoxicagdo medica-
mentosa no municipio de Barra do Gargcas — MT, através
de levantamento epidemioldgico em prontuarios médicos
de atendimento do Hospital Municipal e Pronto Socorro
(HMBG).

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa constituiu em um estudo epidemio-
légico descritivo, do tipo transversal, com abordagem
guantitativa de todos os casos de intoxicacdes por medi-
camentos atendidos no HMBG no periodo de 2006 a 2009.
Este estudo segue a Resolugdo n.2 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, sendo aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal de Mato Grosso sob
o numero do Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo
Etica: 24213113.3.0000.5587.

Os dados foram coletados diretamente nos prontu-
arios médicos de atendimento do hospital, que constam de
uma folha, para o preenchimento de dados do paciente e
para informagGes médicas. Sendo transportados para um
formulario apropriado elaborado com base em literatura
especifica, no qual foram registrados dados dos pacientes
e também informagdes sobre o evento.

As variaveis de estudo compreenderam caracteris-
ticas das pessoas envolvidas (sexo, faixa etaria e escolari-
dade), do evento (circunstancia, via de exposi¢do e reagdes
apresentadas), dos agentes toxicos (classe terapéutica ou

o préoprio medicamento, forma farmacéutica, nimero de
medicamentos envolvidos, dosagem administrada e asso-
ciacdo) e com relagdo ao destino do paciente (tratamento
prescrito e a evolugdo do caso).

No que se referem aos agentes toxicos, os medi-
camentos seguem uma classificacdo farmacoterapéutica
para a identificacdo dos farmacos, de acordo com suas
finalidades terapéuticas. A Organizacdo Mundial de Saude
aconselha uma uniformizacdo na classificacdo farmacotera-
péutica dos medicamentos. Para a classificacdo dos medi-
camentos foi utilizado o primeiro nivel da ATC — Anatomical
Therapeutical Classification System — sendo considerados
os principios ativos dos medicamentos. Posteriormente,
os dados foram exportados para o programa Epi Info 6°,
Vers3o 6.04d (2001) e Microsoft Excel” para a tabulagao,
andlise e interpretagdo dos dados.

RESULTADOS

Entre os atendimentos realizados no HMBG, no
periodo do estudo, foram identificados em prontuarios mé-
dicos de atendimento o total de 720 casos diagnosticados
de intoxicagdes por diversos agentes. Os medicamentos
corresponderam a 32% do total de intoxicagdes, com 230
casos registrados. Intoxicagdo por alimentos ocorreram
em 170 atendimentos (23,6%), intoxicagGes alcodlicas em
156 casos (21,7%), agrotdxicos foram responsaveis por 85
registros (11,8%) e produtos quimicos e domissanitarios
por 79 individuos (11%).

Considerando a classe objeto de estudo, a maioria
dos casos de intoxicagdes medicamentosas registrados nos
prontuarios médicos do HMBG foi de pacientes adultos
jovens que possuiam idade no intervalo de 21 a 39 anos
(43%) e a minoria (0,9%) se enquadrou na faixa etdria de
criancas em idade escolar de 5 a 12 anos. Ainda foram
expressivos os casos de intoxicacdo medicamentosa entre
adolescentes e jovens de 13 a 20 anos (27%), adultos de 40
a60anos (13,9%) e criangas em idade pré-escolar, menores
que cinco anos (11,7%).

Com relagdo ao género, nos prontudrios médicos de
atendimento do HMBG, houve a prevaléncia do sexo femi-
nino, correspondendo a 173 (75,2%) casos de intoxicagoes
medicamentosas. E quanto ao grau de escolaridade em
64,8% dos casos registrados, os pacientes possuiam apenas
o ensino médio (12 e 2° graus completos ou nao), 14,3%
ndo possuiam nenhum tipo de instrugdo, 9,4% possuiam
o ensino fundamental, 4,2% eram portadores de nivel
superior e em 7,3% essa informacdo foi ignorada. Quanto
ao grau de escolaridade em 64,8% dos casos registrados,
0s pacientes possuiam apenas o ensino médio (12 e 2°
grau completos ou ndo), 14,3% ndo possuiam nenhum
tipo de instrugdo, 9,4% possuiam o ensino fundamental,
4,2% eram portadores de nivel superior e em 7,3% essa
informacao foi ignorada.

Na analise dos dados quanto a circunstancia de
ocorréncia das intoxicagdes (Tabela 1) foi encontrado que
47% dos casos envolveram a tentativa de suicidio. Com re-
lacdo as classes dos medicamentos utilizados foi observado
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o predominio do uso de medicamentos de a¢do no sistema
nervoso central (41,7%) estando entre eles, segundo a ATC,
os anestésicos, analgésicos, antiepilépticos, antiparkisonia-
nos, psicolépticos, psicoanalépticos. Também foi relatado
o diagndstico de casos com o uso de medicamentos de
acdo no sistema musculo-esquelético, aparelho digestivo
e metabolismo, aparelho cardiovascular, anti-infecciosos
gerais para uso sistémico e aparelho respiratdrio (Tabela
2). Deve-se observar que segundo os dados disponiveis
nos prontuarios de atendimento do HMBG, em 12,2% dos
casos, 0s pacientes nao souberam dizer qual o medica-
mento envolvido na circunstancia ou utilizaram a classe
de fitoterdapicos, que ndo apresentam classificacdo na ATC.

Tabela 1 - Distribuigdo dos casos de intoxicagbes medicamentosas
ocorridos no HMBG quanto a circunsténcia de ocorréncia.

Circunstéancia Frequéncia (n) Percentual (%)

Tentativa de Suicidio 108 47,0
Acidente Individual 32 13,9
Reacgdo Alérgica 19 8,3
Tentativa de Aborto 3 1,3
Erro de Administragdo 2 0,9
Abuso 2 0,9
Uso Irregular 2 0,9
Automedicagdo 1 0,4
Ignorada 61 26,5
Total 230 100%

Tabela 2 - Distribuigdo dos casos de intoxicagbes medicamentosas
diagnosticados no HMBG de acordo com as classes dos medica-
mentos utilizados.

Classe dos Medicamentos Frequéncia Percentual (%)

(n)

Sistema nervoso 96 41,7
Sistema musculo-esquelético 23 10

Aparelho digestivo e Metabolismo 22 9,6
Aparelho cardiovascular 21 9,1

Anti-infecciosos gerais para uso sisté-

mico 19 7,8

Aparelho respiratério 12 4,8

Produtos antiparasitarios, inseticidas e 4 1,7

repelentes

Orgios sensoriais 4 1,7

Medicamentos dermatoldgicos 2 0,9

Aparelhos geniturinarios e Horménios 2 0,9

sexuais

Preparados hormonais sistémicos, 1 0,5

excluindo horménios sexuais

Sangue e érgdos hematopoiéticos 1 0,5

N3o classificados* 26 12,2
Ignorado 38 157

*Casos de intoxicagdo medicamentosa em que o paciente ndo soube
especificar o medicamento e aqueles que fizeram uso de Fitoterapicos,
que ndo possuem classificagdo na ATC.

A forma farmacéutica predominante nos casos de
intoxicagdo medicamentosa foram os comprimidos (86,5%)
sendo diagnosticados casos em que os individuos fizeram
uso de formulagdes liquidas (4,3%), efervescente e poma-
da (0,9%). Em 8,3% dos casos a forma farmacéutica foi

ignorada no momento do diagndstico. Na quase totalidade
dos casos de intoxicacdo a exposicdo ocorreu pela via oral
(99,6%) sendo apenas um caso (0,4%) por exposi¢cdo via
parenteral.

Com relagdo ao niumero de comprimidos ingeridos
foi verificado uma administracdo média de 14,6 unidades,
sendo registrados o minimo de 1 e o maximo de 85 com-
primidos consumidos.

Quanto ao nimero de medicamentos envolvidos
nos casos de intoxicagdao, 74,7% ocorreram pelo uso de
apenas um unico tipo de medicamento, embora tenha
sido diagnosticado caso com oito tipos de medicamentos
utilizados simultaneamente.

A associacdo de medicamentos com algum tipo
de substancia ocorreu em 6,1% dos casos, sendo que as
substancias relatadas foram aguardente, dgua oxigenada e
leite, sabdo em po, desinfetante e raticida. Observou-se o
predominio de associacdo com bebidas alcodlicas.

Ao se estudar a forma de manifestacdo das into-
xicacOes medicamentosas, foram avaliadas as reac¢des
apresentadas pelos pacientes ao darem entrada no hospital
com diagndstico de intoxicacdo (Figura 1). Verificou-se a
prevaléncia de reagbes do sistema nervoso (29,1%), sendo
relatada a presenca de crise convulsiva, tonturas, cefaleia e
disturbios psiquicos como agitacdo, nervosismo, ansiedade,
desmaio, decréscimo do nivel de consciéncia, entre outros.

Sistema
Nervoso
29.1%

Ignorado
51.3%

Imunologico
5.7%

Sistema
Locomotor
2.2%

Sistema
Cardiovascular
4.8%

Sistema
Respiratorio
2.2%

Figura 1 - Distribuigdo das reagées apresentadas pelos pacientes
nos casos de intoxicagdo medicamentosa segundo os sistemas do
corpo humano.

Para o tratamento dos casos de intoxicacdes me-
dicamentosas diagnosticados, em 67,4% dos casos foi
utilizado algum tipo de medicamento. Dentre as classes
registradas, destacou-se o uso de antiulcerosos, empre-
gado em 38,5% dos casos, seguidos pelos antieméticos
(32,1%) e analgésicos (22,4%). Nos procedimentos que
ndo envolviam medicamentos prevaleceu o uso de soro-
terapia (51,3%) e lavagem géstrica (34,3%). A utilizagdo de
antidotos, especificos ou ndo, ocorreu em 4,8% dos casos.

Quanto a evolugdo dos casos de intoxicagdes medi-
camentosas, observou-se a cura em 87,8% dos casos, em
3,9% a cura ndo foi confirmada e 8,3% dos casos nao foi
informado a evolugdo. Nos casos de intoxicacdes medica-
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mentosas diagnosticados no HMBG ndo foram registrados
Obitos.

DISCUSSAO

Ao avaliar os prontuarios médicos registrados no
Hospital Municipal de Barra do Gargas, observa-se que os
medicamentos representam os principais agentes toxicos
responsaveis pelas intoxicacdes diagnosticadas. Essa
prevaléncia de intoxicacdes medicamentosas também é
observada em outros trabalhos. Por exemplo, o estado da
Bahia, entre janeiro de 2008 a dezembro de 2011, notificou
5.467 casos de exposi¢des toxicas por diversos agentes
em que se pode verificar que os medicamentos foram os
principais causadores de intoxica¢do, sendo responsaveis
por 1.213 registros [11].

Quanto a faixa etéria, o predominio de adultos jo-
vens neste estudo se deve provavelmente, ao fato de que
corresponde a idade mais produtiva do ser humano, onde
o cotidiano leva a utilizagdo de medicamentos de maneira
incorreta usando de agbes como a automedicagdo. E a
automedicacdo no Brasil é praticada principalmente por
mulheres, entre 16 e 45 anos sendo essa uma possibilida-
de para a ocorréncia de intoxicacdo medicamentosa [12].
A prevaléncia do sexo feminino em eventos toxicoldgicos
relacionados a medicamentos também é relatada no estado
de Sdo Paulo [13]. Assim, observa--se que o sexo feminino
estd mais sujeito as intoxicacdes medicamentosas. A dupla
jornada de trabalho, unindo o trabalho fora e dentro de
casa e a atencdo aos filhos e marido, pode induzir um uso
acentuado de medicamentos por meio da automedicacdo
para que esta esteja sempre bem para cumprir os seus
COMpPromissos.

A escolaridade é um fator que pode influenciar no
numero de intoxicacdes medicamentosas registradas. De
acordo com o Ministério da Saude, ao avaliar os Indicadores
e Dados Basicos (IDB) para a saide em 2008, cerca de 10
% da populagdo de Mato Grosso com 15 ou mais anos nao
sdo alfabetizadas [14]. Inserido nessa realidade os resul-
tados de intoxicacdo medicamentosa ocorridos em Barra
do Gargas quando relacionados com a escolaridade, onde
63,8% possuiam o ensino médio e 14,1% ndo apresentavam
escolaridade nenhuma, demonstram que o baixo nivel de
instrucdo apresenta uma relagdo com o elevado indice de
casos de intoxicacgdo medicamentosa diagnosticados no
HMBG. Deve-se destacar que a desinformacgédo e o desco-
nhecimento por parte da populacdo sobre o uso correto
de medicamentos pode acarretar risco de intoxicacdes
relacionadas a esses produtos.

Quanto a circunstancia de ocorréncia das intoxica-
¢Oes foi verificado que a maioria dos casos de intoxicacdo
envolveu a tentativa de suicidio e destaca-se o predominio
da utilizagdo de medicamentos de acdo no sistema nervo-
so. Este resultado encontrado estd em consonancia com
Margonato e colaboradores[15], que em estudo realizado
em Maringa, no sul do Brasil, onde os autores relatam que
as tentativas de suicidio com medicamentos foram as mais
comuns (60,1%) e 57,1% dos casos envolveram medica-

mentos de a¢do no sistema nervoso central, sendo essa
categoria, em sua maioria, envolvida em casos intencionais.
Em estudo mais recente, Takahama e colaboradores [16]
avaliaram dados epidemioldgicos referentes as exposi¢des
a medicamentos por mulheres em idade fértil atendidas
por um Centro de InformacGes Toxicoldgicas, no municipio
de Londrina- PR. Estes verificaram que a maioria das ocor-
réncias foi intencional e os medicamentos com atuagdo no
Sistema Nervoso Central foram responsaveis por 59,9% das
ocorréncias. Os resultados obtidos mostraram que as expo-
sicoes a medicamentos representam um grave problema
a satde de mulheres em idade fértil e contribuem para o
aumento das internagdes hospitalares.

No presente estudo, a constatagcdo de um maior
nimero de intoxicacdo medicamentosa por tentativa de
suicidio pode ser devido ao facil acesso aos medicamentos
e por uma provavel instabilidade emocional o que, intencio-
nalmente, leva a ado¢do de medidas que venha por fim a
vida. O habito da populagdo em manter estoques domicilia-
res de medicamentos [17] favorece o acesso para suicidios
e tentativas [18]. E parte do estoque domiciliar resulta de
prescricdes com quantidades superiores as necessidades
do tratamento, do ndo cumprimento do tratamento pres-
crito e da aquisicdo por conta prépria [17].

O elevado indice de intoxicagdes medicamentosas
por tentativa de suicidio e o destaque para os medicamen-
tos de a¢do no sistema nervoso exigem acoes efetivas que
minimizem esse nimero de casos. Uma importante medida
para evitar tentativas de suicidio com o uso de medicamen-
tos é arealizagdo de um eficazacompanhamento e controle
sobre a venda de medicamentos de controle especial em
farmacias e drogarias. Sendo observado que quando ha
a ocorréncia de prescricdes em quantidade inadequada,
favorece a utilizagdo do medicamento com o objetivo de
por fim a vida. A disponibilidade de acompanhamento
psicoldgico pelo sistema de saude, a pacientes em uso
desses farmacos também auxiliaria na reducdo do nimero
de intoxicacdes medicamentosas. Segundo Santos e cola-
boradores [18], constata-se a necessidade de se considerar
0 comportamento suicida como de fato um problema de
salde publica em ascensdo no Brasil e investir em politicas
publicas para sua prevencgdo.

Avia oral foi predominante neste estudo e a grande
utilizagdo de comprimidos nos casos de intoxicacdo medi-
camentosa, isto se deve provavelmente a presenga quase
gue macica na industria farmacéutica de formulagGes
nessa forma.

Embora, a maioria dos casos de intoxicacdes
diagnosticadas no HMBG envolveu apenas um tipo de
medicamento, a média de comprimidos administrados
remete a circunstancia tentativa de suicidio, uma vez que
o uso de elevadas doses exclui o beneficio terapéutico do
medicamento e leva ao risco de intoxicacdo. Takahama e
colaboradores também observaram o uso de apenas um
medicamento na maioria dos casos de intoxicagdo (60,6%)
e destaca-se que a maior parte das ocorréncias registradas
também foram intencionais (90,5%) [16].
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O tratamento dos casos de intoxicacdes medica-
mentosas é realizado com ag¢des de tratamento de suporte,
prevencdo de absor¢do de compostos toxicos, fortaleci-
mento de sua eliminagdo e tratamentos especificos, incluin-
do antidotos [19]. Esses procedimentos podem contribuir
para uma evolucdo boa e desejavel em uma intoxicacdo.
Também se observou que a evolugdo das intoxicacoes
estudadas foi a cura na maioria dos casos. Isso pode ter
ocorrido possivelmente devido a assisténcia médica em
tempo habil. Segundo Mota et al. [20] no periodo de 1996
a 2005, dos 9.588.501 ébitos registrados no Sistema de
InformacGes sobre Mortalidade do Ministério da Saude
(SIM/MS) foram identificados 4.403 (0,04%) relacionados a
intoxicacdo com medicamentos, equivalentes a frequéncia
de 4,6 6bitos/10.000 registros.

E necessario ressaltar que em estudos retrospecti-
vos com uso de prontuarios médicos de atendimento pre-
viamente preenchidos por funcionarios diferentes, existem
perdas de informacGes e constatacdo de dados “ignorados”.
Quanto a presenca de dados ignorados aventa-se a possibi-
lidade de negligéncia de preenchimento dos prontuarios ou
de fornecimento incompleto de informacgdes do paciente
ao médico. Em funcdo da urgéncia e do nimero de aten-
dimentos diarios, as informacdes a respeito dos casos de
intoxicagcGes medicamentosas muitas vezes sao rejeitadas
ou simplesmente, ndo registradas de maneira completa, o
que colabora para ocorréncia de notificagdes incompletas
e subnotificacGes.

CONCLUSOES

Neste estudo, o perfil geral das intoxica¢des estu-
dadas foi constituido do género feminino, adultos jovens,
comprimidos, medicamentos de a¢do no sistema nervoso
central e pela tentativa de suicidio como principal circuns-
tancia. Estes resultados ressaltam a necessidade de investir
em estratégias para prevencdo de suicidios e na divulgacdo
dos riscos inerentes ao consumo de medicamentos sem
orientacdo especializada. Também se deve reforgar a ne-
cessidade de politicas de restricdo ao acesso ou acumulo
de farmacos nas residéncias pela populagdo.
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