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RESUMO

As intoxicacOes exogenas constituem uma das principais causas de atendimento de emergéncia
pedidtrica. A administracdo errdnea de medicamentos por um adulto e o acondicionamento
inadequado de substancias toxicas sdo causas comumente associadas & intoxicagdo infantil. Levando
em consideracdo este contexto, o objetivo deste trabalho foi tracar o perfil epidemiol6gico dos
pacientes internados por intoxicagdo exdgena em um hospital universitario pediatrico na cidade de
Itajai, Santa Catarina, em um periodo de dois anos. O presente trabalho é um estudo observacional
descritivo retrospectivo, sendo incluidos os pacientes atendidos em um Hospital Universitario
Pediatrico do litoral de Santa Catarina de 1 de janeiro de 2017 até 31 de dezembro de 2018 com
suspeita de intoxicacdo exdgena. As informacdes foram coletadas a partir das fichas de notificagcdo
compulséria do SINAN e prontuarios eletrénicos, tendo sido analisadas as varidveis idade, sexo,
agentes mais comuns, circunstancia, tempo de internagdo, desfecho e internacdo em UTI. Foi
verificada a predominancia de eventos acidentais, principalmente nos pacientes mais jovens. Foram
avaliados 67 casos, sendo que 40,9% resultaram em internacdo hospitalar, com tempo médio de 2,25
dias e o desfecho de 92% foi a alta. Também, quando analisados 0s casos de intoxicagdo intencional,
foram encontrados 9 casos, todos em meninas adolescentes. Os medicamentos foram 0s agentes mais
comumente envolvidos nos casos de intoxicacdo em todas as faixas etarias, com predominancia dos
benzodiazepinicos. A idade média dos pacientes atendidos foi de 5,4 anos.
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ABSTRACT

Exogenous intoxication is one of the main causes of pediatric emergency care. Misuse of drugs by an
adult and improper packaging of toxic substances are causes commonly associated with child
intoxication. Thus, the objective of this paper is to anylise the epidemiological profile of patients
admitted to a pediatric university hospital due to exogenous poisoning in the city of Itajai, Santa
Catarina, over a period of two years. The present work is a retrospective observational descriptive
study, including patients treated at a Pediatric University Hospital on the coast of Santa Catarina from
January 1, 2017 to December 31, 2018 due to exogenous poisoning. Information was collected from
the compulsory notification forms and electronic medical records. The variables age, sex, most
common agents, circumstance, length of hospitalization, outcome and ICU stay were analyzed. The
predominance of accidental events was verified, especially in younger patients. Sixty-seven cases were
evaluated, of which 40.9% resulted in hospitalization, with a mean time of 2.25 days and the outcome
of 92% was discharge. Also, when the cases of intentional intoxication were analyzed, all 9 cases
affected adolescent girls. Drugs were the agents most commonly involved in cases of poisoning in all
age groups, especially the benzodiazepines. The average age of the patients attended was 5.4 years.

Keywords: Intoxication. Pediatrics. Accidental. Benzodiazepine. Intentional.

INTRODUCAO

Intoxicacdo é definida como uma manifestacdo clinica dos efeitos nocivos produzidos em um
organismo vivo como resultado da sua interagdo com alguma substancia quimica (exdgena)
(SUCHARA&OLIVEIRA, 2014) @, Este processo é segmentado em 4 fases: na exposicéo, envolve o
contato das substancias potencialmente toxicas com o organismo; na fase toxicocinética onde o
organismo responde de forma defensora contra a substancia invasora, desde a entrada até a eliminacéo
do toxicante através da via respiratoria, dérmica ou do trato gastrointestinal; no periodo toxico-
dindmico, ocorrem reacBes em sitios especificos onde as interacdes provocam modificagfes nas
estruturas moleculares caracterizando-se a intoxicacdo; por fim, a exibicdo dos resultados da
intoxicacdo que ocorre no periodo clinico por meio dos sinais eou sintomas juntamente com analises
laboratoriais de exames (COSTA, 2018)(2). Conforme portaria N°. 204, de 17 de fevereiro de 2016, séo
notificados agravos de notificacdo compulséria, como a exemplo da intoxicacdo exdgena. Todos o0s
incidentes devem ser notificados e investigados, para avaliar epidemiologicamente e ter um perfil em
investigacdo. Por numerosas razdes, é fundamental a notificagcdo dos casos a vigilancia epidemiolégica
para, na pratica, atuar na prevencao da satde publica (COSTA, 2018)®.

As intoxicagdes, principalmente as ndo intencionais, constituem uma das principais causas de
atendimento de emergéncia pediatrica. Observa-se que as intoxica¢fes acidentais, tipicas da faixa
pedidtrica, diminuem no decorrer do desenvolvimento, com a evolugdo emocional e cognitiva, dando

lugar as intoxicac@es intencionais, as quais se tornam um possivel escape para os problemas em

Arg. Catarin. Med. 2021 abr-set; 50(2):76-89
77



: SSN (impresso) 0004-2773
/\CM Arguivos Catarinenses de Medicina ‘L 1806-428 S’?;

adolescentes, devido ao amadurecimento da concepcdo de morte (SUCHARA&OLIVEIRA, 2014)®.
Em adolescentes, ha a necessidade de estudos detalhados, com maior enfoque sobre as circunstancias e
a intencdo dessas intoxicagOes. Portanto, a anamnese detalhada e o conhecimento das peculiaridades
dos agentes toxicos em cada faixa etaria sdo importantes para o diagnostico e para o tratamento
adequado a esses pacientes (SUCHARA&OLIVEIRA, 2014)®.

Criancas fazem parte do grupo de maior risco para intoxicacdes devido a seu comportamento
curioso e exploratério: de acordo com a sua fase de desenvolvimento, as criangas levam tudo o que
encontram a boca, 0 que aumenta sua exposicdo aos agentes que poderdo causar inumeras
intoxicagOes. No decorrer de seu crescimento aumentam a curiosidade e a mobilidade, o que as levam
a alcancar medicamentos, produtos domiciliares e outros produtos quimicos que estejam armazenados
em locais inapropriados (SILVA, 2018)®.

Na maior parte das vezes a intoxicacdo ocorre no proprio local de moradia sendo que as
substancias envolvidas estdo inadequadamente armazenadas. A administracdo errbnea de
medicamentos por um adulto é outra circunstancia comumente associada & intoxicacdo infantil,
principalmente em menores de um ano de idade (ROMA, 2018)®. Além disso, 0s envenenamentos s&o
mais frequentes em familias com numero superior a trés criangcas e com pais de baixo nivel
educacional e de baixa renda (SUCHARA&OLIVEIRA, 2014)®.

A conduta sobre o individuo intoxicado atendido na emergéncia, é diferenciada, pois requer
boa relacdo médico-paciente para poder confiar nas descri¢cdes dos agentes toxicos referentes aos
tipos, quantidade e tempo. A descontaminacdo deve ser iniciada o mais rapido possivel, podendo-se
utilizar indutores de vémitos, sondagem nasogastrica ou lavagem do conteudo gastrico, carvao ativado
e laxativos. Métodos mais especificos sdo usados com mais precaucdo como a diurese forcada e
alcalinizacdo da urina, hemolise e hemoperfusdo ou antidotos e antagonistas. O exame fisico ajuda no
diagnoéstico juntamente com exames de dosagem sérica da substancia que classifica a gravidade da
intoxicacdo ou a dosagem seriada para intoxicagdes graves. Sendo assim, conhecer a historia clinica
detalhada, manejar corretamente as intoxicacGes e oferecer tratamento humanitario sdo métodos
essenciais para uma adequada atuacao nos servicos médicos de emergéncia (COSTA, 2018)@.

A literatura enfoca que é necessario um inteiro conhecimento acerca da natureza e magnitude
do problema, especialmente quando associado a peculiaridades regionais (ROMA et al. 2018)%.
Levando em consideracdo este contexto, este estudo busca verificar a ocorréncia de intoxicacdes
infantis atendidas em um hospital pediatrico de referéncia no municipio de Itajai, Santa Catarina.
Perante essas circunstancias, torna-se imprescindivel distinguir os fatores relacionados as intoxicacdes
em criangas neste municipio, como forma de direcionar uma prevencdo mais abrangente, pois 0

caminho para a reducdo dos acidentes em criancas, segundo Roma® et al. (2018), encontra-se na
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abordagem preventiva, com programas educacionais, uma engenharia voltada para as medidas de
seguranca e 0 cumprimento, em toda a sua extensao, das normas e medidas de protecao.

No Brasil, os dados sobre intoxica¢@es sdo disponibilizados nas publicacdes anuais do Sistema
Nacional de InformacBes Téxico-Farmacoldgica (SINITOX), que compila as informacdes dos 36
Centros de Informacdo e Assisténcia Toxicologicas (CIATox) localizados em 19 estados e no Distrito
Federal. Dados do SINITOX de 2016 relataram 20.855 casos registrados de intoxicacdes em criangas
de 0 a 4 anos, 4.839 em criancas entre 5 e 9 anos e 3.588 casos de intoxicacdes entre 10 a 14 anos,
com maior prevaléncia de medicamentos como agente téxico em todas as faixas etarias. Na regido Sul,
no ano de 2016, o SINITOX relatou 7.243 intoxicacbes em criancas de 0 a 4 anos, 1.782 casos em
criancas entre 5 e 9 anos e 1.429 casos entre 10 e 14 anos (SINITOX, 2016)®. Destaca-se aqui a
observacdo de que na faixa etaria dos adolescentes, esta intoxicacdo é predominantemente pela
ingestdo de multiplos medicamentos. Nos Estados Unidos, no ano de 2014, foram diagnosticados 2.2
milhGes de casos de intoxicacdo. Destes, 42,6% ocorreram em criancas menores de 6 anos de idade
(NISTOR, 2018)®.

E importante salientar que, apesar de se constituir em um sistema de informacdes
extremamente valioso para o conhecimento da magnitude das intoxicacdes, os dados oriundos dos
CIATox sdo possivelmente subestimados, na medida em que a notificacdo de casos de intoxicacdo nao
é compulséria, mas decorre essencialmente da necessidade da equipe de saide ou familiares em obter
informacdes sobre diagnostico e tratamento. Mais grave, entretanto, é o potencial de subnotificacéo
seletiva, principalmente em funcdo da gravidade da lesdo, contribuindo para distorcer o perfil de
substancias envolvidas (WERNECK, 2009).

Em Santa Catarina, o Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicologica (CIATox/SC), que é
um servigo da Secretaria de Satde do Estado de Santa Catarina, mantém um regime de plantdo durante
24 horas, onde presta informaces e orientaces para profissionais da rede hospitalar e ambulatorial e
para a populagdo, além de ser responsavel pelo registro dos casos e acompanhamento até a evolugao
final dos mesmos, em um sistema informatizado. O CIATox/SC realizou 11.229 atendimentos de

casos humanos no ano de 2015.

METODOLOGIA

O presente trabalho trata de um estudo observacional descritivo retrospectivo, por meio de
coleta de dados em fichas de notificacdo compulsérias do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo - SINAN e prontuarios em um Hospital Universitario Pediatrico, na cidade de Itajai, Santa
Catarina. Foram incluidos na pesquisa todos os pacientes que foram atendidos desde 1 de janeiro de

2017 até 31 de dezembro de 2018 com suspeita de intoxicacdo exdgena. Foram excluidos desta
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pesquisa os pacientes que foram internados por outros diagndsticos, pacientes internados devido a
intoxicacdo por contato com animais peconhentos, pacientes que ficaram internados fora do periodo da
pesquisa e pacientes cujos prontudrios nao foram liberados pelo hospital para o estudo. O hospital
presta atendimento a criangas entre 0 e 15 anos incompletos.

Os dados foram coletados a partir das fichas de notificacdo compulsoéria por negligéncia,
destas foram selecionados apenas pacientes que foram atendidos devido a intoxicacdo exdgena e
destes pacientes foram consultados os prontuarios eletrénicos afim de extrair os dados necessarios a
pesquisa. Foram analisadas variaveis como idade, sexo, agentes mais comuns, circunstancia
(intencional ou acidental) tempo médio de internacdo, desfecho e necessidade de internagdo em UTI.

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em pesquisa da UNIVALLI, sob
numero 3.257.236 na data de 10 de abril de 2019.

RESULTADOS

Durante o periodo estudado, foram atendidas 67 criangas com suspeita de intoxicacdo
exogena, sendo 62,7% de meninas e 37,3% de meninos. Quanto a faixa etéria, foi encontrada a
seguinte distribuicdo: 24 pacientes menores de 2 anos, representando 35,8% dos casos; 24 pacientes
entre 2 e 6 anos, representando 35,8% dos casos; 3 pacientes entre 6 e (12) anos, representando 4,5%
dos casos e (16) pacientes maiores de (12) anos, representando 23,9% dos casos (Grafico 1). Dos 67
casos atendidos, 8 pacientes que internaram com quadro clinico sugestivo de uma intoxicagdo exdgena
tiveram este diagndstico descartado ao longo da internacéo através de exames especificos, totalizando
59 casos comprovados de intoxicacao.

Foram identificados, nos casos estudados, intoxicagbes com as seguintes substancias:
medicamentos, produtos de limpeza (limpador de aluminio, agua sanitéria, thinner), raticidas,
cosméticos, combustivel, bebidas alcodlicas e maconha (Gréfico 2). Os agentes mais encontrados
foram os medicamentos, representando 58,5% das intoxicacBes (combinados entre si ou
isoladamente), seguidos pela categoria denominada “outros” (13,8%), que agrupou produtos de
limpeza, narcéticos, combustiveis e cosméticos. Uma menor participacdo foi observada para os
venenos (6,2%), agua sanitaria (6,2%) e bebidas alcodlicas (3,1%).

Entre os medicamentos destacam-se 0s psicotropicos, em especial os benzodiazepinicos, que
foram os agentes envolvidos isoladamente em 5 casos, além de estarem presentes nos 7 eventos em
que a intoxicagdo ocorreu por multiplos medicamentos ingeridos simultaneamente.

Ainda, foram encontrados eventos com antidepressivos (3 casos), descongestionantes nasais (3

casos) e Levotiroxina, presente em 2 casos. No presente estudo os analgésicos ndo apresentaram
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participacdo significativa, estando presente apenas em casos de intoxicagdo com multiplos
medicamentos.

Quando sdo comparados os agentes com o sexo dos pacientes que sofreram o agravo, podemos
concluir que entre as meninas os principais intoxicantes sdo os medicamentos (isoladamente ou
maultiplos), enquanto nos meninos a maior prevaléncia é de ingestdo de um medicamento seguida pelos
agentes aqui classificado como “outros”, juntamente com os casos que apds analise especializada do
Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicologica de Santa Catarina CIATox-SC foram descartados
como intoxicagOes exdgenas (Gréafico 3).

Utilizando como discriminante a faixa etaria, foi possivel perceber uma homogeneidade entre
os dados, ja que a intoxicagdo medicamentosa € a mais frequente, independentemente da idade
analisada. Destaca-se aqui a observacdo de que na faixa etaria dos adolescentes esta intoxicagdo é
predominantemente pela ingestdo de multiplos medicamentos (Gréfico 4).

Quanto as circunstancias dos acidentes, houve prejuizo da avaliacdo por uma defasagem de
informagdo em alguns prontuérios. Entre os casos onde a circunstancia do acidente foi relatada em
prontuario, obteve-se uma predominancia dos casos acidentais de 76%, contra 24% de casos
intencionais.

Observando o causador do evento, em 89,1% dos casos este foi a propria crianca, contra
10,9% de casos onde o causador foi um familiar. Nestes Gltimos, a maioria dos casos estava ligada a
administracdo da medicacdo errada ou ainda uma medicacdo que a crianga ja fazia uso, mas que foi
administrada em dose equivocada.

No periodo estudado, o nimero de eventos diretamente descritos como tentativa de suicidio
em prontuario foram 9, representando 13,43% do total de pacientes. Todos estes agravos acometeram
meninas adolescentes, com idade entre (12) e 15 anos. Destes casos, 6 ocorreram através da ingestdo
de mdaltiplos medicamentos simultaneamente, enquanto nos 3 outros ocorreu a ingestdo de apenas um
tipo de medicamento (clonazepam, carbamazepina e antidepressivo ndo especificado). Quanto aos
medicamentos utilizados nestas associaces, 0s mais presentes foram a dipirona, o paracetamol e 0
clonazepam. Em apenas uma das ocorréncias foi observada a associagdo com raticida, assim como
apenas um paciente apresentou a ingestdao concomitante de bebidas alcodlicas (destilado). Em relagdo
a classe dos medicamentos, a mais utilizada foi a dos benzodiazepinicos, encontrados em 55,6% dos
casos de tentativa de autoexterminio.

Dos 67 pacientes atendidos no pronto socorro com queixa ou suspeita de intoxicacao exdgena,
40,9% dos atendimentos resultaram em internacdo enquanto 59,1% permaneceram em observacao e
receberam alta apos reavaliacdo médica. Em relacdo ao tempo de internagdo, 61,2% permaneceram

menos de 24h no hospital (sala de observacdo), enquanto 26,9% ficaram até 5 dias, 9% entre 5 e 10
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dias e 3% permaneceram mais de 10 dias. Entre eles, apenas 2 necessitaram de internacdo em UTI,
sendo o tempo médico de permanéncia de 2 dias (Grafico 5).

Os agentes que mais causaram internacdo hospitalar foram os medicamentos 58%, com
destaque para os benzodiazepinicos e a nafazolina (descongestionante nasal).

Por fim, analisando-se o desfecho dos casos, 92,1% dos pacientes obtiveram alta, 4,8% dos
pacientes evadiram-se do hospital antes do fim do seu tratamento e 3,2% resultaram em outros
desfechos, como: transferéncia para unidade psiquiatrica e encaminhamento para instituicdo de

acolhimento. Nao foram observados 6bitos relacionados a intoxicacdes exdgenas no periodo estudado.

DISCUSSAO

As intoxicagfes em criancas sdo ocasionadas por trés fatores: inerentes a prépria infancia,
relacionados a sociedade, e os relacionados ao estado. O primeiro reflete a curiosidade natural das
criancas, a falta de nocdo de perigo e o paladar pouco desenvolvido (SILVA, 2018)®. Um estudo
sobre intoxicacOes exogenas realizado com criangas menores de seis anos atendidas em hospitais da
regido metropolitana do Rio de Janeiro, aponta que criangas menores de cinco anos de idade formam
um grupo particularmente vulneravel as intoxicacdes acidentais, principalmente devido a curiosidade
inerente a idade, elas exploram o ambiente de forma intima com todos os sentidos, o que favorece o
contato e a ingestdo de agentes toxicos (ROMA, 2018)® O segundo deve-se principalmente &
automedicacdo, ao armazenamento inadequado de substéncias toxicas e a falta de orientacdo em
relacdo ao uso e riscos oferecidos. Ao fator relacionado ao Estado, pode-se citar o dificil acesso aos
centros de sadde e a criacéo de leis que possibilitem a fiscalizacdo mais rigorosa (SILVA, 2018)®. As
intoxicagOes podem ser classificadas, segundo a SINITOX em: acidente individual, uso terapéutico,
erro de administracdo, automedicacdo e a tentativa de autoexterminio. O autoexterminio prevalece
entre os outros fatores sendo a principal causa de intoxicacdo medicamentosa, tendo maior incidéncia
em mulheres jovens (SILVA&ALVARES, 2019)®. De maneira geral, os eventos decorrem do uso de
drogas obtidas com receita médica, principalmente os benzodiazepinicos, além de comumente serem
utilizadas diversas drogas ou a associacio com etanol ou substancias ilicitas (MINTEGI, 2019). Ja é
descrito que a ingestdo intencional entre os adolescentes se relaciona comumente a ingestdo multipla
de farmacos e altas taxas de internagdo hospitalar, acendendo um alerta em relacdo a facilidade de
aquisicéo de farmacos e seu uso indiscriminado pelas familias. (LEE, 2018)?.

Foram atendidas 67 criangas com suspeita de intoxicagdo exdgena, sendo 62,7% de meninas e
37,3% de meninos. Estes resultados foram divergentes dos encontrados por Gokalp (2019)*", onde a

maioria dos pacientes atendidos foi de meninos, somando 53,6%.
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Neste estudo, houve uma predominéncia dos casos acidentais de 76%, contra 24% de casos
intencionais, dados muito semelhantes aos encontrados por Gokalp (2019)(“), (83,7% e 10,4%,

12 et al. (2019). (93,5% acidentais). A ingestdo acidental de agentes téxicos

respectivamente) e Rocha
ocorre principalmente na faixa etaria dos menores de 6 anos (85%) (YE, 2018)*. No servico
estudado, todos os agravos ocorridos em menores de 6 anos foram acidentais. Nestes casos, é muito
comum os pais ndo terem conhecimento de que a crianca ingeriu algum agente toxico ou qual foi
causando uma grande dificuldade diagnéstica que atrasa ou impossibilita o tratamento (YE, 2018)®%.
Descuido dos pais na administracdo de medicamentos, a curiosidade, desenvolvimento da fase oral da
crianca e auséncia de nocao de risco sdo alguns dos fatores que favorecem a ocorréncia destes eventos
acidentais em criancas (ROCHA, 2019)™?. Segundo estudos realizados por Mintegi® et al. (2019),
20% dos pais ndo armazenam substancias toxicas em sua embalagem original, e 30% ndo armazenam
estas embalagens fora do alcance de criangas. Além do papel dos 6érgdos reguladores em relacéo a
normatizacdo das embalagens de medicamentos e produtos de limpeza na prevengdo de
envenenamentos acidentais, é de suma importancia a realizacdo de estratégias de educacdo para as
familias (MINTEGI, 2019)®.

Estudos realizados por Batista®™ et al. (2017), indicam que os grupos mais acometidos pelas
intoxicacBes exdgenas sdo pessoas do sexo feminino, criangas entre 1 e 4 anos e adultos entre 20 e 39
anos. Os medicamentos estdo entre os principais causadores de intoxicagdo. Nos casos que evoluiram
para 6bito, os raticidas e os agrotoxicos sdo os mais notificados (BATISTA, 2017)®. N&o foram
observados oObitos relacionados a intoxicagdes neste periodo, resultado idéntico ao encontrado por
Mintegi® et al. (2019). Os autores relacionam este dado com estudos prévios que relatam uma
diminuicdo de envenenamentos infantis que resultaram em obito nas Gltimas décadas. Entre 1950 e
1970 a intoxicagdo por salicilato era a causa mais comum de morte por envenenamento em criangas.
Medidas de prevencdo importantes foram tomadas e contribuiram para chegar perto da erradicagéo da
morte relacionada a ingestdo de aspirina nos anos 1990, se tornando um agente pouco comum nos dias
de hoje (ESPIRITO SANTO, 2017)™. E importante ressaltar que na maioria das intoxicagdes
pediatricas as substancias sao minimamente tdxicas, sendo menos comuns as intoxicagdes por agentes
severamente toxicos que demandam atendimento imediato e especifico (LEE, 2018)®®. Um exemplo
de intoxicacdo por agente minimamente toxico € a intoxicacdo alcodlica, que ocorre principalmente
pelo desejo da crianga em imitar o comportamento de adultos, associado ao facil acesso e pouco
controle por parte dos pais (BOBAN, 2018)™®.

Os agentes mais prevalentes no periodo estudado foram os medicamentos 58,5% (combinados
entre si ou isoladamente), seguidos pela categoria denominada “outros”, que agrupou produtos de

limpeza, narcéticos, combustiveis e cosméticos. Uma menor participacdo foi observada para os
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venenos (6,2%), 4gua sanitaria (6,2%) e bebidas alcodlicas (3,1%). Estes resultados vao de encontro

com estudos supracitados realizados por Gokalp (2019)*"

, que obtiveram como principais agentes 0s
produtos de limpeza (46,6%), seguido pelos medicamentos (38%), inseticidas e pesticidas (5,1%), e 0
restante correspondendo a inalagdo de gases toxicos, cosméticos e narcoticos. J& no estudo de Batista
(2017)™, os principais agentes responsaveis pelas notificacdes foram medicamentos (30%), raticidas
((11)%), alimentos e bebidas ((11)%), produtos de uso domiciliar (7%) e agrotdxicos agricolas (5%).
Dados coletados pelo CIATox/SC entre 2017 e 2018 mostraram que em 29,2% das exposicGes 0s
agentes responsaveis sao 0s medicamentos e em 6,49% o0s produtos domissanitarios, demonstrando a
necessidade de programas de prevencéo para evitar estes acidentes. (UFSC, 2019)®". Uma explicacéo
para a alta prevaléncia da intoxicacdo por medicamentos decorre do armazenamento inadequado do
medicamento, tornando-o facilmente acessivel s criancas (LEE, 2018)“?. E importante destacar que o
Brasil ocupa o quinto lugar na lista mundial de consumo de medicamentos e situa-se em primeiro
lugar na América Latina (ROCHA et al.., 2019)*?| colocando o pais em situacio de vulnerabilidade
em relagdo a intoxicagdo infantil. Segundo a Associacdo Brasileira das Industrias Farmacéuticas
(Abifarma), a automedicacao é a opcao de 80 milhdes de pessoas. (SILVA&ALVARES, 2019)®

Quanto aos tipos de medicamentos foram encontrados eventos com antidepressivos (3 casos),
descongestionantes nasais (3 casos) e Levotiroxina, presente em 2 casos. Estes resultados corroboram
os estudos realizados em um Hospital Universitario Pediatrico na Turquia (GOKALP, 2019)®®, que
encontrou predominio de medicamentos que afetam o sistema neurolégico, com 42% dos casos,
seguido pelos analgésicos (41%). No presente estudo os analgésicos ndo apresentaram participagdo
significativa, estando presente apenas em casos de intoxicacdo com mdltiplos medicamentos. De
acordo com Mintegi et al. (2019), as diferencas regionais entre a disponibilidade de determinadas
drogas terapéuticas sdo fundamentais para explicar as variagdes entre os diversos estudos.

No suicidio infantil, grandes disparidades de género podem ser observadas, sendo este muito
mais comum entre os meninos (SOOLE, 2014)"®. Com relacdo & ingestdo proposital de agentes
toxicos, estes sdo quatro vezes mais frequentes entre as meninas, enquanto 0s meninos tendem a tentar
suicidio utilizando meios mais violentos (COSTA, 2018)®, o que, segundo Soole et al. (2014)®., pode
explicar a assimetria de género observada no nimero total de 6bitos. No periodo estudado, o nimero
de eventos diretamente descritos como tentativa de suicidio em prontuario foram 9, representando
13,43% do total de pacientes. Todos estes agravos acometeram meninas adolescentes, com idade entre
(12) e 15 anos incompletos, corroborando a literatura pesquisada, que indica que as meninas
adolescentes s&o mais susceptiveis a tentativas de suicidio (GOKALP, 2019)™. Estudos realizados

em Taiwan (LEE, 2018)™ também apresentaram como resultado uma maior prevaléncia entre as
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meninas da mesma faixa etaria e utilizando os mesmos agentes, mostrando que os atendimentos na
cidade de Itajai seguem o padrao global

O suicidio em criancas menores de 5 anos é muito raro (BILSEN, 2018)™. Além disso,
evidéncias empiricas sugerem que a maioria das criangas desenvolvem o entendimento do conceito de
morte e suicidio por volta dos 8 anos de idade, ndo sendo capazes de planejar e tentar o suicidio antes
desta idade (SOOLE, 2014)"®. A maior parte da literatura sobre suicidio em criancas se refere aos
escolares entre 7 e (12) anos e adolescentes entre 13 e 20 anos. Estes jovens sdo naturalmente mais
vulneréaveis a disfuncdes na area da satde mental, especialmente durante os anos da adolescéncia. E
estimado que em 50% dos casos de suicidio em jovens os fatores familiares estdo envolvidos, destes se
sobressai 0 historico familiar de distdrbios mentais como a depressdo e o abuso de drogas (BILSEN,
2018)™9). Assim, a impulsividade, isolamento social, insatisfacdo com imagem corporal, presenca de
transtornos mentais, desentendimentos com colegas, bullying, influéncia das midias digitais, ruptura
de relacionamentos afetivos, mau desempenho escolar, estrutura e funcionamento familiar
prejudicados e historico familiar de depressao e suicidio sdo apontados como fatores de risco para o
comportamento suicida na infancia e na adolescéncia (SILVA, 2019)%2,

CONCLUSOES

Alguns aspectos metodoldgicos deste estudo sdo importantes e merecem ser apontados. A coleta
foi realizada em fonte de dados secundérios (fichas de notificagdo do SINAN), sendo esta uma
limitagdo inerente dessa fonte de informacg&o, além de possibilitar em subnotificacdo ou perda fisica
das fichas. Além disso, foi percebida a presenca de informagdes incompletas ou ausentes em muitos
prontuarios, especialmente quando os eventos ndo resultaram em internacéo hospitalar.

Confrontando os dados encontrados no presente estudo com a literatura disponivel foi possivel
verificar a concordancia de grande parte dos achados, como a predominancia de eventos acidentais de
intoxicacdo, principalmente nos pacientes mais jovens, o que refor¢a a importancia da ndo retirada do
produto das embalagens originais e do armazenamento em locais de dificil acesso as criangas e
adolescentes. Também, quando analisados os casos de envenenamento intencional foi verificada a
dominéancia absoluta no acometimento de meninas adolescentes, utilizando-se de medicamentos como
intoxicante.

Desta forma, destaca-se a necessidade da realizagdo de mais estudos em vista de aprimorar o
conhecimento vigente e direcionar as medidas preventivas, além da realizacdo de politicas publicas e
implantacOes de legislagBes que visem a redugdo da morbimortalidade dos eventos toxicolégicos em

criangas.
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Ainda, é de suma importancia a inclusdo da saude mental de criancas e adolescentes na
formacdo do pediatra, capacitando 0os mesmos para 0 manejo adequado destes pacientes. Esta urgéncia
decorre do fato de que poucos servicos dispdem de psiquiatras pediatricos no seu corpo clinico e o
namero de leitos psiquiatricos infantis é muito inferior a demanda, requerendo que os pediatras gerais

ampliem sua experiéncia na abordagem e conduta destes casos.
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GRAFICOS

Gréfico 1 - Distribui¢do da porcentagem de casos atendidos conforme faixa etéria.
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).
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Gréfico 2 - Distribui¢do dos casos conforme os agentes causadores.
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Graéfico 3 - Quadro comparativo entre os agentes encontrados segundo o género.
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).
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Gréfico 4 - Quadro comparativo relacionando os agentes causadores da intoxicacgao e as faixas etarias
acometidas.
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Gréfico 5 - Tempo de internacdo conforme faixa etaria.
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).
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