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REsumMo

A intoxicagdo exdgena ¢ resultado dos efeitos nocivos da interagdo de uma substancia quimica com o orga-
nismo. E considerada um problema de satide publica, pois aumenta a morbidade e a mortalidade. O objetivo
desse estudo foi caracterizar o perfil epidemiolégico das intoxica¢oes exégenas na cidade de Juiz de Fora - MG.
Foi realizado um estudo retrospectivo, transversal e descritivo com dados oriundos de registros de casos
ocorridos entre 1° de janeiro de 2013 a 1° de janeiro de 2014. As informacoes utilizadas foram consultadas
em prontudrios médicos e resultados de exames toxicologicos, sendo as varidveis continuas descritas por
média e desvio padrio. A associagdo entre sexo, faixa etaria e tipo de intoxicagdo foi analisada por teste de
Qui-quadrado, nivel de significancia 5%. Foram incluidos 154 prontudrios. A idade média foi de 25 anos, com
prevaléncia do sexo masculino (57%) e a letalidade de 4%. Os medicamentos constituiram as principais causas
de intoxicacoes (42%). Em menores de 5 anos e em mulheres as medica¢oes predominaram dentre as formas
de intoxicag¢des (p<0.01). Os resultados sugeriram que o perfil epidemiolégico das intoxicagdes exdgenas foi
semelhante ao padrao nacional. Os dados avaliados indicaram que as intoxica¢Ges foram predominantemente
para o sexo masculino e por meio de benzodiazepinicos, sendo a idade média de 25 anos dos individuos
acometidos. As subnotificagdes e dados incompletos em prontudrios dificultaram a avaliacio completa acerca

do assunto.

Palavras-chave: Intoxicacdo. Epidemiologia. Nofificacio Compulsoria.

1 INTRODUCAO

A intoxica¢do exogena ¢ a manifestacdo de sinais
e sintomas dos efeitos nocivos da interacio de uma
substincia quimica exdgena com o 0rganismo vivo
(ZAMBOLIM et al, 2008). Isso representa um
desequilibrio organico ou um estado patologico
provocado pela interagdo entre o agente quimico e
o organismo, sendo revelado clinicamente por um
conjunto de sinais e sintomas representativos da
intoxicacao (ANDRADE; CAMPOLINA; DIAS,
2013). O efeito téxico s6 sera produzido se a interaciao
com o receptor biologico apropriado ocorrer em dose
e tempo suficientes para quebrar a homeostasia do
organismo (ZAMBOLIM et al., 2008).

Em geral, qualquer substincia ingerida em
grande quantidade pode ser toxica. As substancias
normalmente relacionadas sao: drogas, produtos
domésticos, produtos agricolas, plantas, produtos
quimicos industriais e substancias alimenticias
(OLIVEIRA; RESENDE; NADALIN, 2005)

e (BORTOLETTO; BOECHNER, 1999). A
intoxica¢do pode ser um acidente ou uma tentativa
deliberada de assassinato ou de suicidio. As criancas,
especialmente aquelas com menos de trés anos de
idade, sdo particularmente vulneraveis a intoxicacdo
acidental, assim como as pessoas idosas, os pacientes
hospitalizados (por erros de medicagio) e os
trabalhadores da agricultura, pecuaria e da inddstria
(ZAMBOLIM et al., 2008).

Mais de 70% das intoxica¢Oes ocorrem em menos
de 24 horas sendo classificadas como agudas. Em cerca
de 90% delas, a exposi¢do ao(s) agente(s) toxico(s) ou
toxicante(s) ocorre por via oral (ZAMBOLIM et al.,
2008). A Organizacao Mundial de Saude (OMS) estima
que 1,5 a 3% da populacio ¢ intoxicada anualmente,
o que representa 4.800.000 novos casos a cada ano.
Na literatura cientifica, aproximadamente 0,1 a 0,4 %
das intoxicagbes resultam em Obito (ZAMBOLIM
et al., 2008). Dessa forma, constituem um problema
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de saide publica em todo o mundo, apresentando
varia¢oes de acordo com o perfil social, econdmico,
cultural e geografico (ALONZO, 1995).

Em 2013, foram registrados pelo Sistema Nacional
de Informacoes Toxico-farmacoldgicas (SINITOX)
um total de 42.128 pacientes intoxicados (FIOCRUZ/
CICT/SINITOX, 2017). Deste total, 72% foram
curados e 0,5% evoluitam a 6bito. As faixas etarias
mais afetada s3o os individuos entre 10-49 anos (49%0)
e as criangas menores de nove anos (31%). Além
disso, nesse mesmo ano, foram atendidos 23.625
casos de intoxicacdo na regido sudeste, sendo 50%
homens e 49% mulheres, tendo como principal causa
o acidente individual por medicamentos (FIOCRUZ/
CICT/SINITOX, 2017).

Na cidade de Juiz de Fora - MG nio se encontram
dados epidemiologicos recentes a respeito das
intoxica¢oes exogenas. Além disso, é provavel que
exista uma subnotificacio de casos a Vigilancia
Epidemiolégica do municipio. Isso provoca o
desconhecimento da real situacio deste agravo,
e consequentemente, a incapacidade de manejo
e resolutividade em termos de politicas publicas.
Portanto, o objetivo deste estudo foi demonstrar uma
estimativa do publico mais susceptivel e das substancias
causadoras mais comuns de intoxicagdo exogena,
visando a caracterizagdo do perfil epidemiologico
deste agravo na cidade de Juiz de Fora - MG.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo transversal,
quantitativo e descritivo. Foram coletados dados
sobre casos de intoxica¢bes exdgenas atendidos em
Juiz de Fora, individuos residentes e nao residentes
no perfodo de 1° de janeiro de 2013 a 1° de janeiro
de 2014. Tais informagdes foram coletadas por meio
dos prontuarios médicos e resultado de exames
toxicologicos, obtidos do Servico de urgéncia
pediatrica, Pronto Atendimento Infantl (PAI); da
Unidade de Pronto Atendimento Médico de Urgéncia
e Emergéncia, Departamento de Urgéncia Regional
Leste (DURL); e no Instituto Médico Legal (IML).
As referidas unidades foram escolhidas devido a
importancia que representam e a possibilidade de
acesso ao0s dados. Além disso, essas unidades sao
referéncias locais em atendimento de urgéncia e
emergéncia pelo Sistema Unico da Sadde (SUS) com
publico-alvo pediatrico e adultos.

Os critérios de inclusao foram prontuarios que
apresentassemnoitem diagnostico o termo intoxicagao
exégena, sendo excluidos todos os prontuarios
médicos e resultado de exames toxicologicos que no
respectivo icone apresentassem outro diagnéstico
ou estivessem em branco (ndo preenchido). As
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informacdes obtidas foram inicialmente usadas
para preencher um formulario de avaliagio, que foi
previamente elaborado de acordo com caractetisticas
epidemiologicas significativas,
as seguintes variaveis: més, cidade de origem, zona

consideradas com
geografica, sexo, idade, substancia responsavel pela
intoxicagao, via de administracio, Obito, alta do
paciente, uso continuo de farmaco e notificagdo ao
orgao competente.

HEssas variaveis continuas foram descritas
por média e desvio padrao. A associagdo tipo de
intoxicagdo e sexo e faixa etaria foi analisada por teste
Qui-quadrado. Nivel de significincia 5%. A base de
dados foi digitalizada em Excel v.2.0 e analisada em
SPSS 15.0. Essa pesquisa foi registrada e aprovada
pelo Comité de Ftica em Pesquisa da Universidade
Federal de Juiz de Fora (CEP/UFJF), com o numero
do Parecer: 998.287.

3 RESULTADOS

Foram incluidos nesta pesquisa 154 prontuarios
que apresentaram o diagnéstico de intoxicagdo
exogena, sendo 105 prontuarios (68%) provenientes
da DURL, 43 (28%) do PAI ¢ 6 (4%) do IML.

Os casos de intoxicacoes
mais prevalentes no sexo masculino (57%). 3%
dos prontudrios niao foram preenchidos com esta
informacdo. A idade média das pessoas com este
agravo foi de 25 anos (DP= 21,1). A respeito das faixas
etarias, 56% de todas as intoxicacdes aconteceram em
individuos com mais de 20 anos; os demais dados
foram relativos a criangas até cinco anos (36%) ¢
individuos de seis a 19 anos (8%). A tabela 1 apresenta
as substancias envolvidas segundo faixa etaria.

As evidéncias apontam que abaixo de 5 anos de
idade os medicamentos sdo as principais fontes de
intoxicagio (p<0.01) (tabela 1).

Sobre o tempo de alta: 82% dos pacientes foram
liberados em até 24 horas, 6% em 48 horas, 2%
em até 72 horas, 1% em até quatro dias e 9% dos
prontudrios ndo informavam sobre o horario de
alta. A letalidade foi de 4%, representando 6 6bitos.
Contudo, em 3% dos prontuarios nio foi encontrado
a informag¢io sobre o desfecho. Todos os casos de
obitos foram registrados no IML, sendo realizada a
pesquisa toxicoldgica, tendo como laudo da necropsia
“morte por meio quimico”. Dentre as causas para
tais Obitos encontram-se: um 6bito por utilizagdo
de fenobarbital associado com a carbamazepina; um
obito por tentativa de suicidio com organofostorados;
dois 6bitos por drogas de abuso (um por cocaina e o
outro por droga que nio foi especificada); e dois por
multiplos medicamentos ndo especificados.

exdgenas foram



TaABELA 1

Associacio entre faixa etdria e substancias envolvidas nas ocorréncias de infoxicagdes exgenas na cidade de Juiz de Fora (MG) em 2013.

Medicamentos  Drogas de Abuso  Alimento e Bebida Outros*  Multiplas substancias®*  Total ~ p-valor
Até 5 anos 29 1 4 21 0 55
6-19 anos 6 3 2 1 0 12 p<0.01
Maiores de 20 anos 29 14 19 14 11 87
Total 64 18 25 36 11 154

* “Outros” refere-se as substancias como raticidas, agrotoxicos e produtos de uso dominissanitarios.
* “Multiplas Substancias” refere-se a0 uso combinado de diversas substancias.

Fonte: Os autores.

Os medicamentos, foram a principal substancia
relacionada a intoxicacdo (42%), seguido pelos
alimentos e bebidas (16%) e drogas de abuso
(12%), como demonstrado na tabela 2. Dentre
os medicamentos, os benzodiazepinicos foram
os principais responsaveis (26%), porém 9% dos
prontuarios nio informavam o medicamento causador
do agravo (tabela 3). Quanto a via de administragao,
prevalece a via oral (83%), sobre a via parenteral (5%);
em 12% dos prontuarios ndo constavam a via.

TABELA 2
Substancias envolvidas nas ocorréncias de intoxicacdes exdgenas na cidade de
Juiz de Fora (MG) em 2013.

Substancias Valor Absoluto  Valor percentual
Medicamentos 64 42%
Alimentos e Bebidas 25 16%

Drogas de abuso 18 12%
Outros * 36 23%
Multiplas Substancias** 11 7%

Total 154 100%

* “Outros” refere-se as substincias como raticidas, agrotoxicos e

produtos de uso dominissanitarios.

*k “Mualtiplas Substancias” refere-se a0 uso combinado de

diversas substancias.

Fonte: Os autores.

As evidéncias apontam que a intoxica¢do por
medicamentos ¢ mais frequente entre mulheres, ja
entre os homens outras formas de intoxicacio siao

relevantes (p<0.01).

Houve o predominio dos medicamentos como os
responsaveis pela intoxica¢ao tanto no sexo masculino
quanto no sexo feminino. Todavia, hd de se ressaltar
que os alimentos e bebidas ocupam o segundo lugar
(20%) e as drogas de abuso em terceiro lugar como
causadoras de intoxica¢ao no sexo masculino (tabela 4).

TABELA 3
Classe de medicamentos envolvidos nas ocorréncias de infoxicagdes

exogenas ocorridas na cidade de Juiz de Fora (MG) em 2013.

Substancias Valor Absoluto  Valor percentual
Benzodiazepinicos 18 26%
Antidepressivos 2 3%
Anticonvulsivantes 3 4%
Antipsicoticos 3 4%
Anti-hipertensivos 2 3%
Outros* 14 21%
Muiltiplas Classes** 20 29%

Nao informado 6 9%
Total 68 100%

* “Outros” refere-se a outras classes de medicamentos.

* “Multiplas Classes” refere-se a0 uso simultaneo de diversos
medicamentos de classes medicamentosas diferentes.

Fonte: Os autores.

4 DiscuUsSAO

As intoxicagoes em Juiz de Fora-MG caracterizam-
se por acometer predominantemente homens em
57% dos casos, com a média de idade de 25 anos. Os

TaBELA 4
Associagio entre sexo e substancias envolvidas nas ocorréncias de Intoxicagdes Exogenas na cidade de Juiz de Fora (MG) em 2013.

Medicamentos  Drogas de Abuso  Alimento e Bebida Outros*  Multiplas substancias**  Total — p-valor
Masculino 26 14 18 24 6 88
Feminino 38 2 5 11 5 61 p<0.01
Nio informado 0 2 2 1 0 5
Total 64 18 25 36 11 154

* “Outros” refere-se as substancias como raticidas, agrotoxicos e produtos de uso dominissanitarios.
**k “Multiplas Substancias” refere-se ao uso simultineo de diversas substancias.

Fonte: Os autores.
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medicamentos representam as principais formas de
intoxicacdo (42%) e em segundo lugar os alimentos e
as bebidas (16%). Dentre as medicag¢Ges, destacam-se
os benzodiazepinicos.

A distribuicao epidemioldgica das intoxicacoes
exdgenas em Juiz de Fora - MG, apresenta semelhancas
ao padrio nacional, com exce¢ao a letalidade, que foi
maior no presente estudo. A maioria dos pacientes
com intoxicagao exogena evoluiram favoravelmente,
quando tratados de forma adequada, com
monitoriza¢do e internacdo em unidade de terapia
intensiva. Todavia, apesar desta evolu¢io favoravel, a
letalidade relacionada as intoxicagbes exdgenas foi de
4% em Juiz de Fora - MG, mais elevada que o dado
brasileiro de 0,5% (FIOCRUZ/CICT/SINITOX,
2017). Dentre as possiveis justificativas para tal
diferenca, encontra-se a provavel subnotificacdo de
dados. Em todos os casos que evoluiram para 6bito,
nao houve histérico de atendimento médico prévio,
e nio foram encontrados 6bitos no DURL ou PAI,
de tal modo que todos os 6 6bitos foram definidos
pela investigacdio médica legista no IML. Dessa
forma, a coleta de dados no IML pode ser uma
possivel explicacdo para o maior nimero de ébitos na
populac¢io estuda.

Dados brasileiros sugerem que no ano de 2014 os
homens corresponderam ao grupo responsavel pela
maioria das intoxicages exdgenas, tal qual encontrado
na cidade de Juiz de Fora - MG (ALONZO, 1995).

Nota-se que 068% das intoxicacbes foram
provenientes do DURL, centro de referéncia na
cidade para urgéncia e emergéncia em adultos. Isso
justificaria a maior prevaléncia da intoxicacdo na
populagao com idade acima de 20 anos.

As  substincias que sdo  frequentemente
relacionadas a intoxicag¢do foram os medicamentos,
cuja principal classe foram os benzodiazepinicos.
As mulheres foram as usudrias mais frequentes no
caso de intoxica¢do por medicamentos (FIOCRUZ/
CICT/SINITOX, 2017). Assim, é sugestiva uma
relagdo entre intoxicagdio medicamentosa por
benzodiazepinicos e o sexo feminino. Em Juiz de
Fora, as mulheres representaram 62% das intoxicacoes
por medicamentos. Nesse estudo nio foi possivel
determinar a razdo para tal desfecho, entretanto,
na literatura é citado a prevaléncia de intoxicagoes
exdgenas de mulheres por medicacbes devido a
esse grupo ter maior utilizacdo de antidepressivos e
ansioliticos, e em alguns casos apresentarem estado
depressivo no momento da intoxicagdo. Existem
evidéncias que o humor depressivo configura um fator
de risco para uma maior frequéncia de intoxicagao
(RAHMEE et al., 2015).

Os benzodiazepinicos sdo farmacos que possuem
como mecanismo de a¢ao a estimula¢io dos receptores
gabaérgicos. Desta forma, possuem agdo no sistema
nervoso central, com efeito hipnético, sedativo,
miorrelaxante, amnésico, anticonvulsivante e potencial
efeito de dependéncia e tolerancia (FIORELLI;

ASSINI, 2017). Com a popularizagio do uso destes
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medicamentos, a dependéncia quimica e todas as suas
implicagbes passaram a constituir grande preocupacao
para a saide publica (MENDONCA; CARVALHO,
2005). O uso inadvertido desses medicamentos facilita
a intoxica¢do de pacientes, principalmente aqueles
que se encontram em condi¢oes de fragilidade,
como os idosos (MARGONATO; THOMSON;
PAOLIELLO, 2008). No presente estudo houve
apenas 8 casos de intoxica¢do em idosos, desse total 1
caso (12%) foi por intoxicagao por benzodiazepinicos,
e 3 casos (37%) foram por multiplas medicagdes.

Dentre as causas para o uso abusivo destaca-
se: a prescricio inadequada de benzodiazepinicos
por médicos generalistas, a falta de informacio
dos usudrios sobre os potenciais efeitos colaterais,
o compartilhamento de medicamentos e a
automedicacao (BERNARDES; TURINL MATSUO,
2010) e NOTO et al.,, 2002). O uso prolongado de
benzodiazepinicos, especialmente em pacientes idosos,
aumenta a probabilidade de ocorréncia dos efeitos
adversos mencionados anteriormente ¢ também de
interacSes medicamentosas (GONDIM; CORREIA,
2014). Os riscos sdo inversamente proporcionais ao
nivel de informacio sobre os medicamentos, tanto de
usuarios como também de prescritores (BERTASSO
et al., 2010).

As intoxicagbes mais graves geralmente estdo
associadas a tentativa de autoexterminio, ao uso de
drogas ilicitas ¢ ao abuso de alcool (ORLANDI;
NOTO, 2005). Observou-se que 28% das intoxicagdes
em Juiz de Fora - MG ocorreram devido as drogas
de abuso (12%) e aos alimentos e bebidas (16%).
Em ambos se observam que o sexo masculino foi
o mais afetado. O etilismo ¢ um habito presente na
popula¢ao mundial que provoca mais de 3 milhdes de
mortes no mundo, ou seja, aproximadamente 6% do
total de mortes. A maior parte dos 6bitos, decorrentes
do consumo de alcool, é presente em grupos etarios
entre 20 a 39 anos (GARCIA; FREITAS, 2015). Nas
salas de emergéncia, a cocaina é responsavel por 30% a
40% das admissOes relacionadas as drogas ilicitas, 10%
entre todos os tipos de drogas e 0,5% das admissoes
totais (NOTO et al., 2003). Diversos levantamentos
constataram a alta prevaléncia de poli consumo em
usuarios de cocaina e crack, com particular associagao
de transtornos relacionados ao uso de 4lcool (abuso
e dependéncia). Estima-se que entre 60% ¢ 90% dos
dependentes de cocaina tenham diagnéstico de abuso
ou dependéncia de alcool (O’DRISCOLL etal., 2001).

No estudo nem sempre foi possivel estabelecer
a causa da intoxicagdo. Em outro estudo, realizado
anteriormente em Juiz de Fora, foram encontrados
os seguintes percentuais para a causa de intoxicacao:
acidentais 50%, suicidios 15% e abusos 12%
(OLIVEIRA; RESENDE; NADALIN, 2005).



Apesar de ser um agravo de notificacdo
compulséria de acordo com a portaria Numero 204,
publicado no Diario Oficial da Unido (MINISTERIO
DA SAUDE BRASIL, 2016), houve uma provével
subnotificacdo dos casos de intoxicacdo exdgena em
Juiz de Fora, uma vez que apenas 2% dos prontuarios
consultados apresentavam o registro da notificagao.
A notificacdo possibilita a elaboracio de um perfil
epidemiologico da populagio vulneravel. Tais medidas
determinariam o melhor gerenciamento dos recursos
financeiros do SUS para estratégias de prevengao
primaria e secundaria (AZEVEDO; TANIGUCHI;
LADEIRA, 2015). Deve-se ressaltar que a notificagio
deve ser feita por qualquer profissional de saude
ou responsaveis pelo estabelecimento de saude,
publico ou privado. Deve ser notificado os casos
suspeitos ou confirmados e, no caso especifico da
intoxicagdo exdgena, a notificagdo deve ser semanal.
Esses dados poderdo contribuir para a elaboragio de
programas tanto de preven¢do quanto de assisténcia
aos intoxicados. Essa provavel subnotificacio pode
acarretar desconhecimento sobre a real situacio da
intoxicagdo exdgena na cidade de Juiz de Fora (MG).

Diante do contexto das intoxicacoes na cidade
de Juiz de Fora (MG), que ¢é referéncia para a
regiio da Zona da Mata mineira, hi necessidade
de mudangas no quesito de medidas de prevengio
primaria, estimulando e promovendo ag¢les sociais
de promocio de satde, conscientizagio e orientacdes
sobre o correto uso de medicamentos (OLIVEIRA;
RESENDE; NADALIN, 2005). Refletit sobre

a importancia da implantacio de um centro de
toxicologia poderia promover e ampliar todas as acoes
preventivas (DA SILVA; DE OLIVEIRA, 2014).

O presente estudo apresenta limitacdes por ser
um estudo retrospectivo, no qual foram coletados
dados em poucas unidades de satde, em virtude
da dificuldade de acesso logistico aos prontuarios
médicos. Acrescenta-se a subnotificacao de dados e a
caréncia de informagdes nos prontuarios, sendo assim
nao é possivel realizar generalizagdes dos resultados
dessa pesquisa.

Contudo, esse estudo se mostra um dos pioneiros
no ambito das intoxicagdes exégenas na cidade de Juiz
de Fora - MG, propiciando uma melhor compreensio
de tal contexto epidemiol6gico.

5 CONCLUSAO

Os resultados epidemiolégicos  demonstraram
uma predominancia do sexo masculino com 57%,
tendo como principal causa, as medicacdes da classe
dos benzodiazepinicos. A idade média dos individuos
foi de 25 anos e a letalidade foi de 4%, com 6 Obitos
registrados.

Deste modo, considerando as limitacdes do
estudo, foi alcancado patrcialmente a contextualizagdo
do perfil epidemiologico. Portanto, esse estudo
propicia subsidios que politicas de saide deveriam ser
realizadas.

Epidemiological profile of exogenous intoxications in Juiz de Fora — MG

ABSTRACT

Exogenous intoxication is the clinical manifestation of the harmful effects caused in a living organism as
a result of its interaction with some chemical. It is considered a public health problem because it increases
morbidity and mortality. The aim of this study was to characterize the epidemiological profile of exogenous
intoxications in Juiz de Fora (Minas Gerais, Brazil). A retrospective, cross-sectional and descriptive study
was conducted using the data from clinical records from January 1, 2013, to January 1, 2014, in Juiz de
Fora. The data were taken from medical records and results of toxicological tests. Continuous variables were
described by mean and standard deviation. The association between sex, age group, and type of intoxication
was analyzed by chi-square test, significance level 5%. 154 medical records were included. The mean age was
25 years, the prevalence was male (57%) and lethality was 4%. Medicines were the main causes of intoxication
(42%). In children younger than 5 years and in women, medications were the main forms of intoxication (p
<0.01). The results suggested that the epidemiological profile of exogenous intoxications was like the national
standard. The data indicated that the intoxications predominantly affected the male sex and were caused by
benzodiazepines, with the mean age of 25 years. Underreporting and incomplete data in medical records made
it difficult to fully evaluate the issue.

Keywords: Infoxication. Epidemiology. Mandatory Reporting.
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