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RESUMO

A histéria das intoxicacBes comecou junto com a histéria da civilizacao, os
homens possuiam conhecimentos sobre certos agentes toxicos como veneno de
animais e substancias encontradas em plantas. Na histéria moderna um grande
desastre terapéutico aconteceu devido ao uso da talidomida, era usada no
tratamento de enjoo durante a gravidez e resultou em milhares de casos de ma-
formacdo de membros em fetos. A toxicologia estuda o agente toxico ou toxicante
que é um agente quimico ou fisico que causa dano ao organismo alterando sua
funcdo. Agente toxico pode ser definido como qualquer substancia que pode ser
capaz de produzir um efeito toxico ao organismo. A automedicacdo € o ato de se
usar medicamentos sem a prescricdo médica, onde o paciente decide adquirir e
administrar certo farmaco. Esse fato leva a um sério quadro de intoxicacdo sendo
por erros na administracdo ou em uma tentativa de suicidio. As intoxicacbes por
tentativa de suicidio sdo as mais sérias, podendo ser explicado pela escolha de um
farmaco ou téxico mais potente, levando a ingestdo de uma grande quantidade.
Esse projeto visa levantar dados sobre intoxicacdes notificadas no Nucleo de
Vigilancia Epidemiologica de Ceres comparando a prevaléncia destas intoxicacoes,
entre idade e sexo, comparando também com outras cidades com o0 mesmo porte
populacional e definir as possiveis causas. Os dados foram obtidos por meio do
levantamento das notificacBes feitas no Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica de
Ceres no periodo de janeiro de 2007 a abril de 2012.

Palavras chave: intoxicacdes, agentes téxicos, suicidio, automedicacao.



ABSTRACT

The history of poisoning began with civilization, men had knowledge of certain toxic
agents such as poison animals and substances found in plants. In modern history a
major disaster happened due to the therapeutic use of thalidomide, was used to treat
nausea during pregnhancy and resulted in thousands of cases of limb malformations
in fetuses. Toxicology studies the toxic agent or toxicant that is a physical or
chemical agent that causes damage to body by altering their function. Toxicar

be defined as any substance that may be capable of producing a toxic effect ¢

body. Self-medication is act of using drugs without medical prescription, where the
patient decides to acquire and administer certain drugs. This fact leads to a serious
condition of intoxication and for errors in the administration or in a suicide attempt.
Poisoning by attempting suicide are more serious and can be explained by the
choice of drug or toxic more potent, leading to intake a large amount. This project
aims to collect data on poisonings reported in the Nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica of Ceres comparing the prevalence of these poisonings, including
age and sex, and also compared to other cities with the same population size and
define the possible causes. Data were collected through survey of notifications in the
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica de Ceres from January 2007 to April 2012.

Keywords: poisoning, toxic agents, suicide, self-medication.
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1. INTRODUCAO

Conforme o minidicionario Larousse escrito pela coautora Laiz Barbosa de
Carvalho o conceito de intoxicagéo é: “introducéo ou acumulo de substancias em um
organismo vivo em quantidade suficiente para provocar distarbios; envenenamento”
(CARVALHO, 2009).

Intoxicagdo é o conjunto de efeitos nocivos representados por
manifestagfes clinicas (sinais e sintomas) ou laboratoriais que revelam o
desequilibrio orgénico produzido pela interacdo entre o agente toxico com o
sistema biolégico. Por envenenamento, entende-se o transtorno produzido
por toxinas (TURINI, 2006).

A histéria das intoxicacfes comecou junto com a civilizacdo, pois os homens
possuiam conhecimentos sobre certos agentes tdéxicos como veneno de animais,
substancias encontradas em plantas e em metais pesados como o chumbo, cobre e
arsénio. Eram amplamente utilizados como instrumento de caca e para a morte por
envenenamentos. O caso mais conhecido foi o de Sdocrates (470-399 a.C.), que foi
condenado a morte por intoxicacdo com o extrato de cicuta (OGA, 2008).

O primeiro homem a realizar experiéncias toxicolégicas foi Mitridates (120-63
a.C.). Ele trabalhava para o Rei do Ponto, localizado na atual Turquia, uma regiao da
costa sul do Mar Negro, que temia ser envenenado e testava em seus escravos
algumas substancias, tentando reverter o quadro de intoxicacdo com antidotos. O
antidoto mais conhecido era o Mithridaticum, que era elaborado basicamente com
uma mistura de gordura de vibora e enxofre. Seu conceito era que a gordura da
vibora tinha uma acao protetora, pois ela resistia ao seu proprio veneno (OGA,
2008).

Na historia moderna, um grande desastre terapéutico aconteceu devido ao
uso da talidomida durante a gravidez que resultou em milhares de casos de ma-
formacdo de membros em fetos e mortes pelo uso desse promissor hipnético
sedativo. A revisdo dos trabalhos experimentais realizados antes da sua
comercializagdo mostra que os estudos eram insuficientes e mal interpretados sobre
seus efeitos adversos (PASSAGLI, 2009).


http://pt.wikipedia.org/wiki/Mar_Negro

Segundo a autora Maria Siqueira (2010), toxicologia € a ciéncia que estuda
efeitos das interagcbes de substancias quimicas ao organismo e investiga 0s
mecanismos e fatores que levam a uma intoxicacao que € aplicada com a finalidade
de melhorar a qualidade de vida e a saude da populacdo sendo abordado por varias
classes de profissionais.

A toxicologia é a "ciéncia dos efeitos adversos de substancias quimicas sobre
0os organismos vivos" (GODMAM & GILMAN, 2010) ou "a ciéncia que define os
limites de seguranca dos agentes quimicos, entendendo-se como seguranca a
probabilidade de uma substancia ndo produzir danos em condi¢Bes especificas"”,
essa definicdo ndo é adequada para toxicologia, pois inclui todos os agentes fisicos
e quimicos e isso ndo caracteriza o processo toxicoldgico (CASARETT, 2001).

Paracelsus (1493-1541) dizia que "todas as substancias sdo venenos, nao ha
nenhuma que nao o seja. A dose correta determina o remédio e o veneno" (LOPES,
2012).

A toxicologia estuda o agente toxico ou toxicante, que pode ser um agente
guimico como medicamentos ou um agente fisico como exemplo a radiacdo que
causa dano ao organismo alterando sua funcdo (MIDIO, 1992).

Agente téxico pode ser definido como qualquer substancia que interage com o
organismo podendo ser capaz de produzir um efeito toxico. Para que isso ocorra €
necessario que ele seja absorvido, distribuido, metabolizado e excretado, causando
alteracdo funcional ou morte (SCHVARTSMAN, 2010) e podem ser classificados
quanto as suas caracteristicas fisicas (gases, vapores e particulas), quanto as
caracteristicas quimicas (estrutura quimica) e quanto ao tipo de acdo (6rgdo ou
sistema) (PASSAGLI, 2009).

Venenos sao substancias que produzem efeitos prejudiciais, podendo ser
uma unica substancia ou uma mistura quimica que causa intoxicacao levando a
morte por baixas doses, podendo ser de origem quimica ou de origem animal
(KATZUNG, 2010).

A droga se difere do farmaco na sua acdo. O farmaco é toda substancia que
traz beneficio ao organismo e a droga nem sempre é usada para esse fim podendo
ser usada como alucindgenos acarretando em dependéncia quimica e fisica (SILVA,
2010).

A toxicidade é a capacidade de um agente tdéxico causar efeito nas estruturas

biolégicas de um organismo. Ela se inicia com uma sequéncia de eventos ao



organismo podendo variar de acordo com condi¢des biologicas e fisiologicas do
organismo. A toxidade pode ser classificada de acordo com a exposi¢cdo, podendo
ser aguda ou cronica e variar de um orgao para outro (OGA, 2008).

Antidotos sdo substancias que sdo capazes de neutralizar ou reduzir os
efeitos causados por um téxico atuando assim sobre o toxico (TURINI, 2012).

A forma que o agente toxico exerce sua acdo sobre o organismo é
denominada acao téxica que surge a partir do efeito toxicolégico responsavel pela
sua interacdo, relacionada a dose e resposta, através de alguma reacédo
farmacoldgica distinta do efeito terapéutico (CAMARGO, 2008).

Xenobidtico € toda substancia quimica de estrutura definida que interage com
o organismo causando um efeito nocivo (NASCIMENTO, 2012). E também
considerada toda substancia quimica estranha ao organismo (OGA, 2008).

A automedicacao é o ato de se usar medicamentos sem a prescricdo medica
onde o paciente decide adquirir e administrar certa droga por indicacdo de outros
membros da comunidade, como amigos e familiares que reutilizam receitas antigas
ou até mesmo sobras de medicamentos prescritos para certa patologia (LOYOLA
FILHO, 2002; VILARINO, 1998).

Dados coletados no ano de 2009 pela fundagcéo Osvaldo Cruz e pelo Sistema
Nacional de Informacdes Toxico Farmacoldgicas, mostram que cerca de 26750
individuos foram intoxicados por medicamentos, sendo 10845 notificagcbes por
tentativa de suicidio e 8656 por erros na administracéo (SINITOX, 2012).

As intoxicacdes por tentativa de suicidio sdo mais sérias que as outras,
podendo ser explicado pela escolha de um farmaco ou téxico mais potente, levando
a ingestdo de uma grande quantidade ndo conhecida (KAPUR et al, 2005).

Os casos de intoxicacbes que foram notificados no nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica de Ceres apontam que na regido do Vale do Séo Patricio, cerca de
80 pessoas foram vitimas de algum tipo de intoxicagdo em 2011, sendo mais
frequente as intoxicacbes por medicamentos somando 39 casos seguidos por
agrotoxicos agricolas que somou 12 casos notificados no ano de 2011. A maioria
absoluta dos casos de intoxica¢des intencionais sdo as tentativas de suicidio com o
uso de medicamentos. Os adultos jovens (20-29 anos) séo as vitimas mais atingidas
por intoxicacdo no Vale do Sao Patricio, seja ela por exposi¢do, ingestdo ou até
mesmo tentativa de suicidio (VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, 2012).



Atualmente cerca de trés milhdes de pessoas no mundo sofrem algum tipo de
intoxicacdo causada por exposicdo a agrotoxicos. Os trabalhadores rurais
representam maior numero nesse indice (OMS, 2012).

Diante do alto nivel de intoxicacbes, os profissionais de saude devem
trabalhar conjuntamente entre si e a populacdo para que haja maior atencdo as
prescricbes médicas por parte dos clientes e a dispensacdo de medicamentos por

parte dos profissionais farmacéuticos.
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2. OBJETIVOS

2.10BJETIVO GERAL

Levantar o perfil das intoxicacbes exdgenas no periodo de janeiro de 2007 a

abril de 2012 na regido do Vale do Sé&o Patricio-GO.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Levantar dados sobre intoxicacdes notificadas no Nucleo de Vigilancia
Epidemioldgica de Ceres-GO;

Levar conhecimento sobre o risco de se manusear algum tipo de
substancia quimica que pode levar a um quadro de intoxicacao;
Comparar a prevaléncia destas intoxicacdes entre idade e sexo;

Indicar os fatores de risco, influéncias e exposicao;

Relatar os numeros de internac¢des notificadas no Nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica de Ceres-GO;

Comparar dados de outras cidades do Vale do Séo Patricio-GO.
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3. METODOLOGIA DA PESQUISA

Trata-se de uma pesquisa de campo de aspecto quanti-qualitativo, que visa
levantar dados sobre as principais causas de intoxicacdes no Vale do Séo Patricio,
indicando assim os fatores de riscos, influéncias e exposicéo.

Os dados foram obtidos por meio de um levantamento de notificagcdes no
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica de Ceres no periodo de janeiro de 2007 a abril
de 2012, levando em conta dados especificos como o tipo de contaminacao, sexo,
idade, causas e numero de hospitalizacéo.

O critério de inclusao foi: todos os dados de intoxicacdes notificados no
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica de Ceres-GO foram citados neste trabalho e o
critério de excluséo foi: os casos nédo notificados néo foram citados neste trabalho.
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RESUMO

Intoxicacdo € o conjunto de efeitos nocivos representados por manifestacdes
clinicas ou laboratoriais que revelam o desequilibrio organico produzido pela
interacdo entre o agente toxico com o sistema biologico. Os casos de intoxicagdes
que foram notificados no Nucleo de Vigilancia Epidemiologica de Ceres apontam
gue na regido do Vale do S&o Patricio 277 pessoas foram vitimas de algum quadro
de intoxicacdo no periodo de 2007 a abril de 2012. Das notificacbes de intoxicacao
registradas no Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica de Ceres-GO, 37% dos casos foi
a intoxicagdo por medicamentos, seguido por raticidas que representa 13% dos
casos. As notificacbes em que os agentes téxicos foram ignorados ou brancos
chegam a ser 11%. A maioria absoluta dos casos de intoxicacdes intencionais sao
as tentativas de suicidio com o uso de medicamentos. Os adultos jovens (20-29
anos) foram as vitimas mais atingidas por intoxicacdo no Vale do S&o Patricio-GO,
seja ela por exposicédo, ingestdo acidental ou até mesmo tentativa de suicidio. Deve-
se dar uma atencdo maior as intoxicacdes e para os fatores envolvidos que podem
causar dano a saude, como o uso errbneo de medicamentos e agrotoxicos.

Palavras chave: intoxicagdo, medicamentos, agrotoxico, envenenamento, suicidio.

INTRODUCAO

As intoxicagcdes sdo definidas como um conjunto de efeitos adversos
causados por um agente quimico ou fisico em intera¢do com o sistema bioldgico. E
definida também como um desequilibrio organico ou estado patologico provocando
uma reagdo entre 0 agente quimico com o organismo.

Sao varios os processos envolvidos com a intoxicacdo, desde o contato até o
efeito toxico. Essas fases podem ser divididas em quatro: fase de exposicdo que é
tempo que o organismo ficou exposto ao toxico; fase toxicocinética que consiste no

movimento do agente no organismo; fase toxicodinamica que corresponde a acéo do
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toxico e a fase clinica que é manifestacdo clinica, ou seja, os efeitos causados pelo
toxico (AMORIM, 2006).

A historia das intoxicacdes é conhecida desde os tempos mais antigos, desde
a mais remota antiguidade se tem utilizado os venenos para os usos diarios da vida,
com um fim proveitoso ou criminoso. O estudo das intoxicagdes, que por muito
tempo pertenceu ao dominio médico-legal, com a evolugdo médica foi tomando um
lugar mais notavel, constituindo um campo de vasto estudo patologico (VALLADA,
1913).

Em 1962, a autora Rachel Carson escreveu o livro “A Primavera Silenciosa”
que foi a primeira obra a detalhar os efeitos adversos da utilizacdo dos pesticidas e
inseticidas quimicos sintéticos. Iniciando essa obra a autora afirma que esses
produtos ndo poderiam ser usados sem nenhum estudo detalhado sobre os efeitos
no ambiente (CAMPOS, 2003).

Considerando todas as intoxicacdes, as mais frequentes sado provocadas por
medicamentos (RIOS, 2005). Pelo menos 35 % dos medicamentos adquiridos hoje
no Brasil sdo feitos através da automedicacdo. Tal fato pode ser justificado pela
precariedade do servico publico de saude. As pessoas com baixo poder aquisitivo
esperam horas ou até mesmo dias para receber atendimento médico, levando assim
a automedicacao (AQUINO, 2007).

As intoxicacdes por tentativa de suicidio tem sido as mais sérias. I1sso pode
ser explicado pelo fato de se procurar um toxico mais potente, uma exposi¢cao aguda
e a alta dosagem do tbxico, além da vitima ndo procurar atendimento.
A tentativa de autoexterminio é cada vez mais comum, mas devido a falta de contato
com esse tipo de atendimento, os médicos ignoram o fato de ser uma tentativa de
suicidio (RIOS, 2005).

Diante deste alto indice de intoxicacfes, os profissionais de saude devem
trabalhar conjuntamente entre si e a populacéo, para que haja maior atencdo as
prescricbes médicas por parte dos clientes, e a dispensacdo de medicamentos por
parte dos profissionais farmacéuticos.

Este trabalho propds levantar dados das intoxicacdes exégenas no periodo de
janeiro de 2007 a abril de 2012 na regido do Vale do Séo Patricio-GO, comparando
a prevaléncia destas intoxicacdes entre idade e sexo e também relatar as causas e o
namero de internagdes notificadas no nucleo de Vigilancia Epidemioldgica de Ceres-
GO.
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O Vale do Séo Patricio esta localizado na regido centro-norte de Goias e hoje
conta com cerca de 215 mil habitantes distribuidos nos seus 22 municipios sendo
Ceres, Rubiataba, Goianésia e Itapaci os maiores em numero de habitantes. O Vale
do Sé&o Patricio é a principal area produtora de cana de acUcar destinada a producéo
de alcool do estado (AVILA, 2011).

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo de aspecto quanti-qualitativo, que visa
levantar dados sobre as principais causas de intoxicacdes no Vale do Sao Patricio-
GO, indicando assim os fatores de riscos, influéncias e exposicéo.

Os dados foram obtidos por meio do levantamento no Nudcleo de Vigilancia
Epidemioldgica de Ceres-GO no periodo de janeiro de 2007 a abril de 2012, levando
em conta dados especificos como o tipo de intoxicacdo, sexo, idade, causas e
namero de hospitalizacoes.

O critério de inclusdo foi: todos os dados de intoxicagBes notificados no
Nucleo de Vigilancia Epidemiologica de Ceres-GO foram citados neste trabalho e o

critério de excluséo foi: os casos nao notificados nao foram citados neste trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Hoje no Brasil estima-se que apenas 2% dos casos de intoxicagdes sao
notificados, isso ocorre devido ao fato de muitas vezes as fichas de notificacbes
serem desiguais, ndo preenchidas corretamente ou nem serem preenchidas por falta
de fiscalizagdo da Vigilancia Sanitaria (SILVA, 2010).

No Brasil, 33% dos casos de intoxicagdo com medicamentos notificados na
Rede Nacional de Intoxicacdo foram em crian¢cas que tinham menos de 5 anos de
idade. Os principais grupos de medicamentos responséveis por estas intoxicacdes
foram os descongestionantes nasais, anticonvulsivantes, analgésicos,
broncodilatadores e o0s contraceptivos orais, alguns por apresentarem sabor
agradavel ou pela embalagem chamativa e principalmente pela facilidade de acesso
por ndo estarem adequadamente embalados (LOURENCO, 2008).

Dados coletados no ano de 2009 pela fundacédo Osvaldo Cruz e pelo Sistema
Nacional de Informacbes Toxico Farmacoldgicas (SINITOX), mostram que cerca de
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26750 individuos foram intoxicados por medicamentos, sendo 10845 notificacdes
por tentativa de suicidio e 8656 por erros na administracao (SINITOX, 2012).

Das 277 notificacbes de intoxicacdo registradas no Nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica de Ceres-GO, cerca de 37% dos casos foi a intoxicacdo por
medicamentos seguidos por raticidas, em torno de 13%. Das notificagbes que 0s
agentes toxicos foram ignorados ou brancos chegam a ser cerca de 11% (tabela 1).

Tabela 1. Intoxicacdes segundo o agente toxico notificado em Ceres no periodo de 2007 a abril de
2012.

Agente Toxico 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Total
Medicamento 7 20 15 17 39 5 103
Raticida 5 6 10 8 9 0 38
Agrotoxico agricola 4 5 6 3 12 4 34
Ignorado 9 6 3 3 8 3 32
Alimento e bebida 8 2 0 2 3 0 15
Produto quimico 2 2 2 3 2 1 12
Agrotéxico doméstico 2 2 2 1 0 4 11
Produto veterinario 3 4 0 2 1 0 10
Outro 1 1 1 5 0 0 8
Produto doméstico 0 1 2 1 2 1 7
Cosmético 1 0 0 2 0 0 3
Drogas de abuso 0 0 0 1 2 0 3
Planta téxica 0 0 0 1 0 0 1
Metal 0 0 0 0 0 0 0
Total 42 49 41 49 78 18 277

Fonte: dados do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica adaptado pelos autores.

Ansioliticos, anticonvulsivantes, analgésicos e antidepressivos sdo 0s
principais causadores de intoxicagdes por medicamentos (BASTOS, 2005).

A propaganda de medicamentos muitas vezes esconde aspectos essenciais
como as precaucdes e contra indicagbes, mostrando apenas as vantagens dos
medicamentos, isso interfere diretamente nas intoxicagbes medicamentosas
(MENDONCA, 2005).

A sociedade muitas vezes desconhece 0s perigos que o uso indiscriminado

de medicamentos pode causar a sua saude. O medicamento que é utilizado para a
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cura também pode causar danos irreparaveis ou até mesmo levar a morte. Cabe ao
profissional da saude orientar sobre o uso racional dos medicamentos (AQUINO,
2007).

Segundo o SINITOX em 2010 a regido com maior numero de intoxicacdes
com medicamentos foi a regido sul com 6.291 casos, seguida pela regidao centro
oeste que chega as 2.639 notificacdes. Os erros individuais é a causa da maioria
das intoxicacdes por medicamentos (SINITOX, 2012).

O papel primario do agrotéxico é ser um defensivo agricola, mas, além disso,
pode ser um agente perigoso para o meio ambiente e para o homem causando
intoxicacfes, tanto no setor agricola como urbano, podendo trazer beneficios e
também prejuizos (MENDONCA, 2005).

O SINITOX aponta que em 2003 ocorreu cerca de 14.064 casos de
intoxicacBes causadas por agrotoxicos. A taxa de letalidade para todo o Brasil foi de
cerca de 2% (SINITOX, 2012).

Existe uma ampla variedade de substancias utilizadas para o controle de
roedores, principalmente de ratos, sendo que alguns sdo de fabricacdo legal, mas
existe uma grande quantidade de raticidas de fabricacdo clandestina (REBELO,
2006).

O chumbinho (aldicarb) é um agrotéxico que tem sido utilizado para outros
fins, principalmente como raticida, isso ocorre de maneira ilegal nos grandes centros
por possuir alta eficacia no exterminio dos roedores (SILVA, 2010).

No periodo de 2003 a 2007, foram registradas 537 intoxicacdes por
chumbinho no estado de Goias, sendo que 296 casos de intoxicagcbes com
chumbinho foi de forma intencional, ou seja, tentativa de suicidio, sendo que a
grande maioria dessas intoxicagdes ocorreu na zona urbana (SILVA, 2010).

Observou-se que a maior causa de intoxicacdo no Vale do S&o Patricio é a
tentativa de suicidio, cerca de 50% dos casos seguidos por contaminacéo acidental,
16,6% dos casos notificados (tabela 2). Os dados do SINITOX de 2010 mostram que
na regidao centro oeste 48% das intoxicagbes foram causadas por acidentes
individuais e em seguida pela tentativa de suicidio, cerca de 26%. Dados nacionais
mostram que 56.376 pessoas (55% dos casos) sofreram algum tipo de intoxicagcao
de forma acidental e 17.445 (17%) pessoas tentaram suicidio no ano de 2009.

Desde a antiguidade o homem tem utilizado venenos naturais para provocar a

morte de animais ou mesmo de humanos. Mesmo na histéria antiga encontramos
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relatos onde pessoas utilizaram agentes toxicos como um meio de autoexterminio
(RIOS, 2005).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, o autoexterminio esta entre as
trés principais causas de mortes entre adolescentes e jovens adultos. A fase da vida
em gue as pessoas sd0 mais propicias ao suicidio € o final da adolescéncia, pois
nesse periodo as pessoas se mostram mais impulsivas (RIOS, 2005).

Na maioria dos casos, o suicidio € cometido por pessoas em estado
depressivo, por esses pacientes estarem com baixa autoestima e desilusdo. Quando
o individuo se encontra impotente para resolver problemas como traicdo, doenca
terminal, calunias e perdas, a Unica saida que a pessoa encontra é o suicidio para

dar um término aos seus problemas (RIOS, 2005).

Tabela 2. Intoxicacbes segundo a forma de contaminacéo.

Contaminacgao 2007 2008 2009 2010 2011 2012  Total
Tentativa de suicidio 19 19 24 25 44 9 140
Acidental 7 10 8 7 9 5 46
Ignorado 4 12 3 8 8 2 37
Ingestao de alimento 8 1 0 0 3 0 12
Uso habitual 1 4 1 2 3 0 11
Erros de administragao 0 1 1 0 6 0 8
Outra 0 0 1 2 2 2 7
Automedicagao 2 1 0 2 1 0 6
Tentativa de aborto 0 0 1 1 1 0 3
Violéncia/homicidio 0 1 2 0 0 0 3
Abuso 0 0 0 1 1 0 2
Ambiental 0 0 0 1 0 0 1
Uso terapéutico 1 0 0 0 0 0 1
Prescrigao médica 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 42 49 41 49 78 18 277

Fonte: dados do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica adaptado pelos autores.

As intoxicacOes acidentais ocorrem principalmente em criancas ao ingerir
medicamentos, domissanitarios ou até mesmo substancias causticas como acidos.
As criangas podem ingerir esses agentes durante uma brincadeira ou por falta de
atencdo dos adultos. Ndo somente criancas, mas também os adultos podem sofrer
algum tipo de intoxicacédo acidental seja por ingestdo de plantas toxicas, picadas de
insetos ou até mesmo outros animais peconhentos. Embora intoxicacfes acidentais

possam acometer jovens, adultos e idosos, a faixa etaria mais acometida é de 1 a 4



19

anos, sendo que o principal agente intoxicante sdo os medicamentos que pode ser
explicado pela dificuldade de se ler rotulos e pelo facil acesso, deixando assim mais
vulneraveis a esse tipo de intoxicacdo (SCHVARTSMAN, 1991).

Intoxicacdo alimentar pode ser causada pela ingestdo de agua ou alimentos
contaminados seja por bactérias, virus, fungos ou mesmo pelas toxinas que eles
produzem. Certos vegetais como a mandioca brava, comigo ninguém pode e a
mamona contem componentes toxicos que podem levar a um quadro de intoxicacao.
Essa contaminacdo pode ocorrer durante o preparo, a manipulacdo ou até mesmo
no armazenamento dos alimentos (VARELLA, 2012).

O erro de medicacdo nao esta ligado a somente uma classe profissional. As
causas para esses erros sao diversas. Desde que o médico prescreve com uma letra
ilegivel ou com uma dosagem errada até profissional da enfermagem que esta
sobrecarregado, cansado ou até mesmo distraido (SANTANA, 2012).

As intoxicacdes em idosos geralmente sdo por medicamentos, visto
gue nesta faixa etaria ha um alto consumo de medicamentos para tratamento de
doencas crbnicas, aumentando o0s riscos e erros de administracdo, acarretando
assim reacOes adversas e interagbes medicamentosas levando a um quadro de
intoxicagdo (MENDONCA, 2005).

Figura 1 — Intoxica¢cBes levando em conta a faixa etéria.
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Fonte: dados do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica adaptado pelos autores.
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Os adultos jovens (20-29 anos) sdo as vitimas mais atingidas por intoxicagao,
no Vale do séo Patricio, seja ela por exposicéo, ingestdo ou até mesmo tentativa de
suicidio (figura 1) (VIGILANCIA EPDEMIOLOGICA, 2012).

No Vale do Séo Patricio, em 24,1% dos casos, a faixa etaria mais atingida foi
entre 20 a 29 anos, seguido pela faixa de 30 a 39 anos, representando 20,2% dos
casos. J& naregido centro oeste, em 2010 a faixa etaria mais atingida foiade 1 a 4
anos de idade, em torno de 2.407 casos e a maioria delas por medicamentos e por
ter facil acesso a eles (figura 1).

Em 2009 no Brasil, o sexo masculino teve maior predominancia de
intoxicagBes, com 51.332 casos notificados, ja no sexo feminino houve 49.360
casos. A regido nordeste apresentou 17.799 notificacdes de intoxicacdes, sendo
9.092 casos no sexo masculino e 8.679 casos no sexo feminino. Na regido centro
oeste em 2010, a maioria de casos de intoxicagfes se deu no sexo masculino, cerca
de 4.200 casos notificados no SINITOX e o sexo feminino aparece com 4.057 casos
(SINITOX, 2012).

De acordo com dados retirados do SINITOX, no periodo de 1999 a 2002 as
mulheres tem maioria nas intoxicagbes por medicamentos com cerca de 62%,
devido elas se automedicarem mais. J& os homens tem maioridade nos casos de
intoxicacBes por agrotdxicos devido a exposicdo a estes agrotdxicos nas lavouras
(MENDONCA, 2005).

No Vale do Sado Patricio, a maioria das intoxicacdes ocorrem no Sexo

feminino, cerca de 57% dos casos e no sexo masculino cerca de 43% (tabela 3).

Tabela 3 — Intoxica¢cbes segundo o0 género.

Sexo 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Total
Ignorado 0 0 0 0 0 0 0

Masculino 17 20 18 17 39 8 119
Feminino 25 29 23 32 39 10 158
Total 42 49 41 49 78 18 277

Fonte: dados do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica adaptado pelos autores.

O fato das mulheres usarem maior quantidade de medicamentos e se
automedicarem explica porque o sexo feminino sofre mais intoxicagcbes que o
masculino (MENDONCA, 2005).
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O uso irracional de medicamentos tem custado aos hospitais uma grande
soma de seus recursos, chegando a atingir 20% do seu orgamento para reverter 0s
danos causados com este tipo de intoxicacdo (AQUINO, 2007).

Nos paises da América Latina, assim como no Brasil, os agrotéxicos na
maioria das vezes estéo ligados a 6bitos no sexo masculino (MENDONCA, 2005).

Uma pesquisa feita no Hospital de Urgéncia de Goiania aponta que em torno
de 30% dos individuos atendidos no pronto socorro por tentativa de suicidio nao
conseguem reverter o caso devido a demora do paciente a procurar o tratamento
(SILVA, 2010).

Tabela 4 — Intoxica¢cbes segundo a hospitalizacéo.

Hospitalizagao 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Total
Ignorado 9 15 4 1 10 8 47
Sim 21 22 33 34 46 6 162
Nao 12 12 4 14 22 4 68
Total 42 49 41 49 78 18 277

Fonte: dados do Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica adaptado pelos autores.

Das 277 pessoas que sofreram intoxicacdo no periodo de 2007 a abril de
2012, 58,4% das pessoas tiveram algum tipo de hospitalizagcdo em decorréncia de
intoxicagbes e 24,5% das pessoas intoxicadas ndo necessitaram de atendimento

hospitalar (tabela 4).

Figura 2 — Comparando dados entre cidades do Vale do Sdo Patricio no periodo de 2009 a 2011.
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Fonte: dados registrados no SINAN Net adaptado pelos autores.
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A figura 2 apresenta alguns municipios do Vale do S&o Patricio-GO com um
grande numero de intoxicacdes exogenas sendo que Ceres apresenta um maior
numero com relacdo aos outros municipios (SINAN, 2012).

Em 2011, dos municipios situados no Vale do S&o Patricio, Ceres é o que
apresentou um numero maior de casos de intoxicacdo em relacdo a outros
municipios com o porte populacional proximo ao seu, como Rubiataba e Itapaci, que
notificaram respectivamente 14 e 2 casos. Dados informais fornecidos por
funcionarios do Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica revelam que por Ceres ser um
polo em saude, casos de outros municipios sao atendidos nesta cidade e esses
dados sdo repassados pelos hospitais ao Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica da
cidade de Ceres, onde sdo notificados (figura2) (VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA,
2012).

Ja de acordo com a figura 3, Anapolis (932), Goiania (870), Jatai (784),
Goiatuba (591) e Formosa (447) foram os municipios goianos que mais tiveram
casos de intoxicacdes no periodo de 2007 a 2010 (BRANDAO, 2011).

Dos municipios citados, Anapolis foi 0 que mais apresentou intoxicacées com
medicamentos, cerca de 334 casos notificados, seguido por Jatai que notificou 320
casos. O municipio que liderou os niumeros de intoxicacdes com agrotéxicos foi
Jatai, com 128 casos (figura 3) (BRANDAO, 2011).

Figura 3 — IntoxicagBes em diferentes municipios de Goias.
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Os dados demonstram que no estado de Goids existem Varios casos de
intoxicagdo por diferentes agentes. Dessa forma o Vale do S&o Patricio também
demonstrou uma alta prevaléncia revelando a importancia do profissional

farmacéutico para informar e conscientizar a populagéo sobre as intoxicacoes.

CONCLUSAO

No presente estudo foi levantado o perfil das intoxicagbes no Vale do S&o
Patricio no periodo de 2007 a abril de 2012. Foi comparada a prevaléncia destas
intoxicacdes chegando a conclusdo que os adultos jovens do sexo feminino
apresentaram o maior numero de intoxicacdo e que o agente toxico que foi o maior
causador destas intoxicacdes foram os medicamentos que pode ou nao estar
relacionado a tentativa de auto exterminio que na maioria das vezes é necessario a

hospitalizacdo chegando a 58% dos casos.

AGRADECIMENTOS
Ao Nducleo de Vigilancia Epidemioldgica de Ceres pela abertura do banco de

dados de intoxica¢cGes do Vale do Sao Patricio.

PROFILE OF POISON NO VALE DO SAO PATRICIO

ABSTRACT

Intoxication is the set of harmful effects represented by clinical or laboratory findings
that reveal organic unbalance produced by the interaction between the toxic agent
with the biological system. Cases of poisoning have been reported in the Nucleo de
Vigilancia Epidemioldgica de Ceres show that in the Vale do Sédo Patricio about 277
people were victims of a condition of intoxication. Notifications of intoxication
recorded in the Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica de Ceres-GO, about 37% of
cases was drug intoxication, followed by rodenticides which represents 13% of
cases. Notifications that the toxic agents were ignored or whites get to be 11%. The
majority of poisoning cases are intentional suicide attempts using drugs. Young
adults (20-29 years) were the most affected victims by poisoning in the Vale do Séo
Patricio, either by exposure, ingestion or even attempted suicide. Should be given
greater attention to the poisoning and the factors involved that can cause damage to

health, such as misuse of drugs and agrochemicals.
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