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Resumo

Os medicamentos representam a principal causa de intoxicacdo, segundo dados
divulgados pelo Sistema Nacional de Informagdes Toxico-Farmacologicas (SINITOX),
sendo, inclusive, a principal causa de intoxicacdo nas criangas de 0 a 15 anos.
Verificar a participacdo dos medicamentos nas intoxicagdes infantis e identificar
medidas preventivas para esse problema. Tratou-se de uma revisao literaria, a partir
de artigos obtidos nas bases de dados eletrbnicas disponiveis. Os principais
medicamentos envolvidos foram descongestionantes nasais, broncodilatadores,
analgésicos, anticonvulsivantes e contraceptivos orais. Os principais sintomas
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manifestados sdo vémitos, diarreia, desidratacao, hipertermia e acidose metabdlica,

podendo ser facilmente confundido com outras patologias. Isso dificulta o diagndstico

e tratamento precoce, o0 que acaba por favorecer a ocorréncia de casos graves. Faz-

se necessaria uma revisao nas praticas de prescricdo médica na faixa etaria infantil,

bem como de politicas de saude relacionadas ao uso de medicamentos, combatendo
a cultura da automedicacéo.

Palavras-chave: Envenenamento. Criancas. Medicamentos. Toxicidade de drogas.

Medicine poisoning in children: a literature review

Abstract

The drugs are the leading cause of poisoning, according to data released by the
National System of Toxic-Pharmacological Information (SINITOX), and even the
leading cause of poisoning in children 0-15 years. To investigate the involvement of
drugs in children poisonings and identify preventive measures for this problem. This
was a literary review, from papers through the available electronic databases. The
main drugs involved were nasal decongestants, bronchodilators, analgesics,
anticonvulsants and oral contraceptives. The main symptoms are manifested vomiting,
diarrhea, dehydration, hyperthermia and metabolic acidosis and can be easily
confused with other diseases. This complicates the diagnosis and early treatment,
which ultimately favor the occurrence of severe cases. A review on prescription
practices it is necessary in the children's age and health policies related to drug use,
combating the culture of self-medication.
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Introducao

Os medicamentos representam a principal causa de intoxicacdo, segundo dados
divulgados pelo Sistema Nacional de Informagdes Toxico-Farmacoldgicas (SINITOX),
sendo, inclusive, a principal causa de intoxicacdo nas criancas de 0 a 15 anos. Ha
diferencas na intoxicacédo de criancas e adultos no que se refere a suscetibilidade, ja
que depende da combinacdo de toxicocinética e toxicodindmica e fatores de
exposicao (RAMOS, et al. 2005).

Com base nos ultimos dados do SINITOX (2013), é possivel identificar que a faixa

etaria mais atingida é a de criancas entre 1 a 4 anos, tendo predominancia no sexo
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feminino e, considerando a regido do pais, tem-se a regido Sudeste com o maior
namero de casos. Um dos fatores para a insercdo de criancas neste quadro de
intoxicacbes pode ser pela falta de orientagdo médica nem sempre requerida pelos
responsaveis, gerando riscos pelo uso incorreto de medicamentos (LESSA;
BOCHNER, 2008).
Em paises industrializados, a maior prevaléncia dos casos de intoxicacao por
medicamentos corresponde a faixa etaria infantil. Entretanto, os registros na maioria
dos paises ndo demostram a real magnitude de casos, devido a subnotificacéo e a
tendéncia aos registros apenas de casos mais agudos, com sinais clinicos mais
pronunciados (MATOS et al., 2002).
O presente trabalho teve como objetivo analisar a presenca de medicamentos nas
intoxicacbes infantis, identificando os fatores relacionados e as repercussdes nas
faixas etarias atingidas, bem como pontuar medidas preventivas que contribuam para

solucionar esse problema.

Metodologia

Realizou-se um estudo de revisao de literatura do tipo narrativa, obtida nas seguintes
bases de dados eletronicos: LILACS, SCIELO, BIREME, MEDLINE, com foco do
descritor nuclear em intoxicacao infantil e descritor complementar intoxicacao
medicamentosa. O recorte temporal abrangeu o periodo de agosto de 2002 a margo
de 2013. Também foram pesquisados dados do SINITOX que correspondem ao ano
de 2013. Na busca realizada nas bases de dados referidas, foram encontrados 14
artigos, relacionados aos descritores intoxicacao infantii e intoxicacao

medicamentosa.

Levantamento bibliografico

A partir dos artigos revisados foi possivel observar que existe um uso abusivo de
medicamentos no Brasil, proporcionado por uma cultura de automedicacao e pelo facil
acesso a esses farmacos. Sendo assim, fica claro a interferéncia desse contexto na
ocorréncia de acidentes, principalmente com os grupos mais vulneraveis, como as
criangas (CARVALHO, et al. 2008).
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A maioria das criangas com histéria de intoxicacdo atendidas nas urgéncias
hospitalares se encontravam na faixa etaria de 1 a 5 anos, com maior prevaléncia para
o sexo masculino. Os principais medicamentos envolvidos foram descongestionantes
nasais, broncodilatadores, analgésicos, anticonvulsivantes e contraceptivos orais. A
principal forma de intoxicacao foi por ingestao oral (MATOS, et al. 2002).
De acordo com Lourenco et al. (2008), as criangas entre dois e trés anos de idade séo
as mais suscetiveis aos acidentes toxicos, em todo o mundo, pois a curiosidade
natural nesta faixa de idade, associada ao desenvolvimento motor, aumentam o risco
de exposicao. Dos quatro anos em diante, as criancas ja compreendem melhor as
orientagcdes dos adultos e sdo mais seletivas quanto ao paladar. Nesta idade, os
medicamentos envolvidos em eventos toxicos sdo, geralmente, os de sabor
agradavel, adicionados de edulcorantes e com embalagens atraentes.
Estudo realizado por Alcantara et al. (2003) revelou que os incidentes com criangcas
na faixa de 0 a 1 ano foram relacionados com descongestionantes nasais e
broncodilatadores, devido a alta incidéncia de doencgas respiratdrias nesse periodo da
infancia. Dentro dessa mesma faixa, os analgésicos, antipiréticos e anti-inflamatérios
também tém importancia. No grupo de 2 a 4 anos, além dos medicamentos
anteriormente citados, o uso de psicofarmacos também foi relevante, visto que
pequenas doses podem gerar sintomas como sonoléncia, ataxia cerebelar e
insuficiéncia respiratéria. Ja no grupo de 5 a 12 anos, as intoxicagdes acidentais sdo
progressivamente substituidas pelas tentativas de suicidio, principalmente a partir dos
9 anos. O uso de antimicrobianos e antiparasitarios também estao relacionados a
eventos toxicos, sendo a amoxicilina e o benzoato de benzila os principais farmacos
envolvidos nos casos de intoxicacdo na faixa etaria de 1 a 4 anos (MATOS et al.,
2008).
Os principais sintomas manifestados nas intoxicagdes medicamentosas sao vomitos,
diarreia, desidratacdo, hipertermia e acidose metabdlica, podendo ser facilmente
confundido com outras patologias. Isso dificulta o diagndstico e tratamento precoce, o
que acaba por favorecer a ocorréncia de casos graves (ALCANTARA et al., 2003). Ja
em um estudo realizado por Matos (2008), a sonoléncia foi 0 sintoma mais relatado,
seguido por taquicardia e agitacdo. Além dessas manifestacoes, dor abdominal,
palidez, hipotensao e cefaleia também foram citados. Ainda a respeito desse estudo,
cabe ressaltar que em 48,6% dos casos notificados ndo houve relato de sintomas.
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Segundo Lourenco (2008), a maioria dos casos de intoxicacao infantil evoluiu para
cura ou cura ndo confirmada, o que corresponde a descontinuidade de
acompanhamento do caso, chegando a cerca de 90%. Os Obitos sdo raros, mas
quando ocorrem estao relacionados as altas doses e composigéao farmaco. Em estudo
realizado por Mota et al. (2012), de 1996 a 2005, dos 9.588.501 Obitos registrados no
Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM), foram identificados 4.403 (0,04%)
casos relacionados a intoxicagdo por medicamentos.
As regides sul e sudeste contam com o maior numero de casos registrados, ndo so
pela maior concentracdo populacional, mas também pelo maior numero de centros
bem estruturados contribuindo para o acesso tanto aos medicamentos quanto ao
atendimento pos-intoxicagdo. Os dados do SINITOX regionalizados apresentam
lacunas, principalmente no norte e nordeste, tais como: o numero insuficiente de
Centros Estaduais de Informagédo e Assisténcia Toxicoldgica (CIATs) que enviam
dados ao Sistema Nacional; a notificacdo é realizada de maneira espontanea, muitas
vezes com 0 objetivo apenas de obter informacdes; falta de padronizagcédo de dados e
grande parte das intoxicagbes serem atendidas nas redes de servigo de saude sem
conhecimento dos centros de intoxicacao, o que leva as subnotificacées (MOTA et al.,
2009).
As principais causas de intoxicacdo no Brasil, se dao pelo erro de administracao,
causado principalmente por dificuldade de compreensao das instrucbes médicas e
interpretagdo da bula (LESSA; BOCHNER, 2008). Um dos casos recorrentes e
observados é o uso inadequado de analgésicos e anti-inflamatérios nao esteroidais
pelos pais para combater a febre, quando na verdade este € um mecanismo de defesa
do organismo e o uso desses medicamentos pode comprometer a resposta
imunoldgica (BRICKS, 2003). Além disso, a automedicacao pode levar a dependéncia
de medicamentos, iatrogenia, dificultar o diagndstico de outras doencas e causar
danos ao individuo (GOULART, et al. 2012).
Em relacdo as intoxicagdes acidentais, segundo pesquisa realizada por Ramos et al.
(2005), abrangendo o publico infantil do Rio Grande do Sul, destaca-se que em 90,5%
dos casos o acidente foi o primeiro na residéncia e em 76,2% percebeu-se que 0s
responsaveis realizaram alteracao de conduta e houve mudanca do local de acesso
do agente téxico. De acordo com Beckhauser (2012), o comodo preferencial de

estocagem desses medicamentos a cozinha, sendo os mesmos colocados no armario
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e sobre eletrodomésticos como a geladeira e o forno microondas, facilitando o acesso
das criancas.
A adocao da Embalagem Especial de Protecdo a Crianga (EEPC) em medicamentos
e produtos quimicos de uso doméstico é extremamente importante devido ao seu
grande impacto na queda das intoxicacbes medicamentosas. Nos Estados Unidos e
Canada, essa medida conseguiu reduzir em 35% os indices de intoxicacdo no periodo
de 1969 a 1972 (MAIOR; OLIVEIRA, 2012). A lei que exige a divulgacdo da
adverténcia “mantenha fora do alcance de criangas” na bula e na embalagem de
medicamentos surgiu devido ao grande numero de intoxicacdo medicamentosa nesse
publico. Porém, ha inumeros projetos de lei que ainda ndo foram aprovados e
poderiam impactar de forma positiva para diminuir esses acidentes (RAMOS, et al.
2010).

Conclusoes

Verificou-se que o publico infantil continua sendo um grupo muito suscetivel as
intoxicacbes medicamentosas devido a curiosidade presente nessa fase, assim como
o descuido dos responsaveis em relacdo ao armazenamento dos medicamentos e a
desinformagédo em relagdo a administracdo dos mesmos. Faz-se necessaria uma
revisdo nas praticas de prescricio médica na faixa etaria infantil, bem como de
politicas de saude relacionadas ao uso de medicamentos, combatendo a cultura da
automedicacao.
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