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RESUMO 

 

As tentativas de suicídio são uma prática auto lesiva, na qual o indivíduo 
tem plena consciência do resultado final. Um dos métodos mais utilizados nessa 
prática, é a intoxicação medicamentosa, pela fácil disponibilidade dos medicamentos 
em residências. Este estudo tem por objetivo caracterizar os casos de tentativas de 
suicídio por ingestão de medicamentos no Centro de Informação e Assistência 
Toxicológica, no estado do Ceará (CIATox - CE). Trata-se de um estudo de natureza 
documental, descritivo, retrospectivo, de caráter quali-quantitativo, realizado através 
de fichas de notificação do CIATox – CE e do sistema online de registro e 
acompanhamento de dados de toxicologia clínica, DATATOX®, referentes ao período 
de janeiro de 2015 a dezembro de 2018. Foram estudadas variáveis relacionadas ao 
perfil dos pacientes e a intoxicação. Foram contabilizados 607 casos de tentativa de 
suicídio por medicamentos, na qual a classe dos fármacos mais utilizada nas 
ocorrências foram as dos benzodiazepínicos. As tentativas de suicídio foram 
significativas no gênero feminino e de maior prevalência entre jovens e adultos 
jovens. De acordo a evolução clínica dos casos analisados, predominou a gravidade 
leve, havendo apenas quatro óbitos durante os quatro anos, logo pode-se associar a 
intoxicação medicamentosa à baixa letalidade. Esses achados enfatizam a 
necessidade de orientação quanto ao uso seguro e racional dos medicamentos, 
como também de medidas preventivas frente às intoxicações agudas 
medicamentosas com ideação suicida. 
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PROFILE OF SUICIDE ATTEMPTS WITH MEDICINES TREATED BY POISON 

CONTROL CENTER IN CEARÁ STATE, BRAZIL. 

 

ABSTRACT 

 

Suicide attempts are a self-injurious practice, in which the individual is fully 
aware of the final result. One most common method used in this practice is drug 
intoxication, due to the easy availability of drugs at residence. This study aims to 
characterize the cases of suicide attempts by taking drugs at the Poison Control Center 
in Ceará State (CIATox - CE). This is a documentary, descriptive, retrospective, 
qualitative, and quantitative study carried out through CIATox - CE notification forms 
and the online system for the registration and monitoring of clinical toxicology data, 
DATATOX®, for the period from January 2015 to December 2018. Variables related 
to the profile of patients and intoxication were studied. There were 607 cases of suicide 
attempts by drugs of the class of drugs most used in the occurrences was that of 
benzodiazepines. Suicide attempts were significant in women and were more 
prevalent among young people and young adults. According to the clinical evolution of 
the cases, the severity level prevailed, with only four deaths during the four years, so 
drug intoxication can be associated with low lethality. These findings emphasize the 
need for guidance on the safe and rational use of drugs, as well as preventive 
measures in the face of acute drug intoxication with suicidal ideation. 

 
Keywords: Suicide. Suicide Attempt. Acute Intoxication. Medicines. 
 

 

 

 

 

 

 



1 
 

1 INTRODUÇÃO 

O suicídio pode ser definido como uma prática de violência intencional 

contra a própria vida (SILVA, ÁLVARES, 2019). Ainda hoje é considerado como um 

tabu perante a sociedade e tem se mostrado como um grave problema de saúde 

pública mundial, tendo em vista o seu crescimento ano após ano, tornando-o como 

uma das causas de mortes mais comuns entre jovens e jovens adultos (WHO, 2014). 

A tentativa de suicídio é multifatorial e está envolvida em contextos 

psicossociais de adoecimento anterior, fragilidade na estrutura familiar, histórico de 

doenças psiquiátricas, utilização de drogas lícitas ou ilícitas de forma recreativa e 

histórico de violência ou abuso, seja ele físico, psicológico ou sexual, principalmente 

durante a fase de desenvolvimento infantil que está associado ao comportamento 

suicida durante a fase adulta (FÉLIX et al., 2016). 

As tentativas de autoextermínio estão intimamente associadas a distúrbios 

psiquiátricos, como depressão, esquizofrenia e ansiedade. A literatura científica, 

mostra a existência da relação entre pacientes diagnosticados com doenças 

psiquiátricas e a alta tendência desses à idealização suicida (WEE et al., 2016; 

PFEIFER et al., 2020). 

Em estudos notou-se que as taxas de suicídio costumam ser mais altas 

para homens, já que eles se utilizam de meios mais letais, como armas de fogo ou 

enforcamento, enquanto as tentativas de suicídio se apresentam mais altas para as 

mulheres, pois elas preferem métodos menos letais, como envenenamento ou 

afogamento (ZALLAR et al., 2018). 

O envenenamento por medicamentos é um método comum de suicídio nos 

países desenvolvidos, bem como no Brasil, sendo relatadas inúmeras mortes com ou 

sem internação hospitalar (WHO, 2014; GONÇALVES et al.,2017; GRETZLER et al., 

2018). Esse fato é associado com a disponibilidade dos medicamentos em 

residências, devido ao armazenamento inadequado favorecendo assim a 

automedicação (GONÇALVES et al.,2017). 

Normalmente, esse tipo de intoxicação costuma ser mais grave, devido a 

exposição prolongada ou a ingestão de grandes quantidades do fármaco. Deve ser 

considerado, em relação à letalidade e morbidade, a associação de outros fármacos 

de classes terapêuticas distintas, ou associação com outros agentes, como álcool, 

drogas de abuso, pesticidas, o que acarreta na inibição ou potencialização dos efeitos 
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desses agentes tóxicos, o intervalo de tempo entre a ingestão até o atendimento 

hospitalar, já que as medidas de descontaminação são de suma importância para 

diminuição da absorção gastrointestinal do agente (SELL et al., 2019; ZALAR et al., 

2018). 

Em relação à intoxicação intencional por medicamentos, as classes de 

medicamentos mais utilizadas são, drogas psicotrópicas, como antidepressivos ou 

ansiolíticos/hipnóticos, apesar de eles estarem relacionados ao tratamento 

psiquiátrico, estudos mostraram que 13 a cada 14 tentativas de suicídio e 7 a cada 8 

consumações ocorreram entre pacientes que faziam o uso destes medicamentos 

(CARVALHO et al., 2017; DE LIMA NETO et al., 2018). 

O Centro de Informação e Assistência Toxicológica (CIATox) são unidades 

de saúde, de referência em Toxicologia Clínica no SUS (Sistema Único de Saúde), 

com atendimento em regime de plantão permanente por teleconsultoria e/ou 

presencial, com o objetivo de prover informação toxicológica aos profissionais de 

saúde e às instituições e prestar assistência às pessoas expostas e/ou intoxicadas, 

visando à redução da morbimortalidade (BRASIL, 2015). 

As intoxicações exógenas são agravos de notificação compulsória, 

devendo ser notificadas no Sistema de Informação de Agravos e Notificação (SINAN), 

como também registradas no Sistema Nacional de Informações Tóxico-Farmacológica 

(SINITOX) (BRASIL, 2016; GERMANO, ALONZO, 2017). No ano de 2017, foram 

registrados no SINITOX à nivel nacional 12.724 casos de tentativas de suicídio por 

intoxicação exógena, dentre eles, 9.983 casos eram de tentativas de suicídio de 

origem medicamentosa (SINITOX, 2017). 

Considerando que as intoxicações exógenas configuram-se como um 

grave problema de saúde pública, esse estudo pretende descrever o perfil das 

tentativas de suicídio com medicamentos que foram atendidas pelo Centro de 

Informação e Assistência Toxicológica, no estado do Ceará (CIATox - CE). 
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2 METODOLOGIA 

O projeto de pesquisa integra um estudo maior, sob o título atual de: 

“Investigação de novos biomarcadores de lesão renal e inflamação em pacientes 

vítimas de intoxicações exógenas e acidentes com animais peçonhentos em um 

Centro de Referência do Nordeste do Brasil”, aprovado pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa do Instituto Dr. José Frota com o número do parecer de 3.570.155. 

Na pesquisa, foi realizado um estudo de natureza documental, descritivo, 

retrospectivo, de caráter quali-quantitativo, realizado em um Centro de Informação e 

Assistência Toxicológica (CIATox-CE), localizado no Instituto Dr. José Frota (IJF), no 

município de Fortaleza, referência no atendimento de vítimas de intoxicação no 

Estado do Ceará, que buscou dados de tentativa de suicídio por intoxicação por 

medicamentos referentes aos períodos de janeiro de 2015 a dezembro de 2018.  

As informações referentes aos pacientes foram retiradas das fichas de 

notificações do CIATox – CE (Anexo A) e do sistema online de registro e 

acompanhamento de dados de toxicologia clínica, DATATOX®, sistema esse que é 

mantido pela Associação Brasileira de Centros de Informação e Assistência 

Toxicológica (ABRACIT).  Os pacientes incluídos foram de ambos os sexos, na faixa 

etária de 06 aos 79 anos, que foram admitidos na emergência do IJF com notificação 

de tentativa de suicídio por intoxicação medicamentosa e que tiveram o parecer 

técnico do CIATox-CE. Foram excluídos do estudo, as fichas incompletas e com 

relatos de intoxicação por qualquer outro agente tóxico.  

Foram selecionados um total de 607 pacientes para o presente estudo. As 

variáveis estudadas foram: tentativas de suicídio segundo gênero e ano (2015-2018), 

reincidências de casos, faixa etária, classe farmacológica dos medicamentos, 

associação com outras substâncias (drogas lícitas, ilícitas e outras substâncias), 

histórico de doenças psiquiátricas, tratamento proposto (lavagem gástrica, carvão 

ativado, antídoto), classificação da gravidade da intoxicação de acordo com o 

atendimento do CIATox-CE e desfecho clínico. 

Após a coleta de dados, foram formulados gráficos e tabelas, 

contabilizados através de frequência absoluta e relativa, que foram processados com 

auxílio do programa Microsoft Excel 2019®. 
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3 RESULTADOS 

Entre janeiro de 2015 a dezembro de 2018, o CIATox-CE realizou o 

atendimento presencial de 607 casos de tentativas de suicídio por intoxicação 

medicamentosa. A população foi composta por 423 (69,68%) de pacientes do gênero 

feminino e por 184 (30,31%) pacientes do gênero masculino. O Gráfico 01, apresenta 

a relação do número de casos de tentativas de suicídio medicamentosas em relação 

ao sexo e total do período de 2015-2018. Durante 4 anos (2015 - 2018), teve-se 22 

(3,62%) reincidências de pacientes: feminino 10 (45,45%) e masculino 12 (54,54%). 

 

Gráfico 01: Relação de número de casos de tentativas de suicídios por medicamentos, segundo gênero 
e ano (2015 a 2018). 

 
Fonte: Dados da pesquisa, 2015-2018. 

 

Os dados da Tabela 1, demonstram a distribuição das vítimas de acordo 

com a faixa etária e o ano de atendimento. Observa-se que as idades relatadas estão 

entre 06 anos e 79 anos. A média de idade desses pacientes foi de 29,61 anos. A 

faixa etária mais expressiva foi a de 20 – 29 anos com 185 (30,47%) ocorrências, 

seguida dos 10 – 19 anos com 166 (27,34%). 

 

Tabela 1: Relação de número de casos de tentativas de suicídios por medicamentos segundo a faixa 
etária e ano de atendimento (2015 a 2018).  

(continua) 
Faixa etária 2015 2016 2017 2018 Total % 

06-09 0 1 0 1 2 0,32 

10-19 37 38 42 49 166 27,34 

2015 2016 2017 2018 Total

Feminino 102 88 115 118 423

Masculino 47 42 37 58 184

Total do ano 149 130 152 176 607
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Tabela 1: Relação de número de casos de tentativas de suicídios por medicamentos segundo a faixa 
etária e ano de atendimento (2015 a 2018). 

(conclusão) 

Faixa etária 2015 2016 2017 2018 Total % 

20-29 49 41 44 51 185 30,47 

30-39 26 24 26 39 115 18,94 

40-49 25 10 25 23 83 13,67 

50-59 9 15 10 8 42 6,91 

60-69 3 1 2 2 8 1,31 

70-79 0 0 3 3 6 0,98 

Fonte: Dados da pesquisa, 2015-2018. 

 

Conforme demonstra a Tabela 2, as classes farmacológicas mais 

prevalentes nas tentativas de suicídio foram: benzodiazepínicos 226 (37,23%), 

antidepressivos 208 (34,26%), anticonvulsivantes 155 (25,53%), anti-inflamatórios 

não esteroides (AINE’s) 143 (23,55%) e antipsicóticos 111 (18,28%). Entre os 

representantes mais utilizados dessas classes estão: diazepam e clonazepam 78 

(34,51%), amitriptilina 110 (52,88%), fenobarbital 59 (38,06%), paracetamol 49 

(34,26%), risperidona 36 (32,43%), respectivamente. É importante ressaltar que os 

fármacos podem ter sido consumidos de forma isolada ou associada a outras 

substâncias.  

Em relação às associações, foi constatado a utilização de outras 

substâncias 49 (8,07%), entre elas, saneantes, agrotóxicos e pesticidas; drogas 

lícitas, como o álcool 33 (5,43%) e drogas ilícitas 23 (3,78%), totalizando 105 (17,29%) 

associações. Em todos os casos, a via de administração foi oral. Foi mencionado pelo 

profissional que realizou o preenchimento das fichas de atendimento do CIATox-CE, 

que 18 (2,96%) pacientes possuíam diagnóstico psiquiátrico. 

 

Tabela 2:  Relação dos medicamentos mais utilizados nos casos de tentativas de suicídio por 
intoxicações medicamentosa, no período de 2015 a 2018. 

(continua) 

Medicamentos N % 

Benzodiazepínicos 226 37,23 

Antidepressivos 208 34,26 

Anticonvulsivantes 155 25,53 

Anti-inflamatórios não esteroides (AINE's) 143 23,55 

Antipsicóticos 111 18,28 

Anti-hipertensivo 56 8,73 

Anti-histamínicos de uso sistêmico 41 6,75 

Neurolépticos 25 4,11 

Antibióticos 26 4,28 

Antieméticos 21 3,45 
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Tabela 2:  Relação dos medicamentos mais utilizados nos casos de tentativas de suicídio por 
intoxicações medicamentosa, no período de 2015 a 2018. 

(conclusão) 

Medicamentos N % 

Inibidores da bomba de prótons (IBP's) 18 2,96 

Inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA's) 14 2,3 

Diuréticos 13 2,14 

Hipnóticos - sedativos 12 1,97 

Corticoides 10 1,64 

Opioides 10 1,64 

Estabilizadores do Humor 9 1,48 

Antiparasitários e Antifúngicos 6 0,98 

Broncodilatadores 6 0,98 

Antirretrovirais 5 0,82 

Anfetamínicos 3 0,49 

Outras classes de medicamentos 83 13,67 

Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018. 

 

A Tabela 3 contém os métodos de descontaminação propostos aos 

pacientes intoxicados, são eles: carvão ativado em 495 (81,55%) pacientes, lavagem 

gástrica em 374 (61,61%) e a associação dos dois métodos - carvão ativado e 

lavagem gástrica - realizados em 358 (58,97%) casos. O antídoto foi realizado em 36 

(5,93%) pacientes. Os antídotos utilizados foram: N-acetilcisteína 17 (47,22%) – 

utilizada em intoxicações por paracetamol; flumazenil 8 (22,22%) – em intoxicações 

por benzodiazepínicos; biperideno 7 (19,44%) – utilizado para reverter os efeitos 

extrapiramidais dos antipsicóticos, tendo em vista que em falta desse antídoto, pode 

ser feito o dimenidrinato; atropina 3 (8,33%) – utilizada em intoxicações por 

carbamatos e organofosforados; naloxona 2 (5,55%) – utilizada em intoxicações por 

opioides. É importante ressaltar que em alguns casos os tratamentos propostos são 

realizados em conjunto ou de maneira isolada. 

 

Tabela 3: Medidas de descontaminação propostas e antídotos utilizados no tratamento das tentativas 
de suicídio por intoxicações medicamentosas, no período de 2015 a 2018. 

Métodos de descontaminação N % 

Carvão Ativado 495 81,55 

Lavagem Gástrica 374 61,61 

Carvão Ativado + Lavagem Gástrica 358 58,97 

Antídotos (N=36) N % 

N-Acetilcisteína  17 47,22 

Flumazenil 8 22,22 

Biperideno 7 19,44 

Atropina 3 8,33 

Naloxona 2 5,55 

Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018. 
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Sobre a classificação de gravidade das intoxicações medicamentosas, a 

Tabela 4 traz os seguintes resultados: envenenamento não excluído 49 (8,07%); 

envenenamento leve 238 (39,21%), envenenamento moderado 194 (31,96%), 

envenenamento grave 126 (20,75%). A classificação de cada caso foi determinada 

por critérios do plantonista, avaliando dados laboratoriais, além dos sinais e sintomas 

clínicos apresentados pelo paciente. 

 

Tabela 4: Classificação de gravidade nos casos de tentativas de suicídio por intoxicações 
medicamentosa, no período de 2015 a 2018. 

Classificação de gravidade N % 

Envenenamento não excluído 49 8,07 

Envenenamento leve 238 39,21 

Envenenamento moderado 194 31,96 

Envenenamento grave 126 20,75 

Total 607  

Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018. 

 

Conforme mostrado na Tabela 5, o desfecho clínico das tentativas de 

suicídio medicamentosas, apresentou-se com 276 (45,46%) pacientes que receberam 

alta do CIATox-CE, ou seja, não apresentavam mais sintomas ou sinais de intoxicação 

e ficaram esperando alta do corpo clínico;  308 (50,74%) pacientes receberam alta 

hospitalar, o corpo clínico tomou a decisão de alta antes do parecer técnico do 

CIATox-CE ou a alta foi a pedido do paciente; 2 (0,32%) pacientes foram transferidos 

para outra unidade hospitalar; 17 (2,80%) apresentaram recuperação parcial; 4 

(0,66%) pacientes foram a óbito, sendo 3 pacientes do gênero feminino e 1 do gênero 

masculino. 

 

Tabela 5: Desfecho clínico dos casos de tentativas de suicídio por intoxicações medicamentosa, no 
período de 2015 a 2018. 

Desfecho Clínico N % 

Alta CIATox 276 45,46 

Alta hospitalar 308 50,74 

Transferência para outra unidade de saúde 2 0,32 

Recuperação parcial 17 2,80 

Óbito 4 0,66 

Total 607  

Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018. 
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4 DISCUSSÕES 

Os achados apresentados mostram que o gênero feminino representa a 

maior parte dos casos de tentativa de suicídio medicamentosa. Pesquisas também 

realizadas no CIATox-CE, mostraram que as tentativas de suicídio por medicamentos 

foram mais expressivas nesse gênero (GONDIM et al., 2017; OLIVEIRA et al., 2020). 

Entre as causas que explicam a tendência de mulheres a um ato suicida são: maior 

exposição ao abuso sexual na infância, violência doméstica, vulnerabilidade frente a 

estressores psicossociais, patologias mentais e aspectos culturais relacionados à 

igualdade de gênero (PEREIRA et al., 2020). 

Em relação à faixa etária, os dados obtidos mostraram que adolescentes e 

jovens adultos são mais predominantes nesse tipo de intoxicação, sendo possível 

observar que houve um aumento nas faixas etária de 10-19, 20-29 e 30-39 anos, no 

ano de 2018. Rahme e colaboradores (2015), em um estudo realizado com jovens no 

Canadá mostrou resultados similares, que apontavam que o perfil de jovens mulheres 

com idade entre os 18 e 36 anos eram mais propensas a usar o envenenamento como 

método de suicídio aos métodos mais violentos. Os motivos relacionados a essa 

prática pelos jovens, não estão esclarecidos, mas podem ser relacionados aos 

anseios com a vida adulta, impulsividade e relacionamentos amorosos e 

interfamiliares. 

Os dois casos de tentativas de suicídio por intoxicação medicamentosa, 

relatados em crianças na faixa etária de 06 – 09 anos, no presente em estudo, foram 

1 do sexo masculino e 1 do sexo feminino. Esses dados corroboram com outra 

pesquisa também realizada no CIATox - CE, que observou durante os anos 2010 – 

2014, que houve 3 casos de tentativa de suicídio com medicamentos em crianças na 

faixa etária de zero a nove anos (LÔBO, 2016). Fatores que podem estar associados 

com a vulnerabilidade dessa faixa etária, são conflitos familiares, problemas escolares 

e bullying (SOUSA et al., 2017). Foi observado a escassez de dados na literatura 

quanto a essa temática, o que pode contribuir para a invisibilidade desse tema frente 

a programas de promoção e tratamento de saúde. 

Acerca das classes farmacológicas, o presente estudo mostrou que os 

fármacos relacionados com a maior frequência nos casos de tentativas de suicídio, 
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foram os benzodiazepínicos, antidepressivos, anticonvulsivantes, AINE’s e 

antipsicóticos.  A possibilidade para o uso desses fármacos como agente tóxico, pode 

ser o fácil acesso pela população do presente estudo a esses tóxicos, considerando 

que os psicofármacos possuem normas tanto de controle comercial quanto de 

dispensação (MOREIRA et al., 2015). Também, pode estar associado ao 

entendimento da população usuária de que estes medicamentos causam efeitos 

imediatos, efeitos esses que estão relacionados à indução do sono e diminuição das 

funções vitais (VIEIRA et al., 2015).  

Nesse estudo não foi possível obter informações quanto aos proprietários 

dos medicamentos, logo foram associados as vítimas. Sobre o uso desses fármacos 

como agente tóxico, é necessária a assistência farmacêutica quanto ao uso racional 

e seguro dos fármacos, para a orientação dos riscos dos mesmos.  

No presente estudo foi visto que houve 105 (17,29%) associações nas 

intoxicações medicamentosas, associações essas que se deram tanto com mais de 

um medicamento ou com outras substâncias. Quando o método de tentativa de 

suicídio é por intoxicação voluntária, os pacientes costumam recorrer ao uso de mais 

de um tipo de substância química (BERNANDES et al.,2010). Almeida et al (2016) 

em seu estudo sobre intoxicações agudas atendidas em uma Unidade de Pronto 

Atendimento em uma cidade do centro-oeste de Minas Gerais, verificou que a maioria 

das associações feitas nas intoxicações exógenas eram de fármacos psicoativos 

com álcool, seguida por associações de pesticidas com outros fármacos e de 

associações entre fármacos de classes distintas.  

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS) (2014) o risco de 

comportamento suicida aumenta com a presença de transtornos psiquiátricos, entre 

eles a depressão. Em um estudo realizado por Santos et al (2009), observou-se que 

71,9% dos pacientes atendidos em um hospital do Rio de Janeiro - RJ por tentativa 

de suicídio possuíam transtornos mentais e que 40,6% utilizavam regularmente 

fármacos psicoativos. No presente estudo, foram relatados nas fichas de 

atendimento do CIATox-CE, apenas 18 (2,96%) casos no qual o paciente possuía 

transtorno psiquiátrico, não sendo especificado qual tipo de patologia afetava esses 

pacientes, o que pode estar relacionado com a falha de registro de dados quanto ao 

histórico de doenças do paciente, visto que no primeiro momento do atendimento a 

prioridade é a assistência a esse paciente para reversão dos sintomas da intoxicação 
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aguda. 

A OMS (2014) também descreve que assim como as patologias 

psiquiátricas, o histórico anterior de tentativa de suicídio é fator de risco para o 

comportamento suicida. Em relação às recidivas nas tentativas de suicídio com 

medicamentos, Zatti et al (2015), em seu estudo realizado em um Hospital de Pronto 

Socorro de Porto Alegre – RS, com pacientes internados por autoextermínio com 

medicamentos, descobriu que pelo menos 17% da sua amostra eram pacientes 

reincidentes e que já estavam na terceira tentativa. 

Quanto ao manejo clínico ao paciente intoxicado, destaca-se o uso de 

carvão ativado e lavagem gástrica. Ambas medidas visam diminuir a absorção dos 

agentes tóxicos, devendo ser utilizadas em até 1 hora após a ingestão do agente 

tóxico. Deve ser analisado cada caso e o agente envolvido. O carvão ativado, pode 

ser utilizado em doses seriadas devendo ser avaliado o tipo de agente envolvido na 

intoxicação. O Guia Prático para o Tratamento de Intoxicações Aguda (2017), relata 

que estudos confirmam a superioridade do uso do carvão ativado frente a lavagem 

gástrica. Em relação ao uso do carvão ativado em doses seriadas, o guia relata não 

haver estudos que validem a redução da morbimortalidade nas vítimas de 

intoxicações agudas.  

No que diz respeito aos antídotos, foram úteis em 36 (5,93%) casos, em 

virtude de que a maioria dos fármacos não possuem antídotos específicos, sendo 

apenas utilizado medidas de descontaminação gástrica (carvão ativado e lavagem 

gástrica) e tratamento sintomático e de suporte. 

A gravidade dos casos de tentativas de suicídio medicamentosa atendidos 

no CIATox-CE, demonstraram-se de gravidade leve, o que pode ser justificado pelo 

curto espaço de tempo entre a ingestão e o atendimento hospitalar, sendo um fator 

determinante para o baixo registro de óbitos nesse estudo. A análise quanto a esse 

parâmetro é feita de acordo com a avaliação de cada plantonista, de acordo com a 

evolução clínica do paciente e com os exames laboratoriais.  

 Quanto ao desfecho clínico, predominou a alta hospitalar 308 (50,74%) frente 

a alta CIATox 276 (45,46%), ou seja, o paciente pode ter recebido alta ainda com 

sinais ou sintomas clínicos leves, sem uma avaliação final do CIATox-CE. 
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5 Conclusão 

Diante do exposto conclui-se que nas tentativas de suicídio por 

medicamentos há um predomínio de adolescentes e jovens adultos, principalmente 

no gênero feminino. A grande parte dos fármacos envolvidos nessas intoxicações 

são pertencentes a portaria 344/98, entre eles os benzodiazepínicos e 

antidepressivos. A medida de descontaminação mais utilizada foi o carvão ativado, 

seguida pela lavagem gástrica e as intoxicações medicamentosas com ideação 

suicida atendidas pelo CIATox-CE demonstraram-se de gravidade leve. Deste modo, 

as informações obtidas pelo presente estudo possibilita a orientação quanto as 

medidas preventivas e de educação na comunidade, voltadas ao uso seguro e 

racional dos medicamentos.  
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ANEXOS 

 

ANEXO A – Ficha de notificação e de atendimento do Centro de Informação e 

Assistência Toxicológica – CE (CIATox-CE). 
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