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RESUMO

As tentativas de suicidio sdo uma pratica auto lesiva, na qual o individuo
tem plena consciéncia do resultado final. Um dos métodos mais utilizados nessa
pratica, é a intoxicagdo medicamentosa, pela facil disponibilidade dos medicamentos
em residéncias. Este estudo tem por objetivo caracterizar os casos de tentativas de
suicidio por ingestdo de medicamentos no Centro de Informacdo e Assisténcia
Toxicologica, no estado do Ceara (CIATox - CE). Trata-se de um estudo de natureza
documental, descritivo, retrospectivo, de carater quali-quantitativo, realizado atraves
de fichas de notificacdo do CIATox — CE e do sistema online de registro e
acompanhamento de dados de toxicologia clinica, DATATOX®, referentes ao periodo
de janeiro de 2015 a dezembro de 2018. Foram estudadas variaveis relacionadas ao
perfil dos pacientes e a intoxicacdo. Foram contabilizados 607 casos de tentativa de
suicidio por medicamentos, na qual a classe dos farmacos mais utilizada nas
ocorréncias foram as dos benzodiazepinicos. As tentativas de suicidio foram
significativas no género feminino e de maior prevaléncia entre jovens e adultos
jovens. De acordo a evolucao clinica dos casos analisados, predominou a gravidade
leve, havendo apenas quatro Obitos durante os quatro anos, logo pode-se associar a
intoxicagcdo medicamentosa a baixa letalidade. Esses achados enfatizam a
necessidade de orientacdo quanto ao uso seguro e racional dos medicamentos,
como também de medidas preventivas frente as intoxicacbes agudas
medicamentosas com ideacao suicida.
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PROFILE OF SUICIDE ATTEMPTS WITH MEDICINES TREATED BY POISON
CONTROL CENTER IN CEARA 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 Ceara State (CIATox - CE). This is a documentary, descriptive, retrospective,
gualitative, 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 INTRODUCAO

O suicidio pode ser definido como uma prética de violéncia intencional
contra a propria vida (SILVA, ALVARES, 2019). Ainda hoje é considerado como um
tabu perante a sociedade e tem se mostrado como um grave problema de saude
publica mundial, tendo em vista o seu crescimento ano ap0s ano, tornando-o como
uma das causas de mortes mais comuns entre jovens e jovens adultos (WHO, 2014).

A tentativa de suicidio € multifatorial e estd envolvida em contextos
psicossociais de adoecimento anterior, fragilidade na estrutura familiar, histérico de
doencas psiquiatricas, utilizacdo de drogas licitas ou ilicitas de forma recreativa e
historico de violéncia ou abuso, seja ele fisico, psicoldgico ou sexual, principalmente
durante a fase de desenvolvimento infantil que estd associado ao comportamento
suicida durante a fase adulta (FELIX et al., 2016).

As tentativas de autoexterminio estdo intimamente associadas a disturbios
psiquiatricos, como depressao, esquizofrenia e ansiedade. A literatura cientifica,
mostra a existéncia da relacdo entre pacientes diagnosticados com doencas
psiquiatricas e a alta tendéncia desses a idealizacdo suicida (WEE et al., 2016;
PFEIFER et al., 2020).

Em estudos notou-se que as taxas de suicidio costumam ser mais altas
para homens, ja que eles se utilizam de meios mais letais, como armas de fogo ou
enforcamento, enquanto as tentativas de suicidio 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 € um método comum de suicidio nos
paises desenvolvidos, bem como no Brasil, sendo relatadas indmeras mortes com ou
sem internacao hospitalar (WHO, 2014; GONCALVES et al.,2017; GRETZLER et al.,
2018). Esse fato é associado com a disponibilidade dos medicamentos em
residéncias, devido ao armazenamento inadequado favorecendo assim a
automedicacao (GONCALVES et al.,2017).

Normalmente, esse tipo de intoxicacdo costuma ser mais grave, devido a
exposicao prolongada ou a ingestdo de grandes quantidades do farmaco. Deve ser
considerado, em relacéo a letalidade e morbidade, a associagéo de outros farmacos
de classes terapéuticas distintas, ou associacdo com outros agentes, como alcool,

drogas de abuso, pesticidas, o0 que acarreta na inibicdo ou potencializacao dos efeitos



desses agentes toxicos, o intervalo de tempo entre a ingestdo até o atendimento
hospitalar, j& que as medidas de descontaminacdo sdo de suma importancia para
diminuicdo da absorc&o gastrointestinal do agente (SELL et al., 2019; ZALAR et al.,
2018).

Em relagdo a intoxicacdo intencional por medicamentos, as classes de
medicamentos mais utilizadas sdo, drogas psicotropicas, como antidepressivos ou
ansioliticos/hipnoticos, apesar de eles estarem relacionados ao tratamento
psiquiatrico, estudos mostraram que 13 a cada 14 tentativas de suicidio e 7 a cada 8
consumacgdes ocorreram entre pacientes que faziam o uso destes medicamentos
(CARVALHO et al., 2017; DE LIMA NETO et al., 2018).

O Centro de Informacéo e Assisténcia Toxicolégica (CIATox) sdo unidades
de saude, de referéncia em Toxicologia Clinica no SUS (Sistema Unico de Sautde),
com atendimento em regime de plantdo permanente por teleconsultoria e/ou
presencial, com o objetivo de prover informacdo toxicolégica aos profissionais de
saude e as instituicbes e prestar assisténcia as pessoas expostas e/ou intoxicadas,
visando a reducao da morbimortalidade (BRASIL, 2015).

As intoxicacdes exogenas sao agravos de notificagdo compulsoria,
devendo ser notificadas no Sistema de Informacao de Agravos e Notificacdo (SINAN),
como também registradas no Sistema Nacional de Informacdes Toxico-Farmacoldgica
(SINITOX) (BRASIL, 2016; GERMANO, ALONZO, 2017). No ano de 2017, foram
registrados no SINITOX a nivel nacional 12.724 casos de tentativas de suicidio por
intoxicacdo exogena, dentre eles, 9.983 casos eram de tentativas de suicidio de
origem medicamentosa (SINITOX, 2017).

Considerando que as intoxicacbes exdgenas configuram-se como um
grave problema de saude publica, esse estudo pretende descrever o perfil das
tentativas de suicidio com medicamentos que foram atendidas pelo Centro de

Informacéo e Assisténcia Toxicologica, no estado do Ceara (CIATox - CE).



2 METODOLOGIA

O projeto de pesquisa integra um estudo maior, sob o titulo atual de:
“Investigacdo de novos biomarcadores de lesédo renal e inflamagdo em pacientes
vitimas de intoxicacdes exdgenas e acidentes com animais peconhentos em um
Centro de Referéncia do Nordeste do Brasil”, aprovado pelo Comité de Etica em

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

Na pesquisa, foi realizado um estudo de natureza documental, descritivo,
retrospectivo, de carater quali-quantitativo, realizado em um Centro de Informacgéo e
Assisténcia Toxicolégica (CIATox-CE), localizado no Instituto Dr. José Frota (1JF), no
municipio de Fortaleza, referéncia no atendimento de vitimas de intoxicagdo no
Estado do Ceara, que buscou dados de tentativa de suicidio por intoxicagdo por

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

As informagOes referentes aos pacientes foram retiradas das fichas de
notificacbes do CIATox — CE (Anexo A) e do sistema online de registro e
acompanhamento de dados de toxicologia clinica, DATATOX®, sistema esse que é
mantido pela Associacdo Brasileira de Centros de Informacdo e Assisténcia
Toxicologica (ABRACIT). Os pacientes incluidos foram de ambos 0s sexos, na faixa
etaria de 06 aos 79 anos, que foram admitidos na emergéncia do IJF com notificacédo
de tentativa de suicidio por intoxicagdo medicamentosa e que tiveram o parecer
técnico do CIATox-CE. Foram excluidos do estudo, as fichas incompletas e com

relatos de intoxicacdo por qualquer outro agente toxico.

Foram selecionados um total de 607 pacientes para o presente estudo. As
variaveis estudadas foram: tentativas de suicidio segundo género e ano (2015-2018),
reincidéncias de casos, faixa etaria, classe farmacolégica dos medicamentos,
associacdo com outras substancias (drogas licitas, ilicitas e outras substancias),
historico de doencas psiquiatricas, tratamento proposto (lavagem gastrica, carvao
ativado, antidoto), classificagcdo da gravidade da intoxicacdo de acordo com o

atendimento do CIATox-CE e desfecho clinico.

Apés a coleta de dados, foram formulados graficos e tabelas,
contabilizados através de frequéncia absoluta e relativa, que foram processados com

auxilio do programa Microsoft Excel 2019,



3 RESULTADOS

Entre janeiro de 2015 a dezembro de 2018, o CIATox-CE realizou o
atendimento presencial de 607 casos de tentativas de suicidio por intoxicacdo
medicamentosa. A populacéo foi composta por 423 (69,68%) de pacientes do género
feminino e por 184 (30,31%) pacientes do género masculino. O Grafico 01, apresenta
a relacdo do numero de casos de tentativas de suicidio medicamentosas em relacéo
ao sexo e total do periodo de 2015-2018. Durante 4 anos (2015 - 2018), teve-se 22
(3,62%) reincidéncias de pacientes: feminino 10 (45,45%) e masculino 12 (54,54%).

Grafico 01: Relacao de nimero de casos de tentativas de suicidios por medicamentos, segundo género
e ano (2015 a 2018).
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Fonte: Dados da pesquisa, 2015-2018.

Os dados da Tabela 1, demonstram a distribuicdo das vitimas de acordo
com a faixa etaria e o ano de atendimento. Observa-se que as idades relatadas estéo
entre 06 anos e 79 anos. A média de idade desses pacientes foi de 29,61 anos. A
faixa etaria mais expressiva foi a de 20 — 29 anos com 185 (30,47%) ocorréncias,
seguida dos 10 — 19 anos com 166 (27,34%).

Tabela 1: Relacdo de nimero de casos de tentativas de suicidios por medicamentos segundo a faixa
etaria e ano de atendimento (2015 a 2018).

(continua)
Faixa etaria 2015 2016 2017 2018 Total %
06-09 0 1 0 1 2 0,32

10-19 37 38 42 49 166 27,34



Tabela 1: Relacdo de nimero de casos de tentativas de suicidios por medicamentos segundo a faixa
etéria e ano de atendimento (2015 a 2018).
(concluséo)

Faixa etéria 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 farmacoldgicas mais
prevalentes nas tentativas de suicidio foram: benzodiazepinicos 226 (37,23%),
antidepressivos 208 (34,26%), anticonvulsivantes 155 (25,53%), anti-inflamatérios
nao esteroides (AINE’s) 143 (23,55%) e antipsicoticos 111 (18,28%). Entre os
representantes mais utilizados dessas classes estdo: diazepam e clonazepam 78
(34,51%), amitriptilina 110 (52,88%), fenobarbital 59 (38,06%), paracetamol 49
(34,26%), risperidona 36 (32,43%), respectivamente. E importante ressaltar que os
farmacos podem ter sido consumidos de forma isolada ou associada a outras

substancias.

Em relacdo as associacdes, foi constatado a utilizacdo de outras
substancias 49 (8,07%), entre elas, saneantes, agrotoxicos e pesticidas; drogas
licitas, como o alcool 33 (5,43%) e drogas ilicitas 23 (3,78%), totalizando 105 (17,29%)
associacdes. Em todos os casos, a via de administracao foi oral. Foi mencionado pelo
profissional que realizou o preenchimento das fichas de atendimento do CIATox-CE,

gue 18 (2,96%) pacientes possuiam diagndstico psiquiatrico.

Tabela 2: Rela¢do dos medicamentos mais utilizados nos casos de tentativas de suicidio por
intoxicacBes medicamentosa, no periodo de 2015 a 2018.

(continua)

Medicamentos N %
Benzodiazepinicos 226 37,23
Antidepressivos 208 34,26
Anticonvulsivantes 155 25,53
Anti-inflamatérios nédo esteroides (AINE's) 143 23,55
Antipsicoticos 111 18,28
Anti-hipertensivo 56 8,73
Anti-histaminicos de uso sistémico 41 6,75
Neurolépticos 25 4,11
Antibioticos 26 4,28

Antieméticos 21 3,45



Tabela 2: Relagcdo dos medicamentos mais utilizados nos casos de tentativas de suicidio por
intoxica¢des medicamentosa, no periodo de 2015 a 2018.
(concluséo)

Medicamentos N %
Inibidores da bomba de prétons (IBP's) 18 2,96
Inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA's) 14 2,3
Diuréticos 13 2,14
Hipnaticos - sedativos 12 1,97
Corticoides 10 1,64
Opioides 10 1,64

Estabilizadores do Humor 9 1,48
Antiparasitarios e Antifangicos 6 0,98
Broncodilatadores 6 0,98
Antirretrovirais 5 0,82
Anfetaminicos 3 0,49
Outras classes de medicamentos 83 13,67
Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018.

A Tabela 3 contém os métodos de descontaminagdo propostos aos
pacientes intoxicados, sao eles: carvao ativado em 495 (81,55%) pacientes, lavagem
gastrica em 374 (61,61%) e a associacdo dos dois métodos - carvao ativado e
lavagem gastrica - realizados em 358 (58,97%) casos. O antidoto foi realizado em 36
(5,93%) pacientes. Os antidotos utilizados foram: N-acetilcisteina 17 (47,22%) —
utilizada em intoxicacdes por paracetamol; flumazenil 8 (22,22%) — em intoxicacbes
por benzodiazepinicos; biperideno 7 (19,44%) — utilizado para reverter os efeitos
extrapiramidais dos antipsicéticos, tendo em vista que em falta desse antidoto, pode
ser feito o dimenidrinato; atropina 3 (8,33%) — utilizada em intoxicacbes por
carbamatos e organofosforados; naloxona 2 (5,55%) — utilizada em intoxicacfes por
opioides. E importante ressaltar que em alguns casos 0s tratamentos propostos s&o

realizados em conjunto ou de maneira isolada.

Tabela 3: Medidas de descontaminacédo propostas e antidotos utilizados no tratamento das tentativas
de suicidio por intoxicacbes medicamentosas, no periodo de 2015 a 2018.

Métodos de descontaminacédo N %
Carvao Ativado 495 81,55
Lavagem Géstrica 374 61,61
Carvéo Ativado + Lavagem Gastrica 358 58,97
Antidotos (N=36) N %
N-Acetilcisteina 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.



Sobre a classificagdo de gravidade das intoxicagbes medicamentosas, a
Tabela 4 traz os seguintes resultados: envenenamento ndo excluido 49 (8,07%);
envenenamento leve 238 (39,21%), envenenamento moderado 194 (31,96%),
envenenamento grave 126 (20,75%). A classificacdo de cada caso foi determinada
por critérios do plantonista, avaliando dados laboratoriais, além dos sinais e sintomas

clinicos apresentados pelo paciente.

Tabela 4: Classificacdo de gravidade nos casos de tentativas de suicidio por intoxicactes
medicamentosa, no periodo de 2015 a 2018.

Classificacdo de gravidade N %
Envenenamento ndo excluido 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 clinico das tentativas de
suicidio medicamentosas, apresentou-se com 276 (45,46%) pacientes que receberam
alta do CIATox-CE, ou seja, ndo apresentavam mais sintomas ou sinais de intoxicacao
e ficaram esperando alta do corpo clinico; 308 (50,74%) pacientes receberam alta
hospitalar, o corpo clinico tomou a decisdo 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 recuperacao parcial, 4
(0,66%) pacientes foram a 6bito, sendo 3 pacientes do género feminino e 1 do género

masculino.

Tabela 5: Desfecho clinico dos casos de tentativas de suicidio por intoxicagbes medicamentosa, no
periodo de 2015 a 2018.

Desfecho Clinico N %
Alta CIATox 276 45,46
Alta hospitalar 308 50,74
Transferéncia para outra unidade de saude 2 0,32
Recuperacao parcial 17 2,80
Obito 4 0,66
Total 607

Fonte: Dados da pesquisa, 2015 a 2018.



4 DISCUSSOES

Os achados apresentados mostram que o género feminino representa a
maior parte dos casos de tentativa de suicidio medicamentosa. Pesquisas também
realizadas no CIATox-CE, mostraram que as tentativas de suicidio por medicamentos
foram mais expressivas nesse género (GONDIM et al., 2017; OLIVEIRA et al., 2020).
Entre as causas que explicam a tendéncia de mulheres a um ato suicida sao: maior
exposi¢ao ao abuso sexual na infancia, violéncia doméstica, vulnerabilidade frente a
estressores psicossociais, patologias mentais e aspectos culturais relacionados a
igualdade de género (PEREIRA et al., 2020).

Em relagéo a faixa etéaria, os dados obtidos mostraram que adolescentes e
jovens adultos sdo mais predominantes nesse tipo de intoxicacdo, sendo possivel
observar que houve um aumento nas faixas etaria de 10-19, 20-29 e 30-39 anos, no
ano de 2018. Rahme e colaboradores (2015), em um estudo realizado com jovens no
Canada mostrou resultados similares, que apontavam que o perfil de jovens mulheres
com idade entre 0os 18 e 36 anos eram mais propensas a usar o envenenamento como
método de suicidio aos métodos mais violentos. Os motivos relacionados a essa
pratica pelos jovens, ndo estdo esclarecidos, mas podem ser relacionados aos
anseios com a vida adulta, impulsividade e relacionamentos amorosos e

interfamiliares.

Os dois casos de tentativas de suicidio por intoxicacdo medicamentosa,
relatados em criancas na faixa etaria 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 suicidio com medicamentos em criancas na
faixa etaria de zero a nove anos (LOBO, 2016). Fatores que podem estar associados
com a vulnerabilidade dessa faixa etéaria, sao conflitos familiares, problemas escolares
e bullying (SOUSA et al., 2017). Foi observado a escassez de dados na literatura
guanto a essa tematica, o que pode contribuir para a invisibilidade desse tema frente

a programas de promogao e tratamento de saude.

Acerca das classes farmacoldgicas, o presente estudo mostrou que 0s

farmacos relacionados com a maior frequéncia nos casos de tentativas de suicidio,



foram os benzodiazepinicos, antidepressivos, anticonvulsivantes, AINE’'s e
antipsicéticos. A possibilidade para o uso desses farmacos como agente toxico, pode
ser o facil acesso pela populacédo do presente estudo a esses téxicos, considerando
que os psicofarmacos possuem normas tanto de controle comercial quanto de
dispensacdo (MOREIRA et al.,, 2015). Também, pode estar associado ao
entendimento da populacdo usuéria de que estes medicamentos causam efeitos
imediatos, efeitos esses que estao relacionados a inducdo do sono e diminuicao das
funcdes vitais (VIEIRA et al., 2015).

Nesse estudo nao foi possivel obter informacdes quanto aos proprietarios
dos medicamentos, logo foram associados as vitimas. Sobre 0 uso desses farmacos
como agente toxico, é necessaria a assisténcia farmacéutica quanto ao uso racional

e seguro dos farmacos, para a orientacao dos riscos dos mesmos.

No presente estudo foi visto que houve 105 (17,29%) associacdes nas
intoxicacbes medicamentosas, associacdes essas que se deram tanto com mais de
um medicamento ou com outras substancias. Quando o método de tentativa de
suicidio é por intoxicac&o voluntaria, 0os pacientes costumam recorrer ao uso de mais
de um tipo de substancia quimica (BERNANDES et al.,2010). Almeida et al (2016)
em seu estudo sobre intoxicacbes agudas atendidas em uma Unidade de Pronto
Atendimento em uma cidade do centro-oeste de Minas Gerais, verificou que a maioria
das associacoes feitas nas intoxicacdes exdégenas eram de farmacos psicoativos
com alcool, seguida por associacdes de pesticidas com outros farmacos e de

associacoes entre farmacos de classes distintas.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (2014) o risco de
comportamento suicida aumenta com a presenca de transtornos psiquiatricos, entre
eles a depressdo. 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 suicidio possuiam transtornos mentais e que 40,6% utilizavam regularmente
farmacos psicoativos. No presente estudo, foram relatados nas fichas de
atendimento do CIATox-CE, apenas 18 (2,96%) casos no qual o paciente possuia
transtorno psiquiatrico, ndo sendo especificado qual tipo de patologia afetava esses
pacientes, o que pode estar relacionado com a falha de registro de dados quanto ao
histérico de doencas do paciente, visto que no primeiro momento do atendimento a

prioridade € a assisténcia a esse paciente para reversdo dos sintomas da intoxicacao
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aguda.

A OMS (2014) também descreve que assim como as patologias
psiquiatricas, o historico anterior de tentativa de suicidio é fator de risco para o
comportamento suicida. Em relacdo as recidivas nas tentativas de suicidio com
medicamentos, Zatti et al (2015), em seu estudo realizado em um Hospital de Pronto
Socorro de Porto Alegre — RS, com pacientes internados por autoexterminio com
medicamentos, descobriu que pelo menos 17% da sua amostra eram pacientes

reincidentes e que ja estavam na terceira tentativa.

Quanto ao manejo clinico ao paciente intoxicado, destaca-se o uso de
carvao ativado e lavagem géstrica. Ambas medidas visam diminuir a absor¢cdo dos
agentes toxicos, devendo ser utilizadas em até 1 hora apds a ingestdo do agente
toxico. Deve ser analisado cada caso e 0 agente envolvido. O carvao ativado, pode
ser utilizado em doses seriadas devendo ser avaliado o tipo de agente envolvido na
intoxicagcdo. O Guia Pratico para o Tratamento de Intoxicagdes Aguda (2017), relata
gue estudos confirmam a superioridade do uso do carvao ativado frente a lavagem
gastrica. Em relacéo ao uso do carvao ativado em doses seriadas, o guia relata nao
haver estudos que validem a reducdo da morbimortalidade nas vitimas de

intoxicacbes agudas.

No que diz respeito aos antidotos, foram uteis em 36 (5,93%) casos, em
virtude de que a maioria dos farmacos ndo possuem antidotos especificos, sendo
apenas utilizado medidas de descontaminacéo gastrica (carvao ativado e lavagem

gastrica) e tratamento sintomatico e de suporte.

A gravidade dos casos de tentativas de suicidio medicamentosa atendidos
no CIATox-CE, demonstraram-se de gravidade leve, o que pode ser justificado pelo
curto espaco de tempo entre a ingestdo e o atendimento hospitalar, sendo um fator
determinante para o baixo registro de Obitos nesse estudo. A analise quanto a esse
parametro é feita de acordo com a avaliacdo de cada plantonista, de acordo com a

evolucdo clinica do paciente e com 0s exames laboratoriais.

Quanto ao desfecho clinico, predominou a alta hospitalar 308 (50,74%) frente
a alta CIATox 276 (45,46%), ou seja, 0 paciente pode ter recebido alta ainda com

sinais ou sintomas clinicos leves, sem uma avaliacao final do CIATox-CE.



11

5 Concluséao

Diante do exposto conclui-se que nas tentativas de suicidio por
medicamentos h&a um predominio de adolescentes e jovens adultos, principalmente
no género feminino. A grande parte dos farmacos envolvidos nessas intoxicacoes
sdo pertencentes a portaria 344/98, entre eles o0s benzodiazepinicos e
antidepressivos. A medida de descontamina¢do mais utilizada foi o carvao ativado,
seguida pela lavagem gastrica e as intoxicacdes medicamentosas com ideacdo
suicida atendidas pelo CIATox-CE demonstraram-se de gravidade leve. Deste modo,
as informacdes obtidas pelo presente estudo possibilita a orientagdo quanto as
medidas preventivas e de educacdo na comunidade, voltadas ao uso seguro e

racional dos medicamentos.
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ANEXOS

ANEXO A - Ficha de notificacéo e de atendimento do Centro de Informacgéo e
Assisténcia Toxicolégica — CE (CIATox-CE).
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ANEXO A - Ficha de notificac&o e de atendimento do Centro de Informacéo e
Assisténcia Toxicoldgica — CE (CIATox-CE).
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