hteps://dor.ora/ 1021450,/ rahis.vI8i4. 7304

AVALIACAO DAS INTOXICACOES POR PARACETAMOL NO HOSPITAL DE
URGENCIA E EMERGENCIA DA REDE PUBLICA/BRASIL

EVALUATION OF POISONINGS BY PARACETAMOL IN THE PUBLIC
NETWORK/BRAZIL EMERGENCY AND URGENCY HOSPITAL

EVALUACION DE ENVENENAMIENTOS POR PARACETAMOL EN LA RED PUBLICA /
HOSPITAL DE EMERGENCIAS Y URGENCIAS DE BRASIL

Paloma de Oliveira Farias
Hospital Joio XXIII/FHEMIG

[her |

Este € um resumo de acesso aberto distribui do sob os termos da Creative Commons Attribution License
This is an open-access abstract distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License

Este es un resumen de acceso abierto distribuido bajo los términos de la Creative Commons Attribution Licensse



https://doi.org/10.21450/rahis.v18i4.7304
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

RESUMO

OBJETIVO: Avaliar os casos de intoxicagdes por paracetamol em um hospital de urgéncia e emergéncia
da rede puablica de Minas Gerais. MATERIAL E METODO: Realizou-se um estudo retrospectivo,
descritivo, a partir de casos de intoxicagio registrados no periodo de janeiro a dezembro de 2019 em
um hospital estadual terciario, especializado em urgéncias. Para a coleta de dados foram utilizados fichas
internas da unidade de Toxicologia do Hospital Joio XXIII, além de informagdes registradas no sistema
de gestdo hospitalar (SIGH), programa eletrénico do hospital, que dentre as suas fungdes, serve como
instrumento de registros de dados dos pacientes. As variaveis utilizadas foram: identificagio, més, idade,
sexo, dose ingerida, o tempo de ingestio, antidoto, dose do antidoto, conduta, evolugio e valores das
enzimas transaminases (TGO E TGP). RESULTADOQOS: Obtidos S5 casos de intoxicagio por
paracetamol dentro deles 34,55% para o sexo masculino e 65,45% para o sexo feminino. Observou-se
que a faixa etaria predominante foi a de adultos-jovens, com idade entre 20-29 anos (27,27%), seguido
pelo grupo etario 15-19 anos (23,63%), 18,18% dos pacientes que estavam com idade entre 30-39
anos e criancas 1 a 4 anos (I I,1 I%). Das circunstancias que levaram ao envenenamento, 43 tentativa de
autoexterminio, 8 acidental, 2 erro de administracio e 2 de automedicagio. CONCLUSAOQ: Dentre os
analgésicos, o paracetamol obteve o maior niimero de casos de intoxicagdes no maior hospital referéncia
de trauma, toxicologia e queimadura da América Latina.

PALAVRA-CHAVES: Avaliagio de medicamentos; Toxicologia:Estudos de Casos; Envenenamento.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To evaluate cases of paracetamol poisoning in a public emergency hospital in Minas
Gerais.Material and Method: A retrospective, descriptive study was carried out based on cases of
poisoning recorded in the period from January to December, 2019 in a state tertiary hospital,
specializing in emergencies. For data collection, internal records of the Toxicology unit of Hospital
Jodo XXIII were used, in addition to information recorded in the hospital management system (SIGH),
the hospital's electronic program, which among its functions, serves as an instrument for recording data
from patients. The variables used were: identification, month, age, sex, ingested dose, ingestion time,
antidote, antidote dose, conduct, evolution and values of transaminase enzymes (TGO and TGP).
RESULTS: 55 cases of paracetamol poisoning were obtained within them, 34.55% for males and
65.45% for females. It was observed that the predominant age group was young adults, aged between
20-29 years (27.27%), followed by the age group 15-19 years (23.63%), 18.18% of patients who were
aged between 30-39 years and children I to 4 years (11.11%). Of the circumstances that led to the
poisoning, 43 attempted self-extermination, 8 accidental, 2 administration error and 2 self-medication.
Conclusion: Among analgesics, paracetamol had the highest number of cases of intoxication in the
largest reference hospital for trauma, toxicology and burns in Latin America.

KEYWORDS: Drug Evaluation; Toxicology: Case Studies; Poisoning

RESUMEN

Objetivo: Evaluar casos de intoxicaciéon por paracetamol en un hospital publico de urgencias de Minas
Gerais.Material y Método: Se realizé6 un estudio descriptivo retrospectivo con base en los casos de
intoxicacién registrados en el periodo de enero a diciembre de 2019 en un hospital terciario estatal.
especializada en emergencias. Para la recoleccién de datos se utilizaron registros internos de la unidad de
Toxicologia del Hospital Jodo XXIII, ademas de la informacién registrada en el sistema de gestion
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hospitalaria (SIGH), el programa electrénico del hospital, que entre sus funciones, sirve como
instrumento para el registro de datos de los pacientes. . Las variables utilizadas fueron: identificacién,
mes, edad, sexo, dosis ingerida, tiempo de ingestién, antidoto, dosis de antidoto, conducta, evolucién y
valores de las enzimas transaminasas (TGO y TGP). Resultados: dentro de ellos se obtuvieron 55 casos
de intoxicacién por paracetamol, 34,55% en varones y 65,45% en mujeres. Se observé que el grupo
etario predominante fue el de adultos jévenes, con edades comprendidas entre 20-29 afios (27,27%),
seguido del grupo etario de 15-19 afios (23,63%), el 18,18% de los pacientes que tenian entre 30-39
afios y nifios de I a 4 afios (11,11%). De las circunstancias que motivaron la intoxicacién, 43 intentos
de autoexterminacién, 8 accidental, 2 error de administracién y 2 automedicacién. Conclusion: Entre
los analgésicos, el paracetamol presentd el mayor nimero de casos de intoxicacién en el mayor hospital
de referencia en trauma, toxicologia y quemaduras de América Latina.

PALABRAS CLAVE: Evaluacién de farmacos; Toxicologia: estudios de caso; intoxicaciones.

INTRODUCAO

Intoxicagio por paracetamol é um problema emergente nos registros de intoxicagdes por
medicamentol e o mais comumente nas ocorréncias de overdose apresentadas nas urgéncias
hospitalares2. A superdosagem desse farmaco pode provocar lesdes hepaticas irreversiveis, podendo levar
inclusive ao 6bito3,4,5,6.

Segundo dados do Centro de Informagdes e Assisténcia Toxicolégica do Hospital Jodo XXIII
(CIAT-BH), em Belo Horizonte, Minas Gerais, no ano 2012, os analgésicos e anti-inflamatérios
corresponderam a 11 % das intoxicagdes por medicamentos, sendo que o paracetamol foi responsavel
por 49% dos atendimentos7.

E importante reforgar que a maioria dos casos de overdose do paracetamol e outros analgésicos
¢ nio intencional, refor¢ando a necessidade de educagio em satde a populagio sobre a utilizagio desses
medicamentos8-15.

Nessa perspectiva, objetivou-se neste estudo avaliar os casos de intoxicagdes por paracetamol em
um hospital de urgéncia e emergéncia da rede publica do Estado de Minas Gerais.

METODO

Trata-se de um estudo retrospectivo, do tipo descritivo, a partir de casos de intoxicagio
atendidos e registrados no periodo de janeiro a dezembro de 2019, em um hospital estadual terciario,
especializado em urgéncias.

Para a coleta de dados foram utilizadas fichas internas da unidade de Toxicologia do Hospital
Jodo XXIII, além de informagdes registradas no sistema de gestio hospitalar (SIGH), programa
eletrénico do hospital, que dentre as suas fungdes, serve como instrumento de registros de dados dos
pacientes.

A amostra constou com participantes que atenderam os seguintes Critérios de inclusio: ter sido
intoxicado por paracetamol e atendimento tenha sido presencial. As varidveis utilizadas foram:
identificagio, més, idade, sexo, dose ingerida, o tempo de ingestdo até chegada no hospital, antidoto,
dose do antidoto, tratamento, evolugio e valores das enzimas transaminases (TGO E TGP).

Os dados foram compilados no programa Excel versio 2010, e posteriormente, analisados de
forma estatistica, fundamentados na literatura vigente.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do referido hospital, conforme

parecer n°1.144.148/2015.
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Durante todo o estudo foram obedecidas as normas éticas promulgadas na Resolugio 196,/96
da Comissio Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) que regulamenta a pesquisa envolvendo seres
humanos.

RESULTADOS

No periodo estudado, foram documentados no Centro de Informagdes Toxicolégicas de Belo
Horizonte (CIATBH), 55 casos de intoxicagdes provocadas por paracetamol. A frequéncia dos casos de
intoxicagio foi de 34,55% para o sexo masculino, e de 65,45% para o sexo feminino.

A faixa etaria predominante foi de adulto-jovens, com idade de 20 a 29 anos (27,27%), seguida
pela faixa etaria de 15 a 19 anos (23,63%) e 18,18 % dos pacientes que tinham idade entre 30 a 39
anos e criangas com idade de I a 4 anos (11%).

Quanto a dose ingerida de paracetamol, 61% acima de 12 gramas, 6% abaixo de 7,5g ¢ 33%
nio tiveram registro quanto a esse dado.

As enzimas hepaticas TGO E TGP foram dosadas. Apenas I paciente do sexo feminino teve
alteragio, enquanto restante mantiveram de acordo com o valor de referéncia conforme tabela I.

Tabela I. Avaliagio dos casos de intoxicagio por paracetamol no Hospital Jodo XXIILBelo Horizonte,
Centro de Toxicologia, MG, 2014.

NCcasos/%
Idade
la4 6/11
15a19 13/23,63
20a29 15/27,27
30a39 10/18,18
Sexo
Feminino 36/65,45
Masculino 19/34,55
Condi¢des
Intencional 43/78,19
Nio intencional 12/21,81
Antidoto
N-acetilcisteina 600 envelope 14/78
N-acetilcisteina 200 envelope 2/11
N-acetilcisteina 100 MG / ML Injetavel 2/11
Transaminases
TGO(U/L) Mulher (14-36) valor de referéncia 35/97
TGO(U / L) Mulher(14-36) valor divergente do de | I /3
referéncia
TGO(U/L) Homem (17-59) valor de referéncia 19/100
TGO(U/L) Homem (17-59) valor divergente do de | O
referéncia
TGP(U/L) mulher (9-52) valor de referéncia 35/97
TGP(U / L) Women (9-52) valor divergente do de | I /3
referéncia
TGP(U/L) Homem (14-36) valor de referéncia 19/100
TGP(U/L) Homem (14-36) valor divergente do de | O
referéncia

Em relagio ao tempo de exposi¢io ao medicamento ,14(25,45%) dos contaminados chegaram
ao hospital com até duas horas apds a ingestio do toxicante, 16(29%) chegaram com mais de duas
horas do tempo decorrido da exposigio, 6(11%) mais de dez horas e 19(34,55%) dos expostos foram

ignorados quanto a esse dado‘
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Diante das circunstincias que levaram a intoxicagdo, quarenta e trés (43) individuos tentaram
autoexterminio, oito(8) acidental, dois(2) foram erro de administragio e dois(2) automedicagio,
conforme Tabela 2.

Tabela 2. Distribuigio segundo as circunstincias de intoxicagio por paracetamol. Belo Horizonte, MG,
2014,

Circunstincia N %
Tentativa de autoexterminio 43 78,2
Acidental 8 14,54
Erro de administragio 2 3,63
Automedicagio 2 3,63
Total 55 100
DISCUSSAO

Os resultados apresentados no presente estudo evidenciaram-se um menor nimero de casos de

689, principalmente no Estados

overdose de pacetamol em comparagio com estudos de outros paises
Unidos (EUA), uma vez que nesse pais nio ha comercializagio da dipirona, analgésico muito utilizado
no Brasil.

O paracetamol apresenta predominincia entre os registros de intoxicagio por analgésicos no
Brasil. De acordo com o Centro de Informagio Toxicolégica do Rio Grande do Sul, em 2013, as
intoxicagdes por paracetamol corresponderam a 68,1% das ocorréncias®. Esse dado, evidencia-se uma
preocupagio crescente com as intoxicagdes decorrentes do uso de paracetamol, tanto em relagio a
demanda dos servigos, como com o custo financeiro para o poder publico.

Observa-se que a frequéncia de intoxicagio por faixa etiria e circunstincias neste estudo se
mantiveram de acordo aos valores apresentadas no SINITOX (Sistema Nacional de Informagdes
Toxico-Farmacolégicas) da Fundagio Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) dos envenenamentos por
medicamentos no pais. Registra predominincia de adulto-jovens e tentativas de autoexterminio®,

Verificou-se que nio houve casos de hepatotoxicidade nessa pesquisa, isso pode ser justificavel,
devido ao protocolo adotado pelo hospital. Inicia-se o tratamento com n-acetilcisteina com doses
ingeridas de paracetamol igual ou superior a 7,5g, ao contririo do protocolo adotado por outros

1-6

estudos ' que apontam a necessidade da utilizagio do antidoto para doses superiores a 12g de

paracetamol$1317:1825262723,

Observou-se que a maioria dos pacientes nio apresentaram alteragdes nas enzimas (TGO
/ TGP), isso é um fator explicativo para o desfecho favoravel dos pacientes nessa pesquisa'**’. Segundo
o nomograma de Rumack-Matthew desenvolvido na década de 70 recomenda dosagens dessas enzimas,
uma vez que elas sio indicagio de lesdo hepatica'>",

Dentre as limitagdes encontradas nessa pesquisa encontra o registro correto sobre o tempo de
ingestio do agente até a chegada ao hospital e o tamanho da amostra apresentado, poucos casos
registrados.

Em resumo, os resultados obtidos suportam o conceito de que as intoxicagdes por paracetamol
estdo muito presentes na comunidade, sendo necessario criar alertas, orienta¢des e prevengdo quanto ao
risco do consumo indiscriminado desse medicamento. Sendo de relevincia para a satde publica, uma vez

que envolve gastos com internagées e tratamentos.
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CONCLUSAO

A realizagio deste estudo fornece informagdes importantes para os profissionais de satide, bem
como, propor e apoiar politicas puablicas de sadde para o conhecimento do manejo correto das
intoxicagdes por paracetamol. Medidas para diminuir as intoxicagdes por esse medicamento devem ser
tomadas, pois representam um risco real individualmente e para satide publica.
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