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RESUMO

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemioldgico e o desfecho dos casos das intoxicacdes
exogenas atendidas em uma Unidade de Terapia Intensiva adulto de um Hospital
Universitario no Sul do Brasil.

Métodos: Estudo quantitativo, descritivo e transversal, realizado a partir dos dados
epidemioldgicos obtidos através dos prontudrios dos pacientes internados na Unidade de
Terapia Intensiva no periodo entre janeiro de 2021 a setembro de 2023. Foram utilizadas
como variaveis a idade, género, cor, municipio de residéncia, local de ocorréncia da
exposic¢do, zona de exposicdo, grupo do agente toxico, tipo de exposi¢ao, circunstancia
da exposi¢ao/contaminagdo, diagndstico prévio de transtorno mental, tempo de
interna¢do na UTI, evolu¢ao/desfecho do caso.

Resultados: Verificou-se predominéancia de pacientes do sexo masculino, com média de
38 anos de idade, de cor branca, residentes no municipio de Floriandpolis, SC. A maioria
foi do tipo aguda, ocorridas em zona urbana e por tentativa de suicidio. Os medicamentos
foram o agente toxico mais utilizado, com destaque para os antidepressivos. A maioria
dos pacientes possuiam diagnostico prévio de transtorno mental, sendo o mais frequente
o transtorno depressivo. Um total de 10 pacientes eram dependentes quimicos, dentre
estes, 6 apresentaram pelo menos uma droga de abuso como agente toxico. O tempo
médio de internacdo na UTI foi de 6 dias. A letalidade global do estudo foi de 10,9% e
entre os dependentes quimicos foi de 50%. A maioria dos pacientes recebeu alta para o
domicilio com encaminhamento para a Rede de Atengao Psicossocial.

Conclusao: A partir do estudo foi possivel tragar o perfil epidemiologico dos pacientes
admitidos por IE em uma UTI, permitindo a analise de fatores relacionados a ocorréncia
das IE no contexto da alta complexidade em satde. Fomentando, desta forma, o
desenvolvimento de politicas publicas e intervengdes direcionadas para a prevengdo de

IE, para a qualidade da assisténcia em satde nos diferentes niveis da Rede de Atengao a
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Saude, em especifico aos pacientes com transtornos mentais € para 0s USUArios
dependentes quimicos, visando a reducdo de casos e da letalidade.
Descritores: Perfil Epidemiologico. Intoxicacdo. Substancias Toxicas. Unidade de

Terapia Intensiva.

INTRODUCAO

A intoxicagdo exdgena (IE) € caracterizada pela interagao entre o sistema organico
€ um ou mais agentes toxicos que resultam em um conjunto de efeitos nocivos, gerando
sinais e sintomas clinicos no individuo, podendo ser agudos (até 24 horas apds a
exposicao) ou cronicos. Podem ser categorizadas como: leve, moderada ou grave;
levando em consideracao fatores relacionados com as singularidades do agente toxico,
como a toxicidade da substancia, tempo de absor¢do e exposi¢do, quantidade, entre outros
(BRASIL, 2022).

Os agentes toxicos envolvidos nas IE sdo substincias quimicas de origem animal
ou antropogénica que podem ocasionar danos ao sistema biologico, com risco de morte a
depender de suas caracteristicas e exposicdo. Sdo exemplos de agentes toxicos
medicamentos, pesticidas, agrotoxicos, drogas ilegais, plantas toxicas, produtos de uso
domiciliar, entre outros (BRASIL, 2022).

E configurada como um problema de saude publica global, visto que gera um
importante impacto na saude das populacdes, sendo ocasionada de forma acidental ou
proposital, reconhecida como um dos métodos utilizados em tentativa de suicidio (TS),
acometendo uma parcela jovem e produtiva, podendo levar ao 6bito (Nakajima et al.,
2019).

E importante destacar que o panorama a respeito das IE é desconhecido, uma vez
que apenas 47% dos paises membros da OMS tém centros especializados para
atendimento e captacdo de dados para estudos. Neste contexto, em uma estimativa
internacional, somente em 2016 o envenenamento involuntario causou 106.683 mortes e
a perda de 6,3 milhdes de anos de vida saudavel (OMS, 2021).

No Brasil entre os anos de 2007 a 2017 foram notificados um total de 833.282
casos de IE, destes, 63,1% sao registrados como uma exposi¢do aguda-tnica, havendo
uma predominancia de notificagdes na regido sudeste (47,65%) e como principal agente
toxico as medicagdes (40.34%) (Alvim et al., 2020). Destaca-se que, no ano de 2022,
foram reportados ao Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN) 157.454



casos de IE, entre estes, 52,5% dos casos foram categorizados como TS e 57,7% do total
estavam relacionados com o uso de medicamentos (BRASIL, 2023).

No ambito nacional, existe uma rede de informagdes que sao compartilhadas entre
varias agéncias para a vigilancia toxicoldgica, como a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria e o SINAN, que ¢ responsavel pela notificagdo nacional sobre envenenamentos
causados por produtos quimicos, animais, metais pesados, entre outros.

A principal rede de informagdes dos centros de envenenamento ¢ o Sistema
Brasileiro de Registro de Intoxicagdes dos Centros de Informagdo e Assisténcia
Toxicolégica (DATATOX), por meio desse banco de dados € possivel dar suporte para
diversos casos de IE pelo Brasil, além de estudos a respeito dos impactos dos agentes
toxicos na populagdao (OMS, 2022).

Entretanto, atualmente observa-se a ocorréncia da subnotificacio e o
preenchimento inadequado das fichas para a notificagdo de casos de IE, resultando em
dados imprecisos, dificultando a caracterizagdo dos usudrios vulneraveis a IE, da
exposicao a agentes toxicos e circunstancias de IE a nivel nacional e estadual, impactando
enquanto alicerce para o desenvolvimento de politicas publicas, para a criacdo de
intervengdes e fluxo de atendimentos voltados para a IE de forma eficaz (Marcolan; Silva,
2019; Santos et al., 2017).

Em diversos paises a demanda de IE ¢ uma das principais causas de casos de
atendimento em unidades de emergéncia e terapia intensiva nos hospitais, necessitando
de agil avaliagao do estado de saude e profissionais capacitados, visto que a complexidade
deste fendmeno varia de acordo com a individualidade de cada caso, propriedades fisico-
quimicas e farmacolodgicas inerentes ao toxicante, patologia existente, estado nutricional,
idade, uso de outras substancias passiveis de interag¢ao, além das caracteristicas da propria
exposicdo, como dose, via, frequéncia e duracao do contato (Cerri; Bortolli, 2023).

Diante do exposto, o presente estudo justifica-se por investigar a tematica das IE
no cenario da terapia intensiva que € pouco explorado no cenario nacional, configurando-
se como norteador de agdes de prevencao e recuperacao da satde. Assim, este estudo tem
como objetivo caracterizar perfil epidemioldgico e o desfecho dos casos das intoxicagdes
exodgenas atendidas em uma Unidade de Terapia Intensiva adulto de um Hospital

Universitario no Sul do Brasil.



METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e transversal, reportado seguindo
as recomendacdes do Strengthening the reporting of observational studies in
epidemiology (STROBE) (Malta et al., 2010). O estudo foi realizado em uma Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) adulto de um Hospital Universitario em Santa Catarina, Brasil.
A referida institui¢do realiza atendimentos exclusivamente pelo SUS, com uma érea para
atendimento ambulatorial, incluindo o servico especializado de psicologia e psiquiatria,
além de ser referéncia estadual para o atendimento dos casos de IE e de envenenamento,
uma vez que possui a presenca do CIATox nas dependéncias da instituicao.

A UTI ¢ caracterizada como de atendimento geral, do tipo clinico-cirurgica.,
possui espago fisico para 20 leitos, mas atualmente estdo em funcionamento 14 leitos,
sendo dois destes utilizados para pacientes que necessitam de isolamento.

O perfil dos pacientes admitidos ¢ diversificado, apresentando patologias, como:
respiratdrias, cardiovasculares, neuromusculares, hematologicas, reumatoldgicas, pos-
operatorios de cirurgia toracica, ginecologicas, abdominal, urologica, vascular, cabeca e
pescoco, cirurgia plastica em grandes queimados, transplante hepatico e, sobretudo,
intoxicacdes exdgenas.

Os profissionais atuantes no cuidado aos pacientes sdo a equipe de enfermagem
(enfermeiros e técnicos de enfermagem), médicos, fisioterapeutas, fonoaudidlogos,
psicologos, assistentes sociais, farmacéuticos, terapeutas ocupacionais e nutricionistas.
Atuam também como formacdo em servico: 1 enfermeiro residente, 1 nutricionista
residente, 2 fisioterapeutas residentes, 1 farmacéutico residente e 4 médicos residentes.

Os dados do estudo foram extraidos dos prontuarios dos pacientes internados na
UTI pelo motivo de intoxicacao exdgena.

A amostra foi do tipo intencional, ndo probabilistica, com coleta de dados no
periodo de maio a setembro de 2023. Os critérios de inclusdo foram: pacientes admitidos
devido ao diagnostico de IE na UTI da instituicdo durante o periodo de janeiro de 2021 a
setembro de 2023. Os critérios de exclusao foram pacientes menores de 16 anos de idade,
pacientes admitidos por outros diagndsticos.

As variaveis do estudo sdo do tipo qualitativas e quantitativas. As qualitativas sao
elementos que nao apresentam valor numérico, podendo ter ordem ou ndo entre os
resultados obtidos, sendo classificadas respectivamente como ordinais e nominais
(CAPP, 2020, p.31). As varidveis quantitativas sao definidas como dados que podem ser

mensurados, sendo categorizadas de acordo com a apresentagdo dos valores, caso sejam



nimeros inteiros sdo varidveis quantitativas discretas e, se estdo incluidas entre um
intervalo de nimeros reais, sao conceituadas como continuas (CAPP, 2020, p.31).
A seguir (Quadro 1) apresenta-se as variaveis utilizadas no estudo de acordo com

sua classificacao.

Quadro 1 — Variaveis utilizadas no estudo de acordo com a sua classificagao.

Variaveis Elementos
Qualitativas Género, agente toxico, circunstancia de ocorréncia da IE,
nominais municipio de residéncia, cor, zona de exposi¢ado, local de

exposicao, histoérico de TS, diagnostico de transtorno mental

prévio, acompanhamento em satde mental prévio

Qualitativas Tipo de exposigdo, evolucao do caso
ordinais

Quantitativas Faixa etaria, tempo de internagdo na UTI, numero de agentes
discretas toxicos

Os dados foram transcritos para uma planilha eletronica do Microsoft Excel
2013® e analisados mediante estatistica descritiva, apresentados em nimeros absolutos e
medidas de frequéncia relativa, de tendéncia central (média) e desvio padrao (DP).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
(CEPSH) da Universidade Federal de Santa Catarina (CAAE 57660122.4.0000.0121
PARECER N° 5.375.708) e seguiu todas as orientagdes e disposi¢cdes da Resolu¢do n°
466/12, do Ministério da Saude, a qual descreve as normas e diretrizes que regulamentam

0s processos investigativos envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

RESULTADOS

Fizeram parte do estudo 73 pacientes, destes, 37 (50,6%) pacientes eram do sexo
masculino e 36 (49,3%) do sexo feminino. A faixa etaria variou entre 16 a 76 anos, com
uma média de 38 anos (DP + 14). Em relacdo a cor observou-se que 56 (76,7%) sdo
brancos, 8 (10,9%) pardos, 4 (5,4%) pretos e 1 (1,3%) amarelo e 4 (5.4%) dos pacientes

incluidos ndo possuiam descri¢ao dessa varidvel em prontuario.



Quanto ao municipio de residéncia, a maioria dos pacientes residiam no Estado
de Santa Catarina (SC), com prevaléncia do municipio de Floriandpolis (n= 39, 53,4%),
seguido do municipio de Sao José (n=10, 13,7%), Biguagu (n=5, 6,8%), Alfredo Wagner
(n=3, 4,1%), Santo Amaro da Imperatriz (n=2, 2,7%), Governador Celso Ramos (n=2,
2,7%), Palhoga (n=2, 2,7%), Balnedrio Camborit (n=1, 1,3%), Blumenau (n=1, 1,3%),
Garopaba (n=1, 1,3%), Joinville (n=1, 1,3%), Nova Trento (n=1, 1,3%), Paulo Lopes
(n=1, 1,3%), Sdo Bento do Sul (n=1, 1,3%). Somente trés (4,1%) pacientes eram
provenientes de outro Estado do pais, entre os municipios de Caxias do Sul (n=2, 2,7%)
e de Santa Maria (n=1, 1,3%), ambos do Estado do Rio Grande do Sul.

Em relagdo ao tipo de intoxicagdo, 93,1% (n=68) foram do tipo agudas e 6,8%
(n=5) cronicas. Quanto a circunstancia do evento de IE, 72,6% (n=53) dos casos
ocorreram por Tentativa de Suicidio (TS) e 27,4% (n=20) de forma acidental. A
ocorréncia de TS foi maioria entre mulheres (n=31; 42,4%), além disso, 31,5% (n=23) do

total dos pacientes possuiam historico de TS.

Tabela 1: Associagdo entre o sexo e a circunstancia da IE dos pacientes internados
por IE em uma UTI no periodo de janeiro de 2021 a setembro de 2023. Florianopolis,
SC, Brasil, 2023. (N=73)

Sexo Acidental TS
Homem 20,5% (15) 30,1% (n=22)
Mulher 6,8% (5) 42,4% (n=31)

Houve predominancia da zona urbana como local da exposicdo, na propria
residéncia do paciente foram (n=56; 76,7%), em via publica foram (n=5; 5,4%), este dado
ndo foi descrito em (n=6; 8,2%) dos casos. Observa-se que das ocorréncias em via
publica, 2 pacientes estavam em situagdo de rua.

Quanto a quantidade de substancias consumidas, em 67,1% (n=49) houve o
predominio do uso de mais de um agente toxico, havendo uma média de 2,5 agentes
toxicos (DP+1,6) por IE, com o uso minimo de 1 e méximo de 8 substincias. Os
medicamentos foram o agente toxico mais utilizado (n=143; 79%), seguido pelo uso de

drogas de abuso (n=16; 8,8%), e consumo de alcool (n=15; 8,3%).



Tabela 2: Caracterizacdo dos agentes tdxicos consumidos por pacientes
internados por IE em uma UTI no periodo de janeiro de 2021 a setembro de 2023.

Florianodpolis, SC, Brasil, 2023. (N= 181)

Variavel Frequéncia Absoluta (n) Frequéncia Relativa (%)
Quantidade de

Substancias

Apenas Uma 24 32,8%

Mais de Uma 49 67,1%

Total 73 100%

Tipo de Substancia*®

Medicamentos 143 79%
Drogas de Abuso 16 8,8%
Alcool 15 8,2%
Agrotoxico 6 3,3%
Produtos quimicos de uso 1 0,5%
residencial

Total 181 100%

*Foram contabilizados todos os agentes toxicos envolvidos em cada caso.

Em relacdo as classes de medicamentos utilizados, o grupo dos antidepressivos
foi o mais utilizado (n=28, 19,6%) seguido por benzodiazepinicos e antipsicoticos (n=27;

18,9%) em ambos, conforme tabela 3.

Tabela 3: Classes de medicamentos utilizados por pacientes internados por IE em
uma UTI no periodo de janeiro de 2021 a setembro de 2023. Florianopolis, SC, Brasil,
2023. (N=143)



Classe do Medicamento

Frequéncia Absoluta (n)

Frequéncia Relativa (%)

Antidepressivos
Benzodiazepinico
Antipsicotico
Analgésico
Anticonvulsivante
Anti-hipertensivo
Opioide

Outros*

Total**

*Foram considerados substincias para refluxo, tratamento para obesidade, broncodilatadores,

28

27

27

19

10

23

143

19,6%
18,9%
18,9%
13,3%
7%
4,2%
2,1%
16%

100%

antianémicos, imunossupressores, entre outros, que apresentaram uma frequéncia <2.

Quanto ao diagnostico prévio de transtorno mental evidenciou-se que (n=54;

73,9%) pacientes possuiam diagnodstico prévio de transtorno mental, sendo o mais

frequente o transtorno depressivo (n=38; 52,8%). Destes, (n=28; 1,8%) realizavam

acompanhamento recente com psicologo ou psiquiatra, prevalecendo o acompanhamento

com o psiquiatra (n=12; 42,8%). Vale ressaltar que dentre os (n=23; 42,6%) pacientes

que nao realizavam acompanhamento especializado, (n=7; 30,4%) possuiam historico de

TS.

Tabela 4: Diagnéstico de transtornos mentais e acompanhamento com

especialistas em saude mental de pacientes internados por IE em uma UTI no periodo de

janeiro de 2021 a setembro de 2023. Florianopolis, SC, Brasil, 2023. (N=73)

Variavel Frequéncia Absoluta Frequéncia
(n) Relativa (%)
Sim 54 73,9%




Diagnéstico Nao 18 24,6%

prévio de
transtorno
mental Nao descrito 1 1,3%
Total 73 100%
Transtorno depressivo 38 52,8%
Transtorno de Humor 18 25%
Bipolar
Transtorno de 5 6,9%
ansiedade
generalizada
Esquizofrenia 5 6,9%
Tipo de Borderline 2 2,7%
transtorno
Transtorno de 2 2.7%
personalidade nao
especificado
Transtorno afetivo 1 1,3%
estacional
Transtorno de déficit 1 1,3%
de atencdo e
hiperatividade
Total* 72 100%
Acompanhame Sim 28 51,8%
nto

especializado Nao 23 42,6%




N3ao descrito

Especialista Psiquiatra

Psicologo e psiquiatra

CAPS

Psicologo

12

10

1

5,5%

42,8%

35,7%

17,8%

3,5%

*Alguns pacientes possuiam diagnostico de mais de um transtorno mental.

Em relagdo a dependéncia quimica (n=10; 13,7%) dos pacientes eram dependentes

quimicos e (n=6; 60%) tiveram como agente toxico pelo menos uma droga de abuso

relacionado a dependéncia quimica, destes, (n=3; 50%) evoluiram para obito.

Tabela 5: Caracterizagdo dos pacientes dependentes quimicos internados por IE

em uma UTI no periodo de janeiro de 2021 a setembro de 2023. Floriandpolis, SC, Brasil,

2023. (N=73)
Variavel Frequéncia Frequéncia
Absoluta (n) Relativa (%)
Dependente quimico Sim 10 13,7%
Nao 63 86,3%
Substancias Cocaina 9 64,3%
Maconha 2 14,3%
Crack 2 14,3%
Fenobarbital 1 7,1%
Droga de abuso como Sim 6 60%
agente toxico
Nao 4 40%




Tipo de IE Acidental 4 66,6%

TS 2 33,3%
Evolucao do caso Alta 3 50%
Obito 3 50%
Encaminhamento apés  CAPS Alcool e 2 66,6%
alta drogas
IPQ 1 33,3%

Em relacdo ao coeficiente de letalidade global do presente estudo evidenciou-se
que foi de (n=8; 10,98%), enquanto que entre os casos de dependentes quimicos com
drogas de abuso na IE a letalidade foi de (n= 3; 50%). A mortalidade global do estudo
nos casos de TS de pacientes do sexo feminino foi maior (n= 4; 50%) e nos casos
acidentais somente pacientes do sexo masculino evoluiram a o6bito (n= 3; 37,5%).

O tempo médio de internacdo na UTI evidenciado neste estudo foi de 6 dias (DP
+ 6), com um minimo de 1 dia e maximo de 46 dias. A maioria (n=30; 41,1%) dos
pacientes tiveram alta com encaminhamento para Rede de Atengao Psicossocial (RAPS),
(n=13; 17,8%) tiveram alta sem encaminhamentos para a RAPS, (n=8; 10,9%) pacientes
evoluiram a o6bito, (n=5; 6,8%) tiveram alta médica com acompanhamento em
ambulatorio de psicologia da propria institui¢do, (n=5; 6,8%) tiveram alta médica com
acompanhamento em ambulatorio de psiquiatria da propria instituicdo, (n=5; 6,8%)
evadiram da instituigdo apos alta da UTI, (n=3; 4,1%) tiveram alta com acompanhamento
especializado particular, (n=3; 4,1%) encaminhados para a RAPS com acompanhamento
no ambulatério de psiquiatria da instituicao e 1 (1.37%) foi transferido para continuidade
de tratamento em outra instituigao.

Evidenciou-se que entre os 13 pacientes encaminhados para o acompanhamento
em ambulatdrios especializados em satde mental da propria instituicdo, (n=8; 61,5%) ndo
compareceram as consultas disponibilizadas pelo servigo, (n=3; 23%) compareceram de

forma intermitente e (n=2; 15,3%) realizaram o acompanhamento continuo no servico.

DISCUSSAO



A partir do levantamento de dados analisados ¢ possivel observar que houve
predominancia discreta de casos em homens, com uma idade média de 38 anos, sendo o
principal agente toéxico o uso de medicagdo, correspondendo as estatisticas nacionais de
notificagdo devido IE (FIOCRUZ/CICT/SINITOX, 2017).

A despeito do agente toxico a literatura assevera que no cendrio brasileiro as IE
estdo predominantemente relacionadas ao uso de medicamentos e, segundo Albano ef al.
(2022), ha uma diferenciacao no agente toxico de acordo com a singularidade geografica,
questdes culturais e econdmicas, evidenciando-se, que as [E em paises subdesenvolvidos
e emergentes com predominancia de areas rurais, o principal agente toxico utilizado sdo
agrotoxicos, enquanto nos paises industrializados sdo utilizadas drogas ilicitas,
ansioliticos, antidepressivos e neurolépticos.

Neste contexto, a depender do Estado no Brasil, ¢ possivel observar uma variagao
em relagdo ao agente toxico predominante: no Pard medicamentos foram o agente toxico
que mais geraram IE (Pereira; Santos, 2023) e no Rio Grande do Sul estudos apontam os
agrotoxicos como maioria (Freitas; Garibotti, 2020).

Em relagdo a classe de medicamentos, Freitas, Sebben e Arbo (2022) e Ferreira et
al. (2021) apresentam também, em sua maioria, casos com o consumo de ansioliticos,
antidepressivos e psicotropicos, respectivamente no Rio Grande do Sul, entre 2016 a 2020
e em uma unidade de pronto atendimento de Jodo Pessoa entre 2018 a 2019. Enquanto
Brandao e Meneses (2022) obtiveram o uso de anticoagulante como principal classe, em
casos de IE que foram admitidos em uma UTI de Braganca Paulista, no periodo de 2019
a 2020.

Freitas, Sebben e Arbo (2022) destacam também o acesso a estes medicamentos
no Brasil que, apesar de restrito a partir da receita de controle especial, existem fatores
relacionados que contribuem para a sua estatistica enquanto agente toxico, como o padrao
de uso e erros de prescricdo. A andlise de Sampaio, Aratjo e Bastos (2015) e de Ferreira
et al. (2018) ressaltam também a fragilidade da assisténcia em saude mental na Aten¢do
Primaria a Satde (APS), desde a auséncia de programas e politicas publicas de prevengao
ao suicidio, a capacitacdo de profissionais, a presenca da medicalizagdo como principal
intervengdo e o encaminhamento para o CAPS, reduzindo a oferta de cuidados bésicos
em satde mental.

Neste estudo foi possivel observar a distingdo ao considerar a relacdo entre o
género e a situacgdo para a IE, distribuidos entre TS e circunstancias acidentais. A despeito

disto, as IE acidentais apresentam importancia globalmente por sua alta frequéncia de



casos, com consequéncias financeiras e sociais, devido ao impacto para o seu tratamento,
reabilitacdo, possibilidade de sequelas e sofrimento individual e familiar (Silva; Souza;
Marques, 2011).

Evidenciou-se que mulheres tiveram maior ocorréncia de IE devido TS, enquanto
os homens apresentaram uma distribuicdo mais equitativa entre os casos acidentais e
aqueles relacionados a TS, relagdo semelhante foi encontrada nos estudos de Soares ef al.
(2021) ao analisar o perfil epidemiologico de casos por IE em Brasilia entre os anos de
2011 a2017.

Nota-se que os dados na literatura sobre métodos utilizados em TS no ambito
nacional convergem em relacdo aos casos de IE que utilizam medicamentos, em que
apresentam as mulheres como maioria dos casos, destacando também a IE como a
primeira causa nos casos de internacdo por TS e a segunda causa em 6bitos devido TS
(Marcolan; Silva, 2022; Santos; Legay; Lovisi, 2013).

O método escolhido para a TS varia de acordo com aspectos psicoculturais,
género, idade e disponibilidade de acesso (Filho; Zerbini; 2016; Maciel; Castro; Lawrenz;
2014). A partir da analise dos casos nacionais de TS, observa-se que o principal método
utilizado difere de acordo com o banco de dados utilizados, enquanto no Sistema de
Informagdes Hospitalares do Sistema Unico de Saude em 70,7% dos casos de TS
ocorreram devido ao consumo de substancias toxicas, no Sistema de Informagado de
Mortalidade em 55,1% dos casos o método utilizado foi o enforcamento. Entretanto, ha
uma tendéncia de aumento para os casos de TS com IE a partir do consumo,
principalmente de medicamentos e de alcool (Marcolan; Silva, 2022; Santos; Legay;
Lovisi, 2013).

Este estudo reportou também que o diagnostico prévio de transtorno mental ¢ um
elemento de importancia nos casos de IE, presente em quase todos os casos de IE, achado
que também foi constatado em pesquisas nacionais (Alvim; Franca; Assis, 2022;
Rodrigues, 2019) .Vale ressaltar ainda, a relagdo entre os elementos “historico de TS” e
“transtornos mentais” enquanto fatores de risco para a execugdo de TS (Marcolan; Silva,
2022).

Quanto ao diagnostico prévio de transtornos mentais, ao comparar com o estudo
de Ferreira et al. (2021), nota-se uma discrepancia entre os casos, em que a maioria dos
pacientes atendidos em UPA ndo possuiam transtorno mental, mas entre aqueles que

apresentavam diagndstico, o transtorno depressivo era o principal.



Em relacdo as drogas de abuso, Freitas, Sebben e Arbo (2022) também obtiveram
a cocaina como principal droga de abuso utilizada, destacando o seu riscos elevado de
acidentes toxicos, especialmente devido ao potencial impacto prejudicial em termos de
danos cardiovasculares, neuropsicoldgicos e hepatotoxicidade. E no estudo de Santana et
al. (2020), o alcool foi o principal agente toxico, seguido do crack, com uma letalidade
abaixo dos resultados obtidos, com um total de 38,4% em uma UTI no Parana,
constatando um maior risco de Obito para pacientes que ficaram internados menos do que
a média dos casos.

O coeficiente de letalidade analisada foi menor do que no estudo de Brandao e
Meneses (2022), o qual apresentou uma letalidade acima dos resultados obtidos, com um
coeficiente de 22,8%, sendo que metade dos casos que evoluiram a dObito ocorreram
mediante TS. O tempo de internac¢do apresentou resultado semelhante ao de Brandao e
Meneses (2022), com uma média de 7,6 dias.

Nos casos de IE ¢ necessario que haja o fortalecimento de politicas e programas
em saude para a prevencdo de IE, ¢ imprescindivel a atuacdo multiprofissional de
orientagdo frente a prescricado e consumo de medicamentos; no manuseio, descarte € o
uso de equipamentos de protecao individual para os pacientes que estdo em contato com
agrotoxicos; reforcar a abordagem da politica de redugdo de danos, consolidando
promocao do consumo seguro de drogas de abuso (Justen; Almeida, 2022; Cshunderlick;
Zamberlam, 2020; Gomes; Pinto, 2020).

Outro aspecto evidenciado neste estudo em relagdo a alta hospitalar, de acordo
com a Politica Nacional de Aten¢do Hospitalar (Brasil, 2013) a transferéncia de cuidados
e o encaminhamento sdo elementos que apresentam diretrizes que alicercam a alta
hospitalar responsavel, a partir do planejamento de agdes para a continuidade do cuidado
mediante as condicdes clinicas do usuario, da realizagao de orientagdes para o paciente e
a sua familia e a analise de recursos disponiveis em domicilio e na Rede de Atencdo a
Saude, diante das demandas do usuario.

Freitas e Borges (2017) salientam a importancia da continuidade da assisténcia a
satde nos casos de TS em outros segmentos da RAPS, devido ao risco de nova tentativa
em até um ano apos a execugdo. Neste contexto, a institui¢ao utilizada como local de
estudo apresenta como procedimento operacional padrao para pessoas que apresentam
ideagdo suicida e/ou que realizaram TS a avaliag@o do profissional de psicologia do grau
de risco com o devido encaminhamento na RAPS ou a continuidade de acompanhamento

no ambulatério de psicologia e/ou psiquiatria da propria instituigdo. Para aqueles



pacientes que necessitam ficar em observagdo ou internados, busca-se garantir a presenca
de um acompanhante 24 horas e o desenvolvimento de um plano terapéutico
multiprofissional compartilhado com a equipe de satde. Evidencia-se que nao foi possivel
comparar a adesdo ao encaminhamento para a RAPS ap6s TS, visto que ndo ha atualmente
registros na literatura.

E importante ressaltar que entre os bancos de dados disponiveis nacionalmente,
tanto em relagdo a IE quanto para TS, ha a ocorréncia da subnotificagdo e de
preenchimento inadequado da ficha de notificacdo, fragilizando a confiabilidade das
informagdes diante da realidade do fendmeno e o desenvolvimento de a¢des de vigilancia
em saude (Marcolan e Silva, 2022). Além disso, nota-se a caréncia de estudos atuais
abrangendo o tema, voltados principalmente para o cenario de cuidados intensivos,
dificultando comparativos nacionais e regionais.

Como limitacdo deste estudo aponta-se o fato de ter sido analisado em apenas um
cenario de cuidado (UTI), assim, como sugestao recomenda-se novos estudos transversais
e longitudinais em outros contextos intensivos em vista de aprimorar o conhecimento

sobre a magnitude do fenomeno das IE.



CONCLUSAO

A partir do estudo foi possivel tracar o perfil epidemioldgico dos pacientes
admitidos por IE em uma UTI, permitindo a anélise de fatores relacionados a ocorréncia
das IE no contexto da alta complexidade em satde. Fomentando, desta forma, o
desenvolvimento de politicas publicas e intervengdes direcionadas para a prevencao de
IE, para a qualidade da assisténcia em satde nos diferentes niveis da Rede de Atengao a
Saude, em especifico aos pacientes com transtornos mentais € para 0s USUArios

dependentes quimicos, visando a reducdo de casos e da letalidade.
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