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Resumo

As intoxicacbes medicamentosas podem acontecer de diversas maneiras, sendo uma das principais razGes que
prejudicam a farmacoterapia dos pacientes. Esse trabalho ¢ uma revisdo bibliografica que possui o objetivo de
identificar quais classes medicamentosas causaram mais intoxicacdes entre o periodo de 2000 e 2020. Metodologia:
Revisdo integrativa da literatura através da selecdo de artigos por meio de critérios de inclusdo e exclusdo. Resultados:
Os benzodiazepinicos foram a classe terapéutica mais prevalente, seguida pelos antidepressivos, antibiéticos e anti-
inflamatdrios ndo esteroidais, em maior frequéncia nos casos envolvendo mulheres, entre a faixa etéria de 20 a 29
anos. Entre os medicamentos mais citados em intoxicacdo estdo o clonazepam, amitriptilina, paracetamol e
carbamazepina. Conclusdo: A analise dos artigos apontou a classe dos medicamentos benzodiazepinicos como os
principais agentes causadores de intoxicacdo medicamentosa no Brasil, se fazendo necessario tomar medidas de
toxicovigilancia, a fim de reduzir o nimero de casos de intoxicacdes, além de incentivar o profissional farmacéutico a
explicar sobre 0s riscos do uso do medicamento.

Palavras-chave: Automedicacdo; Medicamentos sem prescri¢do; Intoxicacéo.

Abstract

Drug intoxication can occur in several ways, and that is one of the main reasons that impair the pharmacotherapy of
patients. This work is a literature review that aims to identify which drug classes caused more drug intoxications
between the period of 2000 and 2020. Methodology: Integrative literature review by selecting articles through
inclusion and exclusion criteria. Results: Benzodiazepines were the most prevalent therapeutic class, followed by
antidepressants, antibiotics and nonsteroidal anti-inflammatory drugs, in higher frequency in cases involving women,
between the age group of 20 to 29 years. Among the drugs usually cited in intoxication are clonazepam, amitriptyline,
paracetamol, and carbamazepine. Conclusion: The analysis of the articles pointed to the benzodiazepine class of drugs
as the main causative agents of drug intoxication in Brazil, making it necessary to take toxicovigilance measures in
order to reduce the number of intoxication cases, in addition to encouraging the pharmaceutical professional to
explain the risks of using the drug.

Keywords: Self medication; Nonprescription drugs; Poisoning.

Resumen

Las intoxicaciones por medicamentos pueden ocurrir de varias maneras, siendo uno de los principales motivos que
perjudican la farmacoterapia de los pacientes. Este trabajo es una revision bibliografica que tiene como objetivo
identificar qué clases de farmacos causaron mas intoxicaciones por medicamentos entre el periodo 2000 y 2020.
Metodologia: Revision integradora de la literatura a través de la seleccion de articulos mediante criterios de inclusion
y exclusion. Resultados: Las benzodiacepinas fueron la clase terapéutica mas prevalente, seguidas de los
antidepresivos, los antibidticos y los antiinflamatorios no esteroideos, en mayor frecuencia en los casos que afectan a
mujeres, entre el grupo de edad de 20 a 29 afios. Entre los farmacos méas citados en las intoxicaciones estan el
clonazepam, la amitriptilina, el paracetamol y la carbamazepina. Conclusion: El analisis de los articulos apunta a la
clasificacion de los medicamentos benzodiacepinicos como los principales agentes causantes de la intoxicacion
medicamentosa en Brasil, por lo que es necesario tomar medidas de toxicologia, con el fin de reducir el nimero de
casos de intoxicacion, ademéds de incentivar a los profesionales farmacéuticos a explicar los riesgos del uso del
medicamento.

Palabras clave: Automedicacién; Medicamentos sin prescripcidn; Intoxicacion.
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1. Introducéo

A prética da automedicacdo pela populacdo traz diversos beneficios, como o facil acesso a medicacdo para tratar
problemas de salde autolimitados, e como consequéncia, isso gera um leve aumento na renda de farmacias e drogarias. Outra
vantagem da automedicacdo seria a diminuicdo de custos com atendimento nos ambulatérios, porém o uso irracional de
medicamentos, devido a automedicacdo, por falta de aconselhamento de um profissional de salde, erro de posologia ou
administracéo podem levar o paciente a uma intoxicacéo (Gongalves et al., 2017).

Intoxicacdes medicamentosas compreendem a séries de sintomas gerados pelo uso de um medicamento que foi
inalado, injetado, ingerido ou se entrou em contado com a pele, mucosa ou olhos em uma dosagem acima da janela terapéutica.
Podem ser divididas em dois grupos, aguda ou crénica, onde cada farmaco apresenta singularidades em um quadro de sinais e
sintomas (Gongalves et al., 2017).

As causas de uma intoxicacdo por um medicamento podem estar ligadas ao uso indiscriminado de medicamentos por
automedicacdo, sobredose, ao uso de alcool, interagdo medicamentosa ou interagdo medicamento-alimento (Oliveira, 2017).

No ano de 2017, 28,15% das intoxica¢des no Brasil foram causadas por medicamentos, onde esse valor representa
11490 pessoas segundo dados do site Sistema Nacional de Informacgdes Toxico-Farmacolédgicas [SINITOX] (2020). Uma
pesquisa feita por Arrais (2016) mostra que 65,5% dos farmacos utilizados para automedicacdo sdo isentos de prescrigéo,
sendo os analgésicos os mais dispensados (33,4%), sequido pelos relaxantes musculares (13,8%) e anti-inflamatérios (11,7%),
sendo a dipirona o farmaco mais dispensado.

Em um estudo realizado no estado de S&o Paulo indica que intoxica¢des medicamentosas acarretam 6,7 Obitos por
1000000 de habitantes em 2012. Nessa pesquisa tambem foi observada que a idade média das internacdes é de 33,5 anos com
predominancia do género feminino 60,5%. Foram os principais medicamentos identificados nas interna¢cdes por intoxicacoes
benzodiazepinicos, representando 7,5%, e antibidticos sistémicos com 7% das internag6es (Oliveira, 2017).

O presente estudo se propds a identificar quais foram as classes medicamentosas que mais causaram intoxicacao entre
0 periodo de 2000 a 2020 no Brasil.

2. Metodologia

O presente estudo consistiu em uma revisdo integrativa da literatura, com o propésito de trazer resultados adquiridos
em pesquisas sobre intoxicagdes medicamentosas de maneira ampla e ordenada incorporando estudos experimentais e néo-
experimentais para um entendimento do tema analisado (Ercole, et. at.,2014; Souza et.al., 2010). A busca por artigos foi
realizada nas bases de dados: Scielo, Google académico, Pubmed e Medline. Foram utilizados os descritores, intoxicagéo,
automedicacdo, medicamentos sem prescri¢do e indice terapéutico do medicamento, cadastrados no portal de Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) da Biblioteca Virtual em Salde.

Selecéo dos artigos de interesses ocorreu com base em critérios de inclusdo e exclusdo, sendo os critérios de excluséo
a data de publicacdo, o periodo de tempo abortado na pesquisa e duplicacdo dos artigos. A leitura do resumo, leitura na integra,
abordagem do tema de interesse e artigos publicados nos dltimos 6 anos foram utilizados como critérios de inclusdo. Ao final
foram selecionados dez artigos para a elaboracéo da pesquisa. A Figura 1, mostra um fluxograma do processo de filtragem dos

artigos selecionados para a elaboragdo teorica do trabalho.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i13.35955

Research, Society and Development, v. 11, n. 13, e496111335955, 2022

(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i13.35955

Figura 1. Fluxograma de critério para pesquisa.

Plataformas de busca
Google academico: 35
Pubmed: 4
Scielo: 10
Medline:6
Total de artigos em potencial: 55

Critérios de inclusio

Leitura do resumo: 3

Abortagem do tema: 2

Leitura na integra:5

Critérios de exclusdo

Data de publicagio: 22

Periodo abordado na
pesquisa: 10

.

Total de artigos
selecionados: 10

Duplicidade de artigos:
13

Fonte: Autores (2022).

3. Resultados e Discussao

O Quadro 1 apresenta os principais artigos selecionados para a elaboracdo desse trabalho, para avaliar o perfil das

intoxicacgdes no Brasil.

Quadro 1. Principais resultados dos artigos cientificos sobre o tema.

Autor e ano

Tema

Principais resultados

ARRAIS et al. (2016)

CARVALHO (2017)

FRANCISCO et. al

(2016)
FREITAS
(2022)

et.

al.

Perfil da prevaléncia da automedicacéo e
como isso influéncia em outros fatores,
como a intoxicagao.

Andlise do perfil epidemiolégico das
intoxicagfes medicamentosas no Distrito
Federal entre 2011 e 2016.

Interagdo entre medicamentos diabéticos e
risco de intoxicacdes.

IntoxicacOes agudas e analises
epidemioldgica no Rio Grande do Sul entre
2016 e 2020.

Prevaléncia da automedicacdo do Brasil foi de 16,1%, sendo
mais prevalente em pessoas do sexo feminino, entre a faixa etéria
de 20 a 39 anos, tendo o maior percentual na regido Nordeste. Os
subgrupos terapéuticos mais utilizados para a automedicagdo
foram respectivamente analgésicos, relaxantes musculares, anti-
inflamatérios e antirreumaticos. Sendo os farmacos mais
utilizados para a automedicacdo na seguinte ordem, dipirona,
cafeina + orfenadrina + dipirona e paracetamol.

Prevaléncia da faixa etaria de 1 a 4 anos, com maior frequéncia
do género feminino, sendo que as classes medicamentosas mais
prevalente foram respectivamente as que a atuam no sistema
nervoso, no aparelho respiratorio e no musculo esquelético,
sendo 0s medicamentos mais prevalentes o clonazepam,
paracetamol e ibuprofeno.

Interagdo entre medicamentos diabéticos, influenciou o nivel de
toxicidade da digoxina, levando a intoxicacdes digitalicas.
Benzodiazepinicos e antidepressivos foram as classes
terapéuticas que mais causaram intoxicacgdes, sendo clonazepam
e paracetamol os medicamentos que mais causaram intoxicagdes
com maior prevaléncia no género feminino, entre 20 a 29 anos.
A tendéncia da populagdo mais adulta esta para drogas que
afetam o sistema nervoso central e tendéncia do publico mais
jovem para intoxicagBes para medicamentos isentos de
prescricéo.
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GONCALVES et al
(2017)

LIMA et. al. (2021)

MAIOR (2020)

MONTE et. al. (2016)

OLIVEIRA (2017)

Intoxicacbes medicamentosas
indiscriminado.

pelo uso

Intoxicacfes causadas por medicamentos
antidepressivos entre 2015 e 2016.

Analise epidemiolégica das intoxicagdes
medicamentosas entre o periodo de 2011 a
2015.

Andlise das intoxicagbes medicamentosas
no estado de Piaui entre o periodo de 2007
a 2012.

InternacBes hospitalares e mortalidade por
intoxicacdo medicamentosa em S&o Paulo.

Entre o periodo de 2000 e 2004 foram registradas cerca de 1500
internacGes por erros na administragdo de medicamentos, cerca
de 19,3% dos casos de intoxicacdo sdo acidentais, como
consequéncia da automedicacdo, ingestdo acidental e ingestdo
por engano, com maior incidéncia em criancgas e idosos. Entre as
classes terapéuticas que mais causaram intoxicacéo
medicamentosa estdo os benzodiazepinicos, anticonvulsivantes,
antidepressivos e analgésicos, contudo, 85% dos casos
registrados ndo houve dbito.

Entre as intoxicagbes causadas por  medicamentos
antidepressivos, 0s antidepressivos triciclos, sdao 0s que mais
acarretam intoxicacBes, sendo mais prevalente no género
feminino na faixa etaria de 20 a 29 anos. Foi notado também que
0s medicamentos mais utilizados em associacdo ao
antidepressivos foram respectivamente: ansiolitico,
anticonvulsionante e antipsicdtico, sendo que quando mais
associagdes entre medicamentos 0 paciente tinha maior
probabilidade de internacéo hospitalar.

Prevaléncia da regido sudeste, faixa etaria 20-29 anos, sendo 0s
farmacos mais notificados foram o clonazepam, amitriptilina e
carbamazepina.

Prevaléncia do género feminino, faixa etaria entre 20 a 29 anos
seguido por 10 a 19 anos, sendo respectivamente as classes que
mais causaram intoxicacdo benzodiazepinicos e antibidticos.
Mortes por intoxicagdo 1,9 6bitos por 1.000.000 de habitantes em
2005; 2,7 Obitos por 1.000.000 em 2009; 6,7 Obitos por

1.000.000 de habitantes em 2012. Idade média das internacGes
foi de 33,5 anos com predominancia do género feminino, sendo
as principais classes medicamentos que causaram intoxicacoes,
o0s benzodiazepinicos e os antibidticos sistémicos.

Os medicamentos que sdo frequentemente utilizados por idosos,
como digoxina, anti-inflamatorios ndo esteroidais, diuréticos,
carbamazepina, inibidores da enzima conversora de angiotensina,
betabloqueadores, fenitoina, antidislipidemicos, depressores do
sistema nervoso central e inibidores enzimaticos, estdo ligados as
interacfes medicamentosas em geriatria, podendo resultar em
uma intoxicacéo.

Polifarméacia em idosos resultando em
interacGes medicamentosas e toxicidades.

PRADO et. al (2021)

Fonte: Autores (2022).

Dos 10 artigos analisados, 6 apresentaram benzodiazepinicos como a classe de medicamentos que mais causaram
intoxicacdes, sendo esses, psicotropicos de venda restrita utilizados como sedativos, hipnoticos e calmantes (Fiorelli e Assini,
2017). Para idosos os efeitos adversos dos benzodiazepinicos sdo mais acentuados, uma vez que o metabolismo destes é mais
lento devido a idade, assim o metab6lito permanece mais tempo circulando no organismo (Almeida et al., 2022). Quando
associados com &lcool, os benzodiazepinicos tém seu efeito potencializado, assim aumentando seu efeito ansiolitico, podendo
levar o individuo a uma insuficiéncia respiratoria, coma ou a 6bito. Esse efeito também ocorrera de forma semelhante com
farmacos que possuem efeito sedativo ou com capacidade de deprimir o sistema respiratério, como opidides, barbitdricos e
anti-histaminicos (Marques, 2021).

Dois dos dez artigos relacionaram a ocorréncia de intoxicacGes devido a interacbes medicamentosas com
medicamentos de baixo indice terapéutico. Os medicamentos que possuem o indice terapéutico estreito ou baixo possuem um
intervalo pequeno entre a concentracéo efetiva e a concentracdo que resulta em toxicidade grave, sendo que esse intervalo pode
ser influenciando por interagdes medicamentosas (Suzuki, 2019). A interacdo medicamentosa € a permutacdo, diminui¢do ou
aumento do efeito de um farmaco diante de sua administragdo conjunta com outro medicamento, 0 que gera por consequéncia
um resultado distinto daquele quando se administra apenas um dos farmacos (Teixeira et. al., 2021).

Trés artigos analisados relacionaram os antidepressivos como uma das classes que mais acarretaram intoxicacées,
sendo os antidepressivos triciclicos 0s que mais causam problemas, por serem 0s mais antigos, baratos e com grande potencial

de causar dependéncia. Ainda, podem ocasionar problemas toxicolégicos como depressdo miocardica, arritmias cardiacas,
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depressdo respiratoria e convulsdes, podendo levar a ébito (Berlato, 2021).

Analgésicos e anti-inflamatérios foram citados em quatro dos dez artigos, as intoxicagdes dessas classes normalmente
estdo associadas a automedicacdo, erros de dosagem e a ingestdo acidental. S0 medicamentos de facil acesso, pois
normalmente sdo isentos de prescricdo. As toxicidades dessas classes comegam a aparecer quando ha uma sobredosagem, que
pode acarretar em lesBes hepaticas, como no caso paracetamol, ou em diminuicdo da agregacdo plaquetaria, como o ibuprofeno
e 0 acido acetilsalicilico (Egidio et. al., 2021).

O profissional farmacéutico é importantissimo para situacdes de intervencdo medicamentosa, tendo a responsabilidade
de orientar o paciente a respeito do uso de medicamentos, percebe problemas que venham a ocorrer na farmacoterapia, e

prevenir problemas relacionados ao uso do medicamento (Egidio et. al., 2021).

4. Concluséao

Ap0s a anélise dos artigos, notou-se que a classe medicamentosa mais prevalente em intoxicagdes medicamentosas
580 0s benzodiazepinicos, seguidos pelos antidepressivos e antibidticos. Os eventos de intoxicacdo sdo mais frequentes no
género feminino, entre a faixa etaria de 20 a 29 anos. A partir dos estudos avaliados, mostra-se a importancia da
toxicovigilancia como ferramenta na tentativa de prevencéo e reducéo das intoxicagdes causadas por medicamentos, além de

incentivar os farmacéuticos a informar os pacientes sobre os riscos da medicacao.

Referéncias

Almeida, J. R., Barros, N. B. de, & Lugtenburg, C. A. B. (2022). As interagcdes medicamentos a de benzodiazepinicos em idosos: revisdo integrativa de
literatura / Use of benzodiazepinics in the elderly: integrative literature review. Brazilian Journal of Development, 8(4), 29486-29501.
https://doi.org/10.34117/bjdv8n4-440

Arrais, P. S. D. et al. (2016). Prevalence of self-medication in Brazil and associated factors. Revista de Saude Publica [online], 50(2).
http://www.rsp.fsp.usp.br/wp-content/uploads/articles_xml/0034-8910-rsp-s2-S01518-87872016050006117/0034-8910-rsp-s2-S01518-87872016050006117-
pt.x34413.pdf

Berlato, D. G. (2021). Determinagéo de antidepressivos triciclicos em sangue total por cromatografia liquida com detector de arranjo de diodos empregando
microextracdo liquido-liquido dispersiva.

Carvalho, A. F. D. (2017). Perfil epidemiolégico dos casos de intoxicagdo por medicamentos registrados Centro de Informagao e Assisténcia Toxicoldgica do
Distrito Federal entre 2011 e 2016. https://bdm.unb.br/handle/10483/18678

Egidio, A. C. de M., Andrade, L. G. de., Lobo, L. C., & Silva, M. S. da. (2021). Atuagdo do farmacéutico no processo de intoxicacdo por analgésicos nao-
opidides E Anti-Inflamatérios Nao-Esteroides (AINES). Revista Ibero-Americana De Humanidades, Ciéncias E Educacdo, 7(9), 884-894.
https://doi.org/10.51891/rease.v7i9.2289

Ercole, F. F., Melo, L. S., & Alcoforado, C. L. G. C. (2014). Revisdo integrativa versus revisdo sistematica. Revista Mineira de Enfermagem, 18, (1), 9-12.

Fiorelli, K., & Assini, F. L. (2017). The prescription of benzodiazepines in Brazil: a literature review. ABCS Health Sciences, 42(1).
https://doi.org/10.7322/abcshs.v42i1.948

Francisco, P. M. S. B.; Prado, M. A. M. B.; Barros, M. B. A. (2016) Diabetes em idosos: uso de medicamentos e risco de interacdo medicamentosa. Revista
Ciéncia & Saude  Coletiva, [s. ], v. 21, n 11, p. 3447-3458, 2016. DOl  10.1590/1413-812320152111.24462015.
https://www.scielo.br/j/csc/a/NWWwnhGY mP8kxvKHk44SKVy/?lang=pt

Freitas, P. H. O., Sebben, V. C., & Arbo, M. D. (2022). Intoxicagfes agudas por medicamentos e drogas de abuso no estado do Rio Grande do Sul entre os
anos de 2016 a 2020. VITTALLE - Revista De Ciéncias Da Saude, 34(1), 51-60. https://doi.org/10.14295/vittalle.v34i1.13902

Gongalves, C. A. et al. (2017). Intoxicacdo medicamentosa: relacionada ao uso indiscriminado de medicamentos. Revista Cientifica da Faculdade de Educacéo
e Meio Ambiente, 8(1), 135-143. https://repositorio.faema.edu.br/bitstream/123456789/1826/1/GON%c3%87ALVES%20et%20al..pdf

Lima, D. M., Nobre Sombra, N. N., Medino Malveira, S. K., Aradjo Rocha, A. K., & Rodrigues Bachur, T. P. (2021). Perfil Das Intoxicacdes Por
Antidepressivos Registrados Em Um Centro De Informagéo E Assisténcia Toxicoldgica. Revinter, 14(3), 36-43.
https://doi.org/10.22280/revintervol14ed3.493

Maior, M. D. C. L. S. (2020). Panorama das intoxicacdes medicamentosas no Brasil entre 2011 e 2015: uso integrado de sistemas de informacéo em
salde (Doctoral dissertation). https://www.arca.fiocruz.br/handle/icict/48081

Marques, J. H. M. (2021). Intoxicagdo medicamentosa por benzodiazepinicos. Revista Cientifica, 1(1).

5


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i13.35955

Research, Society and Development, v. 11, n. 13, e496111335955, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i13.35955

Monte, B. S., Nunes, M. S. T., Nunes, M. D. D. S., & de Melo Mendes, C. M. (2016). Estudo Epidemioldgico das intoxicagdes por medicamentos registradas
pelo Centro de Informacéo Toxicolégica do Piaui-CITOX. Revista interdisciplinar, 9(3), 96-104. https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=6772012

Oliveira, J. F. M. (2017). InternacOes hospitalares e mortalidade por intoxicagdo medicamentosa em S&o Paulo [tese]. Sdo Paulo: Faculdade de Sadde Publica
da Universidade de S&o Paulo. https://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/6/6135/tde-17042017-083842/publico/JanessaDeFatimaMorgadoDeOliveira.pdf

Prado, L. B. B., Borges, H. A., Junior, E. A. O. (2021). A intoxicacdo medicamentosa em idosos devido a polifarmacia. Faculdade Facmais.
http://65.108.49.104:80/xmlui/handle/123456789/437

Sistema Nacional de Informagdes Toxico-Farmacolégicas. [SINITOX] (2020). https://sinitox.icict.fiocruz.br/sites/sinitox.icict.fiocruz.br/files//Sul2_7.pdf
Souza, M. T., Silva, M. D., & Carvalho, R. (2010). Revisdo integrativa: o que é e como fazer. Einstein. 8(1 Pt 1):102-6

Suzuki, V. S. M. (2019). Critérios para determinagdo de bioequivaléncia de medicamentos de indice terapéutico estreito. 2019. 50 f. Dissertagdo (Mestrado
Profissional em Farmacologia Clinica) - Faculdade de Medicina, Universidade Federal do Ceara, Fortaleza.
https://repositorio.ufc.br/bitstream/riufc/49585/1/2019_dis_vsmsuzuki.pdf

Teixeira, L. H. S., Maximo, M. P., Vieira, A. R. M., Souza, L. N. F., Batista, A. D., & Fonseca, C. S. M. (2021). Interag6es medicamentosas em unidades de
terapia intensiva do Brasil: Revisdo integrativa. Brazilian Journal of Health Review, 4(2), 7782-7796. https://doi.org/10.34119/bjhrv4n2-314


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i13.35955

