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ABSTRACT | Introduction: The
childhood accidents are a serious public health
problem worldwide, and exogenous poisoning is
one of the major types. Even with preventive
campaigns, the number of demand for health
services due to exogenous intoxications is
quite high. Objective: Conduct survey of
scientific literature on factors associated with
infant exogenous poisoning children in pre-
school pointing ont the possible interventions
of the nurse in this sitnation. Methods:
Integrative review of the 2002-2013

time frame to search the Virtual Health
Library using the following keywords: Child,
Poisoning, Pharmacentical Preparations and
Poison Control Centers. The inclusion criteria
were articles avatlable in full, published in
Portugnese, English and Spanish. 1t was
selected nine articles. Data were collected
throngh a form and analyzed descriptively.
Results: Were leaders in the publications
Reports in Public Health, the year 2010,
Latin american and Caribbean Center on
Health Sciences, and Portnguese language, as
a place Bragil. Most of them is retrospective
study and bad all evidence level 4. Children
in preschool are more vulnerable to exogenous
intoxications by drugs, orally, expressing mild
clinical signs and symptoms, which if not
reversed can lead to death. Conclusion:

1t reveals the importance of this condition in
the child’s age, and can thus act preemptively
disclosing risk factors triggering these diseases.
The nurse’s role is important in the edncation
of the family to minimize children’s exposure
10 the intoxications.

Keywords | Child; Poisoning Poison
Control Centers; Nursing.

| Intoxicagéio exdgena infantil e a
atvacéio do enfermeiro

RESUMO | Introdugdo: Os acidentes na infancia sao um sério problema de
Satde Publica no mundo, sendo as intoxicages exdgenas um dos principais.
Mesmo com campanhas de cardter preventivo, a procura pelos servigos de sau-
de em razdo de intoxicagdes exdgenas ¢ bastante elevada. Objetivo: Realizar
um levantamento da produgio cientifica sobre fatores associados a intoxicacdo
exo6gena infantil em criancas na fase pré-escolar, apontando as possiveis intet-
vengoes do enfermeiro nessa situacio. Métodos: Uma revisio de literatura,
com recorte temporal de 2002 a 2013, com busca na Biblioteca Virtual em
Satde (BVS) utilizando os descritores: Crianga, Envenenamento, Medicamen-
tos e Centros de Controle de Intoxicacbes. Nove artigos foram selecionados
de acordo com os seguintes critérios: textos disponfveis na integra; textos pu-
blicados em portugués, inglés ou espanhol. Os dados foram coletados através
de formulario e analisados de forma descritiva. Resultados: A maior parte dos
trabalhos foi publicada em Cadernos de Satude Publica, no ano de 2010, indexa-
dos na base de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude, em portugués, no Brasil. Sdo estudos retrospectivos e todos tém nivel
de evidéncia 4. Criangas em fase pré-escolar estdo mais vulneraveis as intoxica-
¢oes exogenas por medicamentos através da via oral; elas manifestam sinais e
sintomas clinicos leves, que podem levar a morte se nio forem logo revertidos.
Conclusio: Esse agravo ¢é bastante preocupante na faixa etaria infantil, sendo
necessario, dessa forma, atuar mais preventivamente, divulgando os fatores de
risco que o desencadeiam. A atuacdo do enfermeiro ¢ relevante no processo

educativo da familia para minimizar a exposi¢io da crianga as intoxicagoes.

Palavras-chave | Crianga; Envenenamento; Centros de controle de intoxica-

¢oes; Enfermagem.
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INTRODUGCAO |

Os acidentes na infincia sdo um sério problema de Sau-
de Publica no mundo'. Nos paises desenvolvidos, consti-
tuem a principal causa de mortalidade das criangas acima
de um ano de idade e contribuem significativamente com
a morbidade na infancia. Além disso, os acidentes nio fa-
tais representam um custo relevante para os sistemas de
saude™. As intoxicacdes exdgenas envolvendo criangas
menores de cinco anos sio frequentes no mundo inteiro e
respondem por aproximadamente 7% de todos os aciden-

tes, dos quais 2% evoluem para o 6bito infantil®.

As fontes comuns de veneno incluem medicamentos,
produtos de limpeza doméstica (saneantes), produtos
quimicos industriais e agricolas, plantas e substancias
alimenticias. O veneno ou substincia venenosa, quando
em contato com a pele, ingerida, inalada ou absorvida
pelo organismo da crianca, é capaz de causar sérias le-

sdes por meio de reagdes quimicas’.

No Brasil, os medicamentos sao os principais agentes res-
ponsaveis pelas intoxicagdes em criangas. Logo a seguir,
estdo as emergéncias toxicolégicas resultantes de intoxica-

¢Oes causadas por animais peconhentos e por saneantes™.

A ocorréncia do envenenamento em criangas normalmente
¢é acidental, domiciliar e envolve um contexto multifatorial.
E sabido, sobretudo, que o processo natural de crescimento
e desenvolvimento do infante apresenta fases de curiosidade
e descobertas, que atraem a crianga para situagoes de peri-
¢0”". Um estudo realizado em 2003, no Centro de Informa-
¢oes Toxicologicas (CIT) do Rio Grande do Sul, identificou,
como principais motivos de ocorréncia dos acidentes, a loca-
lizagdo do agente toxico (sala de estar e quartos da residéncia
da crianga) e o acesso facilitado aos medicamentos, em espe-

cial analgésicos e produtos de limpeza da casa’.

Ressalta-se que a intoxicagdo por medicamentos inclui
reacbes adversas e erros de dosagens cometidos, muitas
vezes, pelos proprios pais ou responsaveis no momento
da administracio do medicamento. Esses erros podem ser
decorrentes de superdosagens resultantes do descumpri-
mento do horario estabelecido na prescricdo médica, ou
na auséncia dela, aumentando ainda mais o risco de into-

xica¢do para a crianga®®,

O descuido com os medicamentos ilustram bem a necessi-

dade de abordagem sistematica, no processo educativo da

populacdo em geral, para evitar situagdes que possam deixar

a crianga exposta ao risco de uma intoxicagao exbgena.

Ao abordar esse tema em acdes educativas, é necessario
que os profissionais da Enfermagem conhecam algumas
das caracteristicas importantes sobre as intoxica¢oes, como
vias de absor¢do dos agentes, mecanismo de agdo fisiol6-
gica e sintomas comumente apresentados nas diferentes
situacoes. Todas essas informacSes devem ser conhecidas

e analisadas, segundo o contexto em que se aptesentam’.

O enfermeiro ocupa papel de destaque no processo de
educagdo em saude, jd que ¢ o principal agente dentro da
perspectiva do cuidar. Além disso, o processo pedagdgi-
co da Enfermagem, com énfase na educagdao em sadde, é
reconhecido atualmente como uma estratégia promissora
no enfrentamento dos multiplos problemas de satide que

afetam as populagoes em seus contextos sociais’.

A educacio em saude insere-se no contexto da atuagao
da Enfermagem como meio que busca estabelecer uma
relacio dialogico-reflexiva entre o enfermeiro e o cliente
e conscientizar este ultimo da relacio satide-doenca, a fim
de que ele se perceba como sujeito transformador de sua
propria vida. Ela também visa constituir um instrumento
para a promogao da qualidade de vida, por meio da arti-
culagdo de conhecimentos técnicos e do saber popular, de
recursos institucionais e comunitarios, de iniciativas pu-
blicas e privadas, superando a conceituacio biomédica de
assisténcia a saide e abrangendo multideterminantes do

processo saude-enfermidade-cuidado’.

Entretanto, mesmo com o desenvolvimento de campanhas
sobre prevencio de acidentes na infincia, o nimero de pes-
soas que procuram os servicos de saude para tratamento de
intoxicacoes exogenas agudas em criancas é bastante eleva-
do, o que gera preocupagdes dos profissionais de sadde. Os
acidentes domésticos envolvendo criangas sio relativamen-
te comuns, no entanto nao recebem a aten¢io merecida por

patte das autoridades publicas e privadas da area de saude®.

Nesse universo, a disseminacio efetiva de informacoes
sobre o assunto, associada a educagdo em saude, pode-
ria contribuir para mudar o cenario atual, representando
um meio importante na transformacio de condutas, com
o objetivo de reduzir fatores de risco presentes, princi-
palmente nos domicilios. Sendo assim, este estudo teve
como objetivo realizar levantamento da produgio cientifi-

ca sobre fatores associados a intoxicac¢do exégena infantil
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em criangas na fase pré-escolar apontando as possiveis

intervencdes do enfermeiro nessa situagao.

METODOS |

Para o alcance do objetivo proposto, optou-se pelo méto-
do da revisdo integrativa da literatura, que prevé a suma-
rizacdo de pesquisas relevantes, a fim de obter conclusées
acerca de um tema de intetesse'’. A operacionalizagio
da revisao integrativa deve seguir seis etapas: selecdo das
questdes ou hipdteses; estabelecimento de critérios e se-
lecdo das pesquisas que fardo parte da amostra; represen-
tagdo das caracteristicas da pesquisa original; analise dos
achados do material incluso na revisdo; interpretacido dos

resultados; apresentagio critica dos resultados'.

As questdes norteadoras dessa revisdo integrativa foram:
Quais os principais agentes causadores das intoxicagdes
em criangas na fase pré-escolar? Como o enfermeiro po-

derd intervir nessa situacio?

Inicialmente, foram consultados os Descritores das Cién-
cias da Saude (DeCS) para selecionar e definir as palavras-
chave que seriam utilizadas durante a busca na Biblioteca
Virtual em Saidde (BVS).

Uma grande quantidade de estudos foi encontrada, apés o
teste com varias combinacoes aleatérias dos descritores, utili-
zando o operador booleano “and’. Assim, com o objetivo de
reunir o maior nimero de publica¢des, porém com delimita-
¢ao bem definida do assunto, optou-se por utilizar a seguinte
combina¢io numa s6 busca: “Crianca and Envenenamento
and Medicamentos and Centros de Controle de Intoxicacoes”.
Essas combinacoes resultaram na exibicio de artigos indexa-
dos nas bases de dados: Satide do Adolescente (ADOLEC),
Literatura Internacional em Ciéncias da Sadde (MEDLINE),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sat-
de (LILACS) e Indice Bibliografico Espanhol de Ciéncias da
Saide (IBECS), as quais forneceram 196 estudos.

A busca foi refinada, para melhor delimitagdo do objeto
de estudo, pelo estabelecimento de dois critérios: disponi-
vel eletronicamente no formato de texto completo; e redi-
gidos em portugués, inglés ou espanhol. Com o intuito de
aumentar o rigor metodolégico desta revisdo integrativa,
0 passo a passo da busca na BVS foi realizado por dois

pesquisadores. Foram inclusos estudos que versavam so-

bre intoxicagdes exdgenas em criangas na fase pré-escolar,
com recorte temporal de 2002 a 2013.

Apbs enquadrar os 196 documentos nos limites de in-
clusdo, a amostra passou a ser composta por 66 estudos.
Entretanto, durante a analise do titulo e do resumo desses
artigos, percebeu-se que apenas 49 se referiam a pesquisas
que envolviam crian¢as em idade pré-escolar. Durante a
tentativa de obter os 49 artigos, pode-se perceber que,
mesmo tendo sido classificados como documentos dispo-
niveis na integra, a maioria deles s6 era acessivel mediante
o cadastramento do pesquisador nos enderecos eletroni-
cos que os disponibilizavam. Contudo, mesmo realizan-
do o cadastramento, os artigos nao ficavam disponiveis,
outros deviam ser comprados, e um deles tratava-se de
um editorial. Tomou-se também o cuidado de computar
apenas uma vez cada artigo. Dessa forma, apés tais pro-
cedimentos de busca, foram excluidos 31 artigos dos 49 e

a amostra passou a ter 18 trabalhos.

Posteriormente, realizou-se a leitura flutuante desses
documentos para identificagio dos que contemplavam
a temdtica da investigacdo, resultando em uma amostra
final de oito artigos, dos quais se obtiveram cépias im-
pressas. Dois pesquisadores fizeram uma leitura minu-
ciosa de cada estudo, visando estruturar as informacdes
pertinentes. Vale ressaltar que esta revisio apresenta li-
mitacSes em face da dificuldade de acesso a estudos nio

disponiveis na integra eletronicamente.

Para classificar os artigos selecionados, hierarquicamen-
te, quanto ao poder de evidéncia, foi utilizada uma clas-
sificacdo desenvolvida por pesquisadores em Enferma-
gem, baseada no método de categorizaciao da Agency for
Healtheare Research and Quality (AHRQ), dos Estados Uni-
dos da América.'? Stetler, Morsi e Rucki (1998)'* classifi-
cam a qualidade das evidéncias do seguinte modo: nivel
1 — metanalise de multiplos estudos controlados; nivel
2 — estudo individual com delineamento experimental;
nivel 3 — estudo com delineamento quase-experimen-
tal como estudo sem randomiza¢do com grupo unico
pré e pos-teste, séries temporais ou caso-controle; nivel
4 — estudo com delineamento ndo experimental como
pesquisa descritiva correlacional e qualitativa ou estudos
de caso; nivel 5 — relatorio de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificavel ou dados de
avaliacdo de programas; nivel 6 — opinido de autoridades
respeitaveis baseada na competéncia clinica ou opinido

de comités de especialistas.
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Para melhor anilise dos resultados, foi elaborado um
formulario de coleta de dados, com o objetivo de extrair
informacdes relevantes para a sua montagem, como: ti-
tulo, autores, periédico, ano de publicagdo, origem do
estudo, metodologia, procedéncia em relagdo a base de
dados e idioma. Os resultados, para sua organizacio, fo-
ram apresentados de forma descritiva, especificando as
informacdes extraidas consideradas relevantes para esta

revisdo integrativa.

RESULTADOS |

Foram analisados oito artigos que atenderam aos cri-
térios de inclusdo previamente estabelecidos, que sio

apresentados na tabela 1.

A publica¢io de artigos referentes a tematica deste estu-
do esta distribuida de forma equilibrada entre os perio6-
dicos. Cadernos de Satude Publica publicou um artigos';
outros trabalhos foram encontrados nas seguintes revis-
tas: Revista Salud Publical?, Revista da Associacio Médi-
ca Brasileira’, Revista Brasileira de Toxicologia'®, Journal
16

of Medical Toxicology
Drug Safety'’, Revista Médica de Chile'® e Arquivos de

, Pharmacoepidemiology and
Ciéncias da Satude'.

O ano que teve o maior quantitativo de publicacées

1,13,16,17

foi 2010, com quatro artigos publicados , seguido

pelo ano de 2009, quando publicaram-se dois artigos™'*.
Os anos de 2008 e 2012 contaram apenas com um ar-

tigo cada.

A analise dos artigos mostrou que a LILACS liderou o
nimero de publicagdes com seis artigos"*!>1518, Vale sa-
lientar que um artigos encontrado na LILACS também
estavam disponiveis na base ADOLECY., ¢ apenas dois

16,17

artigos tinham a MEDLINE como base de origem

O idioma de publicagdao mais frequente foi o portugués com

trés artigos publicados, seguido pelo inglés e pelo espanhol.

Quanto ao local de origem do estudo, quatro artigos fo-

1171415, dois, nos Estados Uni-

ram publicados no Brasi
dos'®'"; e a Venezuela® e o Chile'® contam com um artigo
cada. Apesar de cinco artigos terem sido publicados em
uma lingua diferente do portugués (espanhol ou inglés),

apenas quatro foram produzidos em outro pais'>!!"18,

Analisando a metodologia empregada em cada estudo
incluso na amostra, a luz da distribuicao hierarquica dos
niveis de evidéncia estabelecidos pela AHRQ, todos os
artigos possuem nivel de evidéncia 4 (considerado de for-
ca média). O conhecimento sobre esse sistema de classi-
ficagdo de evidéncias proporciona subsidios para auxiliar
o enfermeiro na avalia¢io critica de resultados oriundos
de pesquisas e, consequentemente, na tomada de decisio

sobte a incorporacio das evidéncias a pratica clinica®.

Dentre os artigos inclusos, apenas quatro deles citam em
seus titulos o termo “criangas/pediattic”'*'*!"; os demais
abordam o tema considerando os termos “Centro toxico-
légico/Intentional accidental poisoning/Centro de infor-
macién toxicolégica/Eventos toxicoldgicos”, que contem-
plam a ocorréncia da intoxicacdo exdgena na faixa etaria
infantil"*"*!% A palavra “medicamento” apatece explicita

no titulo em apenas quatro artigos selecionados"!"*!57.

Todos os artigos evidenciaram que a faixa etaria de maior
risco para acidentes por exposicdo a substancias toxicas
¢ a de criancas menores de cinco anos! 316N [Jmg
das pesquisas realizou uma compara¢io com o intuito
de verificar se havia diferencas entre as taxas de intoxi-
cagOes em criangas menotes de dois anos e em criancas
entre dois e cinco anos, constatando que ambas as faixas

etarias correm o mesmo riscol’.

Percebeu-se que, quanto ao género, na faixa etaria de
um 2 cinco anos, o maior numero de ocorréncias deu-se

com o sexo masculino'>"

. O género feminino é apon-
tado como mais vulneravel em 50% da literatura, sendo
citados, em alguns artigos, os medicamentos como agen-
te causal’. O evento mais comum, em ambos 0s sexos,
ocorre pelo envenenamento causado por medicacbes
deixadas em locais de facil acesso para as criangas, que,

por curiosidade, acabam as ingerindo®.

Alguns estudos nao mencionam a via pela qual ocorreu a
exposi¢ao’, outros citam a via oral como a mais comum

para intoxica¢des acidentais 1415,

Em relagdo a distribui¢do por grupos dos agentes toxicos,
verificou-se que os medicamentos foram os mais frequen-
tes'™ 11718 Em um dos estudos’, a maior parte dos casos
(39%) ¢ atribuida aos agentes saneantes, seguidos, muito
de perto, pelos medicamentos (35%). A mesma pesquisa
mostra que o nimero de ocorréncias tendo como agente

téxico o medicamento aumenta com o aumento da idade,
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Tabela 1. Distribuicao dos dados bibliogrificos referentes a andlise das informagoes contidas nos artigos selecionados.

2002 - 2013 (continua)

Autores Ano de Pais Titulo Método Populagao-alvo Ano de
publicagao coleta de
dados

Tagliaferro e 2010 Venezuela Pacientes Estudo descritivo Casos atendidos e 2006 e

Bracamonte™ atendidos en transversal. registrados em um 2007
un Centro Centro Toxicologico
Toxicoldgico de da Regido do
Venezuela. Centro Ocidental da

Venezuela.

Margonato, 2009 Brasil Acute intentional Estudo epidemioldgico Todos os individuos 2003 e

Thomson e and accidental de coorte transversal, com histérico de 2004

Paoliello™ poisoning with que utilizou dados intoxicagdo aguda
medications in a secundarios de todos os  por medicamentos
southern Brazilian  casos de intoxicagdes durante o periodo do
city. medicamentosas estudo registrados no

agudas notificadas pelo  Centro de Controle
Centro de Controle de de Intoxicagdes de
Intoxicagbes do Hospital Maringa.
Universitario Regional

de Maringa, Estado do

Parana, Brasil.

Werneck e 2009 Brasil Intoxicagbes Estudo seccional Casos de intoxicagdo 2001 a

Hasselmann’ exogenas em realizado por meio exogenas admitidos 2004
criangas menores  de levantamento nos servigos de
de seis anos retrospectivo de emergéncia de
atendidas em dados de boletins oito hospitais
hospitais da regidao de atendimento de localizados na regido
metropolitana do emergéncia de oito metropolitana do Rio
Rio de Janeiro. hospitais localizados na  de Janeiro.

regido metropolitana do
Rio de Janeiro, em um
periodo de 36 meses.

Matos et al.™® 2008 Brasil Avaliagédo Estudo quantitativo, Casos registrados 2005 e
dos eventos documental, de carater pelo Centro Integrado 2006
téxicos com retrospectivo, o qual de Vigilancia
medicamentos utilizou informagées do Toxicoldgica do Mato
ocorridos em Centro Integrado de Grosso do Sul.
criancas no Estado Vigilancia Toxicoldgica —
de Mato Grosso CIVITOX.
do Sul.

Michael, Henry 2010 Estados The outcome Estudo descritivo, Criangas com até 2000 a

e Howell'® Unidos of unintentional analitico, retrospectivo, seis anos de idade, 2007
pediatric bupropion realizado por meio de registradas no
ingestions: a levantamento de dados  National Poison Data
NDPS database do National Poison Data  System, devido a
review. System (NPDS). intoxicagao aguda

por bupropiona.

Schwartz, 2010 Estados Impact of Estudo analitico, com Criangas menores 2005 a

Sorkin e Unidos the voluntary comparagao temporal, de 6 anos que 2008

Doyon'” withdrawal of que utilizou informagdes  sofreram intoxicagdo

over-the-counter
cough and cold
medications

on pediatric
ingestions reported
to poison centers.

do American Association
of Poison Control
Centers (AAPCCs).

exogena devido a
erros terapéuticos

ou envenenamentos
acidentais,
registradas na
American Association
of Poison Control
Centers.
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Tabela 1. Distribuicao dos dados bibliogrdficos referentes a andlise das informages contidas nos artigos seleciona-

dos. 2002 - 2013 (continua)

Autores Ano de Pais Titulo Método Populagao-alvo Ano de
publicacido coleta de
dados

Bravo et al."® 2012 Chile Caracterizacion Estudo longitudinal, Todos os chamados 2009

de la ingestion retrospectivo, que incluiu  telefénicos por

por sobredosis todos os inquéritos de ingestao Unica/aguda

de paracetamol. chamadas telefénicas de paracetamol

Reporte de recebidas no Centro de recebidos pelo Centro

un centro de Controle de Intoxicagbes de Informacién

informacion da Pontificia Toxicoldgica de la

toxicologica Universidade Catélica de Pontificia Universidad

chileno. Chile (CITUC). Catdlica de Chile.
Bertasso- 2010 Brasil Eventos Estudo transversal, Todos os casos de 2008
Borges et al.’ toxicoldgicos retrospectivo, das intoxicagdes agudas

relacionados a
medicamentos
registrados no
CEATOX de Sao
José do Rio Preto,
no ano de 2008.

intoxicagdes agudas por
medicamentos atendidas
e notificadas pelo
CEATOX de Sao José
do Rio Preto, Sao Paulo,

por medicamentos
atendidas e
notificadas pelo
CEATOX de Sao
José do Rio Preto.

Brasil.

enquanto os eventos com produtos quimicos de limpeza

doméstica diminuem.

As classes de medicamentos que mais se destacaram fo-
ram as que atuam no Sistema Nervoso Central (SNC),
sendo as drogas controladas responsaveis por 66,2% dos
acidentes'. Dentre elas, destacam-se os anticonvulsivan-
tes, ansioliticos (especialmente, o Clonazepam) e os an-
tidepressivos. A maior parte desses remédios consta na
Rela¢io Nacional de Medicamentos Essenciais (RENA-
ME) e sdo distribuidos gratuitamente pelas Unidades de
Saude da Familia'. Relata-se também que medicamentos
atuantes no sistema respiratorio, antimicrobianos, anti-

parasitatios, correspondem a 14% dos casos'.

Apenas um estudo', no que diz respeito ao horatio de
ocorréncia dos agravos, afirmou que estes acontecem

com maior frequéncia no periodo das 18h as 23h59min.

Em alguns casos, as manifesta¢Ses clinicas decorrentes
de intoxicagdes exdgenas acidentais sdo leves'®. As mais
comuns sio: sonoléncia, que ocorre em 20,8%, seguida
de vomito, taquicardia, agitagdo, que juntos perfazem
7,2%. No presente estudo, 48,6% dos casos evidencia-
dos apresentaram-se como assintométicos’. Um dado
relevante, encontrado em um dos artigos'®, mostra que
uma manifestacido clinica grave, que pode acarretar a
morte, em casos de intoxica¢do por paracetamol ¢ a in-
suficiéncia hepatica fulminante, cujo quadro sé pode ser

revertido se houver transplante de figado.

[ necessario ressaltar que com base nos boletins de aten-
dimento de emergéncia de casos de intoxica¢do exégena
de oito hospitais localizados na regido metropolitana do
Rio de Janeiro, um dos estudos mostrou a presenca de

distor¢do dos dados registrados’.

DISCUSSAO |

As intoxicagOes ndo intencionais, principalmente por me-
dicamentos, representam um problema de saude publica
em virtude de sua elevada prevaléncia, conforme ratifi-

caram os resultados evidenciados nesta pesquisa®®'3!*2!,

Criangas em fase pré-escolar correspondem ao grupo com
maior risco de ser vitima de intoxicacoes exogenas, dados cet-
tos comportamentos tipicos dessa faixa etaria, como a curiosi-
dade em explorar o ambiente e o habito de levar a mao cons-
tantemente a boca (oralidade), e de comportamentos culturais
da populagio brasileira, como a automedicacao®®?'*. Tais ca-
racterfsticas ressaltam a necessidade de o enfermeiro ser capaz
de promover a seguranca e manter a qualidade da assisténcia
prestada, enfatizando medidas educativas de armazenamento
adequado de medicamentos e de produtos quimicos de uso
doméstico e industtial, como maneira de evitar casos de enve-

nenamento, ptincipalmente na infincia®*.

Os acidentes no sexo masculino sio mais diversificados. Esse

fato pode ser compreendido sob o aspecto cultural, pois a so-
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ciedade tende a permitir que as familias eduquem com menor
vigilincia as ctiancas do sexo masculino’. Esses dados coin-
cidem com uma das pesquisas, que demonstra que, na faixa
etaria de um a quatro anos, as criangas do sexo masculino sao

mais vitimadas por essas situacdes que as do sexo feminino®.

A via oral foi classificada como a de maior incidéncia de
exposi¢ao a agentes toxicos, mesmo sendo ignorada em
alguns estudos. Tal realidade evidencia a necessidade de
os enfermeiros assumirem o papel de educadores dos pais
durante a assisténcia prestada, ressaltando aspectos pre-

ventivos desses acidentes®.

Frisa-se a atuagdo do enfermeiro durante a assisténcia
a saude da crianca, que ¢ uma atividade de fundamental
importancia em func¢io da vulnerabilidade do ser humano
nessa fase do ciclo de vida. E por meio desse servico que se
espera reduzir a incidéncia de doengas e outros agravos, au-
mentando as chances de a crianga crescer e desenvolvet-se
pata alcancar todo seu potencial®. A consulta de Enferma-
gem com a crianca tem como objetivo prestar assisténcia
sistematizada, de forma global e individualizada, identifi-
cando problemas de satide-doenca, executando e avaliando
cuidados que contribuam para a promocio, prote¢io, re-
cuperagio e reabilitagio da sadde”. Vale ressaltar que uma
das varias atribuicbes do enfermeiro nesse programa ¢é a
identificacdo de fatores de risco no crescimento e desenvol-
vimento da crianca. O enfermeiro deve orientar sempre so-

bre a prevencio de acidentes de acordo com a faixa etiria®’.

A educagio envolve a responsabilizacio da populagio pelos
seus habitos e estilos de vida. Destaca-se a importancia da En-
fermagem como profissao de compromisso social, sensivel aos
problemas e direitos humanos, e como ciéncia que busca no-
vas metodologias para o alcance da melhoria da qualidade de
vida e da assisténcia, mediante atividades educativas de saude
e intervengdes aproptiadas®. Outro aspecto importante a ser
ressaltado é que as praticas educativas em saide no contexto da
Enfermagem vém sendo uma realidade cada vez mais efetiva,
em virtude da mudanca de paradigmas de atencio a saude, na
qual o modelo biomédico falido foi abandonado em favor da

implantagio do conceito de promogio da saide humana®.

O enfermeiro necessita atuar sob o aspecto de uma edu-
cagdo critica e transformadora, para contemplar as neces-
sidades biopsicossociais em a¢des individuais e coletivas.
A educacio em saude, portanto, é uma estratégia que aju-
da o enfermeiro a garantir a manutencdo da saude indivi-

dual e coletiva, com consciéncia critica’.

A maioria das intoxica¢des foram decorrentes de medi-
camentos, seguidas muito de perto pelas provocadas por
produtos quimicos de uso doméstico?. A literatura cot-
robora com os resultados encontrados neste estudo, afir-
mando que os medicamentos sao os agentes mais comuns
envolvidos nas intoxicagdes exoégenas (50%), seguidos
dos produtos domissanitarios (23,1%0)".

B preocupante a clevada prevaléncia desses agravos,
principalmente pelo fato de fatores de risco, como, por
exemplo, produtos ao alcance de criangas, estocagem de
substincias quimicas em garrafas de refrigerantes, uso de
alimentos com raticidas, uso incorreto dos produtos po-
tencialmente téxicos e utensilios de cozinha com residuos

de saneantes serem facilmente evitaveis®.

As manifestacoes clinicas apresentadas pelas vitimas de
intoxicacdes coincidiram com os achados de um estudo
especifico para intoxicagdo medicamentosa em crianga,
cuja manifestacio mais comum, em 33% dos casos, foi

sonoléncia, seguida por agitacdo, taquicardia e vomito®.

Diante desses dados, percebe-se a necessidade de serem
realizados estudos da sintomatologia desses agravos assim
como estudos que confirmem o real conhecimento da po-

pulagio sobre intoxicagdo exdgena infantil.

Os medicamentos que atuam no SNC foram identificados
como as drogas mais comumente envolvidas nesses eventos.
Para a faixa etaria de dois a quatro anos, autores destacam a
necessidade de ser disponibilizada maior atengdo aos psico-
farmacos, uma vez que, quando ingeridos, mesmo em doses
pequenas causam sonoléncia podendo induzir a quedas, com

tisco de traumatismo craniano, o que pode agravar o quadro’.

A distor¢io evidenciada em relacdo aos dados registrados
nos casos de intoxica¢oes exbgenas em unidade de emergén-
cia torna notoria a lacuna existente quanto a notificagao nos
servicos de satde. Realidade essa que ressalta a necessidade
de implantacio de projetos que aumentem e/ou melhorem
a notificacdo dos casos de intoxicacdo exbgena em criangas
atendidas pelo SUS através dos Centros de Assisténcia Toxi-
coldgica (CEATOX) no pais®®.

Esta pesquisa comprova a importincia da existéncia do
Centro de Informagoes Toxicolégicas em todas as regides
do pafs e da divulgacdo dos telefones desse 6rgao para a
populacio, como forma de otimizar o tempo de atendi-

mento, oferecer maior seguranga ao paciente e diminuir a

Rev. Bras. Pesq. Sadde, Vitoria, 15(3): 121-129, jul-set, 2013 | 127



Intoxicagdo exdgena infantil ¢ a atuagio do enfermeiro | Xavier ef al.

busca por entidades de sadde, postos de saude, unidades
de pronto atendimento e hospitais, permitindo melhor
acesso aqueles que realmente necessitam de procedimen-

tos médico-hospitalares’.

CONCLUSAO|

Os resultados evidenciados por meio desta revisdo
apontaram algumas lacunas sobre o tema: a escassez de
pesquisas abordando o assunto, a deficiente caracteriza-
¢do do perfil dessas intoxicag¢des, o sub-registro ¢ a falta
de acompanhamento da evolu¢do dos casos atendidos
pelos Centros de Informag¢oes Toxicoldgicas.

O presente estudo mostrou a importincia desse agravo na
faixa etaria infantil. Dessa forma, é possivel atuar na pre-
vencio desses eventos ou na diminuigdo de sua frequéncia,
por meio de programas de intervengao fundamentados na
realizagdo de acdes educativas, embasadas por conhecimen-
to cientifico, direcionadas a populagdo. Dentre essas ag¢des,
destaca-se a importincia da divulga¢do dos fatores de risco
para o evento e otientaces acerca do corteto armazena-
mento de produtos que oferecem risco a vida das criangas,
do uso adequado de substancias potencialmente toxicas em
suas respectivas embalagens, da necessidade de mudanca de
comportamentos que amea¢am a saude e da subestimagio

da capacidade das criancas, sobretudo, na fase pré-escolar.

Estudos posteriores poderdo reforcar a necessidade de
melhoramentos na organizagdo dos servicos de saude
com aplicabilidade de fichas de protocolo para coleta de
dados referentes as intoxicacoes. Essas fichas alimenta-
riam bancos de dados de informacgdes, como o Sistema
Nacional de Informagées Toxico-Farmacolégicas (SINI-
TOX). Este, apesar de ser a unica fonte de registros de
intoxicacdes e envenenamentos em humanos do pafs, é
alimentado espontaneamente e de forma descontinua pe-
los CCI e pelos CEATOX em funcionamento.

O monitoramento das ocorréncias das intoxicagdes exdge-
nas em criangas podera ser util na prevengao de acidentes
secundarios decorrentes do evento primario (intoxicagdes),
como quedas, traumas e 6bitos, que acarretam elevacio dos

custos governamentais e aumento do estresse familiar.

Percebe-se que é de extrema importincia que o enfermei-

ro exerca seu papel na participagdo de praticas voltadas

para a prevengio desse tipo de evento em todos as dimen-
soes de sua atividade, assumindo posi¢ao de educador da
comunidade, além de atuar no reconhecimento precoce
das intoxica¢oes, na promogio da saude e na vigilancia

epidemiolégica, sobretudo, no ambito da Saidde Coletiva.

REFERENCIAS |

1 - Bertasso-Borges MS, Rigetto ]G, Furini AAC, Gongal-
ves RR. Eventos toxicologicos relacionados a medicamen-
tos registrados no CEATOX de Sao José do Rio Preto, no
ano de 2008. Arq Ciénc Sadde. 2010; 17(1):35-41.

2 - Pan SY, Ugnat AM, Semenciw R, Desmeules M, Mao Y,
Macleod M. Trends in childhood injury mortality in Cana-
da, 1979-2002. Inj Prev. 2006; 12(3):155-60.

3 - Ramos CLJ, Targa MBM, Stein AT. Perfil das intoxi-
cagbes na infancia atendidas pelo Centro de Informacio
Toxicoldgica do Rio Grande do Sul (CIT/RS), Brasil. Cad
Saide Publica. 2005; 21(4):1134-41.

4 - Lourenco J, Furtado BMA, Bonfim C. Intoxicacdo ex6-
gena em criangas atendidas em uma unidade de emergéncia
pediatrica. Acta Paul Enferm. 2008; 21(2):282-6.

5 - Alcantara DA, Vieira LJES, Albuquerque VLM. In-
toxicacao medicamentosa em crianca. Rev Bras Prom

Saude. 2003; 16(1/2):10-6.

6 - Siqueira KM, Brandao JR, Lima HE, Garcia ACA, Grato-
ne FM, Brasileiro MSE. Perfil das intoxica¢oes exgenas in-
fantis atendidas em um hospital especializado da rede publica
de Goiania-GO. Rev Eletronica Enferm. 2008; 10(3):662-72.

7 - Werneck GL, Hasselmann MH. Intoxicagbes ex6genas
em criangas menores de seis anos atendidas em hospitais
da regido metropolitana do Rio de Janeiro. Rev Assoc Med
Bras. 2009; 55(3):302-7.

8 - Matos GC, Rozenfeld S, Bortoletto ME. Intoxicagdes
medicamentosas em criancas menores de 5 anos. Rev
Bras Satdde Mater Infant. 2002; 2(2):167-76.

9 - Sousa LB, Torres CA, Pinheiro PNC, Pinheiro AKB.
Praticas de educacio em saude no Brasil: a atuacio da
Enfermagem. Rev Enferm UER]. 2010; 18(1):55-60.

128 | Rev. Bras. Pesq. Sadde, Vit6ria, 15(3): 121-129, jul-set, 2013



Intoxicagio exdgena infantil ¢ a atuagio do enfermeiro | Xavier ef al.

10 - Benefield LE. Implementing evidence-based practice
in home care. Home Healthc Nurse. 2003; 21(12):804-11.

11 - Whittemore R, Knafl K. The integrative review: upda-
ted methodology. | Adv Nurs. 2005; 52(5):546-53.

12 - Stetler CB, Morsi D, Rucki S, Broughton S, Corrigan
B, Fitzgerald J, et al. Utilization-focused integrative reviews
in a nursing service. Appl Nurs Res. 1998; 11(4):195-206.

13 - Tagliaferro ZA, Bracamonte G. Pacientes atendidos
en un Centro Toxicologico de Venezuela. Rev Salud Publi-
ca. 2010; 12(2):220-7.

14 - Margonato B, Thomson Z, Paoliello MMB. Acute in-
tentional and accidental poisoning with medications in a sou-
thern Brazilian city. Cad Satde Publica. 2009; 25(4):849-56.

15 - Matos VTG, Stragliotto TR, Amaral MS, Kassab NM.
Avaliacio dos eventos toxicos com medicamentos ocorti-
dos em criancas no Estado de Mato Grosso do Sul. Rev
Bras Toxicol. 2008; 21(2):81-6.

16 - Michael CB, Henry AS, Howell CS. The outcome of
unitentional pediatric bupropion ingestions: a NDPS data-
base review. ] Med Toxicol. 2010; 6(1):4-8.

17 - Schwartz WK, Sorkin JD, Doyon S. Impact of the
voluntary withdrawal of over-the-counter cough and cold

medications on pediatric ingestions reported to poison
centers. Pharmacoepidemiol Drug Saf. 2010; 19(8):819-24.

18 - Bravo V, Roman M, Bettini M, Cerda P, Mieres JJ, Paris
E, et al. Caracterizacion de la ingestién por sobredosis de
paracetamol: reporte de un centro de informacién toxico-
légica chileno. Rev Méd Chile. 2012; 140(3):313-8.

19 - Galvao CM. Niveis de evidéncia. Acta Paul Enferm.
2006; 19(2):5.

20 - Werneck GL, Hasselmann MH. Intoxicacées exdge-
nas em criancas menores de seis anos atendidas em hospi-
tais da regido metropolitana do Rio de Janeiro. Rev Assoc
Med Bras. 2009; 55(3):302-7.

21 - Monteiro PAA, Janior PMC. Caracteristicas epide-
miolégicas dos atendimentos de intoxica¢cdes humanas no
CEATOX — 79 (Marilia — SP) em 2004. Rev Bras Toxicol.
2007; 20(1/2):39-45.

22 - Presgrave RF, Camacho LAB, Villas Boas MHS. A
profile of unintentional poisoning caused by household
cleaning products, disinfectants and pesticidas. Cad Sadde
Pablica. 2008; 24(12):2901-8.

23 - Sousa DG, Reis FF, Martins TSS, Silvino ZR, Silva
LR. Gerenciando a seguran¢a na administra¢do de me-
dicamentos por via intravenosa em pediatria. Rev Pesqui
Cuid Fundam. 2010; 2(Supl):S130-4.

24 - Silva MAI, Pan R, Melo L, Bortoli PS, Nascimento
LC. Perfil dos atendimentos a criancas e adolescentes
vitimas de causas externas de morbimortalidade, 2000-
2006. Rev Gauicha Enferm. 2010; 31(2):351-8.

25 — Campos RMC, Ribeiro CA, Silva CV, Saparolli ECL.
Consulta de Enfermagem em puericultura: a vivéncia do

enfermeiro na Estratégia de Saude da Familia. Rev Esc
Enferm USP. 2011; 45(3):566-74.

26 - Ribeiro CA, Ohara CVS, Saparolli ECL. Consulta
de Enfermagem em puericultura. In: Fujimori E, Ohara
CVS, editores. Enfermagem e a saude da crianca na aten-
¢ao basica. Sao Paulo: Manole; 2009. p. 223-47.

27 - Londrina. Prefeitura do Municipio. Autarquia Mu-
nicipal de Saude. Satide da crianca: protocolo. Londrina:
PML; 20006.

28 - Lopes EM, Anjos SJSB, Pinheiro AKB. Tendéncia
das agoes de educacio em sadde realizadas por enfer-
meiros no Brasil. Rev Enferm UER]. 2009; 17(2):273-7.

29 - Dantas DV, Alves KYA, Salvador PTCO, Dantas
RAN. Atuacio da Enfermagem na prevencio de aci-
dentes em creches. Rev Enferm UFPE on line. 2010;
4(esp):1315-22.

Correspondéncia para/ Reprint request fo:
Estela Rodrigues Paiva Alves

Rua Edpaldo Bezerra Cavalcanti Pinbo, 320/402
Cabo Branco - Jodo Pessoa - PB

Cep.: 58045-270

Tel: (083) 9114-6557

E-mail- rodrigues.estela@gmail.com

Recebido em: 24-5- 2013
Aceito em: 25-7-2013

Rev. Bras. Pesq. Sadde, Vitoria, 15(3): 121-129, jul-set, 2013 | 129



