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Resumo: Descrever as características epidemiológicas dos casos de intoxicação medicamentosa 

notificados no Brasil, no período 2009-2013, com a finalidade de auxiliar medidas de prevenção e 

reversão desse tipo de atrocidade, o qual é considerado um problema de Saúde Pública atualmente. 

Método: estudo documental, descritivo com abordagem quantitativa realizada pela coleta de dados 

disponíveis no SINITOX e informações pertinentes oferecidas pelas bases de dados LILACS, SciELO, 

MEDLINE/PubMed Resultados: foram notificados 123.705 casos de intoxicação por medicamentos 

no Brasil, totalizando 27,41% das intoxicações humanas incluindo todos os agentes tóxicos no País; a 

região que mais contribuiu com o registro de ocorrências foi a região Sudeste (57,14%), seguida de 

Sul (21,46%), Centro-Oeste (11,81%), Nordeste (8,32%) e Norte (1,24%); a zona urbana obteve 

destaque com 79,11% dos casos notificados; a faixa etária predominante foi de 1-4 anos de idade 

(27,66%), seguida de 15-19 anos de idade (16,97%); o sexo feminino obteve maior prevalência com 

61,02% dos casos notificados; em relação a circunstância relacionada à intoxicação, a tentativa de 

suicídio ocupou o primeiro lugar, com 39,43% dos casos, seguida de acidente individual com 

33,09%.Conclusão: entre os casos notificados, verificou-se a predominância de intoxicações 

medicamentosas em ordem decrescente por região: Sudeste, Sul, Centro-Oeste, Nordeste e Sul.  A 

zona urbana concentra o maior número de casos, devendo-se considerar, porém, a potencial 

subnotificação existente na zona rural, bem como a falta de acesso a medicamentos da população em 

questão. A alta taxa de casos existente na infância, leva à discussão de inúmeros aspectos pertinentes à 

questão, os quais vão desde a educação populacional acerca da importância de manter medicamentos 

longe do alcance das crianças, à instrução sobre os malefícios do mau uso que os fármacos podem 

trazer, podendo causar, inclusive, a morte. O sexo feminino foi o mais presente nas notificações, 

demonstrando a necessidade de maior incentivo à Saúde da Mulher. Dentre os casos notificados, a 

tentativa de suicídio predomina, fato que demonstra a importância de maior empenho em políticas 

anti-suicídio, as quais deixam de ser mais eficazes pela simples venda irrestrita ou pela falta de 

fiscalização efetiva sob a venda de fármacos não seguros. Apesar dos dados alarmantes, mais da 

metade dos casos de intoxicação obtiveram prognóstico positivo. No entanto, nota-se a necessidade de 

aprimorar as medidas de prevenção de intoxicações medicamentosas, com intensa regulamentação 

sobre a venda de fármacos, melhoria nas seguranças das embalagens e instrução populacional acerca 

do uso e local adequado de armazenamento de medicamentos. 
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INTRODUÇÃO 

Medicamento pode ser definido como produto farmacêutico, tecnicamente obtido ou 

elaborado, com finalidade profilática, curativa, paliativa ou para fins de diagnóstico, mas que 

pode ser um potencial causador de dano e óbito. Neste sentido, vários autores citam o 

medicamento como um dos principais agentes responsáveis por intoxicações resultando em 

atendimento, nas emergências toxicológicas, hospitalizações e óbitos em diferentes países 

(VALIENTE, 2000). Apesar disso, autoridades sanitárias de países em desenvolvimento ainda 

não se sensibilizaram efetivamente para a vigilância desse agravo. 

A presença de uma extensa variedade de medicamentos favorece o surgimento de 

problemas relacionados a estes produtos, representando um desafio à saúde pública em países 

desenvolvidos, assim como nos países em desenvolvimento, como o Brasil (BERTASSO-

BORGES et al., 2010). Outros fatores que contribuem significativamente para esse quadro 

são: a frágil regulação da publicidade acerca do medicamento, a facilidade na aquisição de 

fármacos sob prescrição médica, a deficiência de legislação específica sobre embalagens 

seguras, escassas iniciativas de desenvolvimento da atenção farmacêutica e o padrão do 

consumo de medicamentos pela população, caracterizado pela automedicação, polifarmácia, 

uso indevido e indiscriminado, principalmente de psicotrópicos e antibióticos (MOTA et al., 

2012). 

Intoxicações medicamentosas surgem devido a mecanismos complexos, que podem 

estar relacionados a características do indivíduo, a processos farmacodinâmicos e 

farmacocinéticos, a propriedades farmacêuticas do produto, a interações medicamentosas ou 

com outras substâncias e, ainda, ao modo de uso. Assim, o que difere o evento tóxico de uma 

reação adversa é o fato de naquele, o dano biológico ocorrer, na maioria das vezes, por 

exposição a doses excessivas (MATOS et al., 2008). 

Nesse sentido, é possível observar a importância do problema que, apesar de requerer 

atenção, ainda está subestimado devido à considerável subnotificação que afeta os serviços de 

saúde e a tendência do registro de casos agudos. 

O conhecimento do perfil epidemiológico das intoxicações medicamentosas nas 

unidades federativas é um importante guia para a gestão de recursos destinados ao 

planejamento e a implementação de ações que previnam a ocorrência desse agravo (SILVA, 

2009). 

Em face do exposto, esse estudo tem por objetivo avaliar a taxa de notificação de 

casos por intoxicação de medicamentos no Brasil no 
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período de 2009 a 2013 de acordo com bases no Sistema Nacional de Informações Tóxico-

Farmacológicas (SINITOX), bem como descrever o perfil epidemiológico de tais casos, 

auxiliando, posteriormente, a promoção de medidas eficazes de prevenção e reversão de 

intoxicações medicamentosas. 

 

METODOLOGIA 

Trata-se de um estudo documental, descritivo com abordagem quantitativa realizada 

pela coleta de dados disponíveis no SINITOX, no período de 2009 a 2013 (faixa temporal 

mais atual disponível). Além disso, as bases de dados LILACS, SciELO, MEDLINE/PubMed 

também ofereceram amplo suporte de informações pertinentes para o presente estudo. Os 

dados foram extraídos no mês de maio de 2017. 

As variáveis da pesquisa foram estabelecidas com base nas informações previamente 

coletadas, nas bases de dados anteriormente citadas, e foram: região, zona de ocorrência, faixa 

etária, sexo, circunstância e evolução. 

Os dados obtidos foram expostos por meio de tabelas utilizando-se o programa 

Microsoft Excel versão 2010. O presente estudo não necessitou ser submetido ao Comitê de 

Ética em Pesquisa (CEP) por utilizar apenas dados previamente fornecidos por bases de dados 

online. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Em 1985, a Organização Mundial de Saúde (OMS) criou o conceito de Uso Racional 

de Medicamentos (URM), com a finalidade de fomentar a eficácia dos medicamentos, 

minimizar os riscos e evitar custos desnecessários aos pacientes (FILGUEIRAS; SMITH, 

2016). Tal medida, porém, ainda necessita de inúmeras contribuições para se tornar eficiente, 

visto que a OMS estima que metade dos medicamentos é prescrita ou dispensada de forma 

inadequada, fato que pode causar inúmeros prejuízos às pessoas, que vão desde efeitos 

colaterais reversíveis ao óbito. 

No Brasil, no período de 2009 a 2013, como evidenciado na Tabela 1, foi registrado 

um total de 123.705 casos de intoxicação humana por medicamentos. Esse número caracteriza 

27,41% das intoxicações humanas do País, considerando todos os possíveis agentes tóxicos, 

demonstrando a necessidade de maior empenho acerca de instrução populacional e restrições 

em relação ao uso indiscriminado de medicamentos 
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Tabela 1 – Distribuição das notificações por Região de intoxicações por medicamentos e 

outros agentes tóxicos no Brasil, por ano, no período de 2009 a 2013. 

 

Notas: % R/R – Porcentagem referente à intoxicação humana por medicamento em determinada região 

comparada à intoxicação humana total na mesma região. % R/B - Porcentagem referente à intoxicação humana 

total em determinada região comparada à intoxicação humana total no Brasil. Letal. – Letalidade. Dados 

provisórios e parciais digitados até 09/05/2017 e obtidos do Sistema Nacional de Informações Tóxico-

Farmacológicas. 

No Brasil, os medicamentos são os principais agentes responsáveis por intoxicações 

humanas (TELES et al, 2013). A enorme proporção constatada no presente estudo está de 

acordo com análise observada em João Pessoa-PB, no ano de 2012, em que a intoxicação 

medicamentosa teve a maior frequência no total de casos de intoxicação, seguida de 

agrotóxicos (TOSCANO et al., 2012) e no Hospital Universitário Juiz de Fora, em que  60% 

dos casos de intoxicação que levaram à hospitalização tiveram etiologia medicamentosa 

(MOREIRA et al., 2010). 

Esse tipo de intoxicação deve ser avaliado com bastante cautela por ser considerado 

uma das formas mais comuns de suicídio, podendo explicar parcialmente os números 

crescentes desse ato tão oneroso. Tal aspecto é confirmado por Moreira et al.(2010), que 

enfatiza que os medicamentos foram as causas mais comuns de suicídio no Brasil, seguido 

por produtos químicos domésticos.  

As regiões em que foram observados mais casos por ano, em média, são em ordem 

decrescente: Sudeste (57,14%), Sul (21,46%), Centro-Oeste (11,81%), Nordeste (8,32%) e 

Norte (1,24%). Apesar da imensa relevância constatada nesses dados coletados do SINITOX, 
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ressalta-se a importância de considerar a diminuição da participação dos Centros de 

Informação e Assistência Toxicológica (CIATs), fato que impossibilita a tradução fiel da atual 

situação de intoxicação no Brasil. 

Tabela 2 - Distribuição das notificações de intoxicação medicamentosa por zona de 

ocorrência, faixa etária e sexo, por ano, no período de 2009 a 2013. 

 

Dados provisórios e parciais digitados até 09/05/2017 e obtidos do Sistema Nacional de Informações Tóxico-

Farmacológicas. 

É importante notar que o número de casos na zona urbana ultrapassou muito o da zona 

rural durante todo o período em questão (Tabela 2), fato que se relaciona fortemente com o 

acesso de medicamentos que a população interiorana possui. Nesse caso, especificamente, a 

desigualdade nesse tipo de acesso pode ser vista como um fator benéfico para a população 

rural, porém pode abrir um questionamento a cerca desse acesso não universalizado de 

tratamento de inúmeras doenças no Brasil. Esse fato se confirma em uma análise de usuários 

do Sistema Único de Saúde (SUS), no qual foi observado que menos da metade dos pacientes 

obtiverem medicamentos prescritos pelo próprio sistema (BOING et al., 2013). Ademais, é 

preciso considerar a possível subnotificação existente na zona rural, atentando-se para a 

importância desse aspecto para a criação de medidas eficientes de combate à intoxicação 

medicamentosa.  

Além disso, a faixa etária mais atingida por esse tipo de intoxicação foi entre 1-4 anos 

de idade (27,66%) fato que remete ao uso inadequado de medicação, que pode ser devido à 

prescrição errônea, dose incorreta e automedicação, por exemplo, os quais são consequência 
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de esse grupo ser um consumidor em potencial, devido à frequência em que adquirem 

doenças. Além disso, a intoxicação medicamentosa é agravada devido ao grau cognitivo em 

desenvolvimento das crianças dessa idade, as quais estão na fase da oralidade e levam 

qualquer objeto que está em seu alcance à boca. Muitos medicamentos possuem embalagens 

atraentes, coloridas, além de sabores agradáveis – adocicados – e, somando a isso, muitos 

adultos, de forma errônea, chamam os medicamentos de “doce” ao administrar às crianças, 

fomentando a busca dessas crianças pelos fármacos e causando intoxicações (MAIOR; 

OLIVEIRA, 2012). 

Em relação ao sexo predominante nos últimos cinco anos registrados no SINITOX, o 

número de vítimas do sexo feminino obteve maior quantidade. Tal aspecto, porém, está em 

desacordo com o estudo obtido no Hospital Universitário Juiz de Fora, em que os pacientes 

masculinos totalizaram 68% das internações por intoxicação por medicamentos (MOREIRA 

et al., 2010). Entretanto, a prevalência do sexo feminino apresenta concordância em outros 

estudos como (BARRETO et al., 2015; SANTOS; ALMEIDA NETO; CUNHA, 2015; 

TOSCANO et al., 2016). 

Tabela 3 – Distribuição das notificações de intoxicação medicamentosa considerando 

a circunstância e a evolução, por ano, no período de 2009 a 2013.  

 

Dados provisórios e parciais digitados até 09/05/2017 e obtidos do Sistema Nacional de Informações Tóxico-

Farmacológicas. 
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Considerando a circunstância associada ao tipo de intoxicação em questão, a Tabela 3 

demonstra que a tentativa de suicídio se destaca com um total de 39,43%, seguida de acidente 

individual com 33,08% dos casos. É importante notar o decréscimo ocorrido do ano de 2012 

para 2013 em relação aos casos de tentativa de suicídio, visto que, além da importante não 

atualização dos dados pelos CIATs, podem-se citar as campanhas de prevenção a esse tipo de 

circunstância. Além disso, esse dado está de acordo com o estudo realizado em João Pessoa 

considerando as intoxicações exógenas registradas pelo Centro de Assistência Toxicológica 

da Paraíba (Ceatox-PB) (TOSCANO et al., 2016), a análise do perfil das vítimas de 

intoxicações exógenas atendidos no pronto-socorro de um hospital público do município de 

Uberlândia-MG (ALMEIDA NETO; CUNHA, 2015) e com o perfil da mortalidade por 

intoxicação com medicamentos no Brasil de 1996-2005 (MOTA et al., 2012). 

Ressalta-se, também, a relevância do estudo de Marcondes Filho et al.(2012), sobre 

tentativas de suicídio entre jovens e adolescentes, no qual aponta que os pacientes do sexo 

feminino tiveram uma maior representatividade, correspondendo a 80% dos casos, estando de 

acordo com os dados aqui encontrados. 

Em relação à evolução dos casos de intoxicação por medicamentos, o resultado foi 

relativamente positivo, visto que se obteve cura em 54,93% dos casos mencionados. Esse 

dado vai de encontro ao obtido na análise dos casos em no estudo sobre intoxicações 

exógenas registradas pelo Ceatox-PB, no município de João Pessoa, no ano de 2012, no qual 

o desfecho clínico não foi registrado em 40,8% dos casos, enquanto 33,7% tiveram cura não 

confirmada, 22,6% receberam alta e apenas 2,9% tiveram evolução para óbito (TOSCANO et 

al., 2016).  

Nesse sentido, é importante ressaltar a relevância de ater-se aos principais 

medicamentos responsáveis por intoxicação. A respeito das intoxicações na infância, 

amplamente evidenciadas nessa análise, é preciso considerar que: 

Antimicrobianos (amoxicilina e cefalosporinas), descongestionantes (fenilefrina e 

nafazolina), vitaminas (vitaminas A e D), analgésicos (dipirona, paracetamol, 

diclofenaco e ácido acetilsalicílico) e broncodilatadores (salbutamol e fenoterol) são 

bastante usados em patologias comuns à infância e estão geralmente envolvidos com 

os quadros de intoxicação em menores de um ano. No entanto, em crianças entre um 

e nove anos, os psicofármacos em baixas doses e anticoncepcionais passam a figurar 

entre as classes terapêuticas devido à capacidade da criança em alcançar 

medicamentos utilizados pelos adultos com quem convive (MAIOR; OLIVEIRA, 

2012, p.425). 
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O estudo realizado sobre intoxicações no Hospital Universitário da Universidade 

Federal de Juiz de Fora (UFJF) considera as duas principais causas de intoxicação 

medicamentosa: por acidente (70% dos casos) e intencional (30% dos casos). Nesse contexto, 

destacou-se o fato de que todas as intoxicações intencionais foram geradas por psicotrópicos, 

sugerindo o uso indiscriminado dessa classe e a facilidade de obtê-los, num contexto em que a 

venda desse tipo de fármaco deveria ser amplamente controlada (MOREIRA et al, 2010). 

Nesse mesmo estudo, contatam-se as classes responsáveis pela intoxicação medicamentosa: 

psicotrópicos (40%), não especificado (26,7%), antibióticos (10%), digitálicos (6,7%), alfa-

adrenérgico (3,3%), antianêmicos (3,3%), contraste para exame (3,3%) e vacinas (3,3%) 

(MOREIRA et al., 2010). Além disso, segundo MOTA et al.(2012), entre as causas de óbitos 

entre 1999 e 2005, cujas classes de medicamentos foram identificadas, a maior proporção de 

mortes registrada foi por autointoxicação intencional por anticonvulsivantes, sedativos, 

antiparkinsonianos e psicotrópicos. 

 

CONCLUSÕES 

 Com base na análise dos dados neste presente estudo, pode-se concluir é de extrema 

relevância analisar cautelosamente os diversos aspectos que caracterizam a intoxicação 

medicamentosa, visto que esse tipo de envenenamento é a primeira causa em números num 

contexto geral de intoxicação constatado pelo SINITOX. 

Há uma predominância de intoxicações nas regiões Sudeste e Sul, seguidas de Centro-

Oeste, Nordeste e Norte, destacando-se as zonas urbanas dessa região, em que a aquisição de 

medicamentos é mais acessível. Além disso, ressalta-se a importância de considerar a 

subnotificação ocorrente longe dos grandes centros, comprometendo, assim, a realização de 

um estudo epidemiológico detalhado e fiel, o qual possibilitaria mais medidas eficazes de 

instrução e combate dessas intoxicações.  

Além disso, é importante destacar a faixa etária predominante nesse tipo de 

envenenamento. Crianças entre 1-4 anos de idade são as mais acometidas por esse tipo de 

atrocidade, demonstrando a necessidade de estratégias específicas para essa população, com 

amplo empenho de toda a sociedade. Campanhas educativas sobre a maneira adequada de se 

armazenar os medicamentos nas residências, adoção da embalagem especial de proteção à 

criança e a promoção do uso racional de medicamento são medidas de educação em saúde que 

podem diminuir consideravelmente esse quadro. 

Ademais, o sexo feminino prevalece nas notificações em questão, podendo estar 
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associado ao intenso uso de medicamentos, os quais são feitos, muitas vezes, de maneira 

errônea, não respeitando a situação clínica, dosagem, hora e duração. Além disso, associa-se 

ao número de tentativas de suicídio, em que as mulheres também se destacam em números. 

Nesse contexto, ressalta-se, também, a relevância em Saúde presente no estudo no que 

concerne à prevenção do suicídio, a principal causa de intoxicação medicamentosa no Brasil. 

Os números constatam a necessidade de políticas voltadas a essa questão, demonstrando como 

o estudo epidemiológico pode auxiliar nas campanhas e medidas de combate ao suicídio, 

informando características pertinentes sobre vítimas que podem ser atingidas por esse mal. 

Por fim, é importante salientar a necessidade de aprimoramento de medidas que 

dificultem essa intoxicação por medicamentos, por meio de uma regulação da publicidade, 

criação de leis específicas sobre segurança das embalagens, mais campanhas instrutivas ao 

público acerca dos malefícios do uso indiscriminado de medicamentos e um maior controle 

sobre venda de fármacos em geral.   
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