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Intoxicagdo por raticida em um Centro de Assisténcia Toxicologica

Rodenticide poisoning in a Toxicological Assistance Center

Beatriz Ferreira Martins!, Anai Adario Hungaro?, Jessica Adrielle Teixeira Santos?, William Campo Meschial’,
Laiane Mucio Correia*, Magda Lucia Félix de Oliveira®

Objetivo: caracterizar as intoxica¢des por raticida comercializado clandestinamente sob a denominacdo de
chumbinho. Métodos: estudo descritivo e transversal, por andlise retrospectiva de fichas epidemiolégicas de
Ocorréncia Toxicol6égica de um Centro de Assisténcia Toxicologica, dos anos de 2006 a 2013. Resultados: foram
analisadas 115 fichas, com média anual de 14,4 *+ 4,8 casos e 35,6% dos registros no quarto biénio. A maioria das
intoxicag¢des ocorreu no sexo masculino (57,3%), na faixa etaria entre 15 e 49 anos (78,3%) e pela circunstancia
tentativa de suicidio (90,4%). Constatou-se gravidade clinica dos casos, pois 92,1% intoxicados necessitaram de
internac¢do hospitalar e aconteceram quatro 6bitos (3,5%). Conclusao: os casos de intoxicagdo por chumbinho
aumentaram gradualmente nos anos estudados, em individuos do sexo masculino, em idade economicamente
ativa e por intoxicag¢ao intencional. H4 necessidade de maior fiscalizagdo sanitaria na regido, visando diminuicao
da oferta e aprimoramento das orientagdes aos consumidores.

Descritores: Envenenamento; Rodenticidas; Vigilancia Sanitaria; Centros de Controle de Intoxicagdes;
Enfermagem em Sadde Comunitaria.

Objective: to characterize rodenticide poisoning sold illegally under the name chumbinho. Methods: this is
a descriptive and cross-sectional study by retrospective analysis of epidemiological forms of Toxicological
Occurrence of a Toxicological Assistance Center, from 2006 to 2013. Results: 115 forms were analyzed,
with an annual average of 14.4 *+ 4.8 cases and 35.6% of the records in the fourth biennial. Most poisonings
occurred in males (57.3%), aged between 15 and 49 years (78.3%) and suicide attempted (90.4%). It was found
clinical severity of cases because 92.1% intoxicated required hospitalization and occurred four deaths (3.5%).
Conclusion: the cases of poisoning by chumbinho increased gradually over the studied years, in males, in an
economically active age, and by intentional poisoning. There is a need for greater sanitary inspection in the
region, aiming to reduce supply and improvement of guidance to consumers.
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Introducao

Produtos clandestinos possuem alto potencial
para eventos toxicologicos graves e sdo considerados
um problema emergente de satide ptblica®™. Um grupo
de produtos clandestinos de importancia sanitaria em
nosso pais, denominado chumbinho, é irregularmente
utilizado como domissanitario e raticida, devido a
crenga de sua alta eficacia, potente letalidade e modo
de acdo rapido no combate aos roedores. Recebe

também a denominacdo de “chumbinho terrivel”,

» o«

“chumbinho japonés”,

4 ” o«

japan”, “poderoso japan”, “trés
pasitos”, “estricnina”, “cachacinha do rato”, “fim do
rato”®.

Desde a metade da década de 1990, a
intoxica¢do por chumbinho é considerada importante
causa de morbidade e mortalidade, o que sugere que
os profissionais de saude comecaram a observar
sistematicamente e compreender o quadro clinico
das intoxicagdes por esse produto. No Brasil vem se
popularizando como agente suicida, de homicidios e
de graves acidentes quimicos, devido ao facil acesso e
baixo custo, expondo a populag¢io intoxicagdes graves
e muitas vezes fatais, e elevando a taxa de mortalidade
dentre todos os produtos notificados pelos Centros de
Informacéo e Assisténcia Toxicologica®?.

Embora as intoxica¢des sejam de notificacdo
compulsdria, integrando o Sistema de Informacgao de
Agravos de Notificacdo, e a maioria dos casos sejam
atendidos em servicos de satde, estima-se que os
registros oficiais representem somente 20% dos
casos ocorridos anualmente. Consequentemente,
os registros dos centros de informacdo e assisténcia
sentinelas

toxicoldgica sdo considerados

epidemioldégicas de intoxica¢des, captadores de
problemas sociais e sanitarios, passiveis de atuacgdo
da Vigilancia Sanitéria e da Seguranga Publica®.
Enfermeiros, atuando no sistema de Vigilancia
a Saude, nos centros de toxicologia e nos servigos
basicos de saide, como integrantes da equipe
multiprofissional de assisténcia a saude e para a

implementacdo da assisténcia de enfermagem,
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desempenham importante papel na educacdo em
saude e na implementac¢ido de medidas de prevencio
das intoxicagdes. Considerando que a mortalidade por
eventos toxicolégicos esta relacionada ao diagndstico
tardioeaomanejoclinicoinadequado, éimprescindivel,
também, a capacitacdo dos profissionais de saude
para atendimento as emergéncias toxicoldgicas®.

Ainformacao sobre a frequéncia e a distribuigao
de casos de intoxicagcdo por chumbinho subsidiara a
implementacdo de medidas preventivas e legais para
seu controle. Neste contexto, a questdo que norteia
o presente estudo, contribuindo com o esforco para
o enfrentamento a este problema de saude publica,
foi; Qual o perfil das intoxicagdes por chumbinho
notificadas em um servigo considerado sentinela para
a toxicovigilancia?, e o propésito do presente artigo
constituiu em caracterizar intoxicacdes por raticida
comercializado clandestinamente sob a denominacao
de chumbinho.

Métodos

Estudo descritivo e transversal, com analise
retrospectiva de fichas epidemioldgicas de Ocorréncia
Toxicoldgica, arquivadas em um Centro de Controle
de Intoxicacoes do Noroeste do Parana, que realiza
assessoria e consultoria para urgéncias/emergéncias
toxicolégicas, com informacdo qualificada a
profissionais de saide e a populacdo em geral para
atendimento a acidentes toxicoldgicos e representa
uma importante fonte para a avaliacdo da realidade
dos acidentes téxicos na regido Noroeste do Parana,
territério da maioria dos casos notificados(®”.
dados

com diagnostico

Foram estudados secundarios de

individuos comprovado de
intoxicacdo por chumbinho, cadastrados no Centro
de Controle de Intoxica¢des, no periodo de janeiro de
2006 a dezembro de 2013, sendo excluidos os casos
que ndo haviam informacgdes necessarias para esta
confirmacgao. Para a confirmag¢do do caso, o servico
adota critérios clinico-epidemiolégicos - existéncia
de sinais e/ou sintomas e histéria de exposicdo
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compativel; ou clinico-laboratoriais - existéncia
de sinais e/ou sintomas e resultados de exames
compativeis; ou relato comprovado de contato, mesmo
na auséncia de manifestagdes clinicas, considerado
como exposicdo®,

No periodo em estudo, foram notificados
227 casos de intoxicacdo com agentes considerados
clandestinos, incluindo hipoclorito de so6dio e
detergentes de producdo manufaturada e caseira;
agrotoxicos e raticidas contrabandeados ou
manufaturados clandestinamente, portanto, sendo
incluidos no estudo 115 casos de intoxicacdo com o
agente toxico chumbinho.

Os dados

epidemiolégicas  de

foram acessados das fichas

Ocorréncia  Toxicolégica,
arquivadas em modo impresso no Centro de Controle
deIntoxicagdes. Estafichaera, preenchidano momento
do atendimento do intoxicado. E um instrumento de
registro utilizado para todos os casos de intoxicacdo e
agrega dados referentes a caracterizagdo do paciente
e do acidente toxicoldgico, e objetiva facilitar o
acompanhamento clinico dos casos, a implementacio
de medidas de prevencdo e a vigilancia epidemiolégica
dos eventos®.

A coleta de dados se deu por analise documental
e foram analisadas variaveis demograficas do caso -
sexo e idade; da ocorréncia toxicolégica - circunstancia
da intoxicacdo e ano de notificacdo, classificado
em biénios; da gravidade do caso - atendimento na
residéncia/domicilio, em unidade basica de saudde,
observacao clinica e internacdo em Pronto Socorro,
internacdo hospitalar enfermaria ou em unidade de
terapia intensiva; e do desfecho clinico do caso - cura,
6bito/exposicdo fatal.

Por se tratar de andlise de uma populacdo
relativamente pequena, podendo ser considerada
como universo da pesquisa, no qual é definida como o
conjunto de individuos que partilham de, pelo menos,
uma caracteristica em comum, unidades elementares
de pessoas, objetos ou coisas, sobre as quais se deseja
obter informac¢des®. Desta forma, os requisitos do

fendmeno sugerem formas para melhor apreciacio
dos dados, assim, neste estudo foram concentrados os
registros dos anos em biénios.

As variaveis em estudo foram conceituadas
e definidas conforme o Manual de Preenchimento
da Ficha de Notificacdo e de Atendimento dos
Centros de Assisténcia Toxicologica e para todas as
variaveis foi considerado o item outros para os dados:
desconhecido, indeterminado ou ignorado, porém,
apos a analise dos registros ndo encontrou - se dados
para este item®. O grau de gravidade da intoxicacido
foi estabelecido pelo nivel de aten¢ido na instituicdo
de sadde e os sintomas apresentados pelo intoxicado,
entendendo a maior complexidade do atendimento
como maior gravidade da ocorréncia: Observacdo
clinica em unidade de urgéncia/pronto socorro;
Internacdo em unidade de urgéncia/pronto socorro;
Internacdo hospitalar em enfermaria; e Internacgdo
hospitalar em unidade de terapia intensiva®®.

As variaveis em estudo foram transcritas para
planilha eletronica, utilizando o software Microsoft
Excel® 2007. Para processamento e analise dos dados
foi constituido um banco de dados no software Epiinfo
3.5.1 e os resultados analisados descritivamente -
frequéncias absoluta e relativa.

0 estudo respeitou as exigéncias formais
contidas nas normas nacionais e internacionais
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos.

Resultados

Nos seis anos estudados, foram encontrados
115 registros de intoxicagdo com o agente tdxico
do total das

notificacbes de produtos clandestinos. Perante a

chumbinho, representando 50,6%
estratificacdo pelo ano de notificacdo, verificou-se que
a média anual de casos de intoxicagdo por chumbinho
foi de 14,4 + 4,8 casos, com variacdo anual maxima de
41 casos no quarto biénio (2012 e 2013) e minima de
16 casos no primeiro biénio (2006 e 2007) (Tabela 1).
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Tabela 1 - Distribui¢io de intoxicacdes por chumbinho, segundo o ano de notificacdo e variaveis de caracterizacdo

do intoxicado e da ocorréncia toxicologica

Ano 2006-2007 2008-2009 2010-2011 2012-2013 Total

Variavel n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Sexo

Masculine 9.(13,6) 17 (25,8) 16 (24,3) 24(36,3) 66(57,3)

Feminino 7 (14,3) 4(82) 21 (42,8) 17(347) 49(42,7)
Faixa etaria (anos)

<15 3(25,0) - 6 (50,0) 3(25.0) 12(10,5)

15-29 6 (12,5) 10 (20,8) 15 (31,3) 17(354) 48(41,7)

30-49 6 (14,2) 9(213) 8(19,3) 19(45,2) 42(36,5)

> 50 107,7) 2 (15,4) 8 (61,5) 2(154) 13(11,3)
Circunstincia

Tentativa de suicidio 13 (12,5) 20 (19,2) 33 (31,8) 38(36,5) 104(90,4)

Acidente individual 3(27,3) 1(9,0) 4(36,4) 3(27.3) 11(9,6)
Total 16 (13,9) 21 (183) 37 (32,2) 41(356) 115(100,0)

Tabela 2 - Distribuicdo de intoxicacdes por chumbinho segundo o ano de notificagao e variaveis de caracterizacdo

do atendimento

Ano 2006-2007 2008-2009 2010-2011 2012-2013 Total
Varidveis n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Nivel de aten¢do
Unidade Basica de Saude 2 (66,7) 1(33,3) - - 3(2,6)
Observagao em pronto socorro 2(33,3) - 4 (66,7) - 6(52)
Internagdo em pronto socorro 6 (13,0) 7 (15,2) 20 (43,5) 13(28,2) 46 (40,0)
Internagdo em enfermaria 5(10,2) 10 (20,4) 10 (20,4) 24(48,9) 49 (42,6)
Internagdo em unidade de terapia intensiva 1(9,0) 3(27,3) 3(27,3) 4(36,4) 11(9,4)
Desfecho
Alta 16 (15,2) 16 (15,2) 34(32,4) 39(37,2) 105 (91,3)
Transferéncia - 1(25,0) 1(25,0) 2(50,0) 4(3,5)
Evasao - 1(50,0) 1(50,0) - 2(17)
Obito - 3 (75,0) 1(25,0) - 4(3,5)
Total 16 (13,8) 21(18,6) 37 (32,1) 41(35,5) 115 (100,0)
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Com relagdo as variaveis demograficas, 66
(57,3%) ocorréncias aconteceram no sexo masculino,
contudo, no terceiro biénio, as ocorréncias do
sexo feminino totalizaram 21 (42,8%) contra 16
(24,3%) de casos do sexo masculino. Observou-se,
também, distribuicdo heterogénea da faixa etdria: em
pessoas com idades entre 15 e 49 anos, aconteceu o
maior numero de casos - 90 (78,3%), porém foram
registrados 12 casos (10,5%) de intoxicagdo em
criancas (Tabela 1).

Apenas duas circunstancias de intoxicagao,
dentre as 15 indicadas no Manual de Preenchimento
da Ficha de Notificacido e de Atendimento dos Centros
de Controle de Intoxicacdes®, foram encontradas:
a tentativa de suicidio ou suicidio, em 104 (90,4%)
casos, e o acidente individual, em 11 (9,6%). Foi
observada expressiva tendéncia temporal de aumento
dos casos de tentativa de suicidio no quarto biénio,
representando 35,6% do total de casos por esta
circunstancia no periodo estudado (Tabelal).

Em se tratando da estimativa da gravidade
dos casos, segundo o nivel de atencdo a saude e a
complexidade do cuidado, em 106 (92,1%) casos foi
indicada a internacdo hospitalar, que variou de um a
24 dias, com média de 3,8 + 4,4 dias. Onze internacoes
(9,63) aconteceram em unidades de terapia intensiva,
49 (42,6%) em enfermarias e 46 (40,0%) em unidades
de atencdo as urgéncias/pronto socorro. No desfecho
doscasos,amaioriarecebeualtahospitalar melhorada;
porém seis evadiram ou foram transferidos a outro
servico hospitalar. Chamou aten¢do quatro pacientes,
intoxicados pela circunstancia tentativa de suicidio
que evoluiram a 6bito (Tabela 2).

Discussao

Apesar da limitacdo do estudo, por apresentar
dados localizados de uma regido somente, a tematica
abordada é de relevancia a Sadde Publica e seus
resultados apontam que o chumbinho, devido ao seu
alto poder toxicante, é utilizado como arma letal para
o suicidio e est4 envolvido em acidentes domésticos

graves. E relevante a pesquisa, pois, com tendéncia
crescente de casos, os gestores do setor Saude
precisam de informagdes fidedignas para nortear
estratégias e a¢des de vigilancias epidemioldgica e
sanitaria, e limitacdes dos sistemas de informacgao,
tornam relevantes os dados dos Centros de Controle
de Informacdes Toxicolégica, que sdo considerados
sentinelas do evento e captadores de seus problemas
sociais.

Analisando a tendéncia temporal das
ocorréncias, no quarto biénio (2012-2013) foram
notificadas a maior parte das intoxicagdes por
chumbinho, corroborando dados de estudo de
tendéncia epidemiolégica que apontou aumento
de 60,0% de notificacdo de casos para este agente
no Brasil no periodo de 2009 e 2011 e concluiu
pela existéncia de “surto epidémico” do evento
toxicologico™.

0 maior numero de casos envolvendo adultos
relaciona-se ao numero as tentativas de suicidio/
suicidiocomutilizagdo do produto,consideradoumdos
meios em expansdo para estes atos intencionais®',
A tentativa de suicidio por chumbinho é considerada
importante causa de morbidade e mortalidade no
Brasil e indicada pela Organizagdo Mundial de Satude
como um problema de satide ptiblica em ascensao®#13,

O numero de casos de tentativas de suicidio
pode estar relacionado a crenca de que o produto
clandestino apresenta maior potencialidade ao éxito
letal®*®. Estudos apontam que homens realizam
tentativas de suicidio com menos frequéncia, porém
com métodos mais eficazes e apresentam éxito suicida
em maior nimero, enquanto as mulheres tém menor
éxito suicida, por utilizarem métodos quimicos de
menos toxicidade®%1415),

Com relagio aos acidentes individuais,
que geralmente acontecem nos domicilios, por
armazenamento e utilizacdo inadequados, a maioria
acontece em criangas de até onze anos de idade, com
evolugdo clinica positiva®®. Estudo realizado com
objetivo de analisar a casuistica de intoxicacdo por

chumbinho na cidade de Recife - Pernambuco, nos
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anos de 2007 a 2010, obteve resultados semelhantes
- 18,3%, dos casos em criancas até quatorze anos
de idade, representando 76,6% de motivos ndo
intencionais para a intoxicacdo®®,

A gravidade dos casos e o numero de
internagdes em niveis de aten¢do a saide de média e
alta complexidade, que foram ascendentes nos biénios
estudados, indicam a toxicidade do agente, a exposi¢do
ao produto em doses maiores, pela intencionalidade
do ato, e ao tempo inadequado de acesso aos servicos
de saude para o primeiro atendimento e tratamento
especifico aintoxicacdo®™!”. Um dos achados do estudo
realizado em Recife foi de 33,7% dos pacientes foram
internados em unidade hospitalar e ocupacdo das ja
escassas vagas em unidades de terapia intensiva®®.

Em se tratando do desfecho, a taxa de
mortalidade é similar a de paises em desenvolvimento,
ecorroboraanecessidade de elaboragdo de estratégias
preventivas, visando a reducdo destes eventos.
Também, pode estar relacionada ao diagndstico tardio,
principalmente nos casos de tentativa de suicidio
onde o paciente realiza o ato solitario e ndo receber
tratamento precoce, e a conduta inadequada®”. A
abordagem inicial da equipe de satide deve ser rapida e
adequada, pois a rapidez no diagndstico e precocidade
do tratamento é determinante na evolugdo clinica e
desfecho dos casos®?.

A falta de informacdo acerca desses potentes
agentes toxicos, para reconhecer precocemente estes
agravos a saude, orientar medidas que visem a restri-
¢do e o0 acesso indiscriminado aos agrotdxicos, cons-
cientizar da importancia do uso de equipamentos de
protec¢do individual, incentivar a produgio e consumo
de produtos organicos e instituir vigilancia toxicolé-
gica sdo atitudes que precisam ser incorporadas, pela
extrema relevancia a saiide humana(%1318),

Os dados encontrados apontaram potenciali-
dades para a atuacdo da Enfermagem, pois precisam
ser qualificados para a casuistica principalmente no
atendimento e tratamento em situa¢des de urgén-
cia/emergéncia com pessoas intoxicadas. Também,
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compete a equipe desenvolver a¢des de promocido
da saude e de prevencdo como prioridade para a or-
ganizacdo de um sistema de informagdo que permita
conhecer o perfil de saide-doenga decorrente da ex-
posicao ao chumbinho para promogao a vigilancia das

populacdes.
Conclusdo

Os principais achados deste estudo foram o
aumento gradual de casos de intoxica¢do nos oito anos
estudados e a maior incidéncia no sexo masculino
e de tentativas de suicidio em adultos jovens, mas a
ocorréncia de intoxicacdes acidentais em criancas
apontou a presen¢a do produto no domicilio. Um
elevado nuimero de internacdes hospitalares e de
utilizacdo de vagas em unidades de terapia intensiva
para o conjunto dos casos foi verificado, indicando alto
potencial de gravidade das intoxicacdes, pois apesar
de ser um valor pequeno é altamente representativo
para o evento e, indica a necessidade de estratégias
preventivas, com vistas a diminui¢ao dos casos.

E importante discutir a presente casuistica no
meio académico e profissional, incluindo setores da
Enfermagem, para difundir o conhecimento sobre o
uso de tal produto e os riscos da exposicdo intencional
ou acidental, e alertar gestores e profissionais de
saide para a necessidade de maior fiscalizacdo
sanitdria e apreensdo do produto na regido, e para
pleitear a vigilancia proativa das substancias quimicas,
com legislagdo e investimento em politicas publicas
abrangentes.
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