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Resumo

Os domissanitarios sdo caracterizados como a terceira maior causa de intoxicacdo
exogena e, estdo voltados para atender as necessidades da populacdo em relacdo a
higienizacdo dos ambientes, utensilios, moveis e outros artigos. O objetivo deste
trabalho foi determinar a incidéncia de casos de intoxicacdes por domissanitarios no
Estado do Ceara no periodo de 2015 a 2019. Trata-se de um estudo documental,
retrospectivo com abordagem quantitativa, realizado no periodo de janeiro a junho de
2020, em um Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicoldgica (CIATOX) do Estado
do Ceara. Verificou-se que dos 157 dos casos notificados presencialmente a maior
incidéncia foi em Fortaleza correspondendo a 85,35% (n=134) dos casos de
domissanitario. A faixa etaria de prevaléncia entre o sexo feminino foi entre 20 a 29
anos e do sexo masculino foi entre 1 a 9 anos. Evidencia-se que 0s casos de
intoxicacbes por domissanitarios no Estado do Ceard, representam uma importante
causa de intoxicacao exogena.

Palavras-chave: CIATOX; Domissanitéarios; Exposicdo; Intoxicacdo; Tratamento.

Abstract

Household cleaners are characterized as the third leading cause of exogenous
intoxication and are aimed at meeting the needs of the population in relation to the
cleaning of environments, utensils, furniture and other items. The objective of this work
was to determine the incidence of cases of poisoning by household cleaning products in
the State of Ceara in the period from 2015 to 2019. This is a documentary, retrospective
study with a quantitative approach, carried out from January to June 2020, in a
Toxicological Information and Assistance Center (CIATOX) of the State of Ceara. It

was found that of the 157 of the cases notified in person, the highest incidence was in
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Fortaleza, corresponding to 85.35% (n = 134) of the household cleaning products. The
age range of prevalence among females was between 20 and 29 years and for males it
was between 1 and 9 years. It is evident that cases of poisoning by household cleaning
products in the State of Ceard, represent an important cause of exogenous poisoning.

Keywords: CIATOX; Household cleaners; Exposure; Intoxication; Treatment.

Resumen

Los limpiadores del hogar se caracterizan por ser la tercera causa de intoxicacion
exogena y tienen como objetivo satisfacer las necesidades de la poblacién en relacién
con la limpieza de ambientes, utensilios, muebles y otros elementos. El objetivo de este
trabajo fue determinar la incidencia de casos de intoxicacién por productos de limpieza
del hogar en el Estado de Ceara en el periodo de 2015 a 2019. Se trata de un estudio
documental, retrospectivo con enfoque cuantitativo, realizado de enero a junio de 2020,
en un Centro de Informacion y Asistencia Toxicoldgica (CIATOX) del Estado de Ceara.
Se encontré que de los 157 casos notificados en persona, la mayor incidencia fue en
Fortaleza, correspondiente al 85,35% (n = 134) de los productos de limpieza del hogar.
El rango de edad de prevalencia entre las mujeres fue de 20 a 29 afios y para los
hombres entre 1 y 9 afios. Es evidente que los casos de intoxicacién por productos de
limpieza del hogar en el estado de Ceara, representan una importante causa de
intoxicacion exogena.

Palabras clave: CIATOX; Limpiadores domésticos; Exposicion; Intoxicacion;

Tratamiento.

Introducéo

O atendimento a saude na rede publica € dindmico tratando diversos casos, entre
eles, as intoxicagOes exdgenas que consistem em uma série de efeitos sintomaticos
ocasionadas pelas substancias toxicas que ao serem ingeridas ou entrarem em contato
com a pele e mucosas causam alteragdes no metabolismo, modificando seu
funcionamento normal (OGA, 2003). Os sintomas e efeitos adversos se relacionam com

as caracteristicas quimicas e fisicas da substancia, a quantidade que o individuo foi
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exposto, tempo de duracdo da exposicao, associado a fatores como idade, sexo, massa
corplrea e a presenca de comorbidades, sdo fatores importantes a serem avaliadas para
conduzir um tratamento adequado (GALEMBECK et al., 2007; MELLO;
ROZEMBERG; CASTRO, 2015).

Os produtos domissanitérios, que sdo caracterizados como a terceira maior causa
de intoxicacdo exdgena e, estdo voltados para atender as necessidades da populagdo em
relacdo a higienizacdo dos ambientes, utensilios, moveis e outros artigos. Possuem em
sua composicao, substancias quimicas que podem ser prejudicais ao ser humano devido
ao seu potencial toxico (PINHEIRO et al., 2014; MELLO; ROZEMBERG; CASTRO,
2015). De acordo com Fook et al. (2013), as exposi¢Oes toxicas a esses produtos sdo
mais comuns em mulheres adultas, adolescentes e sobretudo criangas, visto 0 seu uso na
higienizacdo, desinfeccdo ou desinfestacdo do ambiente familiar. Apesar de conter
dados importantes no rétulo dos produtos, o tamanho da letra acaba dificultando a
leitura e prejudica o uso correto (PINHEIRO et al., 2014).

Segundo o Sistema Nacional de InformacGes Toxico-Farmacoldgicas
(SINITOX), que € responsavel por divulgar estatisticas anuais referentes as intoxicacoes
humanas, nos anos compreendidos de 2014 a 2016 foram realizados 237.832
atendimentos no pais relacionado com intoxicacdo, deste total 10,51% (n=25.009)
correspondem a domissanitarios. Os nimeros de Obitos compreendidos neste periodo
foram de 709 casos, dos quais 2,25% (n=16) dos casos sdo por domissanitarios
(SINITOX, 2018). E em 2017 no Brasil, o nimero de intoxicacdes por domissanitarios
representou 4,61% das intoxicacdes. Ressalta-se que de acordo com o SINITOX nos
ultimos anos, visto a diminuicdo da participacdo dos Centros de Informacdo e
Assisténcia Toxicoldgica (CIATOX), os numeros de casos de intoxicacOes e
envenenamentos registrados diminuiram.

Diante do exposto e ciente da necessidade da atualizacdo dos dados sobre a
intoxicagdo por domissanitarios, o objetivo deste trabalho foi determinar a incidéncia de
casos de intoxicagdes por domissanitarios no Estado do Ceara no periodo de 2015 a
2019.
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Metodologia

Trata-se de um estudo documental, retrospectivo com abordagem quantitativa,
realizado no periodo de janeiro a junho de 2020, em um Centro de Informacdo e
Assisténcia Toxicoldgica (CIATOX) do Estado do Ceara.

As informacGes foram coletadas dos relatorios do Sistema Brasileiro de Dados
de Intoxicacdo (DATATOX) da Associacdo Brasileira de Centros de Informacdo e
Assisténcia Toxicoldgica (BRACIT).

Incluiram-se todos os registros de intoxica¢es por domissanitarios ocorridos no
periodo de janeiro de 2015 a dezembro de 2019, equivalente ha quatro anos. Foram
coletadas as seguintes varidveis: produto envolvido, procedéncia (capital ou interior),
sexo, idade, circunstancia, via de exposicdo, tratamento sugerido, gravidade e desfecho
do caso. Excluiram-se as fichas incompletas.

A analise estatistica dos dados foi realizada por meio do programa Epi info,
versdo 7.2.2.6. As variaveis categoricas foram apresentadas como frequéncia absoluta
(n) e relativa (%) e as variaveis numericas como média e desvio padréo, considerando o
intervalo de confianca (IC) de 95%.

Este trabalho foi a aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
de Fortaleza (UNIFOR) e Instituto Dr. José Frota (IJF) sob parecer de nimero
3.550.331 e CAAE: 17010019.9.3001.5047.

Resultados

Observou-se 157 casos notificados presencialmente com maior incidéncia em
Fortaleza correspondendo a 85,35% (n=134) dos casos de domissanitarios. Através da
tabela 1, é possivel obervar que Caucaia representou 0 segundo municipio com mais
casos de intoxicacdo por domissanitarios, seguido de Guaramiranga, Maranguape,

Pacajus, Pedra Branca, Mara.
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Tabela 1. Casos de Intoxica¢Bes por municipio.

Municipio Casos % Municipio Casos %
(n) (n)

Aquiraz 1 0,64 Maranguape 2 1,27
Baturité 1 0,64 Pacajus 2 1,27
Caucaia 4 2,55 Pacatuba 1 0,64
Eusébio 1 0,64 Paraipaba 1 0,64
Fortaleza 134 85,35 Parambu 1 0,64
Guaramiranga 2 1,27 Pedra Branca 2 1,27
Itaitinga 1 0,64 Mara 2 1,27

Maracanau 1 0,64 - - -

Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019

Relacionado a faixa etaria e sexo dos pacientes atendidos identificou-se que a
ocorréncia de casos teve destaque nas idades de 20 a 29 anos do sexo feminino com
12,73% (n=20 pacientes) e as idades de 1 a 9 anos do sexo masculino com 12,10%
(n=19 pacientes), representados na Figura 1.

Figura 1. Distribuicdo de intoxicacdes por faixa etaria e sexo.
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Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019.
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Quanto as circunstancias, a intoxicacao acidental representa 67% (n= 105 casos)
dos atendimentos, seguido de tentativa de suicidio com 26% (n= 41 casos) conforme 0s

dados expostos na Figura 2.

Figura 2. Perfil da distribuicdo das circunstancias de intoxicacéo.
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Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019.

Na figura 3 é possivel verificar que a via de exposi¢do com maior indice foi oral
com 72,12% (n=119) do total de 165 casos, entretanto, destaca-se que um individuo

pode se expor por mais de uma via.

Figura 3. Perfil das vias de exposi¢do das intoxicagdes.
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Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019.
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Quanto a classificacdo da gravidade o maior indice se relaciona com casos leves
com 77% (n=120) de acordo com os dados na Figura 4, apresentando desconforto
abdominal, nauseas e irritagdo cutanea. Nos casos considerados moderados (16%), o
paciente demostra a necessidade de hidratacdo e medicacdo. Ja 0s casos graves (1%)
requerem um suporte de leito especializado U.T.l. (Unidade de Tratamento Intensiva),
possiveis antidotos (se existentes), e cuidados intensos.

Figura 4. Delineamento da situacdo da gravidade dos casos atendidos.
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Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019.

Na tabela 2, verifica-se que o tratamento mais utilizado foi hidratacdo, ingestdo
de liquido e lavagem gastrica (quando ndo apresentou riscos de danos e perfuragdes
internas ao paciente) num total de 144 pessoas.

Tabela 2. Indicagdo dos tratamentos por casos aos pacientes atendidos.

Tratamento NUmeros (n) %
Nenhum 6 3,52
Paciente em observacéo 4 2,35
Outras terapias 144 84,71

Antidotos/ medicacdo de suporte 2 1,17
Né&o preenchido 6 3,52
Descontaminados 8 4,71

Fonte: Dados da pesquisa de 2015-20109.
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Os resultados apresentados na Figura 5 apontam que o desfecho da maioria dos
pacientes ao sair da unidade hospitalar apresentam sintomas leves como desconforto

abdominal, irritacdo cutdnea ou de garganta, queimadura quimica entre outros sintomas.

Figura 5. Situacdo de desfecho dos pacientes ap6s termino da internagao.
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Fonte: Dados da pesquisa de 2015-2019.

Os produtos envolvidos na maioria dos casos de intoxicagdes sdo os alvejantes
representando 63,03% (n=104) dos produtos, seguido dos desentupidores/polidores/

removedores com 12,212% (n=20) e detergentes/amaciantes/sabdes/saponaceos com

7,88%, conforme a Tabela 3.
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Tabela 3. Perfil dos produtos que causaram intoxicacoes.

Produtos NUmeros (n) %
Adjuvantes/ Aditivos/ Diluentes e complementares 4 2,42
Alvejantes 104 63,03
Desinfetantes 9 5,46
Desinfetantes antimicrobianos 3 1,82
Desentupidores/ Polidores/ Removedores/ 20 12,12

Antiferruginosos/ Desincrustastes

Detergentes/ Amaciantes/ Sab6es/ Saponaceos 13 7,88
Outros produtos domissanitarios 8 4,85
Produtos domissanitarios 4 2,42

Fonte: Dados da pesquisa de 2015 a 2019.

Discussao

Os domissanitarios também podem ser chamados de produtos de uso domiciliar
no seu geral. Neste contexto, a inUmera quantidade de produtos quimicos que estdo
armazenados em um lar, pode variar desde saneantes para limpeza do ambiente até
produtos de limpeza corporal, a finalidade sempre é a mesma, servirem como
desinfetantes, sanitizantes e odorizantes. A grande preocupacao quanto a estes artefatos
de limpeza é a falta de atencdo quanto as regras de seguranca e estocagem
(CARVALHO; RODRIGUEZ-WONG, 2008; SALES et al., 2018).

A acdo toxica destes produtos esta associada a quantidade ingerida e o tempo de
contato do toxicante com o organismo. A problematica se torna ainda maior com o0 uso
de produtos clandestinos sem aprovacdo das autoridades sanitarias, estes ndo possuem
garantia quanto a eficacia na limpeza e podem gerar mais danos ja que 0s componentes
ndo sdo conhecidos e muitos ndo possuem rétulos ou ndo apresentam avisos no rétulo
quanto aos cuidados, precaucdes que devem ser tomadas no manuseio e em caso de
ingestdo (SALES et al., 2018).

De acordo com o estudo realizado por Souza et al. (2015), foi observado que é



Revista de Casos e Consultoria, V. 12, N. 1, e23758, 2021
ISSN 2237-7417 | CC BY 4.0

dificil determinar o tipo e nome dos produtos (domissanitérios) utilizados em lares
carentes, visto que os mesmos conhecem apenas o0 nome popular. Neste estudo, o
Hipoclorito de Sédio foi o produto mais utilizado nos lares, seguido do Alcool Etilico.
Ressalta-se que varios entrevistados informaram utilizar produtos sem rotulo,
representando um sério problema. E cerca de 37% dos entrevistados descreveram ter
conhecimento de pessoas que sofreram intoxicagdo ou queimaduras causadas pelo o uso
desses produtos.

A maior concentracdo dos casos de intoxicacfes por domissanitarios se deu no
municipio de Fortaleza, cidade em que se encontra o Centro de Assisténcia e
Informacdo Toxicoldgica (CIATOX), desse modo notificando presencialmente mais
casos. Com maior prevaléncia dos pacientes com idade entre 20 a 29 anos do sexo
feminino e com circunstancias a tentativa de suicidio. Diversos estudos informam que
nessa faixa etéaria o individuo vivencia mudangas psicoldgicas e pressdes no meio em
que vivem, os levando a tomar medidas radicais, como se expor e se intoxicar com
produtos domissanitarios que estdo ao alcance no domicilio (COSTA; BARRETO,
2003; VIDAL; GONTHNO; LIMA, 2013; BOTEGA, 2014). O segundo maior grupo de
intoxicados foi criangas entre 1 a 9 anos do sexo masculino com 12,10%. Resultado esse
divergente ao relatado por Freitas, Royo e Moura (2012), no qual observou-se que o
namero maior de intoxicacdes na populacdo de Juramento-MG é de 15 anos e entre 41-
60 anos. Entretanto, Presgrave, Camacho e Villas Boas (2012) reporta que as
intoxicacOes ocorrem mais em criancas e adultos maiores de 60 anos.

Segundo Ré (2011) os casos de intoxicacGes em criancas estdo relacionados com
o0 desenvolvimento do cognitivo e comportamental do individuo que reproduz muitas
vezes as atividades dos adultos da residéncia (ANDRADE et al., 2005; RE, 2011).

As circunstancias que levaram o0s pacientes ao atendimento na unidade
hospitalar mostram que o motivo acidental predominou, pois, 0s pacientes nao tinham a
intencdo de se intoxicar. Brito e Martins (2015) destaca que as intoxica¢fes acontecem
por falta de conhecimento durante a manipulacdo dos produtos ocasionando acidentes,
dos quais poderiam ser evitados caso houvesse mais informacdes sobre os produtos.

A exposicdo acidental das intoxicagdes foi recorrente por via oral, pelo consumo
inadequado de produtos de limpeza. Pelo fato que em idades menores, 0 acesso a boca é

mais facil que outras vias. Para os adultos (sem dificuldades de ingestdo) a facilidade de
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ingerir torna a via mais utilizada em tentativas de suicidio e ingestdo acidental
(PRESGRAVE; CAMACHO; VILLAS BOAS, 2008).

O predominio da gravidade leve mostra que a maioria das pessoas ndo se
expuseram a quantidades e concentracdes grandes para causar danos mais severos ao
organismo (MELLO-DA-SILVA; FRUCHTENGARTEN, 2005). O paciente durante a
internacdo no hospital é submetido ao tratamento condizente com as manifestacdes
sintomaticas, as outras terapias sdo para garantir os sinais vitais, hidratacdo e medidas
de descontaminacdo (ROCHA et al., 2019). Apds deixar a unidade de saltde, o paciente
ainda pode sentir alguns sintomas, pois as substancias podem causar inflamacdes e
irritacOes que levam tempo para a total recuperagéo (SIQUEIRA et al., 2008).

Os alvejantes/desinfetantes estdo como os produtos mais envolvidos nos casos
analisados, pelo fato de se encontrarem no domicilio para auxiliar na limpeza dos
ambientes, serem de fécil acesso e aquisicao por parte das pessoas (FOOK et al., 2013).
Com uma grande propaganda a respeito dos seus beneficios, acaba-se por negligenciar o
cuidado ao manuseio do mesmo. Por se tratar de um produto quimico, de utilidade nas
residéncias deve-se ter cuidado ao manuseio, armazenamento e diluicdo para evitar
exposicdo as substancias (VIEIRA; NOGUEIRA; VAZ, 2009; WILLRICH;
AZEVEDO; FERNADES, 2009).

Todavia, ressalta-se que os saneantes domissanitarios sao indispensaveis para a
protecdo da saude humana, mas, seu uso inapropriado pode ocasionar poluicdo

ambiental e intoxicacdes que podem levar ao 6bito.

Considerac0es Finais

Evidencia-se que os casos de intoxicacdes por domissanitarios no Estado do
Ceard, representam uma importante causa de intoxicacdo exdgena. Deve-se dar maior
importancia aos cuidados no manuseio de produtos quimicos dentro dos domicilios,
diante do risco que representam, pela fécil aquisicdo e armazenamento inadequado.
Partindo de tal premissa, destaca-se a educa¢do em salude como uma maneira de evitar
intoxicaces e prejuizos a saude do individuo.

E necessario a realizacdo de mais estudos que possam corroborar com 0s

resultados encontrados nessa pesquisa.
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