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APRESENTAÇÃO

A obra “Ciências farmacêuticas: Prevenção, promoção, proteção e recuperação 
da saúde” que tem como foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos 
que compõe seus 14 capítulos, relacionados às Ciências Farmacêuticas e Ciências da 
Saúde. A obra abordará de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos de caso ou 
de experiência e revisões com temáticas nas diversas áreas de atuação do profissional 
Farmacêutico nos diferentes níveis de atenção à saúde.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos esses 
trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção e assistência farmacêutica, 
produtos naturais e fitoterápicos, automedicação, saúde pública, entre outras áreas. 
Estudos com este perfil podem nortear novas pesquisas na grande área das Ciências 
Farmacêuticas. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com a proposta 
de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos aqueles que de alguma 
forma se interessam pelas Ciências Farmacêuticas, apresentando artigos que apresentam 
estratégias, abordagens e experiências com dados de regiões específicas do país, o que 
é muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Ciências farmacêuticas: Prevenção, promoção, proteção e 
recuperação da saúde” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de forma 
qualificada desenvolveram seus trabalhos que aqui serão apresentados de maneira concisa 
e didática. Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos 
também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e 
confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura! 

Débora Luana Ribeiro Pessoa
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RESUMO : Introdução: Intoxicação exógena 
por medicamento consiste em toda e qualquer 
série de sinais e sintomas relacionados ao 
uso de algum medicamento, por qualquer via 
de administração. As alterações metabólicas, 
farmacocinéticas e farmacodinâmicas que 
ocorrem com o envelhecimento levam a um maior 
risco de intoxicações. Métodos: Trata-se de um 
estudo descritivo realizado com a população 
residente na capital do estado da Bahia atendida 
e notificada nas Unidades de Saúde. Os dados 
contidos neste estudo foram secundários do 
Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN). Foram analisados variáveis como: 
sexo, faixa etária, distrito sanitário de residência, 
circunstância, desfecho, local de exposição, 
via de contaminação, critério de confirmação e 
evolução. Os dados foram analisados segundo 
estatística descritiva; e o armazenamento e a 

análise estatística foram realizados no Statistical 
Package for the Social Sciences, versão 22.0 
para Windows. A significância estatística foi 
considerada como p <0,05. Resultados: Durante 
o período do estudo, a frequência maior de casos 
(30) ocorreu em 2017, seguido do ano de 2019 
com 29. O mês de agosto representou o maior 
percentual 13,43%. O sexo masculino foi o mais 
frequente (65,67%), assim como a faixa etária de 
60 – 69 anos (53%). A tentativa de suicídio foi a 
principal circunstância de intoxicação em idosos, 
com 32,09% dos casos. O distrito sanitário Cabula/
Beiru obteve o maior registro de ocorrência de 
casos, com 19,40%. O local de exposição mais 
comum foi a residência, com 75,37%. O agente 
principal foi a classe de benzodiazepínicos 
(23,13%), seguido pela associação de duas 
classes (15,67%), como benzodiazepínico e anti-
histamínico, benzodiazepínico e antipsicótico, 
dentre outros. A via de exposição mais comum 
foi a digestiva, 92,53% notificações, tendo o 
diagnóstico clínico como o mais frequente, 
64,92%. Dos pacientes, 45,52% tiveram a 
intoxicação confirmada e 97,43% evoluíram para 
a cura sem sequela. Conclusão: A intoxicação 
exógena por medicamento na faixa etária 
geriátrica é um problema de saúde pública, que 
vem aumentando ao longo dos anos, atingindo 
principalmente os idosos mais jovens. Sendo 
assim, é necessário a promoção de ações, como 
maior controle da prescrição e comercialização 
de medicamentos, principalmente aquelas 
destinadas à esta população. O incentivo do 
uso consciente de medicamentos, através da 
maior fiscalização pelos órgãos públicos com a 
colaboração da sociedade civil são medidas que 

http://lattes.cnpq.br/9632623842973309
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visam a diminuição dos casos de intoxicação e suas consequentes complicações.
PALAVRAS-CHAVE: Envenenamento. Medicamentos. Perfil Epidemiológico. Saúde do 
Idoso.

EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF CASES NOTIFIED BY EXOGENOUS DRUG 
POISONING IN THE ELDERLY. SALVADOR, BAHIA. 2013 TO 2019

ABSTRACT: Introduction: Exogenous drug intoxication consists of any and all series of signs 
and symptoms related to the use of any medication, by any route of administration. Aging-
related metabolic, pharmacokinetic and pharmacodynamic alterations lead to an increased risk 
of intoxication. Methods: This is a descriptive study conducted with the population residing in 
the capital of the state of Bahia attended and notified at the Health Units. The data contained 
in this study were secondary to the Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN). Variables such as: sex, age group, sanitary district of residence, circumstance, 
outcome, place of exposure, route of contamination, confirmation criteria and evolution 
were analyzed. Data were analyzed according to descriptive statistics; and the storage and 
statistical analysis were performed in the Statistical Package for the Social Sciences, version 
22.0 for Windows. Statistical significance was considered as p <0.05. Results: During the 
study period, the highest frequency of cases (30) occurred in 2017, followed by the year 2019 
with 29. The month of August represented the highest percentage, 13.43%. Male sex was 
the most frequent one (65.67%), as well as the age group of 60 - 69 years (53%). Suicide 
attempt was the main circumstance of intoxication in the elderly, with 32.09% of cases. The 
health district Cabula/Beiru had the highest record of case occurrence, with 19.40%. The 
most common place of exposure was the residence, with 75.37%. The main agent was the 
benzodiazepine class (23.13%), followed by the association of two classes (15.67%), such 
as benzodiazepine and antihistamine, benzodiazepine and antipsychotic, among others. The 
most common route of exposure was digestive, 92.53% notifications, with clinical diagnosis 
as the most frequent, 64.92%. Out of the patients, 45.52% had their poisoning confirmed 
and 97.43% evolved to cure without sequelae. Conclusion: Exogenous drug intoxication in 
the geriatric age group is a public health problem which has been increasing over the years, 
affecting mainly the younger elderly. Therefore, it is necessary to promote actions, such as 
greater control of drug prescription and drug commercialization, especially those aimed at this 
population. Encouraging the conscious use of medicines through greater inspection by public 
organizations, with the collaboration of civil society, are measures aimed at reducing cases of 
intoxication and its complications.
KEYWORDS: Poisoning. Medicines. Epidemiological profile. Health of the Elderly.

1 | 	INTRODUÇÃO 
Intoxicação exógena por medicamento consiste em toda e qualquer série de sinais 

e sintomas relacionados ao uso de algum fármaco, por via oral, inalatória, injetável, tópico 
em níveis elevados da dose terapêutica. A intoxicação é um problema mundial de bastante 
relevância para a saúde pública1. Conforme dados da Organização Mundial de Saúde 
(OMS), estimou-se que 193.460 pessoas morreram em todo o mundo por intoxicação não 
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intencional apenas no ano de 2012. Sendo que 84% desses óbitos ocorreram em países 
de baixa e média renda2.  No Brasil, segundo o Sistema de Informação de Agravos de 
Notificação (SINAN), foram notificados 807.665 casos de intoxicação exógena, no período 
de 2008 – 2017, sendo a mais frequentes: a medicamentosa (40,5%). As pessoas com 
idade acima de 60 anos, representaram 1,4% (11.546) do total3. 

Ao longo da últimas décadas, o Brasil passou por uma transformação demográfica, 
com um rápido crescimento da população dos indivíduos com mais de 60 anos4–7. Estima-
se que o país apresentará a sexta população idosa do mundo em 2025, e em 2030, os 
idosos representarão 19% do povo brasileiro segundo o Instituto Brasileiro de Geografia 
e Estatística (IBGE)4,8. O processo do envelhecimento é acompanhado de diversas 
alterações da fisiologia, bioquímica e psicologia do organismo, acarretando predisposição 
a algumas patologias. Neste grupo populacional, percebe-se alta prevalência de doenças 
crônico-degenerativas, principalmente as neurológicas, psiquiátricas, cardiovasculares e 
metabólicas4,6. Além disso, as mudanças farmacocinéticas e farmacodinâmicas que ocorrem 
nos idosos acrescida da falta de conhecimento a respeito da segurança e da eficácia dos 
medicamentos, aumentam o risco de intoxicação4,6. Outrossim, a via de administração 
incorreta, a ingestão de doses elevadas dos medicamentos, a identificação confusa dos 
mesmos e o armazenamento impróprio também são fatores que levam essa condição6,7. 

Os fármacos mais utilizados pelos idosos pertencem ao sistema cardiovascular, 
bem como o sistema nervoso e trato gastrointestinal. A população acima de 70 anos, 
frequentemente, necessitam de mais remédios em comparação com as pessoas até os 60 
anos7,8. Para mais, o processo de envelhecimento, juntamente com suas manifestações e 
condições clínicas inerentes, induz a polifarmácia9.

Existe uma insuficiência de dados estatísticos sobre intoxicação medicamentosa 
em idosos na literatura pesquisada. O aumento da expectativa de vida da população, 
e, por conseguinte, o aumento de doença crônicas, acarreta um aumento do uso de 
medicamentos. Sendo assim, conhecer o perfil epidemiológico da intoxicação exógena por 
medicamento, bem como as circunstâncias e o desfecho desses casos na capital da Bahia, 
poderão contribuir para a implementação de políticas públicas de prevenção e tratamento 
dos casos, que visem a redução deste grave e importante problema de saúde pública. 

2 | 	METODOLOGIA
Estudo descritivo com utilização de dados secundários. Foi realizado com a população 

idosa residente em Salvador-Bahia notificadas por intoxicação exógena medicamentosa no 
período de 2013 a 2019. Critérios de inclusão: foram selecionados pacientes com idade 
entre 60 a 99 anos e cujo dados foram suficientes para análise. Critérios de exclusão: foram 
consideradas aqueles por outra causa que intoxicação exógena e que não residentes na 
cidade de Salvador – Bahia. Os dados foram obtidos do Sistema de Informação dos Agravos 
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de Notificação (SINAN). Variáveis utilizadas: sexo, idade, distrito sanitário de residência, 
local da exposição, via de contaminação/exposição, circunstância da exposição, agente 
tóxico, critério de confirmação e evolução.

As variáveis categóricas foram expressas em valores absolutos e frequências 
relativas (porcentagens) e as quantitativas em medianas e intervalo interquartil (IIQ), de 
acordo com os pressupostos de normalidade, utilizando o teste de Kolmogorov-Smirnov. 
Para verificação de diferenças estatisticamente significantes das variáveis categóricas foi 
utilizado o teste de Uma-Amostra para Proporção Binomial, Método de Teoria-Normal e 
para as variáveis quantitativas o teste de Mann Whitney. Foi considerado como significância 
estatística p<0,05. O armazenamento e a análise estatística dos dados coletados foram 
realizados por meio do software SPSS.

Este Projeto foi submetido à apreciação pelo Comitê de Ética em Pesquisa da 
Escola Bahiana de Medicina e Saúde Pública/EBMSP, sendo aprovado sob o nº 2.919.705 
em 26/09/2018. O estudo foi conduzido de acordo com a resolução do CNS 466/12 de 
12 de outubro de 2012 do Conselho Nacional de Saúde. As informações obtidas foram 
utilizadas com fins restritos à pesquisa a que se destina, garantindo a confidencialidade 
dos mesmos e anonimato dos participantes. Após a análise dos dados os mesmos foram 
deletados da base de dados. 

3 | 	RESULTADOS
Durante o período de 2013 a 2019, foram notificados 134 casos de intoxicação 

exógena por medicamentos em idosos em Salvador – BA. No ano de 2017, foi registrada 
a maior frequência com 30 (22,38%), seguido de 2019 com 29 (21,64%) e 2018 com 25 
(18,65%) casos (Gráfico 1). Verificou-se um alto coeficiente de determinação, caráter 
ascendente e com significância estatística (R² = 0,732; b = 3,357; p = 0,014).

Na distribuição das notificações segundo os meses, observou-se que o de agosto 
apresentou a maior frequência com 18 (13,43%) casos. Quanto a distribuição dos casos 
notificados por sexo, foram registrados 88 (65,67%) no masculino e 46 (34,33%) no 
feminino, sendo essa diferença estatisticamente significante (p = 0,000). A mediana da 
idade foi de 69 IIQ (63 – 75,25) anos, sem diferença estatisticamente significante entre 
os sexos (p=0,169). A faixa etária de 60 a 69 anos, com 71 (52,98%), correspondeu a de 
maior frequência de notificações, seguida de 70 a 79 com 41 (30,59%) casos. Em todas as 
faixas etárias, os casos foram mais frequentes no sexo masculino, exceto na de 80 a 89 
anos. Na verificação da associação entre a faixa etária e sexo não se encontrou diferença 
estatisticamente significante (p = 0,271) (Tabela 1).

O distrito sanitário que apresentou maior frequência de casos de intoxicação 
foi o Cabula/Beiru com 26 (19,40%). A extensa maioria das intoxicações exógenas por 
medicamentos em idosos ocorreram em residência, 101 (75,37%), sendo que 27 (20,14%) 
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não foi informado. A via de contaminação mais frequente foi a digestiva com 124 (92,53%).
A tentativa de suicídio foi a principal circunstância de intoxicação na população 

idosa, com 43 (32,09%) casos. O uso terapêutico teve a segunda maior frequência, 15 
(11,19%).

Os benzodiazepíninos foram a principal classe de medicamentos a causar 
intoxicação em pacientes idosos, 31 (23,13%). Os antipsicóticos obtiveram 9 (6,72%) 
foram o segundo mais frequente, seguido pelos anti-hipertensivos e antibióticos, ambos 
com sete (5,22%). Observou-se que a associação de duas classes de medicamentos, como 
benzodiazepínico e anti-histamínico; antipsicótico e anti-histamínico; benzodiazepínico e 
antipsicótico; benzodiazepínico e antidepressivo; corresponderam a 21 (15,67%) casos. 
Além disso, a associação de três classes também foi frequente, 17 (12,69%), sendo 
composta pelas seguintes classes: benzodiazepínico, antidepressivo e anti-hipertensivo; 
benzodiazepínico, antidepressivo e anticonvulsivante/antiepiléptico; benzodiazepínico, 
antipsicótico e anti-histamínico (Tabela 2).

Quanto ao critério diagnóstico de intoxicação exógena por medicamentos, o 
diagnóstico clínico foi o mais utilizado, com 87 (64,92%) casos. É relevante ressaltar o 
grande número de casos, 28 (20,90%), que não foram descritos o método diagnóstico. A 
classificação final que obteve maior frequência de notificações em pacientes idosos foi a 
intoxicação confirmada, 61 (45,52%), seguida de exposição, 24 (17,91%) e nove (6,72%) 
reação adversa. Em relação a evolução dos pacientes, para apenas 78 (58,21%) haviam 
dados disponíveis. Desses, 76 (97,43%) evoluíram para com cura sem sequela e um 
(1,28%) cura com sequela e outro (1,28%) óbito por outra causa. Destaca-se o número 
expressivo de casos em que não houve seguimento, 56 (41,79%).

Gráfico 1 – Frequência de casos notificados de intoxicação exógena por medicamentos na população 
idosa, segundo ano de ocorrência. Salvador-Bahia, 2013 – 2019.

Fonte: SINAN-DIVEP/SUVISA/SESAB.
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Faixa etária Masculino Feminino Total
(anos) n % n % n %
60 – 69 51 71,8 20 28,2 71 53,00
70 – 79 26 63,4 15 36,6 41 30,59
80 – 89 7 46,7 8 53,3 15 11,19

90 e + 4 57,1 3 42,9 7 5,22
Total 88 65,67 46 34,33 134 100,00

Tabela 1 – Número e percentual de casos notificados de intoxicação exógena por medicamentos na 
população idosa, segundo sexo por faixa etária. Salvador-Bahia. 2013-2019.

Fonte: SINAN-DIVEP/SUVISA/SESAB.

Classe de medicamento n %

Benzodiazepínico 31 23,13

Antipsicótico 9 6,72

Anti-hipertensivo 7 5,22

Antibiótico 7 5,22

Anticonvulsivante/Antiepilético 6 4,48

Antidepressivo 3 2,24

Antitérmico/Anti-inflamatório/Analgésico 3 2,24

Anti-histamínico 1 0,75

Outros 10 7,46

Associação de duas classes 21 15,67

Associação de três classes 17 12,69

Ignorados 19 14,18

Total 134 100,0

Tabela 2 – Número e percentual de casos notificados de intoxicação exógena na população idosa, 
segundo classificação do medicamento. Salvador-Bahia. 2013 – 2019.

Fonte: SINAN-DIVEP/SUVISA/SESAB.

4 | 	DISCUSSÃO
A intoxicação é considerado um significativo problema de saúde pública10. No 

presente estudo, foi observado uma tendência de aumento da frequência dos casos. 
No Brasil, nos anos de 2004 e 2008, foi constatado um acréscimo em torno de 14% de 
casos relacionadas a intoxicações e efeitos adversos de medicamentos4. O aumento da 
expectativa de vida do brasileiro, reflete na colocação do Brasil como um dos países com 
maior população de idosos no mundo, passando da 16ª colocação em 1950 para a 6ª 
em 202511.  As alterações metabólicas secundárias ao envelhecimento, resultam numa 
maior prevalência de doenças crônicas não transmissíveis4. Assim, gerando a necessidade 
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de um uso maior de medicamentos, levando à polifarmárcia9. Para além disso, o risco 
de intoxicações eleva devido às mudanças farmacocinética e farmacodinâmica7. Lyra et 
al (2010), em seu estudo, revelou que 17,8% dos idosos entrevistados utilizam remédio 
devido à propaganda12. Portanto, todos esses fatores associados explicam a tendência de 
aumento do número de intoxicações em idosos.

A partir de 2011, devido a publicação da Portaria GM/ MS número 104 de 25 de 
janeiro de 2011, a intoxicação exógena tornou-se um agravo de notificação compulsória, o 
que justificaria a elevação do número de notificações ao longo dos anos13.

Agosto foi mês que obteve maior frequência de casos. Acredita-se que há uma 
relação das intoxicações, principalmente por tentativa de suicídio, com a sazonalidade 
climática, principalmente nos meses de inverno. A baixa estimulação da produção de 
serotonina está relacionada à depressão, aumento da agressividade e suicídio14. Todos 
esses fatores, juntamente com aumento das horas de sono no inverno, devido a períodos 
mais curto de dia, e ingesta maior de carboidrato podem levar ao desenvolvimento do 
Transtorno Afetivo Sazonal (TAS), o que é um fator de risco para o ato suicida15. Em 
contrapartida, essa correlação é mais difícil de se realizar no Brasil, tendo em vista que não 
há uma definição marcante das estações do ano nas regiões14. 

Neste estudo a maior frequência de casos ocorreu nos homens, diferente do relatado 
na literatura4,5,16,17. Mendonça (2007) afirma que as mulheres se automedicam mais em 
comparação ao sexo oposto e consomem uma maior quantidade de medicamentos, o 
que justifica uma maior frequência desse sexo nas intoxicações exógenas16. O Boletim 
Epidemiológico do Rio de Janeiro traz que a prevalência de casos em homens era maior 
até o ano de 2016, a partir de então, as mulheres representaram a maioria18. Acredita-se, 
no entanto, que como o homem morre mais de suicídio em comparação com as mulheres, 
estas intoxicações são mais graves, necessitando de uma hospitalização, o que pode 
explicar maior frequência de notificações do sexo masculino no presente estudo19.

Em relação a faixa etária, a que representou mais da metade dos casos, foi a de 
60 a 69 anos. Em Pernambuco, entre os anos de 2007 e 2017, pode ser observado a 
semelhança dos dados17. Ainda que nos indivíduos acima de 70 anos seja mais comum a 
polifarmácia8, não representam a maior frequência dos casos de intoxicação na literatura. 
Embora esteja ocorrendo um envelhecimento com maior autonomia atualmente, há ainda 
indivíduos que necessitam de cuidadores, sobretudo acima de 75 anos, o que pode reduzir 
os riscos de administração equivocada de medicamentos20. Não obstante, os idosos jovens, 
representam uma taxa elevada de tentativa de suicídio, podendo esse ser a justificativa de 
uma elevada superioridade no número de casos5.

O distrito sanitário cabula/Beiru apresentou um maior número de notificações 
de intoxicação medicamentosa. A localização do Centro de Informação e Assistência 
Toxicológica da Bahia (CIAVE) está neste distrito, o que favorece, então, a maior procura 
por este serviço, devido a sua proximidade, além de que é possível, que sendo unidade de 
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referência, seja melhor notificante de casos de intoxicação exogêna21.
A residência foi o local que mais ocorreu as intoxicações. Corroborando com esse 

dado, Pereira et al. (2008) afirma que a formação de um arsenal terapêutico em casa, 
favorece a automedicação, que associado a falta de informação sobre os efeitos adversos 
dos medicamentos é o que leva os fármacos serem a principal causa de intoxicação 
exógena do país. O estudo trouxe que 97% dos domicílios possuem, pelo menos, um 
medicamento estocado22.

A tentativa de suicídio foi a principal causa das intoxicações na população geriátrica. 
Isso corrobora com as taxas de suicídio em indivíduos acima de 60 anos que representam 
o dobro das taxa das demais faixas etárias - entre 3,5 e 5,8/100 mil habitantes no Brasil5. 
Alguns fatores sociais podem justificar essa taxa alta entre a faixa etária geriátrica, como 
doença terminal diagnosticada, falecimento do parceiro (a), provocando um sentimento de 
solidão e isolamento social23. Além disso, em Mato Grosso, entre 2008 a 2013, a taxa de 
tentativa de suicídio em idosos representou 10,4%14. A grande facilidade de obtenção de 
fármacos é a razão da intoxicação exógena está sendo utilizada como meio para tentar 
contra a própria vida, o que facilita a reincidência17. A depressão é bastante prevalente 
na população acima de 60 anos, chegando a representar 30%24. A junção desse distúrbio 
mental e a presença de comorbidades diversas aumenta cumulativamente o risco de 
suicídio25. 

Os benzodiazepínicos foram a principal classe de medicamento nas intoxicações. 
Corroborando com esse dado, um estudo realizado na Polônia, em 2016, foi observado 
que esses fármacos representaram quase metade dos eventos de envenenamento26. Na 
população geriátrica, esse psicotrópico é o mais frequentemente utilizado7. A predominância 
da uso de drogas com ação no Sistema Nervoso Central, é devido ao entendimento da 
população sobre os efeitos imediatos, especialmente em relação à indução de sono e 
declínio das funções vitais14. Para além disso, esses fármacos acarretam elevadas taxas 
de tolerância e dependência, o que resulta no aumento da dose para atingir o mesmo efeito 
terapêutico27. A distribuição gratuita por programas do governo, sem medidas efetivas de 
controle, juntamente com a prescrição médica inadequada facilitam o acesso, contribuindo 
para o uso indiscriminado28. As combinações de mais de uma classe medicamentosa foram 
prevalentes, representando quase 30% dos casos. Esse número foi ainda maior, 38,7%, 
no estudo polonês26. 

O diagnóstico mais comum foi o clínico, sendo assim é notório a importância da 
avaliação clínica inicial. A partir da história clínica, deve ser possível identificar o tipo de 
medicamento/agente causador, reconhecendo também os sinais e sintomas da síndrome 
tóxica, que vão levar a um tratamento mais rápido e eficaz. Em razão da demora da 
obtenção de resultados, bem como a escassez de métodos adequados, a confirmação 
laboratorial tem pouco valor no atendimento de emergência29.

No que se refere a evolução, levando em consideração em que 41,79% foi ignorado, 
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grande parte dos pacientes (97,43%) cursaram com cura sem sequela, refletindo o bom 
funcionamento dos serviços de saúde públicos, uma vez que o atendimento de indivíduos 
intoxicados é realizado mais comumente pela rede pública30. 

5 | 	CONCLUSÃO 
A intoxicação exógena por medicamentos em idosos é um problema de saúde 

pública, que vem aumentando ao longo dos anos, atingindo principalmente os idosos jovens 
(60 a 69 anos). O suicídio como principal circunstância, ocorrendo dentro da residência, 
utilizando principalmente os benzodiazepínicos. Nota-se que o uso abusivo dos fármacos 
associado ao fácil acesso, o estoque em domicilio e a influência midiática estimulam a 
automedicação. 

Compreende-se, então, a necessidade de políticas públicas de conscientização sobre 
uma prescrição médica mais cuidadosa de, particularmente, substâncias psicotrópicas e 
sobre os riscos da automedicação para a população, principalmente, a geriátrica, na medida 
em que é mais susceptível a desenvolver efeitos colaterais. Além disso, aumentar uma 
fiscalização nas farmácias, para diminuir a facilidade de acesso, restringindo as vendas. 

A subnotificação é uma das limitações do estudo. Além disso, o preenchimento 
inadequado das Fichas Individuais de Notificação (FIN), onde muitos campos se 
encontravam incompletos, inconsistentes e ausentes, principalmente na variável evolução. 
Ademais, há viés de informação, na medida em que as FIN foram preenchidas por 
diferentes profissionais de saúde, com interpretações e percepções distintas. Vale salientar 
ainda sobre a escassez de artigos sobre o tema, impossibilitando análises mais robustas 
e consistentes.
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