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Resumo: Objetivo: Descrever o perfil epidemiologico e evolugdo das intoxicagbes agudas por
medicamentos em criangas. Métodos. Estudo descritivo, em criangas de 0 a 14 anos, atendidas
em um hospital publico na Bahia, vitimas de intoxicacdes por medicamentos, no periodo de 2008
a 2012. Foram analisadas varidveis sociodemograficas, fatores prognosticos e evolucéo clinica.
Para andlise dos dados foi utilizado o programa SPSS 21.0. Resultados: Dos 188 pacientes,
53,2% foram do sexo feminino e 61,7% entre 1 e 4 anos. A via de intoxicacéo predominante foi a
oral (98,9%), no domicilio (93,1%), predominando no horario de de 14h-17h59 (29,8%) e 18h-
21h59 (27,7%). A maior frequéncia ocorreu no outono (27,1%), seguido pela primavera (26,6%).
Os acidentes agudos Unicos ocorreram em 96,3% dos casos. A mediana de tempo entre o
acidente e o atendimento foi de 3 horas, com tempo minimo de 10 minutos e maximo de 240
horas. A intoxicacéo foi leve em 63,8%, moderada (31,4%) e grave (4,8%). A mediana de tempo
de observacdo na emergénciafoi de 9 horas (11Q: 5,0-14,0). Foram internados 18,1%, sendo 17%
em enfermariae 1,1% em UTI. A mediana de tempo do internamento foi de 2 dias (11Q: 1,3-3,0).
A cura ocorreu em 98,4% dos pacientes e 1,1% dos pacientes foram a Obito. Ocorreram
complicacdes em 5,9%, predominado crises convulsivas (3,7%) e coma (1,6%). Conclusdes:. A
principal via de intoxicacdo foi a oral, devido principadmente as caracteristicas do
desenvolvimento neuropsicomotor da crianca, € no domicilio, loca de maior exposicdo. O
atendimento precoce associado ao maior nimero de casos de gravidade leve e moderada refletem
a boa evolugdo da maioria dos casos, aém do baixo nimero de complicagbes graves. O
treinamento adequado das equipes de salide quanto a deteccdo e tratamento das intoxicagoes é de
extrema relevancia para a reducdo da morbidade infantil por estes acidentes.
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