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Resumo: Intoxicacdo exdgena é o conjunto de efeitos nocivos representados por manifestacdes clinicas ou
laboratoriais que revelam o desequilibrio organico produzido pela interacdo de um ou mais
agentes toxicos com o sistema biolégico. O Tartarato de brimonidina € agonista alfa2-
adrenérgico seletivo de primeira linha no tratamento da elevacdo da pressdo intraocular. A
maioria dos casos de intoxicagdo com o farmaco descrito inclui exposicdo especiamente em
menores de cinco anos de idade. Paciente pedidtrico HMG, 2 anos e 6 meses, masculino,
acompanhado pela mée deu entrada em servico de urgéncia e emergéncia do Hospital Nossa
Senhora da Conceicdo, apresentando rebaixamento de nivel de consciéncia ap6s episodio de
vomito. Na emergéncia apresentou quadro de apnéia seguida de bradicardia. A mae negava
comorbidades, uso de medicacdo, alimentos fora do habitual, traumatismo cranioencefdico ou
episodio convulsivo. Questionado novamente aos familiares durante o atendimento, a mée referiu
gue foi encontrado no local um frasco vazio de colirio de tartarato de brimonidina utilizado pela
avo. Ao exame fisico encontrava-se em oscilagdo de consciéncia, choro, apneia, mucosa perioral
ciandtica, pupilas midriéticas e bradirreagentes, nistagmo a esquerda e sem sinais de irritagdo
meningea. Ao ser admitido na UTI pediétrica, paciente mantinha rebaixamento do nivel de
consciéncia variando entre periodos de agitacéo e pausas respiratérias associadas a bradicardia,
sendo realizada sequéncia rapida de intubacdo orotraqueal. Apoés entrar em contato com o Centro
de Informacdo e Assisténcia Toxicolégica (CIATOX) informando a ndo existéncia de antidoto,
orientou observacdo clinica, tratamento de suporte e sintomético. Paciente evoluiu para
extubagdo acidental e com melhora progressiva. Na alta hospitalar, o paciente ativo e em bom
estado geral As informacfes foram obtidas por meio da revisdo do prontuério e entrevistas com
familiares do paciente, bem como uma reviséo de literatura disponivel. A brimonidina ativa um
receptor acoplado a proteina G que inibe a Adenil ciclase e reduz a liberacdo de noradrenalina.
Ao adentrar a barreira hematoencefalica, a classe 945,-agonista estimula receptores do sistema
nervoso central e causa hipotensdo sistémica, bradicardia e sedacdo. Quanto a toxicidade por
ingestdo oral ou aplicacdo tOpica ha vasto espectro de efeitos adversos, dentre eles. apneia,
cianose, bradicardia, depressdo respiratoria, letargia, sonoléncia, hipotonia, estupor e taquipneia.
A maioria dos relatos citando toxicidade a brimonidina incluem faixas etarias pediatricas,
evidenciando um fendbmeno dose-resposta e maiores efeitos colaterais aqueles com menor idade e
peso. A resolucdo rapida do evento é consistente com a diminuigdo da concentragdo do farmaco
em niveis sanguineos, dada a meia vida relativamente curta da brimonidina. O estudo da énfase a
intoxicacdo exdgena por farmacos e ressalta aimportancia dos cuidados relacionados ao caso.
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