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RESUMO

Este estudo trata de uma pesquisa bibliografica acerca do papel da equipe de
enfermagem nos cuidados junto as vitimas de intoxicacdo exdégena na emergéncia.
Teve como objetivos: identificar a atuacao da equipe de enfermagem na emergéncia
junto a pacientes que sofreram uma intoxicacdo exdégena; apontar os principais tipos
de substancias intoxicantes e suas respectivas manifestacdes clinicas e descrever o
papel da equipe de enfermagem nos cuidados e na prevencédo das intoxicagoes
exdgenas. Pesquisa bibliogréfica, exploratéria, descritiva, com uma abordagem
qualitativa, tendo como aporte tedrico a Teoria de Enfermagem de Myra Levine (1967).
O levantamento dos artigos foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e no
Google Académico, nas bases de dados: Lilacs, BDENF e SciELO. Foram utilizados
como descritores: “intoxicagcao exégena”, “enfermagem” e “emergéncia”. O periodo de
publicacao foi delimitado de 2008 a 2017. A coleta de dados se deu em junho de 2021.
A analise dos artigos permitiu formulamos 4 categorias tematicas: conhecimento dos
profissionais de enfermagem, registros de enfermagem incompletos, tipos de
substancias intoxicantes e manifestacbes clinicas, e atuacdo da equipe de
enfermagem e a prevencéo. Os resultados da pesquisa nos permitiram perceber que
h&a uma necessidade urgente dos membros da equipe de enfermagem que atuam
nesse setor em aprofundar os conhecimentos técnico-cientificos conhecendo cada
substancia intoxicante e suas manifestacdes clinicas. Os resultados nos permitiram
observar que hd um quantitativo significativo de trabalhadores que nao registram os
cuidados ou se registram, o fazem parcialmente com poucas informac¢des. Ainda foi
possivel perceber que atuacéo da equipe de enfermagem deve ser tanto nos cuidados
imediatos as necessidades do paciente na sala de emergéncia quanto na prevencao
das intoxicacdes, através de acbes de educacdo e promocdo da saude. Conclui-se
gue a intoxicacdo exdgena consiste em uma das mais graves emergéncias na area
da saude existentes na atualidade e que a equipe de enfermagem necessita de
constante aprofundamento e atualizacdo para oferecer um atendimento holistico,
qualificado e agil ao paciente.

Palavras-chave: Enfermagem; Intoxicagdo Exdgena; Emergéncia.



ABSTRACT

This study is a bibliographical research about the function of the nursing team in the
care of victims of exogenous intoxication in emergency. The goals were: to identify the
function of the nursing team in the emergency with patients who suffered exogenous
intoxication; point out the main types of intoxicating substances and their respective
clinical manifestations and describe the role of the nursing team in the care and
prevention of exogenous intoxications. Bibliographic, exploratory, descriptive
research, with a qualitative approach, having as theoretical support the Myra Levine’s
nursing theory (1967). The survey of articles was carried out in the Virtual Health
Library (BVS) and in Academic Google, in the following databases: Lilacs, BDENF and
SciELO. The following descriptors were used: “exogenous intoxication”, “nursing” and
“‘emergency”. The period of publication was delimited from 2008 to 2017. Data
collection took place in June 2021. The analysis of published articles formulated 4
thematic categories: knowledge of nursing professionals, incomplete nursing records,
types of intoxicating substances and clinical manifestations , and the role of the nursing
team and prevention. The research results allowed us to realize that there is an urgent
need for the members of the nursing team who work in this sector to deepen their
technical-scientific knowledge, knowing each intoxicating substance and its clinical
manifestations. The results allowed us to observe that there is a significant amount of
workers who do not register the care or do so, partially with little information. It was
also possible to realize that the role of the nursing team should be both in the
immediate care of the patient's needs in the emergency room and in the prevention of
poisoning, through education and health promotion actions. It was concluded that
exogenous poisoning is one of the most serious emergencies in the health area
existing today and that the nursing team needs constant improvement and updating to
offer a holistic, qualified and agile care to the patient.

Keywords: Nursing; Exogenous Intoxication; Emergency.
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1. INTRODUCAO

Este estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica acerca do papel da equipe

de enfermagem nos cuidados junto a vitimas de intoxicacdo exdégena na emergéncia.

A ideia de desenvolver a pesquisa surgiu a partir de experiéncias vivenciadas
por uma das autoras como técnica de enfermagem em uma emergéncia de um
hospital publico em Volta Redonda (RJ), onde foi possivel perceber a necessidade de

um atendimento qualificado e agil junto a esses pacientes.

O estudo justifica-se ainda devido aos altos indices de intoxicacdo exdgena em
todo 0 mundo e no Brasil. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que 1,5 a
3,0% da populacéo € acometida por intoxicacdo exdgena anualmente. No Brasil, no
ano de 2018, conforme o boletim epidemiolégico do Ministério da Saude (MS),
695.825 casos de intoxicacdo exdgena foram notificados no periodo 2007-2016
(NERY et al, 2020).

A intoxicacdo exdgena consiste no aparecimento de sinais e sintomas devido
ao contato com substancias quimicas que prejudicam o organismo das pessoas,

podendo provocar danos graves e até a morte.

E definida como uma manifestacéo clinica dos efeitos nocivos produzidos em
um organismo vivo como resultado da sua interacdo com alguma substancia quimica
(exdgena). Esse efeito nocivo se produz quando uma substancia tdxica € ingerida ou
entra em contato com a pele, os olhos ou as mucosas. Ela pode se dar pela ingestao
de alimentos contaminados, medicamentos, uso de agrotoxicos, produtos de limpeza
domeéstica, de uso veterinario e outras substancias quimicas (OLIVEIRA; SUCHARA,
2014).

A porta de entrada de pacientes vitimas de intoxicacdo exdégena € o setor de
emergéncia em instituicdes hospitalares. Geralmente, esses pacientes chegam até

esse setor atraves de familiares, vizinhos ou pelo atendimento pré-hospitalar.
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As emergéncias devem estar estruturadas para prestar atendimento a
situacdes de urgéncia e emergéncia, devendo garantir todas as manobras de
sustentacdo da vida e com condi¢des de dar continuidade a assisténcia no
mesmo local ou em outro setor com atendimento diferenciado (SALUM,;
PARANHOS, 2010).

A abordagem inicial da equipe de saude deve ser feita de forma rapida e
criteriosa para 0s casos suspeitos ou confirmados. O enfermeiro e sua equipe
assumem um papel relevante dentro desse contexto, pois sdo os profissionais que

prestam os primeiros cuidados as vitimas.

A equipe de enfermagem deve estar preparada para desenvolver agcdes de
assisténcia a esses pacientes, por meio da Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), voltada para o tipo especifico de intoxicacdo, prevenindo
complicacBes e alteracGes organicas causadas pelo agente quimico (NASCIMENTO
et. al, 2019).

Um estudo que busca realizar um levantamento bibliografico acerca dos
cuidados de enfermagem junto a pacientes com intoxicacao exdégena na emergéncia,

torna-se relevante.

Dentre os inumeros enfoques dados a assisténcia a pacientes com intoxicagao
exdgena, poderiamos abordar o discurso de membros da equipe interdisciplinar
acerca do atendimento a essa clientela; poderiamos ainda conhecer a percepcéo de
enfermeiros acerca da sua atuacdo na emergéncia junto a esses pacientes;
entretanto, optou-se por realizar uma pesquisa bibliogréafica acerca do papel da equipe
de enfermagem na assisténcia junto a pacientes com intoxicacao exégena no setor

de emergéncia.

Surge como questao a investigar da pesquisa:

- O que a literatura revela acerca do papel da equipe de enfermagem no

cuidado a pacientes com intoxicacao exdgena no setor de emergéncia?

Para responder esse questionamento tragou-se como objetivos do estudo:
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- Identificar a atuacdo da equipe de enfermagem na emergéncia junto a

pacientes que sofreram uma intoxicacédo exogena;

- Apontar os principais tipos de substancias intoxicantes e suas respectivas

manifestacdes clinicas em pacientes que se encontram na emergéncia;

- Descrever o papel da equipe de enfermagem nos cuidados e prevencao das

intoxicacdes exdgenas;

Espera-se com este trabalho contribuir com informacgdes acerca da atuagéo da
equipe de enfermagem junto a pacientes com intoxicacdo exdgena demonstrando a
necessidade de uma assisténcia qualificada e rapida dentro desse contexto. Contribuir
ainda com docentes e discentes de enfermagem quanto a necessidade de aprofundar
0s conhecimentos acerca de atencdo ao paciente criticamente enfermo. Além de

contribuir na construgdo do conhecimento na area da saude.

2. REVISAO DA LITERATURA

2.1 Intoxicagdo Exdgena

Nesse momento da pesquisa, iremos aprofundar os conhecimentos sobre a

intoxicacdo exdgena, principais sinais e sintomas, tratamento e complicagdes.

Segundo, Tomazini e Tobase de 2017, a intoxicacdo exdgena pode ser
compreendida como uma condicdo acidental ou voluntaria, no qual ha ingestéao,
inalacdo ou injecdo de uma substancia téxica ao organismo. Alguns fatores sédo de
grande relevancia dentro do contexto da intoxicacdo exdgena, tais como: tempo de

exposicao ao agente, quantidade e via de absorcéo.

E uma condicdo seguida da administracdo de substancias psicoativas e
resultante em distarbios no nivel de consciéncia, cognicdo, percepcéo,
julgamento, afeto ou comportamento, ou outra resposta ou funcao
psicofisiologica. Os disturbios séo relacionados aos efeitos farmacoldgicos e
respostas a substancias e os efeitos desaparecem com o decorrer do tempo,
até a recuperacdo completa, exceto quando ha lesBes teciduais ou outras
complicacdes. (SAO PAULO, 2017).
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As intoxicacfes podem ser agudas, quando h&a exposi¢do Unica ou repetida a uma
substancia quimica em até 24 horas, sendo utilizada a inativacdo ou remocao do
toxico como tratamento de emergéncia (SANTOS; ALMEIDA NETO; CUNHA, 2015).

Nos casos de intoxicagdo crbnica ocorrem repetidas exposicdes, que
normalmente duram longos periodos de tempo, ocasionando graves
problemas  neuroldgicos, imunoldgicos, endocrinolégicos, renais,
malformacBes congénitas, hematolégicos, dermatolégicos, hepaticos e
tumores (BRASIL, 2014).

Dentro desse contexto, ha dois tipos de intoxicacdo: a endogena (que ocorre
no interior do organismo) e a exdgena (que vem de fora do organismo). Na intoxicagcao
exdgena a vitima absorve ou ingere uma substancia toxica nociva ao seu organismo

causando consequéncias moderadas a graves (SANTOS, 2018).

A intoxicacdo exogena pode ser considerada de varias formas, mas as mais
comuns sdo: o uso de medicamentos em doses elevadas, como antidepressivos,
analgésicos, anticonvulsivantes ou ansioliticos; o uso de drogas ilicitas; picada de
animais venenosos, como cobra ou escorpido; o consumo de alcool em excesso ou
inalacdo de produtos quimicos (SPRADA, 2013).

E importante destacar que o tratamento das intoxica¢des é de dificil manejo,
visto que as substancias quimicas, suas caracteristicas e toxicidade muitas
vezes sdo desconhecidas pelos profissionais de salde e a fisiopatologia das
intoxicagBes também difere, dependendo do agente toxico. No atendimento
inicial das intoxicagbes exdgenas devem ser consideradas as sindromes que
colocam a vida do paciente em risco e implementado o seu pronto
atendimento; esta € a fase de ressuscitacdo e avaliacao inicial (BRASIL,
2009).

De acordo com a gravidade do quadro clinico do paciente ap0s a intoxicagao,
o tratamento sera definido, dando sempre prioridade ao suporte de vida. Nos casos
de intoxicagdes mais leves, recomenda-se a descontaminacgéo, a administracao de
atropina e evitar exposicOes adicionais. Para intoxicacdes graves, além da
necessidade de descontaminacdo, estabilizacdo do paciente e tratamento com

antidotos, outras abordagens podem ser necessarias (BRASIL, 2018).

Vale destacar que, o enfermeiro tem um papel significativo no processo de

atendimento inicial e posterior dos pacientes com quadros de intoxicacdo exdgena,
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destacando a relevancia do aprofundamento constante dos conhecimentos técnico-

cientificos acerca dessa emergéncia.

2.2 Papel da Equipe de Enfermagem na Emergéncia

Iremos destacar nesse topico os principais cuidados de enfermagem junto a
paciente vitimas de intoxicacdo exdgena, de modo a ser oferecida uma assisténcia

agil, de qualidade e que reduza as complicacdes.

A equipe de enfermagem deve estar preparada e agir com rapidez quando
chega uma vitima de intoxicacao exdgena. Deve-se identificar, se possivel, o agente
ingerido, inalado ou absorvido, quantidade, e o tempo de exposi¢cdo. Quando néo for
possivel obter essas informacdes, a equipe de enfermagem tem o dever de observar
minunciosamente os principais sinais e sintomas apresentados pelo paciente para
implementar as melhores intervengdes (SOARES; GERELLI; AMORIM, 2010).

Independentemente do produto de intoxicacdo, os primeiros cuidados de

enfermagem séo:

Verificar os sinais vitais e comunicar as altera¢des; manter o paciente com a
cabeca elevada e lateralizado, caso haja risco de vomitos; instalar oximetria
de pulso; oferecer inicialmente oxigénio 3l/minuto; instalar monitorizacéo
cardiaca, logo que possivel; avaliar o nivel de consciéncia; manter as grades
laterais do leito elevadas; aguardar avaliagcdo, prescricdo médica e realizar
rigorosamente os procedimentos prescritos (SOARES; GERELLI; AMORIM,
2010).

O enfermeiro deve realizar a anamnese e o exame fisico de forma completa e
integral, na tentativa de detectar alteracdes precoces ap0s a intoxicacdo, e logo em
seguida dar inicio ao plano de cuidados. Essa avaliacdo € continua e periédica na
emergéncia, pois dependendo da substancia ingerida, com o passar do tempo ha

rebaixamento de nivel de consciéncia gerando um quadro mais grave (BRASIL, 2013).

O exame fisico detalhado e repetido sistematicamente € o melhor método para
o diagnostico e para a orientacao do tratamento. Deve-se sempre confrontar a historia
obtida com os achados do exame. Por isso, € indispensavel que o enfermeiro conheca
o histérico do paciente vitima de intoxicacdo, para que seja possivel prestar a
assisténcia devida (MELO et al., 2015).
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A equipe de enfermagem tem um papel relevante diante das intoxicacfes
exdgenas, através de acbes de assisténcia a esses pacientes, por meio da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), voltada para o tipo especifico
de intoxicacdo, prevenindo possiveis complicacbes, e alteracbes organicas
ocasionadas pelo agente quimico. E necessaria uma atuacdo multiprofissional em
todas as etapas da assisténcia. A SAE é uma metodologia que vem cada vez mais

conferir uma pratica assistencial de qualidade e segura (MELO et al., 2015).

ABORDAGEM TEORICO-METODOLOGICA

Para iluminar os achados deste estudo, optou-se por abordar a Teoria Holistica
de Myra Estrin Levine (1967) que caracteriza o0 homem como um todo dinamico, em
constante interagdo com o ambiente. Além disso, preocupa-se com 0 paciente que
adentra em um estabelecimento de saude necessitando de assisténcia, ou seja, com
estado de saude alterado (GEORGE, 2000).

Em seu modelo conceitual, Levine (1967) desenvolveu quatro principios de
conservacao: de energia, da integridade estrutural, da integridade pessoal e da
integridade social do paciente. O modelo conceitual de Levine centraliza-se na
intervencdo da enfermagem, na adaptacdo e na reacdo dos pacientes a doenca
(GEORGE, 2000).

Para Myra Levine (1967), a doenca € um distarbio que afeta os sistemas
corporais, causando desintegracéo das func¢des dentro do organismo humano. Como
essa pesquisa aborda um quadro emergencial no qual o paciente aspira, absorve,
inala ou ingeri substancias intoxicantes que levam a um desequilibrio no organismo,
a Teoria Holistica de Myra Levine proporciona pressupostos relevantes para embasar
os cuidados de enfermagem. A intervencdo de enfermagem deve ser de modo a

manter ou devolver o equilibrio corporal (FAGUNDES, 1983).

O estudo realizado consiste em uma pesquisa bibliografica, exploratdria,
descritiva, com uma abordagem qualitativa. Michel (2015) define a pesquisa

qualitativa, como sendo:
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Aquela que se propbe a colher e analisar dados descritivos, obtidos
diretamente da situagdo estudada; enfatiza o processo mais que o resultado,
para 0 que precisa e retrata a perspectiva dos participantes. Na pesquisa
qualitativa, verifica-se a realidade em um contexto natural, tal como ocorre na
vida real, procurando dar sentido aos fendmenos ou interpreta-los, de acordo
com os significados que possuem para as pessoas implicadas nesse contexto
(MICHEL, 2015).

O levantamento dos artigos foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
e no Google Académico, que integra as seguintes bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF) e Scientific Electronic Library Online (SciELO).

A estrutura da pesquisa em cada base de dados foi conduzida por meio dos
descritores controlados pelo DeCS: ‘“intoxicagdo exogena”, “enfermagem” e
“‘emergéncia”, cruzados entre si. Foram encontradas 10 produgdes cientificas, sendo
1 em duplicidade e ap0s a utilizacdo dos seguintes filtros: texto completo e disponivel,
idioma portugués, selecionou-se 7 artigos e 2 teses. Vale ressaltar que o periodo de

publicacao foi delimitado nesta fase, incorporando os anos de 2008 a 2017.

A etapa de selecdo dos estudos envolveu a leitura critica e atenta dos artigos
na integra, aplicando os seguintes critérios: 1) Inclusao — estudos originais, publicados
no idioma portugués nos ultimos 10 anos, que abordassem o conceito dos cuidados
de enfermagem a pacientes vitimas de intoxicacdo exdgena na emergéncia. 2)
Exclusao - ndo atendesse aos critérios de inclusao e estarem duplamente indexados

nas bases. A coleta de dados deu-se no més de junho de 2021.

Inicialmente foi feita uma leitura flutuante dos artigos selecionados, e logo em
seguida foi realizada uma leitura analitica dos artigos, realizando a interpretacdo dos

dados. ApOs a interpretacdo dos dados, foi possivel construir categorias tematicas.

Os dados foram analisados em consonancia as orientacdes de estudo sobre a

pesquisa com abordagem qualitativa.
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Como resultado obteve-se: 9 producdes cientificas da base de dados Lilacs, BDENF

e Scielo, pois 1 uma producéo cientifica estava em duplicidade. Selecionamos apenas

producdes com a possibilidade de acessar o texto completo on line, em portugués. O

Quadro 1 apresenta as publicacfes encontradas.

QUADRO 1 - Distribuic&o dos estudos sobre papel da equipe de enfermagem junto as vitimas
de intoxicagdo exdgena na emergéncia, segundo titulo, ano e objetivos. Volta Redonda/ RJ,

2020.
Titulo Ano Objetivos Autores

1)Perfil do paciente com| 2013 |Conhecer o perfil do paciente intoxicado por |Jacklyne Stroisner de Sousa Dantas,

intoxicagdo exogena por chumbinho admitido na emergéncia, [Sharliane Lemos Uchéa, Tatiana de

“chumbinho” na abordagem descrevendo a abordagem inicial e o seuMedeiros Colletti Cavalcante,

inicial em servico de desfecho do mesmo, apos o tratamento. Viviane  Peixoto dos  Santos

emergéncia Pennafort, Joselany Afio Caetano

2) Homens envenenados| 2016 |Cuidados de enfermagem recebidos pelos|Julio César Santos da Silva

como foco do homens quando atendidos em situacdes de

Cuidar/Cuidado de Emergéncia.

Enfermagem em

Emergéncia.

3) IntoxicacBes exdgenas| 2008 |Descrever as caracteristicas epidemioldgicas Juliana Lourenco, Betise Mery

em criancas atendidas em dos casos de intoxicacbes exégenas em |Alencar Furtado, Cristine Bonfim

uma unidade de criancas atendidas em uma unidade de

emergéncia pediatrica emergéncia pediatrica do Recife (PE), no

periodo de abril a setembro de 2006

4) POLITICA DE SAUDE| 2012 |identificar e descrever os cuidados de Julio César Santos da Silva

DO HOMEM: o Cuidar e o enfermagem recebidos pelas vitimas e discutir

Cuidado de Enfermagem a aproximacdo dos cuidados recebidos com a

em Emergéncia as vitimas tipologia de cuidados

masculinas de intoxicagcao

exdgena por Carbamato

(“Chumbinho”)

5) Intoxicagbes Agudas:| 2017 |Avaliar as percepcdes e préticas de Renato Barros Garcia , Camila

percepcdes e profissionais de salde atuantes nos servicos |Guimaraes Polisel , Jodo Gabriel

praticas de profissionais de emergéncia hospitalar da rede publica e Franck

atuantes privada de Sdo Luis, Maranh&o, acerca de

em servicos de urgéncia e diferentes aspectos das intoxica¢des agudas.

emergéncia

hospitalar

6) Assisténcia de| 2015 |Compreender a assisténcia de enfermagem a |Wyara Ferreira Melo, Carla Fabiola

enfermagem a vitima de vitima de intoxicacé@o exdégena de Paula Melo, Hamanda Gelca

intoxicagdo exdgena Aradjo Costa Saldanha, Luma
Michelly Soares Rodrigues

7) Intoxicagdo acidental da| 2015 |Analisar perfis de intoxicagéo e envenenamento Jackeline Gongalves Brito, Christine

populacdo infanto-juvenil acidental infanto-juvenil populacdo (0-24 anos) |Baccarat de Godoy Martins

em domicilios: perfis de no domicilio, tratada em um servico de

atendimento de emergéncia referéncia para Emergéncias e Atengéo Basica,

durante o ano de 2013.
8) Perfil de vitimas de| 2015 |Descrever o perfil clinico epidemiol6gico de |Renato dos Reis Santos, Omar

intoxicacdes exogenas
agudas e assisténcia de
enfermagem

vitimas de intoxicagBes exbégenas agudas
atendidas em um hospital terciario, assim como,
a assisténcia de enfermagem a estes pacientes.

Pereira de Almeida Neto, Cristiane
Martins Cunha
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9) Perfil epidemioldgico das| 2008 |Analisar o perfil epidemioldgico das vitimas de |Maria Alzete de Lima, Eveline

vitimas atendidas na intoxicacdo exdgena por agrotdxico atendidas |Pinheiro Bezerra, Luciene Miranda
emergéncia com no Centro de Assisténcia Toxicologica |de Andrade, Joselany Afio Caetano,
Intoxicag&o por agrotoxicos (CEATOX) de um hospital de emergéncia e [Maira Di Ciero Miranda

investigar o tipo de agrotéxico utilizado.

Fonte: Autoria Propria, 2021.

4.1 Conhecimento dos Profissionais de Enfermagem

Ao analisarmos as producdes cientificas identificadas, percebeu-se que ha uma
necessidade de os membros da equipe de enfermagem aprofundarem os
conhecimentos técnico-cientificos acerca dos cuidados que devem ser realizados
junto a pacientes com intoxicacdo exdgena, de modo a reduzir a morbimortalidade
dos pacientes. Os trechos abaixo revelam essa condi¢ao:

Os participantes do presente estudo demonstraram caréncia de
conhecimentos basicos e necesséarios para a prestacdo de atendimento
adequado ao paciente vitima de intoxicacao aguda. Nesse sentido, promog¢ao

de cursos de capacitacdo e atualizagcdo poderia contribuir sobremaneira para
o aperfeicoamento desses profissionais (Artigo 5)

Os resultados da pesquisa demonstram um limitado conhecimento dos
participantes em relacdo as diversas classes de toxicantes que permeiam as
intoxicacfes agudas. Possiveis complicagbes associadas aos casos de
intoxicagdo sdo minimizadas quando se disp&e de profissionais de saude com
habilidades para identificar a situagdo clinica do paciente e iniciar
rapidamente o tratamento adequado (Artigo 5).

Todas essas situacdes de intoxicagdo exigem do profissional de satude muita
habilidade para identificar a situagédo clinica do paciente e consequentemente
iniciar o tratamento, de modo que, venha a minimizar as possiveis
complicacgfes inerentes dos casos de intoxicacao (Artigo 7).

A equipe de enfermagem necessita possuir conhecimentos necessarios para
garantir uma assisténcia de qualidade com rigor técnico e cientifico na execucao da
assisténcia junto a paciente com intoxicacdo exdgena. E primordial que os membros
da equipe de enfermagem conhecam o historico clinico do paciente para prestacéo
de uma assisténcia adequada. Para esse tipo de assisténcia, o reconhecimento
precoce da histérica clinica desde a avaliagdo sintomatica, diagnéstico médico e
tratamento pode diminuir a gravidade ou até reverter o quadro ap0s a intoxicacéo
(MELO et al, 2015).
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Vale destacar que, os cuidados de enfermagem devem ser baseados em
principios e diretrizes, e direcionados para prevencéo das complicacbes decorrentes
das substancias envolvidas. O enfermeiro atua em conjunto com a equipe
multiprofissional desenvolvendo ac¢bes preventivas, curativas emergenciais ou de
acompanhamento durante a internacdo e alta hospitalar para a reducdo da

morbimortalidade decorrente dos casos de intoxicacdo exdégena (SOUZA, 2020).

Myra Levine (1967) orienta o cuidar como uma pratica acessivel, humanizada
e predominante no contexto da saude, na qual, o ser humano deve ser visto
holisticamente, 0 que pressupde sua compreensdao como um ser complexo. A pratica
de enfermagem holistica baseia-se na ideologia do cuidado integral e integralizado
com o individuo, ao considerar suas necessidades fisicas, emocionais, sociais,

econOmicas e espirituais (BELEZA et al., 2013).

Os profissionais de enfermagem necessitam de constante aprofundamento e
atualizacdo em relacdo as urgéncias e emergéncias, em destaque as intoxicacdes
exogenas, para que possam oferecer um atendimento holistico, qualificado e &agil ao
paciente, de modo que ele possa sair da gravidade, com o minimo de complicacdes.

O enfermeiro dentro desse contexto, deve utilizar-se do processo de
enfermagem para cuidar desses pacientes. A SAE torna o cuidado qualificado,
integral e eficiente. Isso resulta na sobrevida do paciente e na prevencao de

complicacbes e sequelas.

4.2 Registros de Enfermagem Incompletos

A analise das producdes cientificas, possibilitou-nos ainda identificar que hd um
quantitativo significativo de profissionais de enfermagem que nao registram o0s
cuidados realizados junto a pacientes com intoxicagdo exdgena ou se registram, o

fazem parcialmente com poucas informacgdes. Como visto nos paragrafos abaixo:

Em relacdo a assisténcia de enfermagem, notou-se que em 104 prontuarios
(71,23%) néo foi encontrada nenhuma anotagéo do enfermeiro responséavel
pela assisténcia, concernente ao estado clinico do paciente, e em apenas 14
(9,58%) havia informacdes claras e objetivas (Artigo 8).

Vale destacar que, de modo geral, a abordagem clinica inicial destes
pacientes deixou questbes pendentes. A comegar pelo quadro clinico do
paciente, o qual foi registrado sem detalhes fundamentais, tanto pela equipe
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médica, quanto de enfermagem. A utilizacdo dos registros deve ser rigorosa
e conter o histérico do paciente, condutas clinicas, procedimentos realizados
e evolugéo do cliente (Artigo 8).

Ressalta-se ainda que, a falta de clareza dos registros ou a omissédo de
informacdes indispensaveis para o cuidado do paciente podem acarretar em
sérias complicacBes para o enfermeiro e sua equipe, pois com a falta de
informacdes confiaveis ndo é possivel planejar uma assisténcia que atenda
as necessidades do individuo. A falta de registros ou erroneamente
realizados podem gerar implicacdes legais tanto para o profissional quanto
para a instituicdo quando acionada judicialmente (Artigo 7).

As anotacdes de enfermagem séo primordiais para os cuidados prestados aos
pacientes. Informacdes essenciais para o acompanhamento de toda a equipe e do
quadro clinico dos pacientes. Serve de auxilio para informaces futuras, auditorias ou
até mesmo processos judiciais (COFEN, 2016).

A anotacédo de enfermagem configura-se como um instrumento de grande
significancia para continuidade e finalizac@o da assisténcia, pois serve como
elemento de registro das acdes do enfermeiro, técnico e auxiliar de
enfermagem, bem como assegura fornecimento de informacdes sobre a

assisténcia prestada pela equipe de salude nas 24 horas. (; FIGUEIREDO et
al 2019;).

Torna-se relevante destacar que as anotacfes de enfermagem no prontuario
do paciente permitem que se tenha um registro de todas as informaces do quadro
clinico e de saude do paciente. Isso faz com que toda a equipe interdisciplinar que o
assiste tenha informacdes fidedignas da evolucdo de saude do paciente e de todos 0s
procedimentos realizados. Além disso, 0s registros no prontuario proporcionam aos
profissionais de saude um respaldo legal, juridico, em relacéo a todo o cuidado que

esta sendo realizado.

Quando um paciente da entrada em uma emergéncia com um quadro de
intoxicagdo exdgena, todos os momentos da assisténcia devem ser registados com
rigor e riqgueza de informacdes, pois se assim ndo ocorrer ha a possibilidade de gerar
interpretacdes inadequadas do quadro clinico do paciente, e com isso consequéncias

negativas na assisténcia.

A equipe de enfermagem deve estar sendo sempre preparada através da

educacdo em servico em relagéo aos registros, de modo que todos os membros da
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equipe estejam anotando no prontuario todas as informacdes necessarias e

significativas relativas ao paciente.

4.3 Tipos de Substancias Intoxicantes e Manifestac8es Clinicas

Emergiram ainda na pesquisa, trechos das producdes cientificas que
destacaram os tipos de substéncias que os pacientes podem se intoxicar e as

principais manifestacdes clinicas respectivamente, como visto abaixo:

A Intoxicacdo Exdgena Aguda (IEA) é definida como a exposicdo a
substancias quimicas (agrotéxicos, medicamentos, produtos de uso
doméstico, cosméticos e higiene pessoal, produtos quimicos de uso
industrial, drogas, plantas, alimentos e bebidas) que desencadeiam sinais e
sintomas clinicos de intoxicagcéo e/ou alteracdes laboratoriais provavelmente
ou possivelmente compativeis (Artigo 8).

Em relacdo as caracteristicas clinicas apresentadas nos pacientes, as
alteracbes mais prevalentes foram agitacdo psicomotora, seguida do
rebaixamento do nivel da consciéncia. Sabe-se que, a maioria dos agentes
téxicos provoca alteracdes no nivel de consciéncia, sobretudo os farmacos
do grupo de antidepressivos triciclicos e os depressores do sistema nervoso
central, tais como opioides, e a agitacdo pode ser ocasionada pelo uso
abusivo de drogas ilicitas (Artigo 8).

De acordo com Oliveira (2009), dentre as principais manifestacdes clinicas
identificadas em seu estudo, o vbmito foi a mais comum, acompanhada por
nausea, miose esialorréia, fasciculagdo muscular e bradicardia. Contudo,
Silva e Coelho (2010), afirma que os principais sintomas encontrados em seu
estudo coincidem com os citados na literatura cientifica sobre o assunto, a
saber: miose, sialorréia, vomitos, sudorese, torpor a coma e tremores (Artigo
4).

Nessa perspectiva, foram apresentados o0s sinais e sintomas recorrentes nos
homensvitimas de intoxicagdo por “chumbinho”, sendo os mais incidentes
identificados a partir dasfichas de notificagdo, a saber: miose, sialorréia,
fascicula¢cdes musculares, sudorese, vomitos e broncorréia (Artigo 4).

Existem duas sindromes que devem ser destacadas no contexto das
intoxicagBes exogenas: a sindrome anticolinérgica e sindrome colinérgica. Na
sindrome anticolinérgica, o paciente pode apresentar midriase, taquicardia, rubor
facial, pele e boca secas, diminuicdo das secrec¢des, constipacao, retencao urinaria e
agitacdo psicomotora. Ja na sindrome colinérgica hd miose, bradicardia, incontinéncia
fecal e urinaria, sudorese, sialorreia, aumento da secrecdo brénquica, fibrilacdes e
convulsdes (CARES; CARVALHO, 2018).

Dentre os agentes intoxicantes mais importantes destaca-se: a atropina,

escopolamina, anti-histaminicos e antidepressivos triciclicos. Além disso, citaremos
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outras intoxicagbes com as seguintes substancias: inseticidas organofosforado,
carbamato e fisostigmina. Esses agentes geram uma sindrome depressora do sistema
nervoso central, com as seguintes manifestacbes clinicas: sonoléncia, torpor,
depressao respiratéria e coma (CARES; CARVALHO, 2018).

Ainda vale destacar, agentes como alcool, barbitiricos e benzodiazepinicos
gue causam sindrome extrapiramidal com crises de distonia e espasmos musculares.
Seus provaveis agentes Fenotiaizinicos, Haloperidol e Metoclopramida (CARES;
CARVALHO, 2018).

Diante do exposto, pode-se considerar que ha diversos tipos de manifestacdes
clinicas de acordo com o tipo de intoxicacdo exdégena. Dessa forma, ha a necessidade
dos profissionais de enfermagem possuir conhecimentos técnico-cientificos
aprofundados para uma avaliacdo criteriosa dos sinais e sintomas do paciente,

contribuindo para uma assisténcia especifica para cada tipo de intoxicante.

4.4 Atuacao da Equipe de Enfermagem e a Prevencgéo

Os estudos cientificos ainda revelaram a relevancia da atuacédo da equipe de
enfermagem tanto na prevencdo das intoxicacdes atraves de acdes de educacao e
promocao da saude, quanto no tratamento desses pacientes quando os mesmos dao

entrada na emergéncia, como visto abaixo:

Os profissionais de enfermagem desempenham fun¢des relevantes, tanto na
prevencdo como no tratamento das intoxicagdes: previnem, subsidiando a
implantagdo de programas escolares, creches e comunitarios e atencéo
bésica & saude; atendem, realizando plano de assisténcia de enfermagem a
pessoa intoxicada e orientando os pais e/ou responsaveis quanto ao
atendimento domiciliar por intoxicacao (Artigo 3).

[...] que os profissionais de enfermagem, podem atuar tanto na prevencdo —
orientando as familias, ministrando palestras, promovendo programas
falando a respeito dos riscos a saude quando ha exposicdo aos agentes
intoxicantes e do perigo que eles podem provocar, levando a morte; além de
atuarem diretamente no tratamento das intoxicacfes através da assisténcia
de enfermagem, visando preservar a vida do individuo e minimizando os
danos a saude (Artigo 7).

Aintervencéo do profissional enfermeiro no cenario socioecondmico e cultural
das familias permite planejar acdes preventivas mais proximas da realidade
da comunidade. Os agentes comunitarios de saude, durante suas visitas,
estardo capazes de informar sobre os cuidados de armazenamento de
medicamentos e produtos quimicos produtos usados em casa, orientando
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também para pais quanto ao atendimento domiciliar quando ha intoxicacao
(Artigo 6).

Os profissionais de enfermagem realizam tarefas relevantes, prevencéo e
tratamento de envenenamento: impedem, subsidiam a implantacdo da
escola, creches e programas comunitarios e atencdo basica a saude; eles
tratam, realizando um plano de assisténcia de enfermagem para pessoas
envenenadas e orientando 0s pais e ou tutores sobre intoxicacdes
domiciliares (Artigo 6).

A equipe de enfermagem, deve estar preparada técnica cientificamente para
desenvolver uma assisténcia eficiente e de qualidade no tocante a prevencgédo das
intoxicacdes. Além disso, deve conhecer todos os tipos de substancias intoxicantes
para cuidar com exceléncia dos pacientes que procuram 0S servicos de saude,

visando a reducéo de agravos e o bem-estar.

De acordo com Levine (1967), a enfermagem desenvolve-se na busca por
novas estratégias e perspectivas mais humanizadas no cuidado, por meio de préticas

que envolvam o ser humano holisticamente (BELEZA et al., 2013).

A educacdo permanente em saude ocupa um espaco de destaque nesse
contexto, uma vez que as orientacdes feitas pelos membros da equipe de enfermagem
podem instrumentalizar o individuo e a comunidade para evitar as intoxicacdes

exogenas reduzindo consideravelmente a morbimortalidade do paciente.

A educagdo em saude insere-se no contexto da atuacdo da Enfermagem
como meio que busca estabelecer uma relagdo dialogico-reflexiva entre o
enfermeiro e o cliente e conscientizar este Ultimo da relagcdo salde-doenca,
a fim de que ele se perceba como sujeito transformador de sua prépria vida.
Ela também visa constituir um instrumento para a promogéo da qualidade de
vida, por meio da articulagdo de conhecimentos técnicos e do saber popular,
de recursos institucionais e comunitarios, de iniciativas publicas e privadas,
superando a conceituacdo biomédica de assisténcia a salde e abrangendo
multideterminantes do processo saude-enfermidade-cuidado (XAVIER et.al,
2013).

Momentos de educacdo em saude atraves da consulta de enfermagem, salas
de espera, palestras em escolas, creches, instituicdes religiosas, constituem
oportunidades para promocéo e prevencao de doencas, em destaque as intoxicagoes,
e também o rastreamento de individuos em vulnerabilidade e deteccéo precoce de
agravos a saude (SALES; OLIVEIRA, 2019).
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5. CONCLUSAO

A intoxicacao exdgena consiste em uma das mais graves emergéncias na area
da saude existentes na atualidade. O paciente quando apresenta esse quadro, da
entrada ao pronto-atendimento por ter inalado, absorvido, ingerido ou aspirado
substancias quimicas que prejudicam o organismo, podendo provocar consequéncias

danosas e até a morte.

A equipe de enfermagem necessita de constante aprofundamento e
atualizacdo em relacdo a essa emergéncia, para oferecer um atendimento holistico,
qualificado e agil ao paciente. O enfermeiro deve utilizar-se da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) para que seja o cuidado qualificado, integral e
eficiente.

Os resultados da pesquisa nos permitiram concluir que, ha uma necessidade
urgente dos membros da equipe de enfermagem que atuam nesse setor em
aprofundar os conhecimentos técnico-cientificos, conhecendo cada substancia
intoxicante e suas respectivas manifestacdes clinicas, para que seja tracado um plano
de cuidados seguro, efetivo e eficiente, visando a reducdo da morbimortalidade

relacionada ao quadro clinico.

Ainda foi possivel concluir que apesar de ser uma atividade obrigatéria de todos
os profissionais de enfermagem nos diversos cenarios do cuidar, h4 um quantitativo
significativo de trabalhadores que ndo registram os cuidados realizados junto a
pacientes com intoxicacdo exdgena ou se registram, o fazem parcialmente com
poucas informacdes. Isso acarreta em falhas significativas na comunicagcdo entre

profissionais da saude e descontinuidade na assisténcia.

Concluiu-se também que atuacéo da equipe de enfermagem deve ser tanto nos
cuidados imediatos as necessidades do paciente na sala de emergéncia quanto na
prevencao das intoxicacdes, através de acdes de educacdo e promocao da saude. A

enfermagem, na visao de Myra Levine (1967) deve desenvolver um cuidado acessivel,
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humanizado, no qual o ser humano deve ser visto holisticamente sendo considerado

suas necessidades fisicas, emocionais, sociais, econémicas e espirituais
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