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RESUMO | OBJETIVO: Estimar os Anos
Potenciais De Vida Perdidos (APVP) por
intoxicacdo exdgena no Brasil entre os anos de
2007 a 2017. METODO: Estudo descritivo e
exploratdrio, com dados secundarios obtidos
através do Sistema Nacional de Agravos de
Notificagdo (SINAN) e do Sistema de
Informacdo sobre Mortalidade (SIM), de 2007
a 2017, no Brasil. RESULTADOS: Verificou-
se um total de 317.687 APVP, onde a faixa
etaria entre 20 a 39 anos representa 56% dos
Obitos, com predominio no sexo masculino,
correspondendo a 60% dos casos de morte
prematura. O uso indevido de medicamentos
foi responsavel pelo maior nimero de APVP.
A regido sudeste apresentou maior valor de
APVP que outras regides do pais.
CONCLUSAO: As intoxicacBes exogenas
foram responsaveis por importante parcela de
mortes prematuras e de APVP. Medidas
multifacetadas sdo necessarias para reduzir
esses ntmeros, iniciando pela identificagcdo das
situacbes de exposicdo a situacOes de risco,
perpassando por vigilancia participativa, busca

ativa, educacdo em saude, articulacdes

intersetoriais, notificacbes e medidas de
prevencéo das reincidéncias
DESCRITORES:

Notificacao.

Intoxicag&o. Obito.

SUMMARY | OBJECTIVES: To estimate
the Potential Years of Life To estimate the
Potential Years of Life Lost (PYLL) for
exogenous intoxication in Brazil between 2007
and 2017 and specific objectives: to determine
proportional mortelity rates per year and to
identify the potential years of life lost by age
group, causal agent, sex, year and region of the
country. METHOD:

exploratory study, with secondary data,

Descriptive  and

through the National System of Notification
Diseases (SINAN) and Information System of
Mortality (SIM), from 2007 to 2017, in Brazil.
RESULTS: There was a total of 317,687
PYLL, where the age group between 20 and 39
years  represented 56%  of  deaths,
predominantly in males, correso=ponding to
60% of the cases of premature death. Misuse
of medications was responsible for the highest
number of PYLLs. The southeastem region

presebted higher value of PYLL than other



regions of the country. CONCLUSION:
Exogenous intoxications were responsible for a
significant proportion of premature deaths and
PYLL. Multifaceted measures are needed to
reduce these numbers, starting with the
identification of situations of exposure to risk
situations, through participatory surveillance,

active search, health education, intersectorial

INTRODUCAO

Intoxicacdo exdgena € o conjunto
de efeitos nocivos caracterizados por
manifestacdes clinicas ou laboratoriais que
revelam o  desequilibrio  orgéanico
produzido pela interacdo de um ou mais
agentes toxicos com o sistema biolégico®.
Esse evento é considerado um problema
significativo de salde pablica
global. Conforme dados da Organizacdo
Mundial de Saude (OMS), em 2012,
estima-se que 193.460 pessoas morreram
em todo o0 mundo devido a envenenamento
ndo intencional. Destas mortes, 84%
ocorreram em paises de baixa e média
renda. No mesmo ano, 0 envenenamento
ndo intencional causou a perda de mais de
10,7 milhdes de anos de vida saudavel?.

A intensidade da agdo do agente
toxico é proporcional a concentracdo e ao
tempo de exposicdo. As intoxicacdes por
substancias quimicas podem ser agudas ou
crénicas e poderdo se manifestar de forma

leve, moderada ou grave, a depender da

articulations, notifications and measures to

prevent recidivism.

KEYWORDS: Intoxications. Death.
Notification.
quantidade  da  substancia  quimica

absorvida, do tempo de absorcdo, da
toxicidade do produto, da suscetibilidade
do organismo e do tempo decorrido entre a
exposicdo e o atendimento médico®.

De acordo com o DATASUS foram
registrados 605.353 Obitos por intoxicacdo
exogena no Brasil em 2017, e destes 64%
ocorreram na regido sudeste. Sdo Paulo é
destague com 32% dos registros de Obitos
por intoxicacdo. No pais, 0s casos de
intoxicacao acometem mais
frequentemente as faixas etérias entre 20 a
39 anos, e com predominancia do sexo
masculino, representando
aproximadamente 60% dos casos”.

Diante disso, €& imprescindivel
avaliar a condicdo de saude de uma
populagdo, e esta, perpassa pela
determinacdo das doengas e agravos que
mais  acarretam  mortalidade.  Por
conseguinte, ndo somente a taxa de

mortalidade revela tal conjuntura, sendo



necessario avaliar outros parametros como
magnitude, vulnerabilidade e
transcendéncia. A quantidade de Obitos
relacionada a determinada causa demonstra
sua magnitude. Ja a vulnerabilidade do
dano é a capacidade operacional de reduzir
0 dano, enquanto que a transcendéncia é o
valor social dado ao problema®.

Os Anos Potenciais de Vida
Perdidos (APVP) é o indicador que
viabiliza informacdes tanto da extensdo da
mortalidade na populacdo, descrita por
meio das taxas de mortalidade e da
mortalidade proporcional, quanto
quantifica o impacto resultante desta perda
para a sociedade, qualificando estas
mortes®.

Por conseguinte, a mortalidade
prematura se destaca ndo sé pelo impacto
relacionado ao valor social do 6bito, mas
também pelo potencial dos anos de vida
produtivos que s@o perdidos. Tal situagédo
ndo afeta somente o individuo, mas
também a coletividade que é privada do
seu potencial intelectual e econdmico®.

Sabe-se que a analise dos dados de
intoxicacdo € indispensavel para a tomada
de decisbes em favor da melhoria da
condicdo de saude da populagcdo. Mesmo
assim, a subnotificacdo € um
acontecimento frequente nos bancos de
dados e € visivel nos gréficos que retratam
a intoxicagdo exogena no Brasil, pela

auséncia das informacGes no Sistema

Nacional de Informagdes  Todxico-
Farmacoldgicas (SINITOX), tanto em
regides do pais como o sul e o norte, como
em estados de regiGes do nordeste, sudeste
e centro-oeste. E desconhecido em 2016,
por exemplo, os dados referentes ao
desequilibrio organico causado por agentes
toxicos na Bahia.

Contudo, apesar do expressivo
numero de ébitos por intoxicacdo exdgena
no Brasil e do impacto familiar, social,
econémico e cultural gerado pela perda
humana prematura, verifica-se, através de
pesquisa eletrénica realizada na base de
dados da Biblioteca Virtual em Saude, a
auséncia de estudos voltados para a analise
dos APVP por intoxicacdo no pais. Face as
consideracOes realizadas, esse estudo
apresenta como objetivo geral estimar 0s
anos potenciais de vida perdidos por
intoxicacdo exodgena no Brasil entre 0s
anos de 2007 a 2017 e como objetivos
especificos: determinar as taxas de
mortalidade proporcional por ano e
identificar os anos potenciais de vida
perdidos por faixa etaria, agente causal,

sexo, ano e regido do pais.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo e
exploratorio, com dados secundarios,
obtidos através do Sistema Nacional de
Agravos de Notificagdo (SINAN) e do

Sistema de Informacao sobre Mortalidade



(SIM) durante o periodo de fevereiro de
2019 a marco de 2019. As variaveis
investigadas foram: dbitos por intoxicagéo,
faixa etaria, agente toxico, ano, sexo e
regido do pais. O recorte temporal foi feito
entre 2007 a 2017 nas faixas etérias ente
15-19 anos, 20-39 anos, 40-59 anos, 60-64
anos e 65-69 anos, ndo sendo incluida a
faixa etaria entre 70-79 anos porque esse
grupo contém dados a partir dos 76 anos,
considerada a expectativa de vida do
brasileiro em 2017, sendo assim esses
6bitos ndo contam como anos potenciais de

vida perdidos.

RESULTADOS

Para o célculo dos Anos Potenciais
de Vida Perdidos foi determinado a media
de cada faixa etaria escolhida, e esta, por
sua vez, foi subtraida da idade pré-
determinada da morte baseada na
expectativa de vida do brasileiro no ano de
2017, que foi de 76 anos, e por fim,
multiplicou-se o resultado pelo ndmero de
Obitos em cada faixa etaria’. Essa
expectativa de vida foi fornecida pelo
Instituto  Brasileiro de Geografia e

Estatistica®.

No Brasil, no periodo de 2007 a 2017, foram registrados pelo SIM 5.662.456 o6bitos

por intoxicacdo exogena, nas faixas etarias entre 15 a 69 anos, que resultou em um
crescimento da mortalidade proporcional de 2007 a 2011 de 7%, apresentando uma reducéo
discreta em 2012 e posteriormente retomando o crescimento de mais 7% dessa mortalidade
em 2013. Esse ultimo ano citado foi responsavel pelo maior percentual das causas de 6bito
registrados no pais por intoxicacdo exdgena, correspondendo a 19%, de acordo com o grafico
1 que indica a mortalidade proporcional por intoxicacdo exdgena no Brasil no periodo de
2007 a 2017.

Gréfico 1. Mortalidade proporcional por intoxicacdo exdgena no Brasil no periodo de 2007 a
2017. Salvador, 2019
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O gréafico 2 retrata os Anos Potenciais de Vida Perdidos por faixa etaria e sexo no
Brasil no periodo de 2007 a 2017. Com base na anélise temporal dos 6bitos por intoxicacdo
exogena, observou-se que a faixa etaria mais acometida corresponde a adultos com idade
entre 20 a 39 anos, sendo responsavel por 56% dos casos. Quanto ao sexo, evidenciou-se que

0 sexo masculino representa 60% dos casos de morte prematura em relacéo ao sexo feminino.

Gréfico 2. Anos Potenciais de Vida Perdidos por faixa etaria e sexo no Brasil de 2007 a 2017.
Salvador, 2019.
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A tabela 1 expde os Anos Potenciais de Vida Perdidos dos 15 aos 69 anos no Brasil no
periodo de 2007 a 2017. Verificou- se um total de 317.687 APVP, onde a faixa etaria entre 20

a 39 anos representa 56% dos oObitos.

Tabela 1. Anos Potenciais de Vida Perdidos dos 15 aos 69 anos no Brasil no periodo de
2007 a 2017.

Faixa etaria (1) Idade média da Anos restantes (3) Obitos (4) APVP (5)=(3) X (4)
faixa etaria (2)
15 - 19 anos 17 anos 59 anos 929 54.811
20 - 39 anos 30 anos 46 anos 3909 179.814
40 - 59 anos 50 anos 26 anos 2897 75.322
60 - 64 anos 62 anos 14 anos 396 5.544
65 - 69 anos 67 anos 09 anos 244 2.196

Os anos restantes (3) foram calculados subtraindo a expectativa de vida do Brasileiro (76 anos) da idade média
da faixa etéria correspondente.
Fonte: As autoras (2019).

O gréafico 3 apresenta os Anos Potenciais de Vida Perdidos dos 15 aos 69 anos no
Brasil por regido geografica. Em todas as regides a faixa etaria predominantemente mais
acometida foi entre 20-39 anos. A regido sudeste apresentou maior valor de APVP que outras
regides do pais, onde o risco de morte em compara¢do com 0 norte é 16 vezes maior, em
comparagao com o centro-oeste é 8 vezes maior, com o sul 1,9 vezes maior e com o nordeste

1,7 vezes maior.

Gréfico 3. Anos Potenciais de Vida Perdidos dos 15 aos 69 anos no Brasil por regido geografica.
Brasil, 2019.
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A tabela 2 apresenta 0s anos potenciais de vida perdidos por agente téxico no Brasil
no periodo de 2007 até 2017. Observou-se um crescimento de 10,6% de APVP do ano de
2007 até 2013; no ano de 2014 decréscimo de 4,1%; de 2015 a 2016 um aumento de 0,5%; e
em 2017 uma reducéo de 0,7 % de APVP.

Tabela 2. Anos Potenciais de Vida Perdidos por agente toxico entre os anos de 2007 a 2017 no
Brasil. Salvador, 2019.

Agente Toxico 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 Total
Ign/Branco 1578 1616 1828 2041 2481 2183 2322 1799 2681 2701 3045 24275
Medicamento 1347 3617 3584 5285 6707 7490 7869 8977 8663 9451 11141 74131
Agrotéxico agricola 4798 4408 5018 5760 6184 4559 7435 5285 5841 6409 5396 61093
Agrotéxico doméstico 173 262 282 564 483 548 753 264 360 328 452 4469
Agrotdxico sadde pablica 0 0 0 46 0 46 46 118 26 26 0 308
Raticida 2251 3087 3076 4597 5101 4702 3633 3656 4532 3593 2803 41031
Prod. veterinario 426 171 498 167 675 505 446 421 531 356 501 4697
Prod. uso domiciliar 98 223 98 219 533 498 713 567 547 718 709 4923
Cosmético 0 0 46 0 0 0 151 72 92 59 14 434
Prod. quimico 474 259 261 630 780 678 1186 805 1294 1005 900 8272
Metal 0 0 0 92 98 59 151 46 0 0 26 472
Drogas de abuso 352 1530 1530 1759 2992 4527 5836 8529 13202 14633 11512 66402
Planta tdxica 0 0 46 40 35 138 0 46 0 46 166 517
Alimento e bebida 138 92 302 274 924 309 759 676 671 649 855 5649
Outro 236 524 428 376 540 565 13832 839 856 927 1154 20277
Total 11871 15789 16997 21850 27533 26807 45132 32100 39296 40901 38674 316950

Fonte: SINANZ,

Dentre os agentes toxicos relacionados, os APVP pelo uso de medicamentos, raticida,
agrotoxico agricola e de drogas abusivas predominaram entre 2007 e 2012, enquanto de 2013
a 2017 destacaram-se a intoxicacdo por medicamentos, uso abusivo de drogas, agrotoxico
agricola e raticida, nas ordens descritas. O uso indevido de medicamentos foi responsavel pelo
maior numero de APVP no pais entre os anos de 2007 e 2017, correspondendo a 23,4%,



seguido das drogas de abuso, com 21%, dos agrotoxicos agricolas, com 19,3% e dos raticidas,

com 12,9%. Dessa forma, as quatro categorias de agentes toxicos citadas contribuiram para

aproximadamente 76% dos anos prematuros de vida perdidos e toda sua potencialidade

econdmica, social e cultural.

Ao longo do periodo investigado, verificou-se um aumento importante dos ébitos por

drogas de abusos que chegaram a ultrapassar o nimero de 6bitos por medicamentos nos anos

de 2011 e 2013 e também o numero de agrotoxicos nos anos de 2013, 2014 e 2015,

representando um dado alarmante.

DISCUSSAO

As mortes por intoxicacdo exogena
apresentam na analise da mortalidade
proporcional uma participagéo relativa dos
principais grupos de causa de morte com
ascensdo desde 2007 a 2013, chegando a
19% dos 0Gbitos registrados.

No Brasil, no periodo de 2007 a
2017, os 6bitos por intoxicacdo exdgena se
sobressairam na populacdo masculina, por
190.902 APVP em relacdo as mulheres que
constaram 126.785 APVP. Em geral as
mulheres vivem, em média, de seis a oito
anos a mais que homens. Esta diferenga
deve-se principalmente a uma vantagem
biologica inerente as mulheres, mas
também as diferencas comportamentais
entre homens e mulherest?,

Com relagdo ao sexo e a faixa etaria
tem-se que a mortalidade masculina
apresenta maior magnitude em todas as
faixas etarias, com destaque entre 20 a 59
anos, sendo mais expressivo entre 20 e 39

anos de idade. Essa concentracdo de Obitos

prematuros expressa impacto econémico e
social no pais, pela perda da vida
produtiva, além do impacto emocional e
psicologico para as familias que perdem
seus entes queridost?,

O estudo evidenciou um numero
importante de anos potenciais de vida
perdidos por uso inadequado de
medicamentos'?>. O Ministério da Salde
em 2018 fez um levantamento que aponta
gue a intoxicacdo exd6gena é 0 meio
utilizado por mais da metade das tentativas
de suicidio notificadas no pais. Com
relacdo aos Obitos, a intoxicacdo € a
segunda causa, com 18%, ficando atras das
mortes por enforcamento, que atingem
60% do total. Entre 2007 e 2016, foram
registrados no Sistema de Informacoes
sobre Mortalidade (SIM) 106.374 Obitos
por suicidio. Em 2016, a taxa chegou a 5,8
por 100 mil habitantes, com a notificagdo
de 11.433 mortes por essa causa. AS
mulheres  representaram quase 70%
(153.745) do total de tentativas de suicidio



por intoxicagdes exdgenas no periodo de
2007 a 2018. Sobre os agentes toxicos
utilizados, os medicamentos correspondem
a 74,6% das tentativas entre as mulheres e
52,2% entre os homens. As intoxicacOes
exdgenas resultam em 4,7% de ébitos em
homens e 1,7% nas mulheres®2,

O raticida destacou-se entre 0s
agentes toxicos mais notificados, estando
relacionado a acidentes domésticos graves
e a tentativas de suicidio. Cerca de 90,4%
dos casos sdo tentativas de suicidios ou
suicidios e 9,6% acidente individual.
Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), o uso irregular e
indiscriminado do raticida no pais, o facil
acesso nos centros urbanos, acarreta um
grave problema de satde publica .

As drogas de abuso, relacionadas
ou ndo a tentativa de suicidio, também tem
sido responsdveis por um ndamero
importante de anos potenciais de vida
perdidos. S&o drogas que afetam a atuagéo
do sistema nervoso central, podendo causar
alteracbes de humor, e/ou diminuicdo do
nivel de percep¢do . O uso de drogas
constitui um sério problema de saude
publica. As emogdes e sofrimento psiquico
acentuado, como por exemplo em casos de
depressdo, déficit na auto-estima, elevado
grau de ansiedade, sdo fatores que

predispdes o uso das drogas de abuso '

Acredita-se que o0 aumento de
obitos por suicidio, e relacionado a isso, 0
aumento de casos de intoxicacOes
exogenas visando este fim, esteja
relacionado a depressdao. A Organizacao
Mundial de Salde apontou em seu
relatorio global correspondente ao periodo
de 2005 a 2015, um aumento no numero de
casos de depressédo em 18%, sendo em sua
maioria do sexo feminino. O mesmo
estudo indicou que 5,8% dos brasileiros
sofrem por depresséo 8,

As diferencas geogréaficas presentes
no Brasil convergem também na analise
dos Anos Potenciais de Vida Perdidos. O
Sudeste, Nordeste, Sul, Centro-Oeste e
Norte representam nessa ordem do maior
ao menor valor dos APVP. As regides que
representam o primeiro, 0 terceiro e 0
quarto maior valor de mortes prematuras
sdo regides de alto indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) e indice
de Desenvolvimento Humano Municipal
(IDHM) em longevidade e renda de alto a
acima da média para os valores nacionais.
Ja o Nordeste e Norte, segundo e quarto
colocados em APVP por intoxicacdo
exdgena, respectivamente, apresentam um
Alto IDHM de 902% e 71%,
respectivamente, e o IDHM Renda

classificado como médio®®.



CONCLUSAO

Houve uma perda de 317.687
APVP, entre 2007 a 2017, onde a faixa
etaria entre 20 a 39 anos representou 56%
dos Obitos. Faixa etaria expressivamente
ativa nas dimensdes sociais e econdmicas
para o pais. Desse recorte temporal o0 ano
de 2013 destacou- se com a mortalidade
proporcional por intoxicagdo exdgena que
alcancou 19% das mortes no pais, mesmo
sendo estd uma causa prevenivel. Destas
mortes prematuras o sexo masculino
representa 60% dos APVP quando
comparado com o sexo feminino. A regido
sudeste apresentou maior valor de APVP
que outras regides do pais, onde o risco de
morte em comparacdo com o norte é 16
vezes maior, tendo o sudeste um IDH
Renda alto e acima da média nacional e o
norte IDH Renda considerado médio para
o0 desenvolvimento do pais.

O resultado do presente estudo
ressalta que o0s agentes tdxicos mais
prevalentes nas intoxicacbes exdgenas
registradas foram os medicamentos, drogas
de abusos, agrotoxico agricola e raticida
respectivamente, totalizaram mais da
metade de APVP do periodo. A utilizagdo
inadequada dos  medicamentos  foi
responsavel pelo maior nimero de obitos,
sendo o agente toxico mais utilizado nas

tentativas de suicidio.

O aumento dos casos de morte
prematura por intoxicacdo exogena reforca
a importancia do trabalho da vigilancia em
salde, pois para o conhecimento do nivel
de salde da populacdo, é preciso ter o
entendimento das tendéncias a fim de que
haja devido planejamento e implementacédo
de programas de salde e medidas para
prevencdo dos agravos. Os indicadores sdo
0s principais aliados desse processo, por
isso, vale ressaltar que a qualidade das
informacBes depende da precisdo e
alimentacéo dos sistemas de informacéo.

Multifacetada sdo as medidas que
podem ser adotadas para tratar essa
questdo prevenivel, dos APVP por
intoxicacdo exdgena, iniciando pela
identificacdo das situacdes de exposicdo a
situacbes de risco, perpassando por
vigilancia participativa, busca ativa,
educacdo em  saude,  articulacbes
intersetoriais, notificacbes e medidas de
prevencdo das reincidéncias. Ressalta-se
como limitagcdo desse estudo a coleta de
dados em plataforma de dominio publico,
alimentada pelos servicos de saude,
podendo ter ocorrido subnotificacdo dos

casos de intoxicacdo exdgena no pais.
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