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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O Sistema Nacional de Informações Tóxico-Farmacológicas 

(SINITOX) da Fundação Oswaldo Cruz (FIOCRUZ), demonstrou que crianças de 1 a 4 

anos compõem a população mais expostas à intoxicação, totalizando 130 mil casos, 

seguida da faixa etária de cinco a nove anos (32.668 registros) e de 10 a 14 anos (24.282) 

(SINITOX, 2018).   

OBJETIVO: Analisar os fatores associados à intoxicação por medicamentos em crianças 

no ambiente doméstico. 

MÉTODOS: Realizou-se uma revisão sistemática organizada segundo os critérios do 

Prisma. Utilizando as bibliotecas virtuais Scielo (Scientific Electronic Library Online), 

Pubmed (Biblioteca Nacional de Medicina) e Lilacs (Literatura Latina – Americana e do 

Caribe em ciência da saúde) para a pesquisa das palavras chaves encontradas no DeSC, 

entre as publicações 1 de janeiro de 2010 a 31 dezembro 2020. 

RESULTADOS: A faixa etária de 1-2 anos apresentou o maior índice de casos de 

intoxicação em crianças com 51,7% no qual os fatores mais relevantes foram o 
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armazenamento inapropriado com   46,51% das razões que levaram as crianças a serem 

intoxicadas. Entre os medicamentos estão os antiepiléticos que representam 34,23% de 

intoxicação, seguido de antibióticos 23,47% e analgésicos e antiinflamatório 15,12%. 

CONCLUSÕES: O armazenamento inapropriado foi a principal causa de intoxicação 

infantil neste estudo. Demonstrando que simples atitudes de prevenção como manter o 

medicamento fora do alcance da criança, em caixas com travas e armazenamento em 

armários alto ou chaveados, mudaria a estatísticas de casos de intoxicação no ambiente 

doméstico. 

 

Palavras-Chave: “Farmacocinética e Crianças”, “Crianças e Intoxicação”, “Toxicidade 

de Medicamentos e Crianças” e “Efeitos Fisiológicos dos Medicamentos e Crianças”. 

 

ABSTRACT 

INTRODUCTION: The National System of Toxic-Pharmacological Information 

(SINITOX) of the Oswaldo Cruz Foundation (FIOCRUZ), demonstrated that children 

aged 1 to 4 years make up the population most exposed to intoxication, totaling 130 

thousand cases, followed by the age group of five to nine years (32,668 records) and 10 

to 14 years (24,282) (SINITOX, 2018).OBJECTIVE: To analyze factors associated with 

drug intoxication in children in the home. 

OBJECTIVE: To analyze factors associated with drug intoxication in children in the 

home. 

METHODS: A systematic review was carried out according to the Prisma criteria. Using 

the virtual libraries Scielo (Scientific Electronic Library Online), Pubmed (National 

Library of Medicine) and Lilacs (Latin American and Caribbean Literature in health 

science) to search for the keywords found in DeSC, among the publications January 1 

from 2010 to 31 December 2020. 

RESULTS: The age group of 1-2 years had the highest rate of cases of intoxication in 

children with 51.7% in which the most relevant factors were inappropriate storage with 

46, 51% of the reasons that led the children to be intoxicated. Among the drugs are anti-

epileptics that represent 34.23% of intoxication, followed by antibiotics 23.47% and 

analgesics and anti-inflammatory 15.12%. 

CONCLUSIONS: Inappropriate storage was the main cause of child poisoning in this 

study. Demonstrating that simple preventive attitudes such as keeping the medicine out 

of the child's reach, in lockable boxes and storage in high or switched cabinets, would 

change the statistics of cases of poisoning in the home environment. 

 

Keywords: "Pharmacokinetics and Children", "Children and Intoxication", "Toxicity of 

Medicines and Children" and "Physiological Effects of Medicines and Children". 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

Os medicamentos são fórmulas farmacêuticas, desenvolvidas com finalidades 

profiláticas, curativas e outros fins de tratamento, no entanto, quando utilizados em altas 

doses se tornam mais tóxicos para o organismo humano causando reações adversas graves 

e óbitos (GONÇALVES et al., 2017). 
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No período de 2010 a 2017, notificou-se no Brasil, 565.271 casos de intoxicação 

segundo o DATASUS, dados coletados a partir do Sistema de Informação (SINAN).  As 

principais causas de intoxicação relatadas foram: a administração acidental (36,3%), a 

automedicação (15,15%), o uso indevido de terapia (11,06%), o uso corriqueiro (9,1%), 

o abuso de uso (6,3%) e o erro de administração de doses (5,82%) (CFF, 2020). 

O Sistema Nacional de Informações Tóxico-Farmacológicas (SINITOX) da 

Fundação Oswaldo Cruz (FIOCRUZ), demonstrou que crianças de 1 a 4 anos compõem 

a população mais à expostas a intoxicação, totalizando 130 mil casos, seguida da faixa 

etária de cinco a nove anos (32.668 registros) e de 10 a 14 anos (24.282) (SINITOX, 

2018).   

Conforme o desenvolvimento da criança avança, os aspectos fisiológicos 

farmacocinéticos e farmacodinâmicos, os tornam mais suscetíveis à intoxicação (FILHO; 

JÚNIOR, 2013) 

A ocorrência da administração dos medicamentos para crianças ocorrem (80%) 

oralmente, nessa via, a absorção sofre a influência das funções hepática e renal que na 

fase infantil ainda estão em desenvolvimento (BATCHELORE; MARRIOT, 2015). 

Nessa faixa etária as doses administradas precisam ser ajustada para a administração, 

outro fato importante são as alterações do pH gástrico que influencia na estabilidade da 

ionização do medicamento e entre outros fatores que levam as crianças a se intoxicaram 

(AFONSO, 2013). 

A distribuição do fármaco no organismo das crianças se altera conforme o seu 

desenvolvimento corporal, tecidual, proteínas plasmáticas, cefalorraquidiano e barreira 

hematoencefálica (ANKER et al,. 2018) Considerando também a diminuição do líquido 

de água corporal desde a infância até a vida adulta, um prematuro com cerca de 2 kg 

representa em seu corpo (80%) de água, uma criança de 1 ano (61,2%), o adulto (60%) e 

um idoso (54,0%), ocasionando aumento da distribuição das moléculas orgânicas 

lipídicas (JONAS, 2018). 

Ainda sobre a distribuição corporal de medicamentos em crianças, fármacos 

lipofílicos distribuem-se com mais dificuldade, 

 pois a proporção de depósito de gordura é menor, diminuindo a distribuição no 

organismo, enquanto as moléculas hidrossolúveis obtém uma distribuição favorável 

devido à maior proporção de água, assim, as doses por quilo de peso serão maiores para 

crianças recém-nascidas e crianças entre 1 a 12 anos, administração será menor para 

evitar a toxicidade (AFONSO, 2013). 
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As intoxicações acidentais no ambiente doméstico com medicamentos estão entre 

as principais causas de hospitalização e as características como embalagem colorida e 

brilhante, odor agradável e sabor adocicado despertam a curiosidade das crianças 

(VILAÇA et al., 2019). 

O uso de medicamentos no ambiente doméstico é muito frequente, acarretando as 

principais causas de notificação de intoxicação no ambiente doméstico. 

O presente estudo tem como objetivo analisar os fatores associados à intoxicação 

por medicamentos em crianças no ambiente doméstico. 

 

2 MÉTODOS 

2.1 TIPO DE ESTUDO 

Realizou-se um estudo de revisão sistemática, organizado de acordo com os 

critérios preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses (Prisma). 

Catalogando os artigos entre novembro de 2020 e dezembro 2020 compreendendo um 

período de dois meses. 

 

2.2 ESTRATÉGIA DE BUSCA 

Foi realizada uma estratégia de busca no acrônimo de Descritores em Ciências da 

Saúde (DeCS), para o levantamento bibliográfico nas bases de dados. Para o presente 

estudo, foi elaborada uma estratégia de busca específica, empregando os descritores em 

grupos, com no mínimo duas palavras-chave, separadas por operadores booleanos “E”, 

“AND” e “Y''. 

Português: “Farmacocinética e crianças”, “Crianças e intoxicação”, “Toxicidade 

de Medicamentos e crianças” e “Efeitos Fisiológicos dos Medicamentos e crianças” 

Inglês: “Pharmacokinetics and children”, “Children and intoxication”, “Drug 

toxicity and children” and “Physiological effects of medicines and children. 

Espanhol: “Farmacocinética y niños”, “Los niños y la intoxicación”, “La toxicidad 

de los medicamentos y los niños” y “Efectos fisiológicos de los medicamentos y los niños. 

 

2.3 ESTRATÉGIA DE PESQUISA 

Utilizaram-se as bibliotecas virtuais Scielo (Scientific Electronic Library Online), 

Pubmed (Biblioteca Nacional de Medicina) e Lilacs  
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(Literatura Latina – Americana e do Caribe em ciência da saúde) para a pesquisa 

das palavras chaves encontradas no DeSC, entre as publicações 1 de janeiro de 2010 a 31 

dezembro de 2020. 

Os artigos selecionados foram coletados por três revisores através da observação 

dos critérios de elegibilidade referentes à temática escolhida: fatores farmacocinéticos, 

intoxicação por medicamentos em crianças e fatores que levam a intoxicação. 

Para a apresentação dos artigos selecionados os revisores apresentaram em forma 

de tabelas e gráficos para uma observação mais ampla dos resultados. 

 

2.4 CRITÉRIOS DE INCLUSÃO   

Foram incluídos estudos observacionais, estudos retrospectivos, estudos 

transversais e estudos caso-controle e estudos descritivos, publicados entre o período de 

2010 a 2020.  

 

2.5 CRITÉRIOS DE EXCLUSÃO  

Foram excluídos estudos focados em intoxicação por animais peçonhentos, por 

intoxicação alimentar, agentes químicos, faixa etária ≤ 1 a ≥ 5 anos e estudos de revisão 

bibliográfica. Foram excluídos artigos que não estavam no período estipulado para 

pesquisa. 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Foram encontrados 78 artigos na PubMed,31 no Lilacs e 22 no Scielo, totalizando 

131 estudos, 9 foram excluídos, pois, estavam duplicados. Após exclusões, restaram 122 

para a verificação do título e resumo, dos quais foram excluídos por se tratarem de estudos 

fora da temática escolhida (8 sobre intoxicações animais peçonhentos e 11 por 

intoxicação alimentar).  

Restando 103 para análise de texto completo. Deste foram excluídos: 18 artigos 

relacionados ao período estipulado de pesquisa, 36 por não corresponder à faixa etária 

populacional escolhida para o estudo, 13 estudos relacionados à automedicação, 5 estudos 

bibliográficos, 7 estudos relacionados à automedicação em crianças e 5 a agente 

químicos. 

Ao final da fase de seleção, 19 estudos passaram para a análise de elegibilidade, 

na qual foram excluídos 5 artigos por não apresentarem dados quantificativos na 

população infantil em casos de intoxicação. Incluídos 14 estudos para o desenvolvimento 
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do artigo, o processo de seleção encontra-se resumido na figura 1. Dos 14 estudos 

selecionados: (n= 4) estudos observacionais, (n=2) estudos retrospectivos, (n=4) estudos 

transversais, (n=3) estudos caso-controle e (n=1) estudos descritivos.  

Totalizando uma amostra de 24.330 crianças. Os resultado dos artigos serão 

apresentados nas tabela e gráfico abaixo: 

 
Figura 1: Fluxograma de processo de seleção 

 
 

A resposta de cada fase na farmacocinética pode mudar o contexto da gravidade 

e avaliação de risco neste grupo.  

A tabela 1 apresenta o resumo dos fatores farmacocinéticos que aumentam o risco 

de intoxicação em criança. 
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Tabela 1 - Fatores farmacocinéticos de intoxicação por medicamentos em crianças 

 
 

O tratamento com medicamentos modifica conforme a idade do recém-nascido, 

bebê, criança, adolescente e idoso a farmacocinética e farmacodinâmica tem doses 

diferenciadas em cada fase da vida (ANKER et al, .2018). A absorção de medicamentos 

em crianças por administração oral tem efeito no pH gástrico diferenciado, pois na fase 

infantil está diminuído, ou seja, neutra e com o passar do tempo entre a idade de 2 anos 

atinge os valores de um adulto (KATE O`HARA, 2016). Ao nascer a água extracelular 

pertence entre 80% a 90% no espaço corporal do recém-nascido e ao completa a idade de 

1-2 anos diminui para 60% (ANKER et al, .2018). Além disso, a distribuição de água e 

gordura na fase infantil mudam influenciando diretamente na distribuição do fármaco no 

qual altera a meia-vida dos medicamentos. (KATE O`HARA, 2016).   

Outro fator importante na farmacocinética é o desenvolvimento metabólico, pois 

a cada fase apresentam enzimas diferenciadas, no nascimento a enzima CYP3A7 e a 

biotransformação uridina difosfato glicuronosiltransferase estão mais presentes, enquanto 

as CYP2E1, CYP2D6, CYP3A4, CYP2C9 estão em fase de desenvolvimento, outras 

como UGT2B7 aparece na idade adulta, enzimas com papel importante na eliminação das 

drogas e oxidação dos medicamentos (CELLA et al,.2010). 
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A excreção dos fármacos necessita de três processos: a filtração glomerular que na 

idade infantil representa cerca de 30 a 40% de filtração, excreção tubular que aumenta a 

eliminação do fármaco, realizando o processo de passagem do plasma para o túbulo,  que 

nessa fase, encontra-se com o pH urinário baixo e a reabsorção tubular, que  tem as formas 

fisiológicas limitadas para realização do processo, no qual a depuração renal dos 

medicamentos é efetuado por esses três processos que na fase infantil desenvolve padrões 

diferenciados de maturação (ANKER et al, .2018). 

Avaliou-se nesse estudo um total de 20.739 crianças, oriundos dos estudos 

selecionados. A idade de < 1 ano representou 0,2% (n=39) casos de intoxicação, seguindo 

da idade > 5 anos com 12,8% (n=2.649), enquanto com maior representatividade foram 

crianças de 1-2 anos com 51,7% (n=10.724) e 3-4 anos com 35,3% (n=7.327) casos de 

intoxicação. O gráfico 1 apresenta a faixa etária de 1-2 anos com o maior índice de 

porcentagem de casos de intoxicação em crianças com 51,7%, evidenciando que o maior 

risco de transporte na farmacocinética foi na faixa etária envolvida. 

 
Gráfico 1 - Faixa etária das crianças intoxicadas. 

 
 

 

 

0,2%

51,7%

35,3%

12,8%

Faixa etária das crianças intoxicadas
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A intoxicação é um dos fatores recorrentes que contribuem para a hospitalização, 

internações e óbitos de crianças aos serviços de urgência e emergência. Os 

medicamentos têm uma parcela significativa na intoxicação das crianças de 1 a 4 anos 

(44,4%) que estão frequentemente expostas a risco de intoxicação (DISFANI et al, 

2019).  

Em quatro estudos os fatores de risco relacionados com o armazenamento foram 

os itens mais relatados e inseguros no ambiente doméstico, como organização 

inadequada na cozinha (57,0%), quarto (27,4%) e banheiros (6,2%), no qual (26,5%) 

estavam na guarda insegura em armários destrancados ao nível da criança (SANTOS et 

al,. 2019; DISFANI et al, 2019; DAYASIRI; JAYAMANNE; JAYASINGHE; 2017; 

RAMOS et al 2010).  

A altura de 150 cm abaixo possibilita muito mais oportunidades de acesso às 

crianças aos medicamentos do que quando armazenado em armário suspenso com chaves 

(RAMOS et al 2010). Esses fatores também estão associados devido à ausência das mães 

que estão no ambiente de trabalho (22,7%) que deixam a responsabilidade entre os 

familiares (83%) (DAYASIRI; JAYAMANNE; JAYASINGHE; 2017).  

Em um estudo de caso-controle demonstrou-se que os responsáveis 65,3% 

exerciam atividades de vínculo empregatício quando as suas crianças completavam 2 

anos e 76% das crianças tinham a sua responsabilidade direcionada aos parentes 

(SANTOS et al,. 2019). 

Outros fatores que contribuíram para o risco de intoxicação, como doenças físicas 

e distúrbios psicológicos dos pais ou entre os familiares (DISFANI et at,. 2019), além 

disso, as crianças hiperativas 37,5% já haviam sido expostas anteriormente a 

intoxicação, as mães eram tabagistas e que pelo menos um membro da família 

apresentava algum vício químico (DAYASIRI; JAYAMANNE; JAYASINGHE; 2017). 

Nesse estudo o gráfico 2, são apresentados os resultados associados a acidentes 

no ambiente doméstico, dos 3.338 fatores de risco o armazenamento inapropriado 

representou   46, 51% das razões que levaram as crianças a serem intoxicadas por 

medicamentos, seguidas de 16,57% de doenças físicas, 16,66%, supervisão inadequada 

da criança, 8,64%, da ocupação dos pais, 5,09% vícios dos responsáveis, 3,98% 

hiperatividade e 2,56% tabagismos dos pais.  

 

 

 



Brazilian Applied Science Review 
ISSN: 2595-3621 

1413 

 

 

Brazilian Applied Science Review, Curitiba, v.5, n.3, p. 1404-1418     mai./jun.  2021 

 

Gráfico 2 - Características do ambiente doméstico associadas à intoxicação infantil por medicamentos 

 
 

Em um estudo a via de administração oral foi a mais utilizada com 82,7% e em 

seguida do uso da via cutânea 5,1% (VILAÇA; VOLPE; LADEIRA, 2019). Dados 

confirmados em outro estudo relata que as intoxicações orais representam 98,8% dos 

casos de intoxicação, no qual 44 crianças ingeriram mais de duas drogas (ALGHADEER 

et al,.2018).   

Alanazi et al 2018 relata em seu estudo que 22% das crianças receberam 

entre água, suco de limão, leite, iogurte, preparos de sal, açúcar e os pais induziram os 

seus filhos a vomitar o medicamento, o trajeto até ao hospital de urgência e emergência, 

foi em torno de 1 hora, dois terços dos caso foram de não urgência, enquanto 1,3% 

entraram precisando de reanimação (ALANAZI et al,.2015). 

O resultado da exposição acidental do gráfico 3 foi significativamente maior nos 

casos envolvendo antiepiléticos 34,27%, antibióticos 23,50%, analgésicos e anti-

inflamatórios 15,14%, antipsicóticos 7,67% e espasmolíticos gastrointestinais 4,10% 

entre outros. 

Consistindo no achado em outro estudo no qual os antiepilépticos, sedativos, 

hipnóticos e antiparkinsonianos representaram 19,8%, de risco de intoxicação em 

crianças, seguida dos antibióticos 13,4% e analgésicos 13,4% (MAIOR; CASTRO; 

ANDRADE,2017).   
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Figura 3 - Classe de medicamentos que causam intoxicação em crianças com maior frequência 

 
 

Em um estudo a administração de um medicamento como a carbamazepina das 

classes dos antiepiléticos pode provocar vários danos as crianças, pois o fármaco necessita 

das enzimas 3A4 - 5-7 para ativar as CYP1A2, CYP2C19, 3, que durante a fase infantil 

está em desenvolvimento (RAHMAN et al, 2013). Já em outro estudo as crianças <2 anos 

de idade especialmente relacionados a CYPs necessita de uma observação no seu 

tratamento devido aos fatores farmacocinéticos, principalmente devido ao 

desenvolvimento da maturação das enzimas, pois qualquer categoria de medicamento em 

superdosagem pode levar as crianças a óbitos. (WU; PETERS, 2019). 

Disfani et al, .2019 relata em seu estudo que 49,8% das intoxicações 

ocorreram por ingestão de medicamentos, sendo que 87,7% manifestaram intoxicação 

gastrointestinal (DISFANI et al,.2019). Do mesmo modo Alghaderr et al,.2018 em 

um estudo transversal descritivo retrospectivo incluído  735  crianças, manifestaram 

ocorrências gastrointestinais como dor abdominal, vômitos e diarreia, no qual 28% das 

crianças realizaram tratamento com lavagem intestinal com carvão ativo, seguindo de 

1,8% de  antídoto específico (ALGHADERR et al,. 2018). 
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Alanazi e colaboradores comentam que a taxa de internação foram mais de 20% 

do espaço ambulatorial, a estadia das crianças foi de 13 entre 22 horas, em casos mais 

graves a permanência foi de 4 dias (ALANAZI et al,.2015). 

Alzahrani et al, .2018 relata a necessidade de campanhas educativas de 

conscientização com os pais e a comunidade que reforcem o armazenamento seguro dos 

medicamentos no ambiente doméstico com curso de primeiros socorros que auxiliem até 

a chegada ao hospital (ALZAHRANI et al,.2018). 

 

4 LIMITAÇÃO DO ESTUDO 

Não foi possível  através desse estudo quantificar a proporção de crianças que 

após a intoxicação teve desfecho de alta ou óbito porque essa informação não estava 

contida nos artigos, somente dois estudos informaram,  o autor Maior, Castro; Andrade, 

2017 em um estudo com 17.725 crianças internadas por intoxicação por  medicamentos 

informou que  75 crianças foram internadas com óbito e Vilaça; Volpe; Ladeira, 2018  em 

seu estudo com 128 crianças relatou que apenas uma criança foi a óbito com o uso do 

medicamento propranolol mais um anti-hipertensivo. Também não foi possível através 

dos estudos quantificar os números de reações adversas nas crianças intoxicadas. 

 

5 CONCLUSÃO 

O armazenamento inapropriado foi a principal causa de intoxicação infantil neste 

estudo. Demonstrando que as simples atitudes de prevenção, como manter o 

medicamento fora do alcance da criança, em caixas com travas e armazenamento em 

armários alto ou chaveados, mudaria a estatísticas de casos de intoxicação no ambiente 

doméstico.  

O presente estudo apresentou evidências de que os medicamentos são fatores que 

levam à intoxicação entre crianças, o que reforça as políticas públicas educativas de 

prevenção entre os pais. 
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