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Gráfico 2: Óbitos decorrentes de intoxicação por
medicamentos registrados pelo N OTIV IS A,

d istribuídos por faixa etária. B rasil, ago/2007 a
jun/2009

0

1

2

3

4

5

6

7

8

Óbitos 0 1 0 2 1 5 4 7 3 5 1 3

<1 1-4 5-9 10-14 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80e+

Gráfico 1: C asos de in toxicação por
m ed icam entos reg istrados pelo N OTIV IS A,

d istribu ídos por fa ixa etária . B rasil, ago /2007 a
jun /2009
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INTRODUÇÃO:
O Sistema Nacional de Notificações para a Vigilância Sanitária

(NOTIVISA) foi criado pela Agência Nacional de Vigilância
Sanitária (ANVISA) em 2007. Esse sistema tem como atribuição a
notificação de eventos adversos e queixas técnicas relacionados
com produtos sob vigilância sanitária, registrados pela ANVISA,
ou com participação desta agência no processo de registro. Além
disso, uma vez que a Gerência Geral de Toxicologia (GGTOX),
pertencente a ANVISA, coordena a Rede Nacional de Centros de
Informação eAssistência Toxicológica (RENACIAT), esse sistema
também contempla os formulários de notificação para intoxicação
humana, intoxicação animal e solicitação de informação,
utilizados pelos Centros dessa Rede.

OBJETIVO:
Analisar os casos de intoxicação por medicamentos registrados
pelo NOTIVISA, no período de agosto de 2007 a junho de 2009.
Analisar os casos de intoxicação por medicamentos registrados
pelo NOTIVISA, no período de agosto de 2007 a junho de 2009.

Casos de intoxicação por medicamentos registrados pelo sistema 
nacional de notificações para a vigilância sanitária (NOTIVISA)

Casos de intoxicação por medicamentos registrados pelo sistema 
nacional de notificações para a vigilância sanitária (NOTIVISA)

Tabela 1: Casos e Óbitos de intoxicação por medicamentos registrados pelo
NOTIVISA distribuídos pelos principais Princípios Ativos. Brasil, ago/2007 a
jun/2009

Princípio Ativo Classe Terapêutica
No % No %

Clonazepam Benzodiazepínico 342 9,3 3 9,4
Diazepam Benzodiazepínico 218 5,9 2 6,3
Haloperidol Neuroléptico 188 5,1 1 3,1
Carbamazepina Anticonvulsivante 169 4,6 1 3,1
Cloridrato de Amitriptilina Antidepressivo 139 3,8 2 6,3
Fenobarbital Anticonvulsivante 125 3,4 6 18,8

Subtotal 1181 32,0 15 46,9
Total 3696 100,0 32 100,0

Fonte: NOTIVISA
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Gráfico 3: Casos de intoxicação intencional por
medicamentos distribuídos por faixa etária e sexo. Brasil,

ago/2007 a jun/2009

Feminino 14 11 8 71 222 334 276 162 65 16 6 2

Masculino 9 7 8 24 64 141 84 61 32 11 3 1
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Gráfico 4: Casos de intoxicação não intencional por
medicamentos distribuídos por faixa etária e sexo. Brasil,

ago/2007 a jun/2009

Feminino 49 585 135 45 27 34 21 27 10 5 11 1

Masculino 46 572 140 52 15 33 16 12 13 3 5 6
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CONCLUSÃO:
Há necessidade de políticas para minimizar os riscos à saúde

humana devido ao uso não controlado de medicamentos, em
especial dos benzodiazepínicos, uma vez que esta classe
terapêutica vem sendo cada vez mais prescrita por diferentes
especialidades médicas e aparece como a principal causadora
das intoxicações.
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METODOLOGIA:
Análise descritiva dos dados com relação ao princípio ativo,

classe terapêutica, circunstância, faixa etária, sexo, zona de
ocorrência e evolução.

RESULTADOS:
No período de agosto de 2007 a junho de 2009 foram registrados
pelo NOTIVISA14.554 casos de intoxicação humana e 169 óbitos.
Destes, 3.696 casos (25%) e 32 óbitos (19%) foram causados por
medicamentos.


