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Resumo

Traumas fisicos como resultado do uso de substéncias psicoativas sao
problemas importantes no cenario de atendimento de emergéncia. Poucas
informacdes sdo disponiveis relacionando agravos por causas externas e
consumo de drogas e seu impacto no setor saude. O presente estudo
objetivou caracterizar vitimas de trauma fisico associado ao uso de drogas de
abuso. Casos com diagnostico médico de trauma com provavel associacao
as drogas de abuso, indicados por critérios clinicos ou informado pela vitima,
ocorridos nos anos de 2015 e 2016 foram avaliados. Andlises toxicoldgicas
de triagem imunocromatogréaficas e confirmatérias (Cromatografia Gasosa
acoplada com Espectrometria de Massa) e determinacao de alcoolemia foram
realizadas em 197 amostras. O estudo mostrou predominancia do sexo
masculino (92%), com média de idade de 41 anos. A causa principal do
trauma foi o acidente de transito (44,67%), seguido de violéncia/agressao
(27,41%). A determinacdo quantitativa de etanol em 170 casos apontou
ingestdo de bebidas alcodlicas, resultando em 86,28% dos casos com
alcoolemia de concentragOes inferiores a 10mg/dL e 13,72% superiores a
10mg/dL. Na realizacdo da triagem toxicolégica, 126 amostras (63,96%)
resultaram negativas, 33 (16,75%) positivas para cannabis, 29 (14,72%)
positivas para cocaina e 9 (4,57%) positivas para cannabis e cocaina. Entre
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as amostras negativas para cocaina, mas com alcoolemia positiva, 5
apresentaram resultados positivos para cocaina no teste confirmatorio,
demonstrando a importancia da analise confirmatéria. O estudo evidencia
uma realidade, em uso de substancias psicoativas e trauma. Politicas publicas
orientadoras e que sejam suficientes para prevencao, vigilancia e atencdo a
esses agravos sao necessarias para o enfrentamento desse problema.

Palavras-chave: Trauma; Drogas de abuso; Servicos de emergéncia;
Andlises toxicolégicas.

Abstract

Physical trauma as a result of psychoactive substance use is a major problem
in the emergency care setting. Little information is available relating external
causes and drug abuse and their impact on the health sector. The present
study aimed to characterize victims of physical trauma associated with drug
abuse. Cases with medical diagnosis of trauma with probable association with
drug abuse, indicated by clinical criteria or victim information, occurred in 2015
and 2016 were evaluated. Screening and confirmatory toxicological analyzes
by Mass Spectrometry Coupled Gas Chromatography and alcoholemia were
performed on 197 samples. The study showed male predominance (92%), with
a mean age of 41 years. The main cause of trauma was traffic accident
(44.67%) followed by violence / aggression (27.41%). Quantitative
determination of ethanol in 170 cases indicated alcohol consumption, resulting
in 86.28% of the cases with alcohol levels below 10mg/dL and 13.72% above
10mg/dL. During the toxicological screening, 126 samples (63.96%) were
negative, 33 (16.75%) positive for cannabis, 29 (14.72%) positive for cocaine
and 9 (4.57%) positive for cannabis and cocaine. Among the cocaine negative
but positive blood alcohol samples, 5 showed positive results for cocaine in
the confirmatory test, demonstrating the importance of confirmatory analysis.
The study highlights a reality, in the use of psychoactive substances and
trauma little known by society and little worked by the health sector. Guiding
public policies that are sufficient for prevention, surveillance and attention to
these diseases are necessary to address this problem.

Keywords: Trauma; Drugs of abuse; Emergency services; Toxicological
analysis.

Introducéo

A violéncia e as lesdes traumaticas tém sido causas predominantes na
morbi-mortalidade da populacéo brasileira nos ultimos anos, especialmente

entre jovens. O padréao de ocorréncia do trauma fisico no Brasil ndo difere de
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outros paises latino-americanos, pois a maior parte dos 6bitos é causada por
homicidios ou esta relacionada a acidentes de transito (IMAMURA, 2012;
REICHENHEIM et al., 2011).

As lesbes traumaticas sao responsaveis por mais de 3,2 milhdes de
mortes ou 9% da mortalidade global e mais de 312 milhdes de feridos ao ano
em todo o mundo (WHO, 2014). De acordo com o Banco de dados do Sistema
Unico de Saude do Brasil, os dados de mortalidade no Brasil, nos anos de 2015
e 2016, mostram que dos 1.264.175 e 1.309.774 Obitos registrados no
sistema, 152.136 (12,03%) e 155.861 (11,89%), respectivamente, foram
devidos a causas externas (DATASUS, 2017). Mortalidade e agravos por
causas externas respondem por uma demanda significativa para os servi¢cos
de emergéncia, com importante carga social em funcdo das sequelas, perda
de vidas, e 6nus para sociedade (SANTOS et al., 2008; MESQUITA & JORGE,
2007).

Sabe-se que condi¢cdes e situacdes de vida influenciam de maneira
marcante no perfil de mortalidade e morbidade da populacéo brasileira, sendo
gue a violéncia e os acidentes merecem tanta atencdo como as enfermidades
tradicionais (MINAYO, 2004; SANTOS et al., 2008).

O aumento da violéncia urbana e a associacédo alcool e outras drogas de
abuso esta indicada como fator causal de traumas por acidentes e agressao,
principalmente porque os usuarios de drogas de abuso apresentam
comportamentos impulsivos e de exposi¢cdo ao risco que combinados com
ambiente violento, podem aumentar a probabilidade de sofrer eventos
traumaticos (IMAMURA, 2012; ROBBEN; SUAREZ-OROZCO, 2000).
Investimentos na prevencdo de acidentes e violéncias e na promocéo de
ambientes ndo violentos devem ser prioridade para reduzir a demanda sobre
0s servicos hospitalares de urgéncia e de reabilitagdo (DESLANDES et al.,
2008).

As analises toxicoldgicas (ATs) sdo fundamentais para deteccédo de
drogas e seus produtos de biotransformacao no atendimento de emergéncia.
O uso combinado de &lcool e outras drogas estdo associados a trauma fisico

e podem aumentar o risco de lesdes (BLONDELL et al., 2005), representando
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um problema nesses servicos. As ATs para deteccdo de uso incluem
rastreamento por kits rapidos e confirmacdo por Cromatografia a Gas -
Espectrometria de massa (CG/EM), uma técnica de alta sensibilidade e
especificidade (MOREAU & SIQUEIRA, 2016).

Considerando a magnitude das lesdes traumaticas como problema de
Saude Publica e o uso de alcool e outras drogas como fatores que aumentam
0 risco desses eventos, na perspectiva da “evitabilidade” de internagdes
hospitalares e de morbi-mortalidade por lesGes trauméaticas (IMAMURA,
2012), o monitoramento do consumo abusivo de drogas a partir de ambientes
de assisténcia a saude, pouco utilizados para a vigilancia epidemiolégica,
poderia subsidiar medidas de promocdo a saude e preservacao da vida,
voltadas a relacao trauma-droga de abuso. O presente estudo teve como
objetivo analisar o consumo de cocaina, cannabis, e alcool em pacientes

vitimas de traumas, atendidos em unidade de emergéncia.

Material e método

Trata-se de um estudo retrospectivo, de natureza quantitativa, com
realizacdo de analises toxicologicas. O estudo € parte de um projeto maior
denominado “Vigilancia epidemioldgica das intoxicagcdes por drogas de abuso:
investigacdo de evento sentinela por critérios epidemioldgicos, clinicos e
laboratoriais” - Programa de Pesquisa para o Sistema Unico de Saude:
Gestdo Compartilhada em Satde PPSUS, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de Maringa
(COPEP/ UEM) sob o parecer n° 458.185.

Populagédo de estudo

Amostragem intencional, com inclusdo de participantes selecionados por
um processo de vigilancia epidemioldgica de eventos sentinela, desenvolvido
e operacionalizado por Santana e Oliveira (2017). Foram acessados como
eventos sentinela individuos com diagndstico de trauma associado ou com

provavel associacao a intoxicagdo por drogas de abuso, atendidos em servigo
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de urgéncia e emergéncia do Hospital Universitario Regional de Maringa
(HUM).

A populacédo de estudo compreendeu individuos de ambos 0s sexos,
independente da faixa etéria, com diagndstico de trauma e suspeita de uso de
drogas de abuso, internados no HUM, nos anos de 2015 e 2016.

Os individuos foram notificados ao Centro de Controle de Intoxicacdes
(CCI/HUM), espontaneamente ou pelo método de busca ativa, realizado
diariamente nas unidades de urgéncia do hospital.

Analise estatistica

Todas as variaveis estudadas foram compiladas em planilha eletrénica
no software Microsoft Office Excel 10.0 e analisados por meio de estatistica
descritiva simples (medidas de localizacéo central e de disperséo).
Investigacgao laboratorial

As amostras biologicas obtidas dos individuos com diagnostico de
trauma e suspeitos de intoxicacdo por drogas de abuso foram utilizadas para
realizacdo de triagem toxicologica e para determinacdo de alcoolemia. A
coleta das amostras foi realizada pela equipe de técnica do Laboratorio de
Analises Clinicas do HUM, onde a coleta de sangue para a obtencdo do
plasma foi feita por meio de puncéo venosa do brago ou outro membro de facil
acesso venoso de acordo com protocolo de coleta de amostras biologicas
para a andlise de etanol, sem o uso de alcool 70% na antissepsia. A coleta foi
feita em tubos de sangue devidamente identificados e com a adigcdo de
anticoagulante (Fluoreto de sédio a 1%). A coleta de urina foi obtida por
miccao espontanea em frascos de coleta estéreis, devidamente identificados.

As ATs foram realizadas no Laboratério de Toxicologia da Universidade
Estadual de Maringa. A triagem foi realizada pelo método de
imunocromatografia em urina para pesquisa qualitativa de drogas (RapidTox®
AmericaBiomedica), de acordo com as especificacdes do fabricante. Para
alcoolemia, foram utilizadas amostras de plasma analisadas no aparelho
Analisador Vitros 250 (Johnson & Johnson Company®).

As amostras positivas na triagem para cocaina e alcool foram

submetidas a analise confirmatéria e analisadas por Cromatdgrafo Gasoso
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Focus GC, acoplado a um Espectrémetro de Massas (CG-EM) DSQ Il, ambos
da empresa da marca ThermoScientific®, com coluna capilar para

cromatografia a gas HP-5MS e injetor Triplus AS.

Resultados

Em 2015 foram identificados 90 casos de trauma, 7,78% mulheres e
92,22% homens, com idade média de 42 anos. Em 2016, foram identificados
107 casos, sendo 8,41% mulheres e 91,58% homens, idade média de 40
anos. Os principais traumas atendidos em 2015 foram causados por acidente
de transito (36,67%), queda de propria altura (30%) e violéncia (30%), sendo
o0 alcool a droga mais relacionada com o trauma, com alcoolemia variando de
3 a 251 mg/dL, média de 17,85 mg/dL, seguido de cocaina e cannabis com
15,73% e 13,48% de positividade, respectivamente. No ano de 2016 foram
relacionados 107 casos de traumas, sendo as principais causas o acidente de
transito (48,59%), violéncia (27,10%) e queda de prépria altura (17,75%).
Alcool foi novamente a droga mais relacionada com o trauma (3 a 230 mg/dL),
média de alcoolemia de 16,90 mg/dL, seguido da positividade para cannabis
e cocaina em 18% e 16%, respectivamente.

Analisando indicadores socio-demograficos como nivel educacional
(Tabela 1) da populacéao estudada verificou-se que em 65 casos (33,00%), o
maior nivel de escolaridade era de Ensino Fundamental Incompleto.

Tabela 1 - Distribuicdo de casos de suspeita de intoxicagdo por drogas de abuso com histérico de
trauma, atendidos no HUM nos anos de 2015-2016, segundo nivel de Escolaridade.

Escolaridade n Casos (%)
Sem alfabetizacéo 9 4,57
Ensino Fundamental Completo 15 7,61
Ensino Fundamental Incompleto 65 33,00
Ensino Médio Completo 19 9,64
Ensino Médio Incompleto 14 7,11
Ensino Superior Incompleto 4 2,03
Ensino Superior Completo 1 0,51
Casos nao informados 70 35,53
Total 197 100
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A origem do trauma (Tabela 2) evidenciou que a maioria dos casos foi
provocada por acidente de transito (inclui-se acidente de carro, moto, bicicleta

e atropelamentos), totalizando 44,67%.

Tabela 2 - Distribuicdo de casos de suspeita de intoxicacdo por drogas de abuso com histérico de
trauma, atendidos no HUM dos anos de 2015 e 2016, segundo tipo de trauma.

Tipo de Trauma N° Casos (%)
Acidente de transito 88 44,67
Violéncia/ Agresséao 54 27,41
Queda da prépria altura 49 24,87
Tentativa de suicidio 4 2,03
Trauma nao especificado 2 1,02
TOTAL 197 100

Na realizacdo da triagem toxicolégica para drogas de abuso na urina
(Tabela 3), 126 amostras, coletadas entre 2015 e 2016, (63,96%) foram
negativas para as drogas de abuso pesquisadas (cocaina, cannabis), 33
amostras (16,75%) positivas somente para cannabis, 29 amostras (14,72%)
positivas somente para cocaina e 9 amostras (4,57%) positivas para cannabis
e cocaina.

Tabela 3 - Distribuigdo de casos de intoxicagdo com histérico de trauma relacionado a drogas de abuso,
HUM 2015-2016.

Droga de abuso* n (%)
Cocaina 29 14,72
Cannabis 33 16,75
Cannabis + Cocaina 9 4,57
Negativo 126 63,96

TOTAL 197 100

*Deteccgdo por método imunocromatografico em urina para pesquisa qualitativa de drogas (RapidTox®
AmericaBiomedica),

Observamos uma alta alcoolemia (> 30 mg/dL) em 16 amostras
negativas para cocaina no teste de triagem, essas amostras foram entao
incluidas no teste confirmatorio, 5 delas resultaram positivas para cocaina por
CG-EM, com valores superiores a 150 ng/mL (cut off) (KILLANDER et al,

1997), evidenciando a eficiéncia e a importancia do teste de confirmacao.

)
ANO VIl — Volume7 - NOmero 2 2020 Relato de Pesquisa 227



UNINVERS | BIA BYE

ALMANAQUE MULTIDISCIPLINAR DE PESQUIsSA %/ UNIGRANRIO

Discussao

O estudo buscou associar dois importantes problemas de saude no
Brasil, que atingem individuos em idade produtiva, adultos jovens, trazendo
consequéncias nas relacdes sociais, afetivas e de trabalho: o trauma e uso de
substancias psicoativas.

Nao foram observadas modificagBes nas caracteristicas da populacao
atendida por trauma fisico entre os anos de 2015 e 2016. Na distribuicdo dos
pacientes analisados nos dois anos, a maioria era composta por homens
(92%). Esse dado também foi observado em outros estudos indicando a
predominéncia do sexo masculino em eventos envolvendo atendimento de
urgéncia, traumas e drogas de abuso, no Brasil e em outros paises (COSTA
et al., 2012; MADEIRA et al., 2017; ARAUJO et al., 2017; MUNDENGA et al.,
2019). Homens apresentam maior uso na vida e maior dependéncia de alcool
e outras drogas do que mulheres em todas as faixas etarias, predominando
em todas as estatisticas que dimensionam o consumo de drogas de abuso,
independentemente do tipo e do padrdo de uso das drogas, e as
caracteristicas de internacdes hospitalares por causas externas no Brasil
revelam a concentracdo de internacdes de pacientes do sexo masculino e
adultos jovens (LARANJEIRA et al., 2012; CARVALHO et al., 2014; MADEIRA
et al., 2017).

Analisando indicadores sécio-demograficos como nivel educacional da
populacao estudada verificou-se que em 65 casos (33,00%), o maior nivel de
escolaridade era de Ensino Fundamental Completo. Jomar et al. (2015)
publicaram um estudo do perfil do consumo de alcool por usuarios de uma
unidade de atencdo priméaria no Rio de Janeiro, com amostragem de 310
pacientes, foi observado maior prevaléncia em individuos que consomem
alcool em uma proporcédo de quatro ou mais vezes por semana no segmento
de menor escolaridade corroborando com o estudo em questéo.

Quanto ao tipo de trauma, o estudou evidenciou que a maioria dos casos

foi provocada por acidente de transito (inclui-se acidente de carro, moto,
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bicicleta e atropelamentos) (44,67%). Isso também foi observado em outros
estudos (ARAUJO et al., 2017; MUNDENGA et al., 2019), em que a grande
maioria das causas de mortes ocorreu devido ao acidente de transito
associado ao uso abusivo de drogas. Isso demonstra que a relagdo uso de
drogas e acidentes de transito parece ocorrer de forma frequente e que essa
associacao possa gerar danos as pessoas que fazem essa combinacao. Além
disso, Costa (2010) também observou que a maioria dos casos foi associada
a mortes violentas, podendo estar relacionado com a segunda maior causa de
traumas no presente estudo, que sdo 0s traumas por violéncia/agressao
(27,41%) (Costa, 2010).

Na realizacéo da triagem toxicoldgica para drogas de abuso na urina 126
amostras (63,96%) foram negativas para as drogas de abuso pesquisadas
(cocaina, cannabis), 33 amostras (16,75%) positivas somente para cannabis,
29 amostras (14,72%) positivas somente para cocaina e 9 amostras (4,57%)
positivas para cannabis e cocaina.

O individuo que faz uso de cocaina esta mais propenso a assumir
comportamentos de risco, que pode levar a uma maior chance em acidentes
de transito. O prejuizo no desempenho observado pode ser em razao da perda
de concentracao e atencao, e maior sensibilidade a luz, em virtude das pupilas
dilatadas. Além disso, sintomas psicologicos, tais como parandia e
alucinagdes, podem influenciar no comportamento na dire¢céo (TRB, 2006).

O acidente de transito e o uso concomitante de drogas de abuso é um
problema de Saude Publica pouco discutido no Brasil. Em um estudo
avaliando o uso de drogas com acidentes de transito em Belo Horizonte nos
anos de 2008 a 2010, foram relatadas 348 vitimas fatais (18,6%), 0 exame
toxicoldgico foi positivo para alcool, maconha e/ou cocaina (PAIXAO et al.,
2015). Os dados corroboram com o observado em nosso estudo onde
aproximadamente 17% dos acidentes de transito ocorridos nos anos de 2015
e 2016, estavam associados ao uso de cocaina, ressaltando a importancia de
politicas publicas voltadas para conscientizacdo da correlagcédo entre o uso de

drogas de abuso e o envolvimento em acidentes de transito.
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A presenca de mais de uma substancia psicoativa caracteriza o
policonsumo, que pode ser definido como o consumo concomitante ou
consecutivo de diferentes drogas licitas e/ou ilicitas, o que se apresenta como
um cenario comum entre consumidores, sendo a detec¢cdo do poliuso
fundamental para o estabelecimento de medidas preventivas adequadas
(DIEHL et al., 2011).

A analise do efeito do uso de cocaina e maconha como fator de risco
para lesGes no transito ndo é uma tarefa facil, no entanto, as implicagdes para
a salde publica sao importantes, dada a prevaléncia de uso de cocaina e
maconha na populacdo em geral e as conseqliéncias que resultam do seu uso
. Pulido et al. (2010) revelaram uma relacdo entre consumo semanal de
cocaina e lesdes nao fatais no transito, sendo a relagao referente a maconha
restrita aos usuarios diarios. Outros autores ja revelaram associagao positiva
do uso de cannabis com o trauma (BLOWS et al., 2005; GERBERICH et al,
2003). Explicacdes para essa associa¢cao positiva podem estar relacionadas
com o aparecimento de déficits cognitivos e psicomotores em usuarios
cronicos, um aumento na frequéncia de comportamentos impulsivos e
diminuicao da percepgao de risco e comportamentos autoprotetores (BLOWS
et al., 2005; RYB et al., 2006).

Ainda quanto ao uso de cannabis, pesquisas revelam que a droga
sozinha prejudica o desempenho da direcdo em alguma extenséo, enquanto
a combinacdo de cannabis e &lcool tem um efeito mais pronunciado no
desempenho de direcdo (PENNING et al., 2010).

Hartaman e Huestis (2013) demonstraram evidéncias que sugerem que
0 uso recente de cannabis esta associado a prejuizos substanciais na direcao,
particularmente em fumantes ocasionais. Outros estudos indicam que
cannabis e alcool compartilham alguns efeitos cognitivos e psicomotores
(RONEN et al., 2008; RAMAEKERS et al., 2006), entretanto, o0 consumo de
alcool pode levar a uma conducao mais rapida, enquanto o uso de cannabis
pode reduzir a velocidade de conducdo (RONEN et al., 2010).

Clinicamente, concentragBes de éalcool superiores a 10mg/dL (1 dg/L)

caracterizam pequenos transtornos subclinicos; valores de alcoolemia entre
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30 e 90 mg/dL (3 a 9 dg/L) sao classificados como estado de euforia, com
diminuicdo da atencédo e do julgamento critico. Valores entre 90 e 180 mg/dL
(9 a 18 dg/L) caracterizam um estagio de excitacdo com perda do julgamento
critico e decréscimo de resposta sensitiva. Ja valores variando de 180 a 300
mg/dL (18 a 30 dg/L) demonstram estado de confusdo, com desorientacao,
confusdo mental, debilidade de equilibrio e percepcdo (PASSAGLI, 2013).
Embora o nivel toxico para os efeitos clinicos do alcool seja >10 mg/dL, a Lei
Federal Brasileira n® 12.760/2012, artigo 276, imp6e ao condutor penalidades
legais, sendo a concentracdo de 6 dg/L (60 mg/dL) considerada crime.
Considerando que em 86,28% das amostras biologicas analisadas foi
identificada a presenca de alcool, porém em valores <10 mg/dL, é importante
evidenciar que a medida direta no sangue apresenta como desvantagem o
fato do etanol ter um curto tempo de meia-vida no organismo, tornando
essencial sua medida nas primeiras horas de atendimento para determinacéo
de consumo recente de alcool. Além disso, grande parte dos pacientes
internados autorreferiu 0 uso de alcool nas seis horas que antecederam o
trauma e a internacédo hospitalar, ou seja, o nivel alcodlico ja ndo era 0 mesmo,
de horas atras.

O Alcool é a substancia psicoativa com maior associacdo a atos de
violéncia (CHALUB, TELLES, 2006), os efeitos psicoativos estdo associados
a acdo do acido gama-aminobutirico (GABA), principal neurotransmissor
inibitério do organismo (BRUCKNER et al., 2013). O alcool ativa neurdnios
inibitérios gabaérgicos do cortex pré-frontal e do sistema limbico, diminuindo
a sensacdo de medo, perigo e capacidade de reflexo (KALIVAS, VOLKOW,
2005). A intoxicacgdao por alcool provoca perda da capacidade de concentracao
por varias horas apos a ingestdo, perda de habilidades psicomotoras e o
aumento da impulsividade, podendo levar a atos de violéncia (PRAT, ADAN,
SANCHEZ-TURET, 2008; CHERPITEL et al., 2003).

Pesquisas tém demonstrado que individuos que consomem bebidas
alcodlicas regularmente tém risco aumentado de se envolverem em traumas

e serem admitidos em unidades de emergéncia (ZERHOUNI et al., 2013).
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A Organizacdo Mundial da Saude atribui ao alcool cerca de 1,8 milhdo
de mortes globais (3,2% do total de mortes), além de implicar em 4% da carga
global de doencas. O alcool é o quinto fator de risco mais importante em
relacdo as mortes prematuras e lesées incapacitantes no mundo, e na regido
das Américas €é considerado importante fator de risco para a o
desenvolvimento de doencas (MALTA et al., 2015; WHO, 2014).

No cenario brasileiro, em uma pesquisa sobre o0 uso do alcool, 21,6%
dos adultos admitiram ja terem dirigido alcoolizados pelo menos uma vez na
vida e o alcool é responsavel por cerca de 60% dos acidentes de transito no
Brasil e consta de 70% dos laudos de necropsia envolvendo mortes violentas
(LARANJEIRA et al., 2012).

Observamos uma alta alcoolemia (> 30 mg/dL) em 16 amostras
negativas para cocaina no teste de triagem, essas amostras foram entéo
incluidas no teste confirmatorio, 5 delas resultaram positivas para cocaina por
CG-EM, com valores superiores a 150 ng/mL (cut off), evidenciando a
eficiéncia e a importancia do teste de confirmagcao. Uma provavel explicacédo
€ a sensibilidade dos testes de imunocromatografia ser relativamente baixa,
por isso o teste confirmatério em CG-EM é de extrema importancia. Outra
possibilidade é que o teste imunocromatografico ndo seja sensivel aos
diversos metabdlitos que a cocaina produz no organismo, como o cocaetileno,
sendo este um metabolito extremamente ativo, produzido na presenca de
alcool, que potencializa os efeitos toxicos da cocaina.

O consumo simultaneo pode ser devido ao aumento dos efeitos
euforizantes e/ou a diminuicado dos efeitos colaterais, como a cefaleia apos
uso de cocaina (PARKER, LAIZURE, 2010; LIZASOAIN et al., 2002). O uso
conjunto de cocaina e alcool aumenta os niveis plasmaticos de cocaina e seus
produtos de biotransformacdo e induz a sintese, via citocromo p450, de
cocaetileno, que apresenta alta taxa de distribuicdo no cérebro/sangue, com
meia-vida plasmatica 3 a 5 vezes maior que a da cocaina (PARKER,
LAIZURE, 2010). Cocaetileno apresenta alta toxicidade cardiaca e hepética,
comprovado por dados epidemioldégicos que mostram que O CONSUMO

simultaneo de alcool e cocaina aumenta em 18 vezes o risco de morte subita
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(LIZASOAIN et al., 2002; RODRIGUEZ-JIMENES, 2006). Assim evidencia-se
que o policonsumo de substancias psicoativas incrementa a gravidade e
vulnerabilidade do paciente, aumentando o risco de acidentes e traumas
fisicos (DIEHL et al., 2011).

O presente estudo apresenta alguma limitagdes, como o uso de dados
secundarios e sua qualificacdo, o0 processo de amostragem por
intencionalidade, e a possibilidade de resultados falso-positivos na triagem
toxicolégica, por meio de fatores inerentes ao método de triagem
imunocromatografico (reagdes cruzadas com outras substancias quimicas)
mas que sao descartadas pela realizacdo de testes confirmatorios ou ainda
caracteristicas individuais. Entretanto, devemos salientar que as informacdes
dos centros de assisténcia toxicoldgica, considerados unidades sentinelas e
captores de problemas sociais de eventos toxicoldgicos, representam uma
importante fonte de avaliacdo da realidade de ocorréncia de traumas fisicos e

0 envolvimentos com drogas.

Conclusoes

A maioria das drogas de abuso afeta negativamente a capacidade de
dirigir, o discernimento e conduta em momentos de estresse, especialmente
quando usada em combinagdo com 4&lcool ou ainda outras drogas. E
preocupante que um numero substancial de usuérios de drogas ndo esteja
ciente de que a conducédo de veiculos ou sua conduta em situacoes de perigo
e estresse esta prejudicada.

A populacdo em estudo foi composta em sua maioria por homens,
jovens, laboralmente ativos e o0s tipos de trauma mais comumente
encontrados foram acidente de transito e violéncia/agressdo. Poucas
restricbes impostas as propagandas as tornam eficientes para seduzir o
publico, principalmente o adulto masculino. As politicas de saude nédo estao
atuando de forma eficaz a prevenir o uso de drogas, as acdes devem ser
desenvolvidas em todas as frentes como na orientagdo, reabilitagcdo e

socializacéo desses individuos, buscando minimizar o nimero de ocorréncias.
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Informacgdes de qualidade pautadas na realidade do atendimento de servi¢os
de urgéncia e emergéncia, como as expostas no presente trabalho, fornecem
subsidios para fomentar a pesquisa, fortalecer politicas e propor estratégias
para prevencéao de acidentes.

Embora o casuistico teste fosse pequeno, foi um grupo selecionado
como evento sentinela e seus resultados apontaram um padrédo de uso de
alerta para os servicos de saude e de protecao social. A utilizacdo do evento
sentinela permitiu obter muitas informacgdes a partir de um ndmero reduzido
de dados, possibilitando incluir questées que a principio estariam descobertas
pela andlise tradicional e contribuir para a definicdo de prioridades para as
acOes preventivas do uso de drogas de abuso.

O estudo evidencia a possibilidade, a partir dos resultados
apresentados, de avaliar com maior atencao a relacdo trauma e consumo de
substancias psicoativas. Tal foco € essencial para que estratégias de
prevencdo para ambas as questdes, sejam tracadas, a fim de reduzir custos
sociais e prezar pela qualidade de vida da populacao. Entretanto mais estudos
sdo necessérios para medir de maneira clara a magnitude do risco adicional

representado pelo uso de cannabis e cocaina.
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