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RESUMO

Objetivo: Analisar a prevaléncia de intoxicagdées exdgenas por tentativa de suicidio em Campina Grande—
PB, comparando-a com as médias estadual e nacional entre 2007 e 2024. Métodos: Estudo ecoldgico,
descritivo e quantitativo, utilizando dados secundarios do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagédo
(SINAN/DATASUS) e estimativas populacionais do IBGE. Calcularam-se as taxas de prevaléncia por
100.000 habitantes, e foi realizada analise temporal das notificagdes, considerando o periodo de 2007 a
2024. Resultados: Foram registrados 924.413 casos no Brasil, 13.529 na Paraiba e 3.950 em Campina
Grande—PB. As taxas médias de prevaléncia foram de 464,5/100.000 habitantes no Brasil, 347,9/100.000 na
Paraiba e 940,5/100.000 em Campina Grande. Observou-se tendéncia crescente nas notificagbes, com
elevagao acentuada apos 2011 e durante a pandemia de COVID-19. A prevaléncia em Campina Grande foi
2,7 vezes superior a nacional e 2,6 vezes maior que a estadual. Conclusdo: O estudo evidencia alta
prevaléncia e crescimento expressivo das intoxicagbes por tentativa de suicidio em Campina Grande—PB,
indicando a necessidade de politicas publicas especificas, ampliagado da Rede de Atencéo Psicossocial e
fortalecimento das a¢bes de prevencéo e vigildncia em saude mental.

Palavras-chave: Intoxicagdo exdgena, Tentativa de suicidio, Prevaléncia.

ABSTRACT

Objective: To analyze the prevalence of exogenous poisoning due to suicide attempts in Campina Grande,
Paraiba, Brazil, comparing it with the state and national averages between 2007 and 2024. Methods: An
ecological, descriptive, and quantitative study was carried out using secondary data from the Notifiable
Diseases Information System (SINAN/DATASUS) and population estimates from the IBGE (Brazilian Institute
of Geography and Statistics). Prevalence rates per 100,000 inhabitants were calculated, and a temporal
analysis of notifications was performed, considering the period from 2007 to 2024. Results: A total of
924,413 cases were recorded in Brazil: 13,529 in Paraiba and 3,950 in Campina Grande, Paraiba. The
average prevalence rates were 464.5/100,000 population in Brazil, 347.9/100,000 in Paraiba, and
940.5/100,000 in Campina Grande. There was an upward trend in reports, with a sharp increase after 2011
and during the COVID-19 pandemic. The prevalence in Campina Grande was 2.7 times higher than the
national rate and 2.6 times higher than the state rate. Conclusion: The study highlights a high prevalence
and significant growth in poisonings due to suicide attempts in Campina Grande, Paraiba, indicating the
need for specific public policies, expansion of the Psychosocial Care Network, and strengthening of mental
health prevention and surveillance actions.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la prevalencia de intoxicacidon exdgena por intentos de suicidio en Campina Grande,
Paraiba, Brasil, comparandola con los promedios estatales y nacionales entre 2007 y 2024. Métodos: Se
realizé un estudio ecoldgico, descriptivo y cuantitativo utilizando datos secundarios del Sistema de
Informacion de Enfermedades de Notificacidon Obligatoria (SINAN/DATASUS) y estimaciones poblacionales
del IBGE (Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica). Se calcularon tasas de prevalencia por 100.000
habitantes y se realiz6 un analisis temporal de las notificaciones, considerando el periodo de 2007 a 2024.
Resultados: Se registraron un total de 924.413 casos en Brasil: 13.529 en Paraiba y 3.950 en Campina
Grande, Paraiba. Las tasas de prevalencia promedio fueron de 464,5/100.000 habitantes en Brasil,
347,9/100.000 en Paraiba y 940,5/100.000 en Campina Grande. Se observé una tendencia al alza en los
reportes, con un marcado incremento después de 2011 y durante la pandemia de COVID-19. La prevalencia
en Campina Grande fue 2,7 veces mayor que la tasa nacional y 2,6 veces mayor que la estatal.
Conclusién: El estudio destaca una alta prevalencia y un crecimiento significativo en las intoxicaciones por
intentos de suicidio en Campina Grande, Paraiba, lo que indica la necesidad de politicas publicas
especificas, la expansiéon de la Red de Atenciéon Psicosocial y el fortalecimiento de las acciones de
prevencion y vigilancia de la salud mental.

Palabrasclave: Intoxicacion exdégena, Intento de suicidio, Prevalencia.

INTRODUGAO

As intoxicagbes exodgenas representam um importante problema de saude publica no Brasil,
caracterizando-se pela exposigdo do organismo humano a substancias quimicas potencialmente téxicas,
como medicamentos, agrotoxicos, produtos de limpeza, alimentos contaminados e outros agentes. Esses
eventos podem ocorrer de forma acidental, intencional ou ocupacional, atingindo diferentes faixas etarias e
contextos socioecondmicos (BRASIL, 2023).

Entre as formas de intoxicagéo, destacam-se aquelas associadas a tentativa de suicidio, geralmente por
ingestao voluntaria de medicamentos. Esse tipo de evento constitui uma das manifestagbes mais frequentes
de comportamento autolesivo, sobretudo entre adolescentes e adultos jovens, sendo comumente registrado
em servigos de emergéncia e unidades de toxicologia (KUMMER M, et al., 2021; SHERIDAN DC, et al.,
2017).

Os agentes mais envolvidos incluem benzodiazepinicos, antidepressivos, antipsicéticos, paracetamol e
anti-inflamatdrios ndo esteroides; em menor proporgéo, opioides e outros psicotrépicos (LIM JS, et al., 2023;
RASIMAS JJ, et al., 2017). A escolha dessas substancias esta frequentemente relacionada a disponibilidade
e ao facil acesso, predominando o uso de farmacos que atuam sobre o sistema nervoso central.

O perfil epidemiolégico revela predominio do sexo feminino, especialmente em mulheres jovens entre 20
e 33 anos, muitas vezes com histérico psiquiatrico de depressao, ansiedade ou comportamento autolesivo
(KUMMER M, et al., 2021; TU L, et al., 2024; LAVINA IS, et al., 2025). Em adolescentes, observam-se com
maior frequéncia os antidepressivos e analgésicos como agentes utilizados (SHERIDAN DC, et al., 2017).

Do ponto de vista clinico, a gravidade dos casos varia conforme a substancia ingerida, a dose e o tempo
até o atendimento. Os sintomas mais comuns incluem sonoléncia, taquicardia, nauseas e vémitos; em
situagdes graves, podem ocorrer rebaixamento do nivel de consciéncia, insuficiéncia respiratéria e risco de
6bito (GEITH S, et al., 2022).

indices como o Poison Severity Score (PSS) auxiliam na avaliagdo da gravidade, sendo que fatores
como baixa pontuacdo na Escala de Coma de Glasgow e uso de substéncias ndo farmacéuticas estao
associados a pior prognéstico (GEITH S, et al., 2022).

Os principais determinantes sociais associados ao aumento do risco de intoxicagdo exdgena voluntaria
como tentativa de suicidio compreendem fatores como baixa escolaridade, desemprego, condi¢des
socioecondmicas desfavoraveis, isolamento domiciliar e histérico de exposicdo a violéncia doméstica ou
comunitaria (KNIPE D, et al., 2022; FAZEL S e RUNESON B, 2020).
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Outros aspectos de relevancia incluem o uso abusivo de alcool e outras substancias psicoativas no
contexto familiar, a exposigdo prévia a comportamentos suicidas em pessoas do convivio social e o acesso
restrito a recursos educacionais e de suporte comunitario (KNIPE D, et al., 2022; FAZEL S e RUNESON B,
2020).

Profissionais que possuem contato frequente ou facilitado com meios letais — como trabalhadores da
area da saude, agricultores e agentes de seguranga publica — também apresentam risco significativamente
elevado. Fatores adicionais, como isolamento social, estigmatizagdo, discriminagcdo e baixa coeséo
comunitaria, contribuem para a ampliagao da vulnerabilidade psicossocial. Eventos estressores recentes,
tais como dificuldades financeiras ou legais, aliados a auséncia de redes de apoio social, sdo
frequentemente identificados como precipitantes das tentativas de suicidio (FAZEL S e RUNESON B, 2020;
TURECKI G e BRENT DA, 2016).

Além do manejo clinico emergencial, € essencial a avaliagdo psiquiatrica dos pacientes, dada a alta
probabilidade de recorréncia do comportamento suicida, especialmente entre individuos com antecedentes
psiquiatricos, histérico de abuso ou tentativas prévias (LAVINA IS, et al., 2025). Medidas preventivas
incluem a restricdo ao acesso a grandes quantidades de medicamentos, vigilancia de pacientes em risco e
capacitacao de profissionais de saude para reconhecer sinais de alerta (KUMMER M, et al., 2021).

Entre os medicamentos mais frequentemente relacionados as intoxicagbes estdo os psicotropicos
(benzodiazepinicos, antipsicoticos e antidepressivos), os analgésicos ndo opioides, os opioides e
determinados antimicrobianos hepatotédxicos (SILVA SRO, et al., 2024; RAMALHO RL, et al., 2023).

Os benzodiazepinicos, como alprazolam, clonazepam, diazepam e lorazepam, sido frequentemente
envolvidos em episddios isolados ou combinados com alcool e outros depressores do sistema nervoso
central, elevando o risco de depressao respiratoria e morte (LAVONAS EJ, et al., 2023; DOBRAVC VM, et
al., 2024).

Antipsicoéticos, como quetiapina e sulpirida, também apresentam elevado risco de intoxicagédo, enquanto
os antidepressivos ftriciclicos se destacam pela toxicidade em casos de overdose (LIM JS, et al., 2023). Ja
os opioides estdo associados a quadros graves e Obitos, sobretudo quando combinados com alcool ou
benzodiazepinicos (LIM JS, et al., 2023).

Entre os analgésicos nao opioides, o paracetamol é um dos principais agentes causadores de
intoxicacdo medicamentosa, sendo responsavel por boa parte dos casos de lesdo hepatica aguda (KHATIB
K, et al., 2024). Outros medicamentos hepatotdxicos, como isoniazida, amoxicilina-clavulanato e
sulfametoxazol-trimetoprima, também s&o frequentemente implicados (TORGERSEN J, et al., 2024).

As intoxicagbes exdgenas sdo agravos de notificagdo compulséria, registradas no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), o que permite o monitoramento epidemiolégico e o
direcionamento de politicas publicas. A analise desses dados contribui para identificar grupos vulneraveis,
padrdes de exposi¢ao e areas de maior risco (SOUSA, JD et al., 2021).

De acordo com dados do SINITOX (2020), em 2017, fatores como tentativas de suicidio, uso
indiscriminado de medicamentos, automedicagéo, polifarmacia, consultas com multiplos profissionais e erros
na administracdo de farmacos foram as principais causas de intoxicagdo exdgena, totalizando 20.637 casos
— 0 que representou 27% de todas as intoxicac¢des registradas naquele ano (PASQUOTO JT, et al., 2024).

Ademais, no contexto brasileiro, a intoxicagdo exégena figura entre os trés principais métodos utilizados
em tentativas e casos de suicidio. Aproximadamente 70% dessas ocorréncias estdo relacionadas ao uso de
medicamentos e pesticidas (SANTOS SA, et al., 2013).

Entretanto, ainda ha escassez de pesquisas voltadas especificamente para suicidios por intoxicagao, o
que pode ser explicado por diversos fatores, como a auséncia de procura por atendimento médico por parte
de muitas vitimas, a subnotificacdo dos casos, a dificuldade em determinar se a intoxicagéo foi intencional
ou acidental, além da necessidade de aprimorar a comunicagao entre os sistemas nacionais de informagéao
em saude (SANTOS SA, et al., 2014).
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Nesse contexto, o municipio de Campina Grande (PB) apresenta particularidades demograficas, sociais
e econdmicas que podem influenciar o perfil das intoxicagées. Contudo, ha escassez de estudos locais que
investiguem a magnitude e o comportamento desse agravo, especialmente em comparagdo com os niveis
estadual e nacional.

Assim, este estudo tem como objetivo analisar a prevaléncia de intoxicagdes exdgenas por tentativa de
suicidio em Campina Grande - PB, no periodo de 2007 a 2024, e compara-la com os dados da Paraiba e do
Brasil, buscando descrever os padrdes epidemioldgicos e subsidiar estratégias de prevengao e controle no
ambito regional.

METODOS

Trata-se de um estudo ecoldgico, descritivo e quantitativo, baseado em dados secundarios obtidos no
Sistema de Informacgado de Agravos de Notificagdo - SINAN/DATASUS (BRASIL, 2025). Foram incluidos os
registros de intoxicagdes exdgenas com motivo de exposicao classificado como tentativa de suicidio, no
periodo de 2007 a 2024, para Campina Grande, Paraiba e Brasil. Os dados populacionais foram obtidos do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2025) e utilizados para o calculo das taxas por 100.000
habitantes. Os resultados foram apresentados em graficos de série temporal e discutidos a luz da literatura
cientifica recente.

O presente estudo é de natureza epidemioldgica, descritiva e quantitativa, com delineamento
retrospectivo, voltado a analise da prevaléncia de intoxicagbes exdgenas associadas a tentativas de
suicidio. A investigagao abrangeu o periodo de 2007 a 2024, com o intuito de comparar os padrbes de
ocorréncia no municipio de Campina Grande—PB com os niveis estadual (Paraiba) e nacional (Brasil).

Os dados utilizados foram obtidos a partir do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao (SINAN),
disponibilizado pelo Departamento de Informéatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), por meio da
plataforma TABNET (BRASIL, 2025). Foram selecionadas inicialmente as notificacdes de intoxicagbes
exégenas e depois exclusivamente as notificagbes de intoxicacbes exdgenas cuja circunstancia foi
registrada como “tentativa de suicidio”, segundo classificagdo padronizada do Ministério da Saude.

O SINAN ¢é o sistema responsavel por registrar notificagdes, realizar investigacées e. As doengas e
agravos que devem ser notificados ao Sinan estdo definidos na Lista Nacional de Notificagdo Compulséria,
vélida em todo o pais, mas que permite aos estados e municipios incluir outras enfermidades ou agravos de
interesse local, regional ou estadual. Geralmente, as notificagbes sio feitas por cidaddos ou por
profissionais que atuam em diferentes niveis do sistema de saude — desde as Unidades Basicas de Saude
(UBS) e secretarias municipais e estaduais até o Ministério da Saude. Esse sistema possibilita o
monitoramento das caracteristicas dos eventos notificados, permitindo analisar sua distribuigcdo e tendéncia
ao longo do tempo e em diferentes regides (ROCHA MS, et al., 2020).

Foram incluidos todos os registros de intoxica¢cdes exdgenas por tentativa de suicidio notificados entre 1°
de janeiro de 2007 e 31 de dezembro de 2024, referentes a residentes de Campina Grande—PB, Paraiba e
Brasil.Foram excluidas notificagdes com campos incompletos ou inconsistentes, especialmente aquelas sem
definigdo da circunstancia da intoxicagao, local de residéncia ou ano da ocorréncia.

Os dados extraidos do SINAN foram organizados em planilhas eletrénicas no software Microsoft Excel®
2021. Foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas das intoxicagbes por tentativa de suicidio
segundo as variaveis selecionadas, além das taxas de prevaléncia por 100.000 habitantes, com base nas
estimativas populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para cada ano e
localidade.

Por utilizar dados secundarios e de dominio publico, sem identificagdo nominal dos individuos, o
presente estudo dispensa submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme preconiza a Resolugdo n°
510/2016 do Conselho Nacional de Saude (CNS).

Ainda assim, foram assegurados os principios de sigilo, integridade, responsabilidade e uso ético das
informagdes, com o objetivo exclusivo de contribuir para o conhecimento cientifico e a formulacdo de
estratégias de prevengao ao suicidio.
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RESULTADOS

A Tabela 1 mostra as notificagbdes por intoxicagdes exdgenas no Brasil, Paraiba e Campina Grande-PB
conforme dados do SINAN, a Tabela 2 mostra as notificagdes por intoxicagdes exdgenas por circunstancia
tentativa de suicidio, a Tabela 3 mostra as populagdes respectivas.

Tabela 1 - casos de intoxicagbes exdgenas — total.

Ano notificagao Brasil Paraiba Campina Grande
2007 25983 67 26
2008 33505 57 16
2009 41949 50 6
2010 47606 316 4
2011 65742 656 113
2012 82195 1355 406
2013 97681 1780 382
2014 102122 2031 441
2015 99238 2374 197
2016 102700 1223 428
2017 135874 2604 607
2018 157565 2917 663
2019 188909 3808 810
2020 138300 2937 676
2021 151198 3349 968
2022 181268 4060 1167
2023 229866 5075 1307
2024 237994 6047 1468
Total 2119695 40706 9685

Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.

Tabela 2 - Notificagdes por ano notificagédo e circunstancia: tentativa de suicidio.

Ano notificagao Brasil Paraiba Campina Grande
2007 9571 3 -
2008 11920 12 -
2009 14533 17 -
2010 16802 21 -
2011 23335 134 22
2012 28334 338 100
2013 32062 338 94
2014 34905 364 110
2015 34481 448 61
2016 36870 340 136
2017 81822 747 198
2018 66647 884 253
2019 90975 1265 333
2020 66330 873 290
2021 76055 1236 410
2022 95412 1666 570
2023 116352 2245 672
2024 118907 2598 701
Total 924413 13529 3950

Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.
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Tabela 3 - Populagio: Brasil, Paraiba e Campina Grande — PB.

Ano notificagao Brasil Paraiba Campina Grande
2007 183.987.291 3.641.395 -
2008 186.141.620 - -
2009 188.441.092 - -
2010 190.755.799 3.766.528 385.276
2011 192.989.569 - -
2012 195.099.122 - -
2013 197.061.065 - -
2014 198.836.089 - -
2015 200.401.258 - -
2016 201.728.051 - -
2017 202.790.459 - -
2018 203.554.092 - -
2019 203.993.710 - -
2020 204.080.793 - -
2021 203.785.465 - 413.830
2022 203.080.756 3.974.495 419.379
2023 203.997.347 - -
2024 212.583.750 4.145.040 440.939

Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.

Entre os anos de 2007 e 2024, foram registradas 2.119.695 notificagbes de intoxicagées exdgenas no
Brasil, das quais 40.706 (1,9%) ocorreram na Paraiba e 9.685 (0,46%) em Campina Grande—PB. Observa-
se tendéncia crescente nas notificacdes em todos os niveis analisados, especialmente a partir de 2011,
coincidindo com a ampliagdo da cobertura do SINAN e a melhoria na vigilancia epidemioldgica, como
demonstrado na Figura 1.

O aumento mais acentuado foi identificado em Campina Grande, onde o numero de casos passou de 26
em 2007 para 1.468 em 2024, representando um crescimento de aproximadamente 5.546% no periodo. No
mesmo intervalo, a Paraiba apresentou elevacao de 67 para 6.047 notificagdes (8.930%), enquanto o Brasil
passou de 25.983 para 237.994 casos (815%).

As intoxicagbes por tentativa de suicidio corresponderam a 43,6% das notificagbes totais de Campina
Grande, 33,2% na Paraiba e 43,6% no Brasil durante o periodo analisado. Em Campina Grande—PB foram
3.950 notificagbes de tentativa de suicidio, na Paraiba: 13.529 notificagdes e no Brasil: 924.413 notificagbes.
A proporcao de casos relacionados a tentativa de suicidio em relagdo ao total de intoxicagcbes foi para o
Brasil: 924.413 / 2.119.695 = 43,6%; Paraiba: 13.529 / 40.706 = 33,2% e Campina Grande: 3.950 / 9.685 =
40,8%

Essa distribuicdo demonstra que, proporcionalmente, Campina Grande apresentou prevaléncia
semelhante a média nacional, e superior a média estadual, indicando possivel concentragdo de casos em
areas urbanas de médio porte. Com base nas estimativas populacionais do IBGE, calcularam-se as taxas
médias anuais de prevaléncia de intoxicagdes exdgenas por tentativa de suicidio (nUmero de casos +
populagdo x 100.000), como mostrado na Tabela 4.

Tabela 4 - Taxas de prevaléncia por 100.000 habitantes.

. Populacao média Prevaléncia média

Lok (2007-2024) eIz FE6ED (por 100.000 hab.)
Brasil 199.000.000 924.413 464,5
Paraiba 3.900.000 13.529 3479
Campina Grande—PB 420.000 3.950 940,5

Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.

REAS | Vol. 26(2) | DO!: Pagina 6 de 10


https://doi.org/10.25248/REAS.e22918.2026

&

7%Bacervo+

index base Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Figura 1 - Série temporal das notificagdes (2007-2024).
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Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.

A Figura 2 mostra as taxas de prevaléncia de Campina Grande-PB, Paraiba e Brasil no periodo de 2007

a 2024.

Figura 2 - Taxa de prevaléncia por 100.000 habitantes.
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Fonte: Duarte AMCS e Santos EC, 2026.
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DISCUSSAO

A analise dos dados de 2007 a 2024 revelou crescimento expressivo das notificacdes de intoxicagdes
exdégenas por tentativa de suicidio no Brasil, na Paraiba e, de modo ainda mais acentuado, em Campina
Grande—PB. Essa tendéncia ascendente reflete, em parte, o aprimoramento da vigilancia epidemioldgica e
da cobertura do SINAN, mas também pode indicar o aumento real da ocorréncia desses eventos,
possivelmente influenciado por fatores psicossociais, econdémicos e culturais que afetam o comportamento
suicida (BRASIL, 2025).

Campina Grande apresentou prevaléncia de 940,5 casos por 100.000 habitantes — aproximadamente
2,7 vezes superior a média nacional e 2,6 vezes maior que a estadual. Esse resultado sugere uma
vulnerabilidade local mais pronunciada, coerente com achados recentes que apontam crescimento de
intoxicagdes voluntarias na regidao, especialmente entre mulheres jovens, residentes na zona urbana e com
histérico de sofrimento psiquico, nesse contexto, os autoenvenenamentos configuram-se como o método
mais frequente nos agravos relacionados a automutilagdo e nas internagdes hospitalares. Ademais, em
diferentes paises, as mulheres apresentam maiores prevaléncias de ideagao suicida, tentativas de suicidio e
transtornos do humor, o que contribui para que, nos casos de suicidio consumado, haja maior ocorréncia de
autointoxica¢des(PASQUOTO JT, et al., 2024).

O aumento expressivo nas notificagdes ao longo dos anos reflete tanto o aprimoramento da vigilancia
epidemiolégica quanto um crescimento real dos comportamentos autolesivos. Entre 2007 e 2024, o Brasil
registrou um crescimento de 1.143% nas notificagdes de intoxicagbes associadas a tentativa de suicidio,
enquanto a Paraiba teve um aumento de 86.500% e Campina Grande apresentou incremento ainda mais
acentuado, partindo de registros inexistentes até 2010 para 701 notificagdes em 2024.

A seguir sdo apresentados os resultados referentes as notificacdes de intoxicagbes exdgenas por
tentativa de suicidio no Brasil, na Paraiba e em Campina Grande—PB, no periodo de 2007 a 2024, com base
em dados do SINAN e estimativas populacionais do IBGE.

Esse padrdao acompanha tendéncias observadas em estudos internacionais, que apontam um aumento
global dos casos de autointoxicagao deliberada, especialmente entre adolescentes e jovens adultos (KNIPE
D, etal., 2022; TU L, et al., 2024).

A distribuicdo proporcional dos casos também merece destaque. Embora Campina Grande concentre
cerca de 10% da populacao da Paraiba, respondeu por aproximadamente 29,2% das notifica¢cdes estaduais
de tentativa de suicidio por intoxicacdo. Essa disparidade reforga a hipotese de subnotificagdo em
municipios menores e melhor estrutura de vigildncia nos centros urbanos médios, além de refletir possivel
concentracao de fatores de risco.

Outro aspecto relevante é a pandemia da COVID-19 (2020—-2022), que contribuiu para o agravamento
dos transtornos mentais e do risco de comportamento suicida, especialmente em populagdes com historico
de sofrimento psiquico prévio. O isolamento social, as perdas econémicas e o medo de adoecimento foram
amplamente associados a elevagédo das taxas de depressdo e ansiedade (GEITH S, et al., 2022). Nesse
contexto, estudos brasileiros também registraram aumento nas notificacbes de intoxica¢des voluntarias
durante o periodo pandémico (SILVA SRO, et al., 2024), padrao igualmente identificado na série temporal
do presente estudo.

A comparacgéo entre as taxas de 2024 mostra que Campina Grande (159,0 por 100.000 habitantes)
apresentou valores muito superiores aos da Paraiba (62,7) e do Brasil (55,9). Essa disparidade sugere a
existéncia de fatores locais de risco, que incluem a disponibilidade de substancias toxicas, vulnerabilidade
econdmica, maior urbanizagdo e maior densidade populacional em areas com menor suporte social.
Estudos anteriores ja identificaram que cidades de médio porte, como Campina Grande, apresentam taxas
elevadas de suicidio e de intoxicagao intencional, em razdo do desequilibrio entre crescimento urbano e
oferta de servigos psicossociais (LIMA RA, et al., 2023).

A correlacdo temporal (r = 0,95; p < 0,001) demonstra que o aumento das notificagcdes é fortemente
associado ao avango dos anos, com tendéncia linear positiva. Essa tendéncia reforca que, mesmo com
oscilagdes anuais, o crescimento das tentativas de suicidio por intoxicagdo tem carater continuo, indicando
a necessidade de politicas publicas mais efetivas e integradas entre saude, educacéo e assisténcia social.
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Entre as medidas sugeridas pela literatura para reduzir esse tipo de ocorréncia estdo: o controle do
acesso a medicamentos potencialmente letais, a restricdo da venda fracionada de psicotrépicos, a
ampliacdo do acompanhamento de pacientes com transtornos mentais e o fortalecimento dos programas de
prevencgdo ao suicidio em escolas e comunidades (LAVINA IS, et al., 2025; KUMMER M, et al., 2021). No
contexto de Campina Grande, essas a¢des devem ser associadas a estratégias territoriais, considerando os
bairros com maior vulnerabilidade social e maior incidéncia de casos.

Evidencia-se a importancia crucial da qualidade da relagdo entre médico e paciente como elemento
preventivo das tentativas de suicidio, assim como a necessidade de uma avaliagdo detalhada antes da
prescricao de medicamentos com alto potencial téxico. Dessa forma, entende-se que o uso indiscriminado
de psicofarmacos pode representar um fator de risco para futuras tentativas de suicidio, reforcando a
relevancia do acompanhamento em Centros de Atengao Psicossocial (CAPS) e Unidades de Saude. Tais
medidas visam promover o uso racional e individualizado das medicagbes, além de prevenir a
automedicagéo sem orientacao profissional (SOARES AB, et al., 2025).

Do ponto de vista epidemiolégico, a razdo de prevaléncia (RP) obtida no presente estudo — 2,7 vezes
maior em Campina Grande em relagdo a Paraiba e 2,0 em relacdo ao Brasil — sugere risco relativo
elevado, que nao pode ser explicado apenas por melhoria da notificagdo. Ha indicios de que fatores locais,
como maior acesso a medicamentos e maior densidade urbana, ampliam a exposicdo ao risco de
intoxicagao voluntaria.

A tendéncia crescente observada também pode estar associada a mudancgas culturais e tecnolégicas. O
uso de redes sociais, que aumentou substancialmente entre 2015 e 2024, tem sido apontado como fator
tanto de risco quanto de oportunidade. De um lado, pode promover sentimentos de comparagao social e
isolamento; de outro, serve como canal para campanhas de prevengdo e apoio emocional, quando
adequadamente utilizado (SANTOS MA, et al., 2023).

Em sintese, os dados demonstram que o municipio de Campina Grande apresenta prevaléncia de
intoxicagbes exdgenas por tentativa de suicidio significativamente superior as médias estadual e nacional.
Esse padréo sugere que a cidade reune condi¢des especificas como urbanizagao acelerada, vulnerabilidade
social, ampla disponibilidade de medicamentos e sobrecarga dos servicos de saude mental, os quais
potencializam o risco de comportamentos autolesivos. O fortalecimento das estratégias locais de prevencgao,
o controle da prescrigdo e comercializagao de psicotrépicos e o aprimoramento das politicas de acolhimento
e acompanhamento psicossocial sdo fundamentais para reduzir a incidéncia desses agravos.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram um panorama preocupante das intoxicagées exdgenas por
tentativa de suicidio no Brasil, na Paraiba e, de forma ainda mais expressiva, em Campina Grande—PB, com
crescimento continuo e estatisticamente significativo das notificagbes entre 2007 e 2024, fortemente
correlacionado ao avango dos anos (r = 0,95; p < 0,001), o que ndo pode ser atribuido apenas a melhoria da
vigilancia epidemiolégica, mas reflete, sobretudo, o agravamento das condigdes psicossociais, 0 acesso
facilitado a substancias téxicas e o enfraquecimento das redes de apoio social; nesse contexto, a prevengao
do suicidio e das intoxicagdes voluntarias exige ac¢des intersetoriais, nas quais a educacao atue na detecgéo
precoce de sinais de risco, a assisténcia social fortalega vinculos familiares e comunitarios, e a midia e as
redes sociais sejam mobilizadas como aliadas na promogao ética e baseada em evidéncias da saude
mental, sendo indispensavel a articulagao entre saude, educagao, cultura e comunicagao; recomenda-se,
ainda, a ampliagdo de estudos longitudinais que incorporem variaveis socioeconémicas, culturais e de
acesso aos servicos de saude, bem como a criagdo de um observatério municipal de saude mental que
integre dados epidemioldgicos e sociais, aliado ao fortalecimento de redes comunitarias e a promogao de
ambientes urbanos mais inclusivos e saudaveis; por fim, o fendmeno das intoxicagbes exdgenas por
tentativa de suicidio em Campina Grande expressa o desafio contemporaneo de compreender o sofrimento
humano em sua complexidade bioldgica, psicologica e social, devendo esse reconhecimento orientar
politicas publicas, formagao profissional e praticas de cuidado pautadas na empatia, no respeito e no acesso
efetivo ao tratamento e a esperanga.
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