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MANEJO DAS URGENCIAS E EMERGENCIAS
RELACIONADAS AO USO/ABUSO DE COCAINA:
REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

MANAGEMENT OF URGENCIES AND EMERGENCIES RELATED
TO THE USE / ABUSE OF COCAINE: INTEGRATIVE REVIEW

RESUMO

O objetivo foi investigar o manejo nos servicos urgéncias e
emergéncias, relacionado ao uso de cocaina e derivados.
Constituiu-se numa revisao integrativa. Foram selecionados
oito artigos internacionais publicados entre 2018 e 2023 nas
bases LILACS, Medline, BDENF e IBECS. A principal queixa
€ a dor toracica. Exames toxicoldgicos sao importantes
porque norteiam a escolha dos medicamentos. Agentes
como a buprenorfina e a naltrexona tém sido estudados
guanto a sua capacidade de reduzir os desejos intensos e a
recompensa associada ao uso de cocaina. Em caso de
suspeita de associacdo ao consumo recente de cocaina e a
combinacdo com outras drogas pode-se desencadear
reagdes bioquimicas imprevisiveis, afetando sistemas
neuroldgicos, cardiovascularese metabdlicos de maneiras
Unicas. A escassa literatura existente sobre esse topico
fornece evidéncias de que essas combinagbes de drogas
podem alterar os efeitos subjetivos, os padroes de ingestdo
e os resultados neurobioldgicos relativos ao uso isolado de
cocaina.

PALAVRAS-CHAVE: Cocaina; Tratamento de Emergéncia;
Intoxicacao.

ABSTRACT

This aimed to investigate the management of urgencies and
emergencies related to cocaine use and related services. It
constitutes an integrative review. Eight international articles
published between 2018 and 2023 in LILACS, Medline,
BDENF and IBECS were selected. The main complaint is
chest pain. Toxicology tests are important because they
guide the choice of drugs. Agents such as buprenorphine and
naltrexone have been studied as to their ability to reduce
intense desires and the reward associated with cocaine use.
In case of suspected association with recent consumption of
cocaine and combination with other drugs, unpredictable
biochemical reactions can be triggered, affecting
neurological systems, cardiovascularity metabolic in unique
ways. The scarce literature on this topic provides evidence
that these drug combinations can change subjective effects,
intake patterns, and neurobiological results related to
isolated cocaine use.

KEYWORDS: Cocaine; Emergency Treatment,; Intoxication.
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INTRODUCAO

Muitos casos de intoxicacfes
relacionadas ao uso abusivo de cocaina e
seus derivados tém chegado as unidades de
emergéncia/urgéncia no Brasil'. Em termos
gerais, define-se por intoxicacdo, a
manifestacdo de efeitos nocivos que sao
produzidos em um organismo vivo, tendo
como resultado a interacdo com alguma
substancia quimica?.

A cocaina é a substancia ilicita mais
utilizada entre aqueles que buscam
atendimento de emergéncia, sendo
responsavel por 30 a 40% das admissdes
relacionadas a drogas ilicitas®. De acordo com
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
intoxicagdo € definida como “qualquer
entidade quimica ou mistura de entidades
(mas outras que ndo aquelas necessarias para
a manutencéo da salde, como por exemplo,
agua e oxigénio) que alteram a funcao
biolégica e possivelmente sua estrutura™

Dentre as drogas de abuso*, a
cocaina** e seus derivados, tornaram-se
preocupante nas ultimas décadas do século
XX e inicio deste século, sendo considerado
um problema de saude publica®, passando a
ser encarada como um dos problemas mais
sérios em fun¢do do aumento do consumo
dessas substancias. Essa substancia €
encontrada em varias formas, dependendo
dos processos quimicos de extracdo. E
comumente encontrada na forma de pé ou
farinha, que pode ser inalada (cheirada) em
uma forma semelhante a um sal conhecido
como cloridrato de cocaina. Nesse processo,
a substancia pode ser solivel em agua e
consumida por via intravenosa ("pelos canos"
ou "baque"). Além disso, existe na forma de
base, amplamente conhecida como crack e
merla ("mela”, "mel* ou "melado"). Por ter
baixa solubilidade em &gua, essa forma
volatiliza quando aquecida, possibilitando o
consumo por meio de fumo em cachimbos ou
em cigarros de tabaco, muitas vezes
associados a maconha. H& ainda a pasta de
coca, um produto obtido nas fases iniciais de
extragdo de cocaina das folhas da planta,
porém tratadas com algum tipo de A&lcali
(solvente organico como querosene ou
gasolina) e ainda acido sulfirrico. Essa pasta
contém muitas impurezas toxicas e € fumada
em cigarros conhecidos como ‘basukos’. Antes
de a cocaina ser isolada da planta de coca

6 Drogas de abuso: substancias psicoativas que se definem
por alterar o funcionamento cerebral modificando o
comportamento do estado mental.

6 * E uma droga estimulante do sistema nervoso central,

também era muito utilizado sob a forma de
cha, que é legalizada em alguns paises da
Ameérica do Sul, como Peru e Bolivia. Este cha,
processo onde pouca cocaina € extraida
chega apoOs sua ingestdo por via oral no
intestino, vai para a corrente sanguinea e essa
substancia €é metabolizada no figado,
processo que destréi boa parte da cocaina
antes de chegar ao cérebro, tendo como o
principal beneficio a melhora da fadiga®.

De acordo com estudos, a cocaina é
consumida por 0,4% da populacdo mundial,
sendo concentrada principalmente nas
Ameéricas, Europa e Oceania. Quase a
totalidade da produgdo de cocaina é
realizada na América do sul, Peru, Bolivia e
Colémbia. A Europa Ocidental e Central é o
segundo maior consumidor depois das
Ameéricas’.

Dentre os paises da América do Sul, o
Brasil tem posicdo de destaque quanto ao
consumo de cocaina devido ao fato deste se
localizar em regifes geograficas mais
préximas dos paises produtores e tendo
grande parte de sua populacdo urbana como
mercado consumidor. De acordo com o Il
Levantamento Nacional de Alcool e Drogas
(LENAD) realizado no pais 5 milhdes de
brasileiros relataram ter consumido a
substancia pelo menos uma vez na vida, e
em relagdo ao uso recente, 2 milhdes de
pessoas e 225 mil adolescentes relataram
ter utilizado a droga em todo o paisé.

Tendo isso em vista, & importante
salientar que o abuso de cocaina pode
ocasionar dentre outras consequéncias —
eventos cardiovasculares, como a Sindrome
Coronariana Aguda (SCA), sendo essa uma
importante causa de morbimortalidade entre
0s usuarios®. A doenca coronariana, em
especial a SCA, é a principal causa de
morbimortalidade em todo o mundo,
inclusive no Brasil, onde é responsavel por
31% das mortes cardiovasculares,
culminando em uma sobrecarga do sistema
de saude?® 11,

A taxa de mortalidade associada a
doenca coronariana, ainda que muito
prevalente, diminuiu nas Ultimas décadas,
entretanto, esse declinio ndo ocorreu de
forma homogénea entre 0s grupos
demograficos. Assim, enguanto essa taxa
reduziu significativamente em pacientes
idosos, a reducdo ocorreu em menor grau
entre os adultos jovens, faixa etaria em que
a SCA induzida por cocaina € mais comum,

aceleram as atividades de determinados neurénios trazendo
como consequéncias o estado de alerta exagerado, insdnia
e aceleracdo dos processos psiquicos.
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tendo em vista o perfil de uso da droga, o que
indica a necessidade de implementar
estratégias terapéuticas eficazes para essa
populacdo??.

Além disso, a avaliacdo de pacientes
com dor toracica ou outros sintomas
sugestivos de isquemia miocardica®® continua
sendo um dos maiores desafios para
profissionais que atuam em servicos de
emergéncials.

Nesses pacientes, a falta de acuracia
diagnostica implica maior risco de eventos
adversos relacionado ao uso de
medicamentos, a taxa de mortalidade € duas
vezes maior do que nos pacientes
corretamente  conduzidos. Embora a
experiéncia do profissional seja relevante, a
avaliacdo de pacientes com dor toracica é
frequentemente feita de maneira subjetiva e
ineficaz quando protocolos diagnésticos
especificos ndo sdo aplicados!. Essa situacao
se agrava quando o paciente pertence a um
grupo especifico, como é o caso de adultos
jovens, que apresentam caracteristicas
singulares em relacdo aos fatores de risco. A
organizagdo Mundial de Saude considera o
adulto jovem entre a faixa etaria de 15 a 24
anos. Além dos diversos fatores de risco
cardiaco inerentes a esses pacientes
(sedentarismo, dislipidemia, obesidade,
diabetes, hipercolesterolemia), o uso de
drogas ilicitas nessa faixa etaria tem
aumentado a procura pelos servicos de
emergéncia nos ultimos anos. Como resultado
dos eventos coronarianos aos quais esses
pacientes se expdem o risco de ocorréncia de
infarto agudo do miocardio (IAM) também
aumenta?ls.

Levando em consideracdo que o
enfermeiro desempenha um papel
fundamental nos cuidados de enfermagem
durante a hospitalizacdo e nas orientacdes
para a alta hospitalar, € essencial destacar a
importancia de uma avaliagdo socio-clinica
abrangente relacionada a ocorréncia de
eventos coronarianos. I1sso se deve a resposta
individual do paciente as transformacgfes
decorrentes dos fatores de risco associados as
doencas cardiacas?’s.

Desse modo, a avaliagdo socio-clinica
deve ser conduzida de forma sistematica,
buscando investigar diagnésticos de maneira
a aprofundar o] conhecimento e
acompanhamento do paciente. Seu objetivo é
avaliar tanto a condicdo fisica quanto
psicossocial do individuo e, se necessario,
desenvolver novas interveng¢des em conjunto
com o paciente e seus familiares, visando
promover mudancas em seu estilo de vida®s.

Logo, a aplicagdo de modelos
sistematicos no atendimento a pacientes com
dor toracica pode resultar na reducdo de

custos e na melhoria da qualidade dos
cuidados prestados. Nesse sentido, as
Unidades de Dor Toracica (UDT) foram
concebidas para viabilizar a adocdo de
modelos de atendimento padronizados para
pacientes com dor toracica ou outros sintomas
gue sugiram a possibilidade de isquemia
miocéardica®®. Essas unidades utilizam
protocolos de diagnéstico rapido, visando
diminuir o tempo necessério para detectar a
sindrome  coronariana aguda  (SCA),
especialmente nos casos em que ha elevagao
do segmento ST, para os quais € crucial iniciar
a terapia de reperfusdo o0 mais rapido
possivel’3,

Adicionalmente, 0s programas
associados as UDT tém como objetivo
proporcionar educacéao continua a
comunidade, visando reduzir o intervalo de
tempo entre o surgimento dos sintomas e a
busca por servigos de emergéncia. Apesar da
alta prevaléncia de dor toracica nos servigos
de emergéncia, ainda existe uma falta de
padronizacdo no atendimento a esses
pacientes, o0 que pode resultar em desafios no
diagnoéstico de sindromes coronarianas
agudas e atrasos no tratamento?3,

Durante o treinamento em servico em
um Pronto-Socorro (PS) de um Hospital Geral,
da Residéncia Multiprofissional em Saude
Mental, foi observado que grande parte das
entradas por intoxicacfes exdgenas estavam
relacionadas ao uso abusivo de cocaina e
seus derivados. Essas urgéncias
demandavam de antemdao o adequado manejo
clinico — eventos associados a intoxicacao —
seguido do quadro psiquiatrico, para condutas
relativas & dependéncia e agitacdo. A partir
dessa problematica, buscou-se neste estudo
investigar, por meio da revisdo integrativa, 0
manejo clinico nas urgéncias e emergéncias
relacionado as intoxicacGes por cocaina e
seus derivados, a fim de ser utilizado como
constructo tedrico para subsidiar acdes
relacionadas & prética clinica nas intoxicaces
por cocaina.

Especificamente, esta reviséo
objetivou descrever sinais e sintomas
observados nos servicos de urgéncia e
emergéncia, levantar as complicacdes
decorrentes do uso/abuso da cocaina e seus
derivados atendidos nesses servicos,
descreverem 0 manejo das urgéncias e
emergéncia relacionadas & exposicdo por
cocaina.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma de reviséo integrativa,
gue tem como propoésito compilar dados

3
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publicados acerca de um dado objeto de
estudo como “definicdo de conceitos, revisédo
de teorias e evidéncias, e analise de
problemas metodolégicos de um tépico
particular’1s,

O processo de elaboracdo da presente
revisdo integrativa foi desenvolvido de acordo
com as seis fases da pesquisa, sendo que: a
primeira é o delineamento do problema a partir
da questdo norteadora, levando em
consideragdo a relevancia da questdo a ser
pesquisada; a segunda fase é a busca ou
amostragem na literatura, quando s&o
estabelecidos 0S critérios de
inclusao/exclusao dos trabalhos revisados; ja
a terceira é a coleta de dados propriamente
dita, que pode ser utilizado como um
instrumento a fim de assegurar que a
totalidade dos dados relevantes seja extraida,
que o risco de erros na transcricdo seja
minimizado, para haver precisdo na checagem
das informag®es e, ainda, sirva como registro
para eventuais necessidades de consulta; a
quarta fase é realizada andlise critica dos
estudos em evidéncial®; para isso os artigos
foram categorizados quanto ao nivel de
evidencia, conforme se segue: No nivel 1
encontram-se evidéncias resultantes da meta-
analise de multiplos estudos clinicos
controlados e randomizados; ja para as
evidéncias obtidas em estudos individuais com
delineamento experimental sdo categorizadas
como nivel 2; os estudos quase-experimentais
séo classificados como nivel 3; e ainda os
estudos que se tem evidéncias descritivas
(ndo-experimentais) ou  aqueles com
abordagem qualitativas apresenta-se como
sendo de nivel 4; O nivel de evidencia 5 sao
provenientes de relatos de caso ou de
experiéncia e, por ultimo, os estudos de nivel
6, que sado baseados em opinibes de
especialistas!’. Na quinta fase o revisor aponta
as conclusoes, compara com a
fundamentacgéo tedrica com os resultados da
pesquisa e identifica lacunas que servem
como sugestdes para pesquisas futuras. A
sexta e Ultima fase é a apresentacdo da
revisdo integrativa.

Assim, para guiar a revisao integrativa,
foi utilizada como primeira etapa, a pesquisa
de artigos publicados em portugués e inglés,
disponiveis na integra no formato on-line,
publicados nos ultimos 05 anos (2018-2023)
consultados no Portal da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). As bases de dados utilizadas
foram: Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS),
Medical Literature Analysis and Retrieval
Sistem on-line (Medline), Base de dados de
Enfermagem (BDENF) e indice Bibliogréafico
Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS).
Utilizou-se o cruzamento entre os Descritores

em Ciéncias da Saude (DeCS) e suas
respectivas categorias indexados na BVS:
“Cocaina”, “Tratamento de emergéncia” e
“Intoxicagao”. Ainda como critério de inclusédo
0s artigos deveriam descrever o0 manejo,
sinais/sintomas e complicacbes decorrentes
do uso/abuso de cocaina. Inicialmente, foram
encontrados 80 artigos na Medline, 6 na
LILACS, 2 no BDENF e 2 no IBECS, depois de
lidos, com a finalidade de excluir aqueles que
ndo contemplassem os critérios de incluséo,
sendo selecionados para esta pesquisa
apenas 23 artigos.

Em seguida, foi realizada a leitura
completa dos artigos selecionados e a
extracdo de dados predeterminados para
analise e discussao do trabalho a partir de um
formulario de registro adaptado!®. Esse foi
composto de duas partes: a primeira com
informacdes de identificagdo do trabalho
(titulo, autor, pais, idioma e ano de
publicacdo), a segunda, registra-se as
caracteristicas  metodolégicas (tipo de
pesquisa, objetivos, resultados, conclusdes,
nivel de evidéncia).

A partir dos dados obtidos, foi possivel
realizar a comparacéo entre todos os estudos
selecionados e, logo, a identificacdo de
padrdes, diferencas e a sublocacdo desses
tépicos como parte da discusséo geral. Sendo
assim, utilizando-se da metodologia proposta,
0s estudos resumidos estdo disponibilizados
na Figura 1 a seguir, obedecendo aos critérios
propostos na metodologia.

RESULTADOS

Os artigos compilados para analise
estdo dispostos na Tabela 1, que apresenta
aspectos relevantes dos estudos, permitindo
assim a distin¢cdo entre os achados e sobre o
assunto em questéo.

As categorias em nossa revisdo foram
expressas a partir dos artigos selecionados
conforme os seus resultados se relacionavam
entre si ou que se complementavam da
seguinte maneira: o periodo de publicacao,
tipos de estudo, sinais/sintomas, manejo da
urgéncia e complicagbes. No entanto,
observou-se uma falta de publicacdes
abordando o tema nas bases de dados
disponiveis. Houve uma predominancia de
artigos publicados em inglés, especialmente
entre os anos de 2018 e 2021.

Os principais tipos de estudos foram os
descritivos prospectivos, retrospectivos e
diagnésticos. Os estudos descritivos visam
apenas observar, descrever e registrar o fato
em si, as caracteristicas de determinada
populacdo ou fendmeno sem analisar seu
conteudo®®.

4
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A maioria dos estudos se enquadrava
no nivel de evidéncia 4 — estudos descritivos
(ndo experimentais) ou com abordagem
qualitativa - considerando o objeto de estudo,
que é descrever o manejo dos casos de
intoxicacdo por cocaina e derivados, o0s
estudos  descritivos e  observacionais
analiticos refletem nivel satisfatorio.

De acordo com os estudos
apresentados, a dor toracica foi o principal
sintoma de risco associado ao uso/abuso de
cocaina e a queixa principal nos servigcos de
urgéncia. Outros sintomas foram midriase

(pupilas dilatadas), taquicardia, dispneia,
palpitacBes, ansiedade, agitacéo, alucinacdes,
convulsdes, problemas renais, hipertenséo,
sintomas de ansiedade e suicidas, entre
outros.

A Figura 1 apresenta o fluxograma do
processo de selecdo dos artigos coletados. A
seguir, ser8o apresentados o0s principais
achados do trabalho, relacionados ao objetivo
estabelecido para esta reviséo, Tabela 1.

Figura 1. Fluxograma do processo de selecéo estudos selecionados para analise.

Artigos identificados nas
bases de dados BVS,
MEDLINE, LILACS, BDENF e
IBECS publicados entre 2018
e 2023.

Identificagao

(n=89)

Artigos recuperados pelo titulo
e/ou resumo

(n=8)

Recuperagao

Textos completos avaliados
por atender os critérios de
inclusédo

(n=10)

Elegibilidade

Textos completos avaliados
por atender os critérios de
inclusao

Incluidos

(n=23)

Artigos em duplicata identificados

(n=01)

Artigos excluidos pelo titulo e/ou
resumo (estudos clinicos,
monografias, livros, trabalhos de
concluséo de curso, trabalhos
relacionados a outras tematicas que
ndo estejam relacionadas aos
pacientes usuarios de substancias
psicoativas com dor toracica).

(n = 20)

Textos completos excluidos:

(n= 36)

Tabela 1 — Distribuicdo geral dos artigos selecionados de acordo com titulo, autor/revista/ano, tipo de
estudo, objetivo, resultados, manejo de urgéncia e nivel de evidéncia.
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Autor/

n Titulo do artigo Revista/Ano Tipo de estudo Objetivo Resultados
Manejo da Urgéncia. Nivel de Evidéncia

Al A patient full of Luginbuhl, Miriam; | Estudo de caso Buscar alternativas a | Os exames de sangue foram sugestivos de
surprises: a body packer | Junker, Timo; Keller, intoxicacdo e a obstrugdo | infeccdo, e a andlise de urina foi positiva para
with cocaine Dagmar I. gastrointestinal como causa | cocaina. O tratamento do paciente foi feito com
intoxication, BMC Emergency de adoecimento agudo em | antibioticoterapia de amplo espectro com
pneumococcal Medicine/ 2018 empacotadores de drogas | piperacilina/tazobactam mais claritromicina para
pneumonia and HIV com apresentagao atipica. suspeita de pneumonia grave adquirida na
infection comunidade ou sepse abdominal e tratamos o

paciente com midazolam intravenoso para
intoxicacdo sintomatica por cocaina. Apds
deteccdo de antigeno pneumocaécico urinario, o
esquema antibacteriano foi alterado para
ceftriaxona e vancomicina para pneumonia
pneumocécica. Além disso, encontramos
infecgdo pelo virus da imunodeficiéncia humana
(HIV) tipo 1 como doenga subjacente. O paciente
apresentou agitacdo psicomotora, midriase e
taquicardia.

A2 Association of | Tolson, Celensia et al. | Revisdo Avaliar a prevaléncia de uso | Foifeita a triagem toxicolégica de urina durante o
Substance Use  with The American Journal of | retrospectiva de substancias e diagnésticos | periodo de 10 anos de observacdo. Abordagem
Hospitalization and the Medical Sciences/ de saude mental em pacientes | de pacientes com uso de substancias ou
Virologic Suppression in 2018 ambulatoriais com infeccdo | diagndsticos de salude mental tiveram maiores
a Southern Academic por HIV no Ryan White HIV na | taxas de hospitalizacdo e menores taxas de
HIV Clinic Universidade Médica da supresséo longitudinal sustentada do HIV.

Carolina do Sul (MUSC). Foram registradas taxas significativas
associadas ao uso de alcool, cocaina e maconha
do que transtorno por uso de opioides. Mulheres
afro-americanas apresentaram taxas mais altas
de hospitalizacao, diagnésticos de saide mental
e uso de cocaina.

A3 Relationship  between Della Rocca, Foscarina et | Estudo Pesquisar a | Os pacientes foram submetidos a controles
anatomical sites and al. retrospectivo presenga/auséncia de &lcool | toxicolégicos para avaliar as  possiveis
severity of the lesions | Annali dell'lstituto e/ou substancias psicotrépicas | correlagées entre a gravidade e o local do trauma
and use of alcohol and Superiore di Sanita/ 2018 (opiaceos, buprenorfina, | e a presenga/auséncia no sangue e na urina das
psychotropic substances cocaina, canabindides, | substancias mais comuns. Os locais de trauma
in traumatized drivers benzodiazepinas, metadona, | considerados sdo cabega, face, coluna vertebral,
admitted to the anfetaminas, barbitdricos) no | térax, abdome, pelve e traumas graves em
Emergency Department sangue e/ou na urina de 1764 | membros (fraturas, luxacdes, amputagdes,
of Padua, Italy. condutores traumatizados | ferimentos profundos). A intoxicagdo alcodlica

consecutivamente internados | foi a mais frequente, sendo que a intoxicagao por

no pronto-socorro do Hospital | benzodiazepinicos correlacionou-se

Péadua de 2010 a 2014. positivamente com internacdo em UTI. Em
particular, a intoxicagcdo por benzodiazepinicos
se correlacionou com trauma torécico e trauma
pélvico, enquanto a intoxicagdo por cocaina se
correlacionou com o risco de trauma da coluna
vertebral.

A4 The importance  of | Liu, Yiyang etal. Revisdo Destacar a importanciado uso | A prevaléncia estimada de uso simultaneo e
considering Drug and Alcohol | sistematica/meta- | concomitante de substancias | concomitante de alcool entre usuérios de cocaina
polysubstance use: Dependence/ 2018 anélise e sugerir que elas devam | foi bastante alta. A prevaléncia estimada de uso
lessons from receber maior atencéo. O foco | simultdneo e concomitante de cannabis entre
cocaine research é a cocaina combinada com | usuarios de cocaina foi de 38% e 64%,

outras substancias | respectivamente. O consumo de alcool ou
(especialmente  alcool e | cannabis com cocaina aumenta as respostas
maconha) devido a alta | subjetivas a cocaina, concomitantemente com
prevaléncia dessas | alteragdes no metabolismo da cocaina que
combinagdes e disponibilidade | aumentam os niveis de cocaina no sangue e, no
de dados pré-clinicos. O | caso do alcool, produzem o metabdlito psicoativo
estudo comeca com dados | cocaetileno. Também hé evidéncias consistentes
epidemiolégicos sobre o uso | de efeitos neurobiol6gicos das combinagdes de
de cocaina e, em seguida, | cocaina + alcool.

explora pesquisas basicas e

estudos clinicos relacionados

ao tema.

A5 Epidemiologia de las | Calder6n, José Luis | Estudo Tragar um perfil | O diagnostico de intoxicagédo aguda da presenca
intoxicaciones  agudas Martin et al. observacional epidemioldgico e descrever o | de alguma toxina foi detectado através do teste

por drogas de abuso en
las urgencias de un
hospital del Centro de
Espafia basada en datos
de andlisis

toxicoldgico de orina

Revista Del Hospital
Italiano De Buenos Aires/
2018

manejo do paciente do
paciente que vem com
sintomas compativeis com
intoxicacdo aguda (IA) por
drogas de abuso baseado na
determinacdo de téxicos na
origem para seis substancias
(maconha, opiaceos, cocaina,
anfetaminas,

de urina.

Os pacientes do estudo fizeram uso de
benzodiazepinicos, maconha, cocaina, MDMA
(metilenodioximetanfetamina),
anfetaminas/metanfetaminas e opiaceos.

A maioria dos pacientes atendidos no pronto-
socorro com alguma substancia téxica detectada
na urina apresentou algum tipo de manifestagdo
clinica; as mais frequentes foram neurolégicas,
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benzodiazepinicos e ecstasy)
solicitadas no periodo de
estudo 2010-2012.

principalmente o rebaixamento do nivel de
consciéncia, agitacdo psicomotora, e convulsdes.
Outras manifestacdes clinicas marcantes foram
dor toracica, taquicardia, dispneia, dor
abdominal, tontura, desidratacdo e cefaleia.
Houve também a ocorréncia de coma em alguns
pacientes.

O tratamento foi feito com pelo menos um
medicamento na andlise toxicolégica de urina,
antidotos especificos e lavagem gastrica em
alguns pacientes.

A6 Medical Emergencies Calle, Paul et al. Estudo Descrever o0s problemas | Para o estudo toxicolégico, todas as amostras de
Related to Ethanol and Prehospital and Disaster | diagndstico médicos nas edigbes de 2013 | sangue e urina foram submetidas a uma triagem
lllicit Drugs at an Annual, Medicine/ 2018 e 2014 do | LOVE TECHNO | toxicolégica sistematica padrdo. Analise
Nocturnal, Indoor, (ILT; Ghent, Bélgica), um dos | toxicolégica avancada, como LC-MS/MS, GC-MS
Electronic Dance Music maiores eventos de EDM | ou GC-MS/MS, foi realizada para quantificagéo
Event indoor da Europa. O foco foi | de A9-tetraidrocanabinol (THC) e seus

colocado no impacto de | metabdlitos, cocaina, opioides, GHB,

diferentes tipos de drogas | anfetaminas, bem como benzodiazepinicos. A

recreativas: etanol, drogas | lista interna de alvos incluia NPS dos seguintes

ilicitas “classicas” para festas | grupos: canabindides, catinonas, feniletilaminas,

e NPS. piperazinas e triptaminas. A triagem toxicolégica
inicial para etanol, THC, GHB, cocaina e
anfetaminas foi realizada por toxicologistas
treinados que desconheciam a apresentagao
clinica e a(s) droga(s) ingerida(s). A substancia
mais prevalente foi o etanol. Os pacientes
apresentaram condi¢gdes potencialmente fatais
(como coma ou convulsdes).

A7 Cocaine Use in Ryan, Sheryl A. Estudo Analisar a epidemiologia do | O uso de cocaina continua sendo um problema
Adolescents and Young Pediatric Clinics of North | diagnéstico uso de cocaina entre | de saude publica significativo para adolescentes
Adults America/ 2019 adolescentes e adultos jovens, | e adultos emergentes.

discutir a farmacologia e a | Com o uso prolongado e pesado de cocaina,
neurobiologia do uso e | efeitos generalizados e potencialmente letais séo
dependéncia de cocaina, | observados em muitos sistemas de 6érgéos.
fornecer informacdes sobre | O manejo inicial da intoxicagdo aguda que se
intoxicacdo aguda e efeitos | apresenta no departamento de emergéncia deve
sistémicos observados com o | ser ndo farmacolégico e se concentrar em
uso mais cronico e descreve | fornecer um ambiente seguro e tranquilo para o
as abordagens atuais de | adolescente ou adulto jovem, com o minimo de
avaliacdo e tratamento. estimulagdo possivel. As restricdes devem ser
evitadas. As 2 principais complicacdes potenciais
que precisam ser consideradas e mencionadas
incluem convulsdes e dor toracica aguda que
podem indicar isquemia cardiaca.

A8 Changing risk  and Notta, Dania et al. Estudo Estimar as mudancas no risco | A taxa de overdose aumentou significativamente
presentation of overdose Drug and Alcohol | diagnoéstico e na gravidade da overdose | para todas as categorias de drogas. Além disso,
associated with Dependence/ 2019 resultante de mudancas no | a taxa de overdose associada a cocaina no
consumption of street fornecimento local de drogas | periodo mais recente agora € maior do que a taxa
drugs at a supervised durante um periodo em que se | associada a outros opioides. Os achados
injection site in pensava que o fornecimento | também informam a préatica clinica, pois a rigidez
Vancouver, Canada de drogas era cada vez mais | da parede toracica pode dificultar a ventilagéo,

contaminado com fentanil | enfatizando a necessidade de administragdo
ilicito. rapida de naloxona e suporte ventilatério.

A9 Characteristics and Descamps, Anne-Marie Estudo Avaliar as caracteristicas de | As substancias mais comumente envolvidas
costs in adults with acute K. etal. retrospectivo todas as admissGes por | foram etanol, benzodiazepinicos, cocaina,
poisoning admitted to PLoS One/ 2019 intoxicacdo aguda entre os | maconha, antidepressivos e psicoestimulantes.
the emergency pacientes adultos do | Destaca-se que monitoramento de
department of a departamento de emergéncia | pardmetros/sinais vitais e a administracdo de
university hospital in (DE), identificar fatores | medicamentos e/ou gotejamento intravenoso
Belgium associados a admissdo e | foram os tratamentos mais comuns.

calcular o custo médico direto.

A10 Cost-effectiveness of | Olmstead, Todd A. et al. Ensaio clinico €| Determinar a relagdo custo- | Foram realizados testes toxicolégicos de urina.
Electronic- and Clinician- | Addiction/ 2019 controlado eficacia do SBIRT (Triagem, | As participantes da triagem que procuraram
Delivered Screening, Intervencéo Breve e | atendimento de rotina em centros de saude
Brief Intervention, and Encaminhamento para | reprodutiva apresentaram pontuacao positiva no
Referral to Treatment for Tratamento) fornecido por | teste para substdncias como cigarros,
Women in Reproductive médicos e eletrbnicos para | quantidades arriscadas de alcool, drogas ilicitas
Health Centers reduzir o uso primario de | ou medicamentos prescritos de forma abusiva.

substancias entre mulheres | No entanto, o estudo apresenta limitacdes

tratadas em centros de saude | relacionadas a auséncia de uma condicdo de

reprodutiva. "cuidados habituais" e a falta de um grupo de
controle de tratamento.

All Uso de substancias Santos, Jessica Adrielle | Estudo descritivo] Caracterizar o perfil | Quanto ao uso de substancias psicoativas, o
psicoativas em mulheres Teixeira et al. de abordagem| sociodemografico e | é&lcool foi a substéncia mais utilizada, seguida
em tratamento Revista Brasileira de | quantitativa psiquiatrico de  mulheres | pela cocaina e crack.
ambulatorial Enfermagem/ 2019 usuarias de  substancias | Entre as consequéncias do uso incluem crises de

psicoativas em tratamento | panico e episédios de agressdo a terceiros,

para dependéncia quimica.

sindrome de abstinéncia como insdnia, overdose,
agressividade e forte desejo pela substancia,
além de sintomas depressivos e suicidas.

Os resultados sugerem acentuada morbidade e
elevados niveis de vulnerabilidade psicossocial,
que requerem investigagdo minuciosa na
admissdo das usuérias, além de danos
associados ao uso, como _sintomas de

Rev. Saude Integral, v.2, n. 5, 2023. DOI: 10.29327/240123.4.10-2

7




abstinéncia e sintomas depressivos.

A12 Changes in substance Dong, Huiru et al. Estudo de coorte | Examinar as mudangas nouso | Comparacdo de uma série de variaveis
use in relation to opioid Drug and Alcohol de diferentes substancias | explicativas que podem estar associadas a
agonist therapy among Dependence/ 2020 comparando os padrdes antes | diferentes tipos de uso de substancias, como:
people who use drugs in e depois de iniciar o | heroina, opioides prescritos ilicitos, cocaina,
a Canadian setting tratamento com OAT (opioides | crack, metanfetamina cristal, cannabis, uso diario

antagonistas). de élcool, e benzodiazepinicos.

A avaliagdo dos participantes para varias
condicbes de saude incluiram amostras de
sangue para testes sorolégicos de HIV e HCV e
monitoramento de doencas de HIV, conforme
apropriado.

Destacam-se os desafios de lidar com o uso de
varias substancias entre as pessoas inscritas no
OAT, especialmente considerando o0 uso
concomitante de cocaina e crack de alta
prevaléncia, bem como o aumento do uso
probleméatico de alcool apés o inicio do
tratamento.

A13 Effect of a Housing Chum, Antony et al. Ensaio clinico| Investigar se a intervengdo | A maioria dos participantes do estudo era do sexo
Intervention on Selected Journal of the American | controlado habitacional afeta os fatores | masculino, estava em situagdo de rua ha 3 anos
Cardiovascular Risk Heart Association/ 2020 randomizado de risco de doengas | ou mais anos.

Factors Among cardiovasculares entre adultos | Foram realizados exames da presséo arterial
Homeless Adults With sem-teto com doengas | sistélica e diastélica dos moradores de rua. Os
Mental lliness: mentais durante um periodo | participantes também tiveram acesso a servigos,
24-Month Follow-Up of a de 24 meses. incluindo servicos de gerenciamento de
Randomized abstinéncia de uso de substancias, servi¢cos de
Controlled Trial tratamento residencial e servigos ambulatoriais.
N&o houve diferengas na mudanca ao longo de
24 meses entre 0s 2 grupos analisados para
presséo arterial, tabaco e uso de cocaina/crack.

Al4 Links between suicidal Gicquelais, Rachel E. et | Ensaio clinico| Explorar o papel da intencdo | A intencdo suicida ativa foi positivamente
intent, polysubstance al. controlado suicida em experiéncias de | associada a hospitalizagdo. Os participantes que
use, and medical Drug and Alcohol | randomizado overdose ndo fatal entre | relataram intencdo ativa/passiva usaram mais
treatment after non-fatal Dependence/ 2020 individuos em tratamento de | comumente cocaina ou crack com opioides
opioid overdose dependéncia residencial para | durante sua Ultima overdose em relacdo a

um transtorno de uso de | overdoses ndo intencionais.

substancias e caracterizar as | Quase metade das overdoses de opioides
relagdes  entre  intengdo | envolveu servicos médicos de emergéncia e
suicida, uso de varias | hospitalizacdo.

substancias e resultados de | Houve também a associacdo de sintomas
overdose (por  exemplo, | depressivos, pensamentos de autoagressao
hospitalizacdo) apés uma | (automutilacdo, por exemplo) ou suicidio e
overdose ndo fatal de | dificuldade de funcionamento ap6s o ajuste para
opioides. varios fatores correlatos da Ultima overdose.

A15 Risk Management in Piccioni, Andrea, et al. Revisédo Revisdo sobre a eficacia do | Foram analisados estudos relativos ao consumo
First Aid for Acute Drug International Journal of | sistematica papel da unidade de | de substancias ilicitas e ao acesso ao servigo de
Intoxication Environmental Research observacdo temporaria no | urgéncia, nomeadamente ao abuso de drogas

and Public Health/ 2020 departamento de emergéncia | sintéticas, cannabis, cocaina e opiaceos. A droga
para melhorar o manejo da | narcética mais consumida é a cannabis,
intoxicac@o aguda por drogas. | enquanto as estimativas sdo muito menores para
Verificamos a literatura | o uso na vida de cocaina, MDMA e anfetaminas.
médica dos Ultimos 10 anos | As principais causas de hospitalizacédo incluem
(2009-2019). psicose, esquizofrenia, depressdo, doencgas
cardiovasculares, hepatite C, HIV e outros tipos
de hepatite. A (maior tendéncia de hospitalizagéo
entre usuarios de drogas HIV-positivos contra
HIV negativos) também foi relatada.

Al16 A cluster of lysergic acid Roberts, Darren M. et al. Estudo Relatar um grupo de | Foi realizado teste toxicolégico. Avaliacdes de
diethylamide (LSD) Clinical toxicology/ 2021 progndstico intoxicacdes com dietilamida | amostras biolégicas disponiveis, incluindo
poisonings following do &cido lisérgico (LSD) ap6s | amostras de sangue total, soro e urina, foram
insufflation of a white a insuflacdo nasal de um pé | enviadas ao Laboratério de Toxicologia Forense
powder sold as cocaine branco vendido como cocaina. | para triagem toxicolégica abrangente de rotina

para substancias recreativas e farmacéuticas.
As caracteristicas clinicas comuns foram
alucinagdes, agitacdo, vOmitos, sedacéo,
taquicardias, hipertensdo e midriase. Um
paciente necessitou de intubacao e internagéo na
unidade de terapia intensiva, dois precisaram de
internac@o durante a noite e o quarto teve alta
apos observacdo e uso de diazepam oral.
Nenhum sujeito sofreu lesdo persistente.

Al17 A hospital-wide initiative | Wakeman, Sarah E. etal. | Estudo de registro] Avaliar 5 anos de uma | Foram observados transtornos por uso de alcool,

to redesign substance

use  disorder
Impact
pharmacotherapy

initiation

care:
on

Substance Abuse/ 2021

naturalista

iniciativa SUD (transtorno de
uso de substancias) em todo o
hospital, a qual englobou uma
equipe de Consulta de
Dependéncia de Pacientes
internados, no Bridge Clinic de
baixo limiar, treinadores de
recuperacgdo e enfermeiras de
tratamento de dependéncia
em consultério.

opioides, cocaina,
estimulantes.

Os tratamentos incluiram: buprenorfina durante o
periodo do estudo, naltrexona oral e naltrexona
de liberacéo prolongada.

benzodiazepinicos e
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A18 Fentanyl-contaminated DiSalvo, Philip et al. Estudo de caso Relatar uma série de casos de | Amostras de sangue foram obtidas de oito
cocaine outbreak with | The American Journal of nove pacientes em [cidade | pacientes e amostras de urina de seis desses
laboratory confirmation Emergency Medicine/ retida para revisdo cega] sem | oito. Um paciente recusou exames laboratoriais.
in New York City in 2019 | 2021 uso de opioides que se | Todos os pacientes que forneceram amostras

apresentou a dois | testaram positivos para metabdlitos de cocaina e
departamentos de emergéncia | apresentaram concentragdes séricas
urbanos com toxicidade de | quantificaveis de fentanil. Além disso, os
opioides, incluindo sete | pacientes relataram nauseas e/ou vOmitos;
pacientes exigindo reversdo | tontura e/ou depressédo respiratoria.
de naloxona para insuficiéncia | Sete pacientes receberam naloxona a caminho
respiratéria  ap6s insuflar | do hospital; todos tiveram melhora na fungéo
cocaina. respiratéria na chegada ao departamento de
emergéncia. Nenhum dos pacientes necessitou
de administracdo adicional de naloxona no
pronto-socorro. Todos 0s nove pacientes tiveram
alta para casa ap6s observacao.

A19 Impact of co-ingestion of Supervia, August et al. Estudo Determinar diferengas nas | Foram mais frequentes individuos intoxicados
ethanol on the clinical The American Journal of | observacional drogas envolvidas, na | por derivados de anfetamina e cocaina. Foram
symptomatology and Emergency Medicine/ | descritivo sintomatologia e na gravidade | recolhidos os seguintes dados: tipo de substancia
severity of patients 2021 dos pacientes atendidos por | toxica  envolvida, sintomatologia  clinica
attended in the intoxicacdo por drogas ilicitas | (neurolégica, psiquiatrica, cardiovascular),
emergency department em servicos de urgéncia | tratamento recebido e destino ap6s a alta do
for recreational drug hospitalar com base na co- | servico de urgéncia. A presenca de etanol foi
toxicity ingestéo de alcool. determinada por anamnese, manifestaces

clinicas e determinagéo de alcoolemia em alguns
casos.

As manifestagfes clinicas apresentadas pelos
pacientes com intoxicagdo foram mais
frequentemente associadas a uma reducdo da
consciéncia e agitagao/agressividade
(psicomotora). Por outro lado, estiveram
inversamente associadas a presenca de
ansiedade, sintomas psicéticos, alucinagdes, dor
toracica, hipertensdo sintomatica e convulsdes.
Um evento adverso combinado de parada
cardiorrespiratdria, necessidade de intubagédo e
internacdo em terapia intensiva ou obito foi
considerado o indicador primario de gravidade.

A20 Modafinil reduces Haney, Margaret et al. Ensaio clinico| Testar os efeitos do modafinil, | Os ensaios de sangue para cocaina no plasma
smoked cocaine self- Drug and Alcohol | controlado um medicamento com eficacia | foram analisados uma vez por fase de internagéo
administration in Dependence/ 2021 mista para o tratamento de | durante uma sessdo de cocaina administrada
humans: effects vary as cocaina, usando um novo | pelo experimentador. Apés a colocacdo do
a function of cocaine procedimento de | cateter na veia antecubital, o sangue foi coletado
‘priming’ and cost autoadministracdo projetado | na linha de base, 4 minutos apés a primeira

para modelar cenarios clinicos | administracdo de cocaina, 10 minutos ap6s a

distintos. segunda administracdo de cocaina e 4 minutos
apdés a sétima administracdo de cocaina. As
sessdes de autoadministragdo (SA) comegaram
na semana seguinte.
Os efeitos do modafinil nos niveis plasmaticos de
cocaina, efeitos subjetivos e cardiovasculares
foram medidos durante o terceiro dia de sess6es
de cocaina administradas pelo experimentador,
quando o
modafinil atingiu o estado estacionario e quando
uma quantidade controlada de cocaina foi
administrada. O modafinil pode ser mais eficaz na
prevencdo de recaidas em  pacientes
abstinentes, particularmente em condi¢ées nas
quais a cocaina é cara, em vez de iniciar a
abstinéncia para aqueles que continuam usando
cocaina.

A21 Suicide mortality risk in a Pavarin, Raimondo Maria | Estudo de coorte Examinar o risco de | Quanto as substancias de abuso, tendo em vista
cohort of individuals etal. mortalidade por suicidio em | que, em muitos casos, alguns sujeitos em
treated for  alcohol, Psychiatry Research/ uma coorte de individuos que | tratamento para transtornos por uso de heroina
heroin or cocaine abuse: 2021 recorreram a um centro | ou cocaina ou alcool também ja haviam feito uso
Results of a follow-up publico de tratamento para | dessas substancias antes do primeiro acesso a
study dependentes quimicos (na | um centro publico ou em periodos posteriores. As

Itdlia - SERD) no norte da Italia | taxas de mortalidade por HCUDs (pacientes com
por abuso primério de &lcool, | problemas de uso de heroina e cocaina) foram
heroina ou cocaina ao longo | semelhantes a de cocaina néo diferenciada pelo
de 41 anos. Periodo de alta | uso de heroina, por exemplo.

(de 1975 a 2016).

A22 Urgencias tras consumo Ocejo, Maria del Carmen | Estudo Detectar os fatores que podem | Unidade toxicolégica disponivel no pronto-
de cocaina: factores Rodriguez. et al. observacional estar relacionados a uma | socorro onde foi realizado o estudo. Os critérios
relacionados con el Emergencias/ 2021 retrospectivo maior probabilidade de | analisados incluiram: varidveis epidemioldgicas,
ingreso hospitalario internagéo apds | toxicoldgicas, sinais vitais, sintomatologia inicial

CdC/consumo de cocaina.

na sala de emergéncia, achados
eletrocardiogréficos, tratamento administrado na
emergéncia hospitalar.

As complicages clinicas encontradas foram:
consumo de cocaina e policonsumo - conjunto de
drogas (sem alcool), satura¢éo de oxigénio, uso
da via intravenosa, presenca de distirbios
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cardiovasculares (alteracdo de ST e arritmias
ventriculares ) e detectados sintomas renais,
respiratérios ou de rabdomidlise. Em relagdo ao
ECG, o achado mais comum neste registro foi a
taquicardia sinusal, geralmente no contexto de
palpitacdes, ansiedade ou dor toracica apdés o
consumo.

A23

Gender-specific
differences in
comorbidities,
complications and
outcomes in emergency]
patients
intoxication
without

use

Estudo
retrospectivo

Schwegler, Eric et al.
Swiss Medical Weekly/

in-hospitall 2023

with  ethanol
with  and
multisubstance

Analisar as diferencas
especificas de género em
comorbidades, abuso de
multiplas substancias,
complicagdes intra-
hospitalares, transferéncias de
unidades de terapia intensiva
e encaminhamentos para
enfermarias psiquiatricas de
pacientes do pronto-socorro
com intoxicagdes relacionadas
ao etanol..

Foi realizado teste de sangue nos pacientes para
0 uso de substancias. As substancias adicionais
mais comuns em casos de multisubstancias

encontradas nos pacientes foram:
benzodiazepinicos, cannabis, cocaina e
opiaceos.

Nos pacientes apenas com etanol, as

comorbidades mais comuns foram abuso crénico
de etanol, seguido de tabagismo homens, e
transtornos psiquiatricos. Doengas hepaticas,
doencgas pulmonares e dependéncia de drogas
também foram frequentemente encontradas.
Outras comorbidades, como doenca coronariana,
histéria de cancer ou deméncia, foram raras.
Houve também ocorréncia de internagdes na UTI,
intubagdo/ventilagdo mecéanica e um caso de

pneumonia aspirativa.

DISCUSSAO

O uso de cocaina continua sendo um
problema de salde publica significativo para
adolescentes e adultos emergentes?’44, Seu uso
e abuso podem causar uma ampla gama de
efeitos médicos e psicossociais significativos e
podem interromper o0 desenvolvimento e
psicolégico normal. Uma compreensdo da
neurobiologia da cocaina fornece evidéncias de
seus efeitos de intoxicacdo aguda, bem como de
efeitos fisicos de longo prazo. No entanto, poucos
estudos se concentram no tratamento de
transtornos por uso de cocaina, embora as
técnicas comportamentais continuem sendo a
base do tratamento?’44,

O estudo realizado por Ryan (2019)%
relata que os sintomas cardiacos s&o 0s sintomas
mais comuns relatados por aqueles que
procuram atendimento médico em decorréncia do
uso de cocaina, sendo a dor toracica a queixa
mais frequente.

As manifestacdes clinicas associadas as
alteracbes causadas pelo uso da droga séo
relatadas como dor toracica/angina, que podem
ocorrer geralmente na primeira hora depois de
feito o uso. Essa dor tem caracteristicas intensas
definidas como subesternal e em aperto,
acompanhada ainda de dispneia e diaforese.
Outros estudos, também confirmam a dor
toracica como sintoma mais comum, incluindo

ainda a dispneia, palpitacbes e
tontura520,25,27,38,41,42_

Quando se trata da avaliacéo e abordagem
de pacientes que apresentam dor

toracica?>273%42 e tém historico de utilizagdo de
substancias como a cocaina e outras drogas, €
crucial adotar um protocolo especifico nos
servicos de pronto-socorro?63543, A presenca
dessas substancias pode agravar os sintomas,
mascarar condi¢cdes subjacentes e aumentar 0s
riscos para a saude do paciente?5:27.32:35,39.42,
Nesses casos, uma abordagem

multidisciplinar21.31.33,3536.37 ¢ essencial, envolvendo
médiC0821‘25’26'33'34’36'37’38’39’42, enfermeir0326,37,40,43,
psic6logos?7:31.33,34.3741.43  gssistentes sociais31 33 e
cardiologistas3>3940, O protocolo deve incluir uma
avaliacdo clinica abrangente, que englobe
informacbes sobre o uso recente de drogas, a
frequéncia e quantidade, bem como a
consideracgdo de condic6es médicas pré-existentes
do paciente32353943  Além disso, a analise dos
sintomas deve ser criteriosa, levando em conta a
possibilidade de complicacdes cardiacas?42, como
arritmias*4® ou lesdes coronarianas agudas?’,
frequentemente associadas ao uso de drogas.

A monitorizagdo cardiaca continua é
fundamental para detectar rapidamente alteracdes
no ritmo cardiaco e para avaliar possiveis
isquemias?>27.38, Exames laboratoriais?427.36:38,40,
como os marcadores cardiacos, também devem
ser realizados para auxiliar na identificacdo de
lesbes cardiacas agudas. A realizacdo de um
eletrocardiograma (ECG)?7:2°42 de forma imediata e
posteriormente apds a administracdo de
nitroglicerina € indicada para avaliar a presenca de
alteracdes sugestivas de isquemia.

O tratamento direcionado inclui a
administragdo de medicamentos?526:28.38.39.40 parg
alivio da dor e medidas para estabilizagdo
hemodinamica. Em alguns casos, é necessario o
uso de agentes antiarritmicos. E importante
observar que a cocaina e outras drogas podem
causar vasoconstricdo coronariana?’, aumentando
o risco de infarto agudo do miocardio?”-33,

Além disso, é fundamental enfatizar que a
histéria de uso de drogas deve ser abordada com
sensibilidade e sem julgamentos, visando obter
informacdes precisas para guiar a conduta
médica?227:29.343541. O protocolo deve considerar a
necessidade de suporte psicossocial??8141,
incluindo a oferta de orientacdes e recursos para
programas de reabilitacéo?®.

Em suma, um protocolo especifico®® para
pacientes que apresentam dor toracica?527.3942 e
tém histérico de uso de cocaina e outras drogas?*
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sédo fundamentais para garantir uma abordagem
eficaz, identificar complicacdes cardiacas
potencialmente graves?>2” e oferecer o cuidado
necessario para uma recuperagdo segura e
completa.

E importante salientar também que, a fim
de obter relatos mais confidveis dos pacientes,
devemos indagar sobre o uso ou abuso de
drogas®, ja que muitas vezes eles podem relutar
em discutir esse assunto?’, especialmente
quando sdo atendidos em servicos de
emergéncia, devido a varios motivos e ao
estigma associado a esse tipo de publico. Nesse
cenario, o exame toxicoldgico para detec¢cédo da
droga na urina2530.36.38 é simples, rapido e barato
e melhora a confiabilidade dos dados subijetivos,
conforme em estudo realizado por Calderén et al.
(2018)%.

Sob essa perspectiva, destaca-se que a
cocaina, em relagdo a outras drogas, € a principal
responsavel por visitas a emergéncia, sendo 25
% dos casos relacionados a complicacdes
cardiovasculares, principalmente na
vasoconstricdo da artéria coronaria com énfase
na isquemia aguda do miocardio (IAM)3 e/ou
infarto?2232527.33 Através de seus efeitos
combinados de ser um potente agente
simpatomimético e seus efeitos adrenérgicos?4, a
cocaina pode aumentar agudamente a presséo
arterial, a frequéncia cardiaca e a resisténcia
vascular periférica, além de estimular os
receptores  alfa-adrenérgicos nas artérias
corondrias?’. O maior risco de isquemia ocorre
nos primeiros 60 minutos apos 0 Uso, Mesmo em
individuos jovens sem fatores de risco prévios ou
doenca de pequenos vasos?’, e independe da
quantidade utilizada, da via de ingestdo ou da
frequéncia de uso. Essa condicdo é mais
prevalente entre adolescentes e jovens
adultos?”#* abaixo de 45 anos, fumantes, ndo
brancos, com baixo poder aquisitivo, histérico de
uso prévio da droga e com reduzidos fatores de
risco  associados®343,  Apesar disso, a
combina¢é@o de cocaina tem sido predominante
presente no repertério de pessoas que usam

mais de uma substancia ilicita, por
exemp|024,25,26,34,36_
Tais combinacgbes podem incluir

prevaléncia do uso simultaneo e concomitante de
cocaina + A&lcool e cocaina + cannabis
(maconha), cocaina + crack, LSD, heroina,
opioides, benzodiazepinicos,
anfetaminas/metanfetaminas, ecstasy,
estimulantes em geral, sedativos/pilulas e o
consumo de um conjunto de drogas que afetam
muitos oOrgdos principalmente por meio da
estimulacao do sistema nervoso
simpatico?2.2324,25.27,34,3536.37 - Entretanto, alcool,
benzodiazepinicos, cannabis e cocaina foram as
substancias adicionais mais comuns em casos de
mu|t|p|as SUbSténCi8522'23'26’29’31'32’37‘39'41’42’43’44.

O uso de drogas ilicitas esta associado a

varios problemas de salde que muitas vezes
resultam em internacdes hospitalares*. No
uso/abuso de cocaina, podemos dizer que esta
droga é um estimulante potente com efeitos no
sistema nervoso central por meio de sua
capacidade de aumentar o0s niveis de
neurotransmissores como dopamina, norepinefrina
e serotonina?”’.

A sintomatologia apresentada pelos
pacientes com intoxicagdo por cocaina comparada
com base na presenca de
multisubstancias/polisubstancias, em conjunto e
separadamente no caso de ingestdo isolada de
drogas prevalentes esteve presente em diversos
eStUd0522’24’25'31’34'35'36’39'42'43.

Dentre as demais alteracdes clinicas mais
comuns destacaram-se: agitacao?1:25:36.39,
taquicardia?1253642  dispneia?®,  midriase?3,
vOmitos®®:38,  convulsfes?5:26:27.39, arritmias*?,
palpitacdes*?,  hipertensao®°,  renais*?* e
respiratérios*2. Outros achados clinicos como
alucinagfes®%°, sintomas de ansiedades%4?,
depressivos??81:34 e suicidas®-3441 também foram
identificados nos estudos analisados. Alguns
estudos anfatizaram também um elevado ndmero
de pacientes com sintomas de abstinéncia?7-31:33,40
e overdose?8:31.34,

O tratamento farmacolégico para individuos
que lutam contra o uso e abuso de cocaina e outras
drogas tem sido objeto de intensa investigacdo e
debate na comunidade cientifica e médica?’. A
busca por intervengBes eficazes que possam
auxiliar na reducdo dos efeitos nocivos dessas
substancias tem levado a uma série de abordagens
terapéuticas, entre as quais os medicamentos
desempenham um papel central.

Agentes como a buprenorfina233’ e a
naltrexona®” tém sido estudados quanto a sua
capacidade de reduzir os desejos intensos e a
recompensa associada ao uso de cocaina. A
buprenorfina, por exemplo, atua no tratamento da
dependéncia de cocaina através da capacidade de
afetar o sistema de recompensa do cérebro,
influenciando indiretamente os sistemas de
neurotransmissores envolvidos na recompensa e
motivagdo, como a dopamina, embora sua acéo
nesse aspecto seja mais complexo do que sua
acao em relagdo aos opioides?3%7, Isso a torna uma
opcdo eficaz para auxiliar pessoas que estdo
passando por processos de desintoxicagdo e
manutencdo na recuperacdo de dependéncia de
opioides, atenuando os sintomas de abstinéncia e
a motivacao para o uso continuado da droga?337.
Por outro lado, a naltrexona®’, um antagonista de
receptores opioides, pode influenciar indiretamente
a liberacdo de dopamina, diminuindo os efeitos
reforcadores da cocaina.

Em caso de suspeita de associacdo ao
consumo recente de cocaina e a combinacdo de
cocaina com outras drogas pode-se desencadear
reacbes bioguimicas imprevisiveis*, afetando
sistemasneuroldgicos?42539 cardiovasculares33:353°
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4042 @ metabdlicos?426:38 de maneiras Unicas.
Além disso, a presenca de mdltiplas substancias
pode mascarar sintomas especificos ou
amplificar complicacdes ja existentes, tornando o
diagndstico e o tratamento desafiadores para os
profissionais de salde?*. Portanto, a pesquisa
nessa area nao apenas lanca luz sobre as
potenciais ameacas a salde que resultam
dessas interagdes, mas também oferece
orientacbes valiosas para abordagens clinicas
mais eficientes e direcionadas.

CONCLUSAO

Com base nesta revisdo pode-se concluir
gque os artigos incluidos atenderam aos objetivos
propostos em nosso estudo por identificarem os
principais objetivos relacionados a intoxicagdo por
uso/abuso da cocaina e seus derivados. Foram
citadas diversas complicacdes relacionadas ao uso
da droga, sendo a principal a dor toracica. Pelo
exposto nota-se que a cocaina interfere diretamente
sobre o sistema cardiovascular um dos principais
sistemas do nosso organismo, onde pode ocorrer
diversos sinais/sintomas tais como, o aumento da
presséo sanguinea, devido sua  acéo
vasoconstritora, € consequentemente a frequéncia
cardiaca alterada, ocasionando traumas maiores
como insuficiéncia respiratéria, parada cardiaca e
até mesmo a morte. Apesar de algumas destas
patologias causadas pelo uso/abuso de cocaina ter
caracteristicas distintas, a maior parte delas sdo
clinicamente idénticas das sem o uso de cocaina.

Contudo, é evidente que o atendimento
ainda é um tema que requer discussao e
intercambio de  experiéncias entre  0s
profissionais, bem como pesquisas adicionais,
devido a falta de dados -confiaveis sobre
tratamentos especificos. Isso pode ser atribuido
a desvalorizacdo dos pacientes em situacao de
uso/abuso de drogas, especialmente cocaina. Os
efeitos da intoxicacdo séo mais conhecidos pelos
médicos psiquiatras do que pelos médicos
generalistas, que séo responsaveis pelo primeiro
contato com o paciente nos servicos de
emergéncia.

Apesar das medidas aqui apresentadas
para o melhor manejo clinico do paciente
usuério de cocaina, propde-se que um maior
namero de pesquisas possa ser desenvolvido
acerca desta tematica para assim contribuir
com o conhecimento cientifico dos profissionais
que atuam direta e indiretamente com essa
populacdo, observando, no entanto que
nenhum tratamento trar4 mais beneficio sem a
cessacdo do uso, cabendo a todos nés
profissionais a sensibilizacdo junto ao doente
na prevencao de recidivas.

A escassa literatura existente sobre esse
topico fornece evidéncias de que essas

combinacdes de drogas podem alterar os efeitos
subjetivos, os padrdes de ingestdo e o0s
resultados neurobiolégicos relativos ao uso
isolado de cocaina. E importante ressaltar que a
combinacéo de alcool ou cannabis com cocaina
e outras substancias pode alterar o perfil
metabdlico da cocaina, o que pode aumentar
seus efeitos de reforgo.

Em suma, é evidente que a escassez de
artigos cientificos abordando o manejo das
urgéncias e emergéncias relacionadas ao
uso/abuso de cocaina € uma lacuna preocupante
na literatura médica atual. Considerando o
aumento continuo dos casos de intoxicacdo e
complicacBes associadas a essa substancia, a
auséncia de informacdes detalhadas e diretrizes
claras para profissionais de salde pode resultar em
abordagens inadequadas e menos eficazes no
atendimento a pacientes nessas situagdes criticas.
A falta de investigacdo aprofundada nessa é&rea
também limita o desenvolvimento de estratégias de
prevencdo e intervencdo mais informadas e
baseadas em evidéncias.

A complexidade dos efeitos da cocaina no
organismo, juntamente com a variedade de
apresentacdes clinicas que podem ocorrer em
individuos intoxicados, destaca a necessidade
urgente de pesquisas abrangentes e colaborativas
que examinem a melhor abordagem para o manejo
de emergéncias relacionadas ao uso dessa droga.
Através de um esforco conjunto entre
pesquisadores, médicos de diferentes
especialidades e profissionais de saude, serdo
possiveis desenvolver protocolos atualizados e
diretrizes claras que possam guiar a pratica clinica
e melhorar os resultados para 0s pacientes
envolvidos.

Assim, a inclusdo do teste de dor toracica
como parte essencial dos protocolos de
atendimento de salde nos pronto-socorros é de
extrema importancia, especialmente quando se
trata de casos relacionados ao abuso de cocaina e
outras drogas. O uso dessas substancias pode
resultar em efeitos cardiovasculares agudos, como
a inducdo de arritmias, vasoconstricdo coronariana
e aumento do risco de infarto do miocardio. A
avaliacdo cuidadosa da dor toracica nesses
pacientes é crucial para discernir entre sintomas
relacionados ao uso de drogas e aqueles
associados a potenciais complicagbes cardiacas
graves. Através desse teste, é possivel identificar a
presenca de isquemia, lesdes cardiacas agudas e
outras condi¢des que exigem tratamento imediato.
Além disso, o teste de dor toracica permite tomar
decisbes clinicas embasadas e proporcionar
cuidados adequados, garantindo a seguranca e o
bem-estar desses pacientes, ao mesmo tempo em
gue contribui para a estratégia global de
abordagem de salde em casos de abuso de
drogas nos pronto-socorros.

Outro ponto a ser destacado é a utilizacéo do
teste de urina que desempenha um papel
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fundamental na deteccdo e monitoramento de
casos de abuso de cocaina e outras drogas. Essa
analise possibilita a identificacdo precisa da
presenca de substancias quimicas no organismo,
oferecendo informacdes valiosas para a
avaliacdo clinica e a tomada de decisdes
médicas. O teste de urina ndo apenas auxilia na
confirmagdo do uso de drogas, mas também
orienta o planejamento de tratamentos
adequados, intervencdes terapéuticas e
acompanhamento dos pacientes, contribuindo
assim para uma abordagem mais eficaz e
direcionada em casos de abuso de substancias.

Portanto, é fundamental que a comunidade
médica e cientifica direcione mais recursos e
atencao para a investigacdo nessa area, a fim de
preencher essa lacuna de conhecimento e
garantir que os profissionais de salde estejam
adequadamente preparados para lidar com as
urgéncias e emergéncias relacionadas ao
uso/abuso de cocaina. Somente por meio de um
compromisso continuo com a pesquisa e a
colaboracdo, poderemos enfrentar de maneira
mais eficaz os desafios clinicos e de salde
publica apresentada por essa problematica

complexa.
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