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Resumo: A toxicovigilancia é o conjunto de medidas e a¢Bes que tem por finalidade
conhecer a ocorréncia e fatores relacionados as intoxicagées e promover sua prevengao
ou controle. O estudo tem como objetivo descrever a experiéncia dos participantes do
projeto de extensdo universitaria por sistema ativo de toxicovigilancia em ambiente
hospitalar. Trata-se de um relato de experiéncia vivenciada por estudantes durante
participagdo no projeto de extensdo universitaria intitulado Toxicolovigildncia: busca
ativa e educagcdo em servigo de saude, desenvolvido em um centro de informacdo e
assisténcia toxicoldgica da regido Noroeste do Parand em 2020, apresentado em duas
unidades de andlise: o cendrio e cotidiano da toxicovigilancia por busca ativa e a vivéncia
dos participantes no projeto. O projeto tem contribuido para o efetivo conhecimento das
ocorréncias toxicoldgicas locorregionais, devido a importédncia que a busca ativa de casos
possui ao diminuir a subnotificacdo, e para a proposicdo de formas de controle e
prevencdo adequadas a realidade macrorregional. As atividades extensionistas
possibilitam ao estudante melhor compreensdo da realidade hospitalar associada as
intoxicagBes, sendo primordial para o desenvolvimento de educagdo em salde e agdes
de saude publica. Os dados subnotificados servem de alerta aos gestores de salde
publica sobre a necessidade de implementarem estratégias de prevencdo desses
agravos.
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Active search for toxic surveillance in hospital health service

Abstract: Toxicovigilance is the set of measures and actions aimed at recognizing the
occurrence and reasons related to poisoning and promoting its prevention or control.
This study aims to describe the experience of the participants of the university extension
project using an active drug surveillance system in a hospital environment. Experience
report of experience lived by students during participation in the university extension
project entitled Toxicovigilance: active search and education in health services,
developed in a toxicological information and assistance center in the Northwest region
of Parand in 2020, presented by two units of analysis: the scenario and daily life of drug
surveillance through active search, and the participant's experience in the project. The
project has added knowledge to the locoregional toxicological occurrences due to the
importance that the active search for cases plays in reducing under-reporting and
recommending control and prevention forms suitable to the macro-regional reality.
Extension activities contribute to the student's better understanding of the hospital
reality associated with poisoning, which is crucial for developing health education and
public health actions. Underreported data work as a warning to public health managers
about the need to implement prevention strategies for these diseases.
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Introducgao

A intoxicacdo humana é definida como um conjunto de efeitos adversos provocados pela exposicdo e interacao
de um agente quimico encontrado no ambiente — em plantas, animais peconhentos ou venenosos, agrotdxicos,
medicamentos, produtos de uso industrial, produtos de uso domiciliar —, com consequéncias clinicas, reveladas
por um conjunto de sinais e sintomas toxicos ou apenas bioquimicos, e é considerado um problema de satude
publica emergente (Bochner, 2013; Queiroz et al., 2019).

Os principais desafios para o enfrentamento destas ocorréncias estdo relacionados as instancias tomadoras de
decisdo, no que diz respeito a implementacdo de programas de vigilancia e prevencao nesta area, relaciona-
se a real quantificacdo ou dimensionamento do problema e diagnosticar/estimar qualquer eventual fendmeno
de subnotificacdo (Silva Neto et al., 2020). O termo subnotificacdo é empregado quando algo é notificado
abaixo da realidade, produzindo um siléncio epidemioldgico e tem contribuido para ocultar a necessidade
premente de ac¢des de vigilancia (Tosetto et al., 2021).

A importancia de se dispor de informagdes fidedignas sobre a ocorréncia de intoxicagdes é condicdo primordial
para se tracarem estratégias eficazes e efetivas de vigilancia epidemioldgica e sanitéria, e poderao auxiliar os
gestores de saude a identificar o dimensionamento do problema, garantindo a qualificacdo dos dados (Silva
Neto et al., 2020).

Entende-se como toxicovigilancia o conjunto de agdes que buscam eliminar ou minimizar as situacdes capazes
de afetar a integridade fisica, mental e social dos individuos pela exposi¢do as substancias quimicas. Através
da toxicovigilancia é permitido o reconhecimento de possiveis efeitos tdxicos que podem ocorrer durante as
varias etapas da vida de um produto, desde sua manufatura, passando pela comercializacdo, transporte,
armazenamento e utilizacdo (Costa & Alonzo, 2019).

Essa modalidade de vigilancia epidemiolégica das intoxicacdes é entendida como a continua e sistematica
coleta, andlise e interpretacdo de dados sobre eventos que afetam a populacdo, sequida da rapida
disseminacéo dos dados analisados aos responsaveis pelas atividades de prevencdo e controle. E desenvolvida
a partir de sistemas locais de satde com o objetivo de agilizar o processo de identificagcdo e controle de eventos
adversos a salde ou de fatores de risco associados as intoxicacdes (Silva Neto et al., 2020).

O sistema ativo caracteriza-se pelo estabelecimento de um contato direto, a intervalos regulares, entre a
equipe da vigilancia e a fonte de informacéao e permite melhor conhecimento do comportamento dos agravos
a saude nas comunidades, tanto em aspectos quantitativos quanto qualitativos. Sdo exemplos de vigilancia
pelo sistema ativo a busca ativa de casos, a investigacao de condi¢des marcadoras e a investigacao de eventos
sentinela (Fernandes et al., 2017; Frias et al., 2017; Ministério da Saude, 2019).

Procedimentos de vigilancia epidemiologica por busca ativa de casos em unidades de salde qualificam a¢des
de toxicovigilancia e minimizam a subnotificacdo de casos de intoxicagdo e melhor compreensdo da realidade
regional quanto as intoxicacdes, e é primordial para o desenvolvimento de acdes de salde publica (Fernandes
et al., 2017; Frias et al., 2017; Ministério da Saude, 2019).

A subnotificagdo ocasiona desconhecimento do ndimero de intoxicagdes e mortes por este agravo, porém
supde-se que o tamanho do problema ndo é pequeno. A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) reconhece
gue a subnotificagdo das intoxica¢des é da ordem de 1:50 casos registrados (Tosetto et al., 2021).

O Brasil € um dos maiores consumidores mundiais de produtos quimicos, seja pelo uso de domissanitarios nas
residéncias e ambientes coletivos, ou os agrotoxicos no setor agricola e, muitas vezes, requisitos basicos de




Toxicovigilancia hospitalar por busca ativa | 213

seguranca para a aplicacdo, armazenamento e disposicao final dos mesmos nédo sdo cumpridos (Bochner, 2013;
Costa & Alonzo, 2019; Ministério da Saude, 2019).

No Brasil, o monitoramento das intoxica¢des é realizado principalmente a partir de informacdes dos centros
de informacdo e assisténcia toxicologica (CIAT), considerados unidades sentinela para o monitoramento das
intoxicagdes. As informagdes provenientes dos CIAT possibilitam nortear a adogdo de politicas publicas
adequadas de controle, fundamentar as acdes regulatérias e contribuir na vigilancia poés-comercializacdo de
novos produtos. Esses servicos tém como principal funcdo prestar informacdo e assessorar profissionais de
salde e populacdo geral sobre o diagndstico, o progndstico, o tratamento e a prevengdo das intoxicagdes
(Bochner, 2013; Costa & Alonzo, 2019; Maraschin et al., 2020).

Os centros de informacdo e assisténcia toxicoldgica brasileiros sdo unidades especializadas, cujas fungdes
variam segundo sua insercao e recursos. Entre essas funcdes estao o fornecimento de informacgao e orientacéo
telefonica sobre o diagndstico, o prognostico, o tratamento e a prevencdo de intoxicagdes e sobre a toxicidade
e riscos das substancias quimicas; o atendimento presencial ao intoxicado em qualquer nivel de complexidade;
a realizacdo ou a viabilizacdo de andlises toxicoldgicas de urgéncia e de rotina para diagnostico e
monitoramento das intoxica¢des; o desenvolvimento e a participacdo em atividades de capacitagdo educativa
e preventiva em toxicologia (Bochner, 2013; Costa & Alonzo, 2019; Gonzalez-Diaz et al., 2020; Maraschin et al.,
2020).

Nesse sentido, programas desenvolvidos pelas Universidades, como a extensdo universitaria, integram a
Universidade e a sociedade, com disponibilizacdo do conhecimento adquirido com o ensino e as pesquisas
desenvolvidas na universidade e beneficios gerados em mao dupla (Marinho et al., 2019). Nos projetos de
extensdo o estudante é chamado a participar da formacdo de seu conhecimento de maneira ativa e dinamica
(Celestino et al,, 2019; Marinho et al., 2019). Na area da salde, a extensdo universitaria integra grupos
académicos a rede assistencial e serve de espaco para experiéncias voltadas a humanizacao, ao cuidado e a
qualificacdo da atencdo a saude (Siqueira et al., 2017a).

Dada a relevancia do tema e na perspectiva de refletir sobre a relagdo entre ensino, pesquisa e extensao, o
objetivo do estudo é descrever a experiéncia dos participantes do projeto de extensdo universitaria por sistema
ativo de toxicovigilancia em ambiente hospitalar.

Metodologia

Trata-se de estudo de relato de experiéncia. O relato foi construido a partir da experiéncia dos participantes
do projeto de extensdo universitaria Toxicolovigildncia: busca ativa e educacdo em servico de saude,
desenvolvido desde 2005 em um centro de assisténcia e informacdo toxicoldgica da regidgo Noroeste do
Parand, localizado no Hospital Universitario Regional de Maringa (HUM).

As atividades extensionistas sdo realizadas de forma continua e sistematizada, por estudantes universitarios
dos cursos de graduagdo em Enfermagem, Farmacia, Psicologia e Medicina e do Programa de Pés-Graduacao
em Enfermagem da Universidade Estadual de Maringéa e por técnicos da equipe multidisciplinar do Centro de
Controle de Intoxicacdes do Hospital Universitario Regional de Maringa (CCI/HUM), sendo supervisionadas
por uma docente enfermeira do Departamento de Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa.

O HUM desenvolve atividades de ensino, pesquisa e assisténcia, com capacidade operacional ativa de hospital
de ensino de médio porte e alta complexidade, que atende prioritariamente a populacdo da Macrorregional
Noroeste de Saude do Parana, composta por 115 municipios e uma populacdo adscrita acima de um milhdo
de habitantes. Constitui-se na referéncia para a vigilancia epidemiolégica em ambito hospitalar nesta regido.
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A estrutura do HUM compreende unidades de atendimento, unidades de internamento e unidades de terapia
intensiva (UTI), com 127 leitos hospitalares do Sistema Unico de Salde (SUS) e diversos servicos de importancia
estratégica para o Ministério da Saude.

As unidades de atendimento sdo compostas pelo ambulatério de especialidades, centro cirdrgico e o pronto
socorro que possui leitos de internacao para observacdo clinica de curto prazo, sendo oito deles destinados a
pacientes criticos. As unidades de internamento sdo subdividas pelos setores de clinica médica, clinica cirtrgica,
pediatria e ginecologia e obstetricia, com sessenta leitos hospitalares. As unidades de terapia intensiva,
referéncias para atendimento de pacientes criticos da Macrorregido Noroeste do Parana, sdo compostas pelas
UTI adulto, pediatrica e neonatal, com um total de 20 leitos, e pela unidade semi-intensiva neonatal com quatro
leitos. O hospital dispde de unidade exclusiva de referéncia para atendimento e internacdo de casos
moderados e graves de Covid-19 (Universidade Estadual de Maringa, 2022).

A experiéncia vivenciada ocorreu no ano de 2020, com a participagdo de 12 extensionistas (um professor
orientador, trés doutorandos, um mestrando e sete graduandos de enfermagem) que atuam frequentemente
nas acoes do projeto.

Considerou-se, como fontes de dados para subsidiar a reflexdo analitica, os relatérios anuais do projeto de
extensdo universitaria, documentos de normas e rotinas do processo de busca ativa e um seminério reflexivo
da equipe executora, realizado em 2019, onde foram discutidas as experiéncias praticas, de forma a compara-
las com os documentos estudados mediante andlise critica.

Descrigdo da Experiéncia e Discussao

A experiéncia relatada foi desenvolvida por oito estudantes a partir da vivéncia do projeto de extensdo
universitaria 7oxicolovigildncia: busca ativa e educagdo em servico de saude, vinculado ao Centro de Controle
de Intoxicagdes do Hospital Universitario Regional de Maringa da Universidade Estadual de Maringa, projeto
interdisciplinar, composto por 12 membros dos cursos de graduacdo e pos-graduacdo em enfermagem.

O cenadrio e cotidiano da toxicovigildncia por busca ativa

O cenario para a busca ativa de casos de intoxicacado foi, integrante da Rede Nacional de Informagao e
Assisténcia Toxicologica. O CCI/HUM é um érgao de atencdo as urgéncias toxicoldgicas: fornece informagdes
toxicologicas a profissionais de salde e a populacdo em geral nas modalidades presencial e remota, realiza a
vigilancia epidemiolégica das intoxicagdes (toxicovigilancia) na macrorregional noroeste do Parana, e
desenvolve acdes educativas e de difusao do conhecimento nas areas de Toxicologia e Assisténcia Toxicoldgica
(Bochner, 2013; Costa & Alonzo, 2019; Maraschin et al., 2020).

Desde 1990, o CCI/HUM coleta, tabula e armazena dados de ocorréncias toxicoldgicas para posterior estudo
e avaliacdo, como uma fonte para a avaliacdo da realidade dos acidentes toxicolégicos na regido noroeste do
Parana, da qual a maioria dos casos é originaria. No entanto, acompanhando a tendéncia de vigilancia
epidemioldgica dos agravos toxicolégicos por mais de 15 anos, a equipe técnica executora do CCI identificou
existir casos sem notificacdo espontanea. Constatou-se, por exemplo, que no atendimento de casos com
menor gravidade clinica e nas intoxicagdes por bebida alcodlica e outras drogas de abuso, o profissional julgou
ser desnecessaria a informacdo toxicologica ou solicitagdo de conduta ao CCI/HUM (Costa & Alonzo, 2019).

Diante disso, com vistas a reducdo das subnotificacdes, decidiu-se, desde 2005, realizar a busca direta nas
fichas de atendimento e prontuéarios de pacientes internados ou atendidos em todos os setores do HUM, com
o objetivo de localizar os casos de intoxicacdo ainda ndo notificados espontaneamente ao CCI/HUM. Os casos
notificados pelo projeto sdo monitorados diariamente durante todo periodo de hospitalizacdo, até o desfecho
de alta melhorada, alta por transferéncia ou 6bito.
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A vigilancia epidemiolégica por busca ativa (Fernandes et al., 2017) acontece diariamente em todos os setores
do hospital. Os registros sdo realizados nas fichas de ocorréncias toxicolégicas e os pacientes sdo
acompanhados durante toda sua hospitalizagado, até desfecho de cada caso. Para a busca das intoxicagcdes nas
unidades de atendimento, internacdo e de terapia intensiva do HUM, sdo auditados os registros de prontuarios
hospitalares, de fichas de atendimento do pronto socorro e de outras unidades de atendimento, com vistas a
captura de casos suspeitos nos registros médicos: como a histoéria clinica, diagnosticos principal e/ou
secundario e evolucdo clinica diaria; nos registros de enfermagem: através do histérico de enfermagem,
evolugdo diaria de enfermagem e relatério de enfermagem das 24 horas/dia; e nos resultados de exames
complementares.

Quando as condicdes clinicas e psicossociais do caso permitem, sdo realizadas acdes de educacdo em saude
no ambiente hospitalar, ao paciente e a familiares, se presentes, em um processo de escuta/aconselhamento
a beira leito, o que contribui como estratégia de promocdo de salde e prevengdo de agravos. A busca ativa,
meio escolhido para se chegar até o usuario subnotificado, € um procedimento além da identificacdo
sintomatica, configurando-se como um principio politico das praticas de satude hospitalar, de vigilancia com
base em informagdes obtidas e integradas a educagdo em saude, como um espacgo de problematizacdo da
realidade e complementagao dos dados dos documentos hospitalares e das informacgdes profissionais (Knevitz
et al., 2018; Sanches et al., 2018).

As atividades de educacdo em saude (Sevalho, 2017; Sanches et al,, 2018; Arruda & da Silva, 2020), realizadas
no leito, configuram a presenca do cuidado como eixo norteador do processo de vigilancia, determina o
acolhimento e vinculo do paciente e familia ao CCI/HUM, sempre utiliza os principios da humanizacdo, que
significa a pratica dialdgica do projeto (Freire, 2016).

Os dados compilados dos documentos e das informacdes verbais dos pacientes sdo registrados na Ficha de
Ocorréncia Toxicolégica (OT), especifica para o tipo de caso, com acompanhamento da evolugao clinica e do
desfecho do caso periodicamente. Também, quando a notificacdo é negativa para a unidade (nenhum caso
encontrado), é realizado contato com enfermeiro da unidade para discutir a possivel existéncia de casos
suspeitos, em um processo ativo de vigilancia sentinela (Costa & Alonzo, 2019; Queiroz et al., 2019). Os dados
do paciente e de sua ocorréncia toxicologica sdo registrados em planilha on/ine facilita o acesso a informagdes
para andlise de internagdes, re-internacdes e dbitos. Ainda, é confeccionado um documento, na modalidade
de diario de campo, para relatar intercorréncias no processo de busca ativa, se houver.

O cenario do hospital e a experiéncia vivenciada pelos extensionistas no desenvolvimento cotidiano do projeto,
estdo apresentados em forma de fluxograma (Figura 1), e auxiliam os participantes nas a¢des a serem
desenvolvidas durante as atividades do projeto.

A Figura 1 apresenta a cartografia das atividades do Projeto de Toxicovigilancia por Busca Ativa, com os
cendrios, acoes, fluxos e notificagdo dos casos.

Vivéncia no Projeto toxicovigildncia por busca ativa

A busca ativa incrementa entre 15 a 20% no nimero de casos cadastrados no banco de dados digital do
CCI/HUM, e se confirma uma ferramenta de indiscutivel valor na diminuicdo da subnotificacdo e na qualificagdo
de dados dos agentes toxicos de maior ocorréncia (Fernandes et al., 2017). Sao notificados pela busca ativa
principalmente casos de abuso de drogas, com maior nimero de doengas decorrentes do uso crénico do
alcool.
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Casos sub
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Busca ativa
de casos

Notificacdo de casos

Preenchimento de fichas
epidemioldgicas (OT) —
CCI/HUM, SINAN

HUM

Ambulatério
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Clinica médica

Clinica cirargica
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UTI adulto
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UTI neonatal

UCI Adulto
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casos- CCI
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Unidades de
internamento

Unidades de
pacientes criticos

Figura 1. Fluxograma da atividade de busca ativa de casos. CCI/HUM, Maring4, Paran4, Brasil, 2020.

HUM: Hospital Universitario de Maringa, CCIL: Centro de Controle de Intoxica¢des.
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Este método mostrou-se uma ferramenta efetiva no registro de casos, e com sua implantacdo observou-se um
crescente numero de casos notificados, e a qualificacdo de dados dos casos de maior ocorréncia para o
CCI/HUM, segundo as caracteristicas do universo da populacdo acometida, do agente causal, da circunstancia
e os desfechos dos casos. Ademais, contribui para maior fidedignidade das informag¢des de morbimortalidade
por causas externas do estado do Parana.

As atividades realizadas diariamente cumprem os requisitos para um sistema locorregional de vigilancia
epidemioldgica, pela realizacdo de coleta de dados de forma continua e sistematica, por coletar e
investigar/acompanhar os casos para confirmacdo da etiologia, por disseminar as informacdes para os sistemas
municipais de vigilancia epidemioldgica da Macrorregido Noroeste do Parana e para a comunidade, via midia
e eventos, por armazenamento dos dados no Sistema de Agravos de Notificacdo Obrigatoria — SINANweb e
pela discussdo dos casos em equipe multidisciplinar (Bochner, 2013; Costa & Alonzo, 2019; Maraschin et al.,
2020).

Entende-se que o exercicio constante da vigilancia em salde sistematizada, que atenda as demandas da
legislagdo vigente, constitui uma rede agil de informacdes, capaz de fazer um diagnostico situacional confiavel,
detectar eventos-sentinela e contribuir ativamente para desencadear agbes de controle com a rapidez
necessaria, 0 que certamente promoverd um impacto positivo na gestdo e na qualidade da assisténcia
(Ministério da Saude, 2019). Alguns aspectos tém merecido destaque no processo de implementacao de acdes
de vigilancia a saide no ambito hospitalar: a necessidade de equipes multidisciplinares, a importancia dos
sistemas de informacdo em saude e as atribui¢des da epidemiologia como ferramenta fundamental para o
gerenciamento da informagdo (Costa & Alonzo, 2019).

Os impactos positivos na vivéncia dos extensionistas estdo relacionados ao fortalecimento constante de troca
de informagbes entre os estudantes de graduagdo e pods-graduagdo participantes do projeto e as pessoas
internadas e seus familiares que, apds a notificagdo, continuam assistidas em processo de acolhimento, escuta
ativa a beira do leito e orienta¢des e aconselhamento para prevencdo dos agravos associados ao uso de drogas
de abuso e outros agravos, em forma de educagdo em salde (Menezes et al., 2017; Roman et al., 2017).

As atividades sdo desenvolvidas de forma simultanea: vigilancia e educagdo em saude. A educacdo em saude
€ uma estratégia que visa a elaboragdo de praticas educativas empregadas para discutir com a populacdo a
prevencao de doengas e promover a salde a partir da conversdo de determinantes sociais que favorecem o
adoecimento em geradores de saude (Sanches et al, 2018). Fortalece, dessa forma, o processo de
aprendizagem do aluno extensionista no desenvolvimento de estratégias de educacdo e salde a beira leito.

A atividade oportuniza aos académicos e participantes uma experiéncia pratica do processo de educacdo em
salde e escuta ativa com aconselhamento de forma humanizada. Como estratégia de atencdo a saude, a
préatica educativa humanizada deve ser implementada como uma politica transversal, que atualiza um conjunto
de principios e diretrizes por meio de acdes e modos de agir nos diversos servicos, praticas de saude e
instancias do sistema, caracterizando uma construgdo coletiva. A humanizacdo como politica transversal supde,
necessariamente, ultrapassar as fronteiras, muitas vezes rigidas, dos diferentes nicleos de saber/poder que se
ocupam da producédo da saude (Oliveira et al., 2018; Santos et al., 2021).

Também, no processo de escuta ativa, os participantes exercitam os preceitos éticos do respeito a privacidade
e confidencialidade relacionados a profissionais, pacientes e familias. A privacidade e a confidencialidade sao
principios complexos que se correlacionam entre si e sdo principios da humanizagdo na assisténcia (Oliveira et
al., 2018; Santos et al., 2021).

A privacidade consiste no conjunto de informagdes sobre uma pessoa, a qual pode decidir manté-las sob seu
exclusivo controle, ou comunica-las, decidir em que medida e a quem, quando, onde e em que condi¢bes o
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outro podera acessar as informacdes. Ja a confidencialidade se refere a garantia (no sentido de confianga) de
gue as informagdes confiadas ndo serdo reveladas sem prévia autorizacdo da pessoa em questdo. Ou seja, a
privacidade das informacdes é um direito dos usuarios do servico, a0 mesmo tempo em que a
confidencialidade é um dever dos profissionais em relacdo as informacdes geradas e confiadas no
relacionamento profissional-usuario (Siqueira et al., 2017b).

A protecdo da privacidade das informacdes pessoais é geralmente aceita como um direito civil fundamentado.
Além dos dados do paciente, o académico acessa os registros dos documentos hospitalares e informac¢des
com o paciente e familia e os pacientes esperam que a informacdo que eles compartilham no entorno
hospitalar deva ser respeitada e mantida em sigilo. Desta forma, o projeto de extensdo agrega aos participantes
a importancia em proteger a privacidade do usuario e o aprendizado relacionado ao sigilo profissional e ética
médica, além da Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD).

Os dados contidos em ambito hospitalar podem ser potencialmente sensiveis e a equipe multiprofissional de
saude, os prestadores de servicos de cuidados e os servigos de assisténcia, ao terem acesso a informagao,
precisam manter sigilo compativel com a ética (Siqueira et al., 2017b).

Cumpridos estes cuidados éticos, semestralmente os participantes se reinem em um seminario avaliativo, para
compilar os resultados, analisar os documentos e confeccionar relatérios. A atividade realizada obteve bons
resultados, segundo a visdo dos estudantes, que relataram ter havido melhor aproveitamento e dedicacéo ao
contelido com a dinamica utilizada. Novos caminhos, protocolos e guias de extensdo sdo formulados, refletir
os codigos de condutas profissionais e com vistas a proteger o acesso aos dados do paciente por pessoas nao
autorizadas.

Os principais impactos do projeto, na vivéncia dos estudantes, relacionam-se com os resultados alcancados,
destacando-se a troca de saberes entre os estudantes participantes, aprimorando habilidades de comunicacao
e relacionamento interpessoal, busca por aprendizado constante e a¢des de educacdo em saude. Tais a¢des
extensionistas estimulam o estudante a desenvolver habilidades de maneira prazerosa, ampliam seu
crescimento e autonomia no processo de aprendizagem. Com maior participacdo e acao, os estudos
ultrapassam as barreiras da sala de aula, expandindo-as para a pratica e maior aproximacdo com usuario,
familiar e unidade de salde, praticando uma escuta ativa/aconselhamento, por meio de um acolhimento
humanizado.

A realizacdo de agOes integradoras de ensino, extensdo e pesquisa, visto tratar-se de um projeto académico,
da-se pela elaboracdo de comunicagdes cientificas em eventos das areas da saude e educacdo, pela
participacdo em reunides periddicas do projeto, a participagdo efetiva dos estudantes e profissionais do
CCI/HUM, e pela divulgagdo da casuistica anual de casos na midia, para divulgacdo e implementacdo de
estratégias de prevencado de intoxicagdes na comunidade.

Desta forma, os estudantes desenvolvem ac¢bes integradas as atividades extensionistas no ambiente hospitalar,
com medidas a fim de contribuir com a subnotificacdo de casos, que sdo realizados pelo método de busca
ativa, e fortalece o processo de ensino e aprendizagem nos diversos setores do hospital. Ainda, realizam o
aperfeicoamento de estratégias de comunicagdo, postura e relacionamento interpessoal, estratégias diferentes
de educagdo em saude com a equipe multiprofissional e os pacientes e familiares que estdo hospitalizados, e
aprofundam o conhecimento e termos técnicos relacionados as diversas ocorréncias relacionadas as
intoxicacoes.

Dentre os limites do presente estudo, destaca-se o cenario geograficamente restrito de sua atuacdo, ou seja,
trata-se de um procedimento locorregional da toxicovigilancia por meio de busca ativa e educacdo em saude
em unidade hospitalar, vinculado a um centro de informagdo e assisténcia toxicolégica. Ressalta-se ainda a
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escassez de literatura relacionada a extensdo universitaria no que tange ao método busca ativa em
toxicovigilancia.

Todas as informacdes e dados do projeto séo utilizados como subsidio para pesquisas académicas, avaliagdo
de re-internagdes e estudos de casos, discutidos em grupos de pesquisa, que visam desenvolver estratégias
de prevengdo de agravos associados as intoxicagdes e promogao de saude deste ambiente hospitalar, dando
encaminhamento para processo de reabilitacdo e reinsercdo psicossocial por meio das estratégias para o
fortalecimento do SUS.

Consideragoes finais

O projeto de extensdo universitaria tem contribuido para o conhecimento mais efetivo das ocorréncias
toxicoldgicas locorregionais e melhor compreenséo da realidade associada as intoxica¢des, primordial para o
desenvolvimento de a¢bes de saude publica. O conhecimento dos dados subnotificados serve de alerta aos
gestores de salude publica para necessidade de implementar estratégias de prevencdo desses agravos.

A partir dessa experiéncia é possivel refletir sobre os usos, as perspectivas e limitacdes da vigilancia em sadde
em uma unidade hospitalar que se integra ao SUS, em que alguns aspectos do chamado saber académico sao
integrados a rotina de servico de saude, e que busca de forma persistente a articulacdo cotidiana dos varios
saberes e tecnologias do campo da vigilancia em saude, visando o fortalecimento do presente em prol de um
futuro melhor no processo de formacao de novos profissionais de saude.

Contribuicao de cada autor

Os autores C.J.S.; LK.S.E; M.RJ.G,; P.K.G.C.L.; M.M.O.M contribuicdo intelectual e concepcéao e escrita final; K.F.R,;
M.B.B contribuicdo intelectual; CJ.S.; M.LF.O.; planejaram o projeto, e M.L.F.O. atua como coordenadora e
orientadora do Projeto.
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