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INTRODUCAO: O paracetamol foi sintetizado pela primeira vez ha mais de um século e,
desde a década de 1950, tem sido o medicamento de venda livre mais usado para dores de
pequena intensidade. Em doses terapéuticas, tem poucos efeitos adversos. No entanto, a
superdosagem de paracetamol causa grave lesdo hepéatica, comumente fatal, assim,
costuma ser usado em tentativas de suicidio. Este, ao passar pelo sistema enzimatico do
figado, no citocromo P450, produz um metabolito que é altamente hepatotoxico. E
absorvido com rapidez ¢ quase completamente pelo trato gastrointestinal, atingindo
concentracao plasmatica maxima em até 60 minutos. As doses toxicas de paracetamol vao
de 6 a7,5g e, em ingestas agudas de pelo menos 15g, pode haver hepatotoxicidade fatal.
Nas primeiras 4 a 6 horas ap6s a super ingesta, os pacientes podem estar assintomaticos ou
apresentar sintomas inespecificos, como niuseas ou vomitos e, com a progressdo do
quadro os metabolitos hepatotoxicos se formam, instalando a lesdo hepatica. O relato a
seguir trata-se de uma pesquisa documental que descreve um caso de intoxicacdo por
paracetamol, com alteragdes significativas no hepatograma. DESCRICAO DO CASO:
D.V.S.D, 16 anos, sexo masculino com historia de exposicao proposital a paracetamol,
confidenciou ao médico a ingesta de cerca de 40 comprimidos de Paracetamol 750mg
(dose total de 52,5 gramas). Durante periodo de internacdo, as queixas do paciente
limitaram-se a inapeténcia durante os 4 ou 5 primeiros dias e quadro de émese apds
ingestdo do xarope de n-acetilcisteina. O exame fisico permaneceu inalterados e as
alteracdes laboratoriais ficaram restritas ao aumento dos marcadores de funcio e lesdo
hepatica. Apds 7 dias de tratamento hospitalar, houve queda gradual destes marcadores,
assim, o paciente rececbeu alta para dar inicio ao acompanhamento laboratorial.
CONCLUSOES: A combinagio do fato do medicamento ser de facil aquisi¢do e a dose
terapéutica ser muito proxima da dose toxica, resulta-se na grande incidéncia deste tipo de
intoxica¢do medicamentosa, cada vez mais frequente em unidades de pronto atendimento.
No caso exposto, o tratamento inicial ndo foi o recomendado pela literatura, ainda assim,
obteve-se uma boa resposta clinica, com evolucfo para a alta hospitalar dentro de uma

semana. Porém, ¢ evidente que se instalado o tratamento recomendado, o periodo de
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internacdo, juntamente com os custos hospitalares seria reduzido, com um ganho na
retomada das atividades laborais do paciente.

Palavras chave: Acetaminofen. Envenenamento. Toxicidade. Figado. Faléncia hepatica.
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