12 Congresso Nacional de Emergéncia Médica, 30 Setembro a 2 Outubro 2009, Centro Congressos do Estoril

HOSPITAL DE
S. FRANCISCO XAVIER

Intoxicacao por Metadona —
Uma nova realidade!

Mourao E, Freitas P, Barreiros P, Lufinha A

VMER do Hospital de Sao Francisco Xavier
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE

ﬂNTRODUGZ\O \

A Metadona é um opibide sintético utilizado como terapéutica de substituicdo no tratamento da toxicodependéncia por
heroina.

A intoxicagao por este farmaco constitui uma nova realidade, em crescente evolugdo, muito devido a péssima adesao
dos doentes as regras do programa de tratamento. E actualmente responsavel por grande nimero de mortes nos
paises desenvolvidos.

Os autores apresentam um caso clinico de intoxicagdo por metadona, como forma de alerta para algumas
\especificidades, facilmente ignoradas, deste tipo de intoxicagéo. /

CASO CLIiNICO

A equipa da Viatura Médica de Emergéncia e Reanimacdo (VMER) foi
activada para um doente do sexo &, 43 anos idade, inconsciente no
domicilio. A chegada da VMER o doente encontrava-se bradipneico, em
Glasgow Coma Scale (GCS) de 3 e com pupilas midticas. Perante a histéria
e evidéncia de consumo acidental de Metadona, fornecida por um seu amigo,
procedeu-se a administracdo de Naloxona endovenosa com recuperagao
imediata do estado de consciéncia, do padrdo ventilatério e estado
hemodinamico. Concomitantemente apresentava uma hiperglicémia de 405
mg/dl. Tinha como antecedentes habitos tabagicos, negando qualquer outra
dependéncia ou patologia. Foi transportado ao hospital da area sem
necessidade de acompanhamento médico.

Cerca de 4 horas apds a admissdo no Servico de Urgéncia (SU), enquanto aguardava avaliagao laboratorial, faz
episodio de paragem respiratoria, sendo encaminhado para a Sala de Reanimagéo. Apds segunda administracéo de
Naloxona, o doente recuperou novamente a ventilagdo e estado de consciéncia, ndao se verificando outras

intercorréncias. Na avaliagao laboratorial ndo se detectaram alteracdes, sendo o doseamento de opidides negativo.
Internado para vigilancia, teve alta hospitalar as 36 horas, sem registo de quaisquer complicagoes.

/CONCLUSC")ES \

Num doente naive para opidides, as consequéncias do consumo de
Metadona ndo podem ser ignoradas.

Esta constitui uma emergéncia médica com especificidades
farmacocinéticas e farmacodinamicas préprias, mesmo dentro da sua
classe farmacoldgica.

A investigacdo e o auxilio prestado pelo Centro de Informagbes Anti-
Veneno (CIAV), entidade devidamente credenciada em Portugal, ndo

Qeve ser negligenciado nestes casos de intoxicagbes menos frequentey
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