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Aplicacao do Inquérito Toxinfecoes Alimentares

Farmacias
Escolas

Ll i

N



PortFIR \---

= === RESUMO DAS 5 REUNIOES

www.insa.pt

Objetivo: Aplicacao de Inquéritos simplificados para serem aplicados em casos de
suspeita de toxinfecao alimentar em determinados alvos que podem ter informacao

de surtos.

(tendo por base os inquéritos anteriormente desenvolvidos pela INSA )

Consulta de varias referéncias bibliograficas.

Criacao de 2 inquéritos simplificados apds varias validacoes
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v'2 inquéritos simplificados para serem aplicado em
farmacias e escolas.

Inquérito elaborado para Escolas

Inquérito elaborado para as Farmacias

Ll i


GTTA_Inquérito Toxinfeções alimentares_Escolas.docx
GTTA_Inquérito Toxinfeções alimentares_Farmácias.docx
GTTA_Inquérito Toxinfeções alimentares_Escolas.docx
GTTA_Inquérito Toxinfeções alimentares_Farmácias.docx
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v'Os inquéritos a enviar para Escolas e Farmdacias foram validados pelo GOC

(Grupo Operacional Consultivo)
v'O Inquérito para farmacias foi aplicado

v'O Inquérito para escolas foi proposto ao Ministério da Educacdo e vai ser

submetido a protecao de dados, para que possa ser aplicado nas escolas.
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= As toxinfeccOes alimentares, ou doencas infecciosas de origem
alimentar, sdo um problema grave de Saude Publica podendo
inclusive ultrapassar fronteiras 1.

= Este problema de saude poderd ser uma causa importante de
morbilidade e mortalidade, com énfase particular nos idosos,
criangas, gravidas e imunocomprometidos!?l.

= As toxinfeccOes poderao ter diversas manifestacboes -
neuroldgicas, cardiacas, renais, fetais, enddcrinas, entre outras!sl.

= Para que esta problematica possa ser minimizada devera existir
uma vigilancia integrada, com o envolvimento de agentes de
saude, microbiologistas, epidemiologistas e autoridades da
segurancas alimentarlll,

[1] STEC Workshop Reporting Group. Experiences from the Shiga toxin-producing Escherichia coli 0104:H4 outbreak in Germany and research needs in the field,
Berlin, 28—-29 November 2011. Euro Surveill. 2012;17(7):pii=20091. Available online: http://www.eurosurveillance.org/ViewArticle.aspx?Articleld=20091
[2] Correia CB, Cunha IC, Coelho AS, et al. Investigacao laboratorial de toxinfec¢des alimentares (2008-2011). INSA — Observacgdes Boletim Epidemiolégico 2013;
6(23serie)
[3] Viegas S, Cunha |, Correira C, et al. Investigacao laboratorial de toxinfecg6es alimentares, 2013. INSA — Observacgdes Boletim Epidemioldgico 2014; 7(23serie)
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Objectivos Principais wwwinsa.pt

= |dentificar os alimentos, respectivos locais de aquisicdo e modos
de confeccdo, frequentemente, associados as toxinfeccoes
alimentares reportadas

= |dentificar os principais sintomas (auto-reportados) associados as
toxinfeccOes alimentares

Objectivos Secundarios

= Caracterizar a populacao participante (caracteristicas
sociodemograficas)

= (Caracterizar as medidas adoptadas pela populacao participante

(e.g. medicamentos) apos o episodio da toxinfeccao alimentar
-

FarmaciasPortuguesas
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Unidade do Sistema de Saude mais
disseminada no territorio nacional
(frequentemente, o local mais proximo com
um profissional de saude)

Porta de Entrada: contacto com o doente
(reporte de queixas e sintomas) e ultimo
contacto com o doente antes da utilizacao do
medicamento

Relagcdo farmacéutico/doente: recolha de
informacéo no local habitual onde o doente
se dirige

Profissionais de saude habilitados

Plataformas informaticas
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<eniro de estudos ¢

ESTUDO SOBRE TOXINFECCOES ALIMENTARES

B Colega,

O CEFAR esté a colaborar com o Departamento de Alimentacdo e Nutricdo (Unid:
Vl!‘llnﬂlj do Instituto Nacional de Saide Doutor Ricardo Jorge (INSA) na realizal

s ALIMENTARES 2 ter lugar nas Farmacias junto de utentes g
Ikae m de Novembro de 2074, um dos seguintes medicamentos: Imo
Dimicina®, UL-: 250’ ‘e/ou Dioralyte® ou outre medicamento/produto de sa(de
toxinfecao alimentar.

Pede-se a colaboracio do Farmacéutico ou Técnico que dispense medicamentos,
inquérito no ANFOnline no momento da dispensa de um destes medicame m/wm

Estes produtos tém um babxo volume médio de vendas, a nivel nacional, pela que o
sera insignificante.

A Farmécia ter direito a créditos aos seus farmacéuticos, a atribuir pela Ordem dos
certificados de participagio no Estudo.

As Farmicias deverao enviar a Declarago de Adesdo até 13 de Agosto proximo.
Para mais informagdies, consultar o Descritivo anexo e contactar o CEFAR (tel. 21300670,

Este a pedido do INSA o importante valor da Rede de Fa
Publica, pelo que solicitamos a V/ colaboracho.

Com os melhores cumprimentos.

Rua Marechal Saldanha, 2£9-068 Lisboa
Tel: (+351] 213 400670 Fai: (43511 213 400 667
wwtont ot - celar@ant
[———.

- FarmaciasPortuguesas
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an+online

anonline

» Populacao alvo » Preenchimento do

» Transmissdo da informacao
para o CEFAR

= Sintomas/Queixas guestionario no Anfonline

sugestivos de

toxinfec¢bes alimentares

~

Fase de Recrutamento

De 18 de Agosto a 15 de Novembro

E FarmaciasPortuguesas
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1.Pop-up gerado pelo software em dispensas de medicamentos associados as

toxinfecgbes alimentares B e | e | e =3

Utentes | Ficha
[F10] | [Cul+E]

Dioralyte [Sabor Limc] # 20 pé sol oral saq

Ee dosrte slegivel para Estudo Torinfecgbes Almentares. conwidar = presncher inquéita

v ® ,
Alterar [F6] Ins. Data e Hora [F3] Ins. Oper. [F4] Limpar [F5] Sair [Esc] \

e e TN

Tome ap6s cada dejecgdo dissolvido em agua
Hao caso de i

E=eEs

am I Y i

2.Link para local de preenchimento do inquérito online.

ié renal

B Croomnt M‘ Servigos Dwﬁﬁ‘ Flanos | OpgBes SAIR
(=] () TPl 7 (=] Fiil =]
= Gl
a
Nome do praduto- (= | Lo
= 3
==
Produte v | ‘ U a |
TCuteF] Moosas 51| I Data o Hora IF31|  ns Oper 1741 |  Limpar IF51 | skt fEne
s AN CEN | 230 oz |5 4o
HIA 1O
Tome apas cada dex om bgua B
— R
B 290 |02 |, g |
FarmaciasPortuguesas
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ansonline

® anonline o Google.

Conferéncia/Debate sobre o

merece, a Direcc3o da Delegac3o 0o Norte da ANF promove a...

.4 2274-2014 - Recolra voluntiria de lote do medicamento Epaxal
contra a hepatite &), upertdo

2110201
u

injectinel em seringa pré-cheta  nomels

21102048
e

e Directas com Clienkes - Prego da

er 10005 (3

4. Preenchimento do inquérito

RECEITUARIO | SERVIGOS FARMACEUTICOS (SF) |
n . f ANFOnline - Q \
antonline i ~ 8 '
® antonline o Gougle = J

Inquéritos

Inquérito aos utentes sobre toxinfecgdes alimentares
Disponivel de 18-08-2014 a 15-11-2014

O CEFAR, em parceria com o Instituto Nacional de Satide Doutor Ricardo Jorge (INSA), estd a realizar o "Estudo scbre Toxinfeccées Alimentares”. Este Estudo,

dirigido aos utentes com sintomas associados a toxinfecgées alimentares, tem por objective obter informacao com vista & identificacdo dos factgge
alimentos que mais contribuem para este tipe de infeccdes.

Documento pdf

- E FarmaciasPortuguesas
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5. Envio do inquérito para o CEFAR

Toxinfecgao Alimentar - Novo Item

Qutro, por favor, especifique:

5.2. Se costuma tomar medicamentos nestas ocasides, indique qual ou quais:

[ antibiético (ex.: Dimicina®)

[ antidiarreico (ex.: Imodium®)

Medicamento para os vomitos (ex.: Motilium®, Primperan®)

[IMedicamentos para a dor / febre

[CMedicamentos para regularizar o trinsito intestinal (ex: UL-250®, Atyflor®, Antibiophilus@)
DSDIun;r")es ou p6s para hidratar (ex: Miltina®, Redrate®)

[CIMedicamentos / Enzimas adjuvantes da digestdo (ex.: Pankreoflat®, Kreon®)

Coutro

Outro medicamento, especifique:

5.3. Teve episddios semelhantes no dltimo ano?
®sim

O nNio

(O'No sabe / No responde

5.3.1. Se sim, de que alimentos suspeita?

Marisco

6. OBSERVAGOES

G Do
v

ant
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Grupo de Trabalho de Toxinfecdes Alimentares do PortFIR: Instrumento
de Notacao

CEFAR: Implementacao do Estudo

H FarmaciasPortuguesas

Analise Estatistica

A andlise estatistica foi realizada, apos validacédo da base de dados, no
programa informatico SAS versao 9.1.

A andlise consistiu ha descricdo exaustiva de todas as variaveis em
estudo, através do calculo de frequéncias absolutas, frequéncias
relativas, medidas de localizac&o e medidas de dispersao.

Os valores omissos foram excluidos da anéalise.
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Foram recebidos

290 Questionarios

\ Foram excluidos 11
“T--+ questionarios porque tinham
>80% de informac&o omissa

Tinham informacéo valida

279 Questionarios

Foram excluidos 9 questionarios
“*---» porque ndo preenchiam os critérios de
inclusao

Preenchiam os critérios de inclusao
270 Questionarios

Cada farmacia, enviou em
meédia 4,6 questionarios
validos.

o —

Até ao dia 03-10-2014

———— ———
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Distribuicdo dos participantes suspeitos de toxinfecgc&o alimentar, por idade

30,0% -

26,6%

25,0% -

22,8%

20,0% -

15,0% - 12,2%

10,0% -

Percentagem (%)

5,0% -

0,0% -
Dos0aos 17 anos Dos 18 aos 34 anos Dos 35 aos 44 anos Dos 45 aos 54 anos Dos 55 aos 64 anos 65 anos ou mais

Grupo Etario NR = 7

Os inquiridos tiveram uma distribuicdo ampla de idades, sendo que a média de
idades foi 44,1 anos (dp=21,9).

O participante mais velho tinha 91 anos e o0 mais novo 2 anos.

--H FarmaciasPortuguesas
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Distribuicdo dos participantes suspeitos de toxinfec¢cédo alimentar, por género

Gravidas?

2,7%

..

Nao

NR =8

W Feminino M Masculino

A maioria dos inquiridos era do género feminino (n=157; 58,6%).
Do total de mulheres participantes, 2,7% eram gravidas.

--E FarmaciasPortuguesas
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90,0% -
80,0% -
70,0% -
60,0% -

50,0% -

40,0% - heddadd

30,0% - I Ligeiros ® Moderados M Severos

20,0% 1 NS/NR =7

10,0% -

0,0%

Diarreia Cdlicas Vomitos Nauseas Febre Outros

NR=0

O sintoma mais frequentemente reportado foi “diarreia”, por 230 inquiridos (85,2%).
Cada inquirido reportou, em meédia, 1,9 sintomas.

A gravidade dos sintoma auto-reportados foi, na maioria, moderada (n=148;
56,3%).

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
FapmacissPatuguesss trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.

-



ant

Associacan Nacional das Farmacias

PortFIR I

www.insa.pt

Ha quanto tempo teve os sintomas?

35,0% -

30,0% -

25,0% -

20,0% -

15,0% -

10,0% -

5,0% -

0,0% -

[0 -6 horas] 16 - 12 horas] 112 - 24 horas] 11 -7 dias] 18 - 15 dias] 116 dias - 1 més]

NS/NR = 7
Mais de 1/3 dos inquiridos dirigiram-se a Farmacia, até 12 horas apos o inicio
dos sintomas.

--E FarmaciasPortuguesas
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80,0% 1 Outros locais Frequéncia (n)
70,0% - Clinica 3

Linha Saude 24 2
60,0% - Entrou em contacto
50,0% - com o médico (ex: 2
telefédnicamente)
40,0% -
’ 72,9% Lar 1
30,0% - Parafarmdcia 1
Restaurante 1
20,0% TOTAL 10
10,0% -
0,0% NR =4
Farmdcia Centro de Saude Hospital Vai ao Médico Outro
Assistente

Os participantes dirigiram-se mais frequentemente a “Farmacia” (n = 194; 72,9%).
Cada inquirido reportou, em média, 1,1 locais aos quais se dirigiu.
Entre os outros locais reportados, o mais frequente foi a “Clinica” (n = 3).

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
FapmacissPatuguesss trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.

-
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Alimentos suspeitos envolvidos na toxinfecgcao alimentar

[/ 0
8,372 6 394
13,5% 13,0% 13,0%
10,6%

Sobremesa Marisco

25,0%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%

NR =62

O alimento mais frequentemente reportado como suspeito da toxinfecgcéo alimentar

Outros alimentos suspeitos
Leite e derivados

Agua

Molhos (ex: maionese, molho chinés

Preparados com legumes (ex:
sopas, esparregado)

RefeigOes mistas (ex: feijoada, arroz
de polvo, arroz de aves)

Sobremesas diversas

Enlatados e congelados

Qutros

foi a “carne” (n=45;21,6%), seguido dos “legumes” (n=38; 18,3%).
Cada inquirido reportou, em média, 1,4 alimentos suspeitos.

-

H FarmaciasPortuguesas

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.
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Frequéncia (n)
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35 - 33

Carne Peixe Ovos * Legumes Fruta

B Cozinhado 1 Cru MCru+ Cozinhado

O modo de confeccao mais frequentemente reportado foi “cozinhado”
(n=109).

--E FarmaciasPortuguesas



ant

Associacan Nacional das Farmacias

PortFIR | [l I N
Local de aquisicao/consumo dos alimento suspeitos www.insa.pt
Outros locais Frequéncia (n)
Praia 4
60,0% - Superficies comerciais (ex: A
51,5% Supermercado, hipermercado)

50,0% 1 Cafés e pastelarias 6

Hotel 2
0, -

40,0% Piscina 1

Praca 1
30,0% -

22,9% Outros 5

L 2

20,0% - TOTA 3

13,4%
10,0%
10,0% -
3,9% 1,3% 0,9% 0,9% 1,3% 0,9%
)37 ,9% ,9% 70 ,97 0,4%
0,0% — T T T - T — T T T F— T T ’ T
Casa Restaurante Festa Take-Away  Cantina Festival Lar Vendedor Escola Hospital QOutro
NR = 39 Ambulante

O local de aquisicao/consumo mais frequentemente reportado foi “Casa”
(n=119; 51,5%), seguido de “Restaurantes” (n=53; 22,9%) e “Festas” (n=31;
13,4%).

Cada utente reportou, em meédia, 1,1 locais de consumo/aquisicao.

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
FapmacissPatuguesss trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.

-
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Outras pessoas que consumiram os mesmos alimentos www.insa.pt

NR =78

mSim mNao

Numero de pessoas que
consumiram o mesmo alimento

Apresentaram 0os mesmos sintomas?

U1
o

I
x
S5 o

N

S
TR TR

w

PRl o5 R T R e
N

5 >
TR

>
(]
H

n=14
n=13
n=14

B Sim ™ Nao

R Ww
R N W Pbh OO OO NO

n=30

Cerca de 67% (n=128) dos participantes referiram ter havido exposicdo aos
alimentos suspeitos também por outras pessoas. Em meédia 4,6 individuos
consumiram os mesmos alimentos que o inquirido (max: 50; min:1)

Entre os outros individuos expostos, apenas 29,6% (n=32) apresentaram 0s

mesmos sintomas.
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Noutras ocasides, o que costuma fazer? www.insa.pt

70,0% -  66,5%

60,0% -

0,
50,0% - 47,7% Outras medidas Frequéncia (n)
41,9% Y .
Médico particular 2
40,0% -
32,3% Cevada quente 1
30,0% -
20,0% -
11,2% 0
10,0% - 8,1%
0,0% T T T T T T - T _ T 1
Vai a Farmacia Bebe 4gua Faz dieta Toma Vai ao Centro Vai ao Hospital Vai ao Médico Contacto para Outro
medicamentos  de Salde Assistente  Linha Saude 24
NR =10

Os inquiridos reportaram que, noutras ocasides semelhantes, costumam dirigir-se
a Farmacia (n = 173; 66,5%).

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
FapmacissPatuguesss trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.

-
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Se toma medicamentos, que medicamentos costuma tomar~ www.insa.pt
70,0% - Outros Medicamentos Frequéncia (n)
60,0% - 58,0% Antiespasmadicos 4

Carvao vegetal 1
50,0% - 46,1% Preparados derivados de farinha de 1
40,0% - Total 6
30,0% -
20,0% -

’ 13,6%
’ 11,9% 11,5%
10,0% - . . 8,6% 5,3%
| o . . ' : 2'5%
0,0% - T T T T - T I— 1
Antidiarreico (ex.: Medicamentos  SolugBes ou pés  Medicamentos Medicamento para Medicamentos/  Antibidtico (ex.: Outro
Imodium®) para regularizar o para hidratar (ex.: paraador/febre osvomitos (ex.: Enzimas Dimicina®) B
transito intestinal Miltina®, Motilium®, adjuvantes da NR =17
(ex.: UL-250°, Redrate®) Primperan®) digestdo (ex.:
Atyflor®, Pankreoflat®,
Antibiophilus®) Kreon®)

A maioria dos utentes com sintomas sugestivos de toxinfeccdes alimentares toma
“‘Antidiarreicos” (n = 141; 58,0%).

Cada utente toma, em média, 1,6 classes diferentes de medicamentos.

As percentagens foram calculadas sobre o total de respondentes a questédo e podem ndo somar 100% uma vez que se
FapmacissPatuguesss trata de uma pergunta com possibilidade de resposta mdltipla.

-
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Teve episodios semelhantes no ultimo ano? www.insa.pt
25 1 73
g 20 -
§Sﬁ-
g g
§Tc 10 -
2

7
5 ° 4

II II 2 2 1 1 1 1 1
0 - , , , ,ll, .l,l- Il N N .

Nao Ovos Legumes Fruta Leite Chocolate Bolos Agua Frutos Mariscos Molhos
NR =50 . N sabe/N3o com secos
ESim HENa&o
se lembra creme
NR =22

A maioria dos utentes reportou nao ter tido episédios semelhantes no ultimo
ano (n=154; 70,0%).

Dos utentes que referiram ter tido episodios semelhantes (n = 66; 30%), a maior
parte ndo se lembra qual o alimento implicado no episédio (n=23).

--E FarmaciasPortuguesas
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Comparacdo com outros estudos

= Em concordancia estudos prévios conduzidos pelo INSA, o local de
consumo/aquisicdo mais frequentemente reportado foi em Casal23l,

= O alimento mais frequentemente identificado na toxinfeccéo alimentar no
presente estudo foi a “Carne”. Outros estudos detectaram a origem do
agente etioloégico em “Refeicdes mistas”23l,

§ [2] Correia CB, Cunha IC, Coelho AS, et al. Investigacgao laboratorial de toxinfecgdes alimentares (2008-2011). INSA — Observag8es Boletim Epidemioldgico 2013;
6(23serie)
[3] Viegas S, Cunha |, Correira C, et al. Investigagao laboratorial de toxinfecg8es alimentares, 2013. INSA — Observacgdes Boletim Epidemioldgico 2014; 7(23serie)
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Limitacdes
= Viés de seleccdo (auto-participacdo das Farmacias e dos doentes;
populacédo abrangida:| criancas)

= Viés de informacdo (auto-reporte dos doentes e auséncia de dados
laboratoriais do alimento suspeito).

Pontos Fortes

= Recolha dos dados pelo Farmacéutico (fiabilidade dos dados recolhidos)
= Proximidade da Farmacia a populacdo (distribuicdo geografica e
frequentemente “primeira porta de entrada no sistema de saude”)
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= (Os participantes eram maioritariamente do género feminino e apresentaram uma

meédia de idade de 44 anos.

= Quando existia suspeita, o alimento mais frequentemente implicado foi a “carne” e
consumido em “casa’.

= O sintoma mais frequentemente reportado nas toxinfecgcbes alimentares foi a
“diarreia”.

= Em situacbes semelhantes de episoédios de intoxicacdo alimentar, as medidas mais
frequentemente adoptadas passavam pela ida a Farmacia, sendo que nos casos

onde ha a toma de medicamentos, a classe mais frequente é a dos “antidiarreicos”.
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Centro de Estudos e Avaliacdo em Saude (CEFAR)
Tel. 21 3400670

Fax: 21 3400669

E-mail: cefar@anf.pt

Inovar e Liderar a Avaliacdo do Medicamento e da Saude
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Produtos Alimentares, S.A.
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A todas as empresas/entidades
do sector publico e privado
gue colocam 0s seus recursos
humanos a disposicao dos
grupos de trabalho envolvidos

neste projecto.



