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Health education and care in nursing: Planning, management and evaluation of actions to burns
Educacion sanitaria y cuidados en enfermeria: Planificacion, gestion y evaluacion de las acciones contra las quemaduras

RESUMO

Objetivo: Investigar o perfil epidemiologico de casos de queimaduras no estado do Para entre 2011 e 2021. Método: Estudo descritivo, retrospec-
tivo, de abordagem quantitativa, que compreende um periodo de 10 anos, baseado na coleta de dados secundarios a partir de informagoes em
satide disponiveis na base de dados do DATASUS (Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saiide) do Ministério da Satide, no Brasil.
Resultados: Identificou-se um total de 5.938 pessoas internadas por queimaduras no estado do Para no periodo estudado, no qual evidencia que
individuos do género masculino em idade adulta e autodeclarados pardos (66,26%) obtiveram mais registros no sistema, em comparacdo com o
sexo feminino (33,73%), sendo a regido de satide Metropolitana | a que mais notificou casos. Conclusdo: observou-se que as queimaduras sdo mais
frequentes no género masculino na fase adulta, devido exercerem atividades profissionais com mais riscos. Outro destaque esta nos cuidados no
ambiente doméstico, onde o domicilio configurou-se com o maior nimero de ocorréncias por queimaduras, principalmente devido a presenca de
criangas e de agentes inflamaveis. Nota-se a importancia da adocao de estratégias de prevencao de acidentes, identificando as principais causas
para posteriormente desenvolver educacao em satde a populacao.
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ABSTRACT

ABSTRACT: Objective: To investigate the epidemiological profile of burn cases in the state of Para between 2011 and 202 1. Method: A descriptive,
retrospective, quantitative study covering a period of 10 years, based on the collection of secondary data from health information available in the
database of DATASUS (Department of Informatics of the Unified Health System) of the Ministry of Health, Brazil. Results: A total of 5,938 people
hospitalized for burns in the state of Para in the studied period were identified, which shows that adult males and self-declared browns (66.26%)
had more records in the system, compared to females (33.73%), and the health region Metropolitan | was the one that most notified cases. Conclu-
sion: it was observed that burns are more frequent in the male gender in adulthood, due to professional activities with more risks. Another highlight
is the care in the domestic environment, where the home was configured with the highest number of occurrences of burns, mainly due to the
presence of children and fllmmable agents. It is noted the importance of adopting strategies for accident prevention, identifying the main causes
to subsequently develop health education for the population.

DESCRIPTORS: Burns; Accident Prevention; Health Education.

RESUMEN

Objetivo: Investigar el perfil epidemiolégico de los casos de quemaduras en el estado de Para entre 2011y 2021. Método: Estudio descriptivo,
retrospectivo, con enfoque cuantitativo, que comprende un periodo de 10 anos, a partir de la recoleccion de datos secundarios de la informacion
de salud disponible en la base de datos del DATASUS (Departamento de Informética del Sistema Unico de Salud) del Ministerio de Salud, Brasil.
Resultados: Se identificaron 5.938 personas hospitalizadas por quemaduras en el estado de Para en el periodo estudiado, lo que muestra que

los hombres adultos y autodeclarados morenos (66,26%) obtuvieron mas registros en el sistema, en comparacion con las mujeres (33,73%), y

la region sanitaria Metropolitana | fue la que mas notificé casos. Conclusion: se observo que las quemaduras son mas frecuentes en el género
masculino en la fase adulta, debido a que ejercen actividades profesionales con mas riesgos. También destaca la atencion en el ambito doméstico,
donde el hogar se configurd con el mayor nimero de ocurrencias de quemaduras, principalmente por la presencia de nifos y agentes inflamables.
Se constata la importancia de adoptar estrategias de prevencion de accidentes, identificando las principales causas y desarrollando posterior-
mente la educacion sanitaria de la poblacion.

DESCRIPTORES: Quemaduras; Prevencion de accidentes; Educacion Sanitaria.
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INTRODUCAO

s queimaduras constituem uma con-

di¢io aguda e cronica-debilitante

que podem atingir camadas profun-
das do tecido para além da pele, como nos
tenddes, musculos e ossos. Esses acidentes
além de resultarem em altas taxas de mor-
talidade, quando nio fatais, ocasionam limi-
tagoes funcionais, deformidades estéticas,
comprometimento do bem-estar psiquico,
atividades de vida didria ¢ diminui¢io da
qualidade de vida'. Destaca-se também, a
culminincia em uma distor¢io de imagem
pelo processo de reepitelizacio, que, mesmo
apos a sobrevivéncia fisica, uma frequente
morte social pode ser desencadeada®.

Os acidentes causados por queimaduras
sdo frequentes no mundo inteiro e represen-
tam forte impacto no perfil de morbimor-
talidade global, configurando, assim, um
agravo de repercussoes sociais, econdmicas
e de satide publica*. Tal afeccio ¢ a quarta
mais comum, situando-se apds acidentes de
trinsito, quedas e violéncia interpessoal’.

Estudos da Organizacio Mundial da
Satde (OMS), apontam que as taxas de
mortalidade por queimaduras sio mais ele-
vadas em paises de baixa e média renda em
contraposicio aos paises de alta renda. To-
davia, as mortes nio sio o tinico problema,

a cada pessoa que falece em decorréncia de
queimaduras, tantas outras permanecem
vivas e com sequelas cronicas-debilitantes.

Em paises de alta renda, como resultado
de esforcos institucionais em prol da preven-
¢do e tratamento, muito j se foi alcangado
no que diz respeito 4 diminui¢io de danos
daslesdes por queimadura. Sao exemplos de
estratégias que foram aplicadas em paises de
alta renda e que devem ser aplicadas em pa-
ises de baixa e média renda: legislagio mais
rigorosa, desenvolvimento no tratamento
de queimaduras, promogio do uso de detec-
tores de fumaga e aumento da seguranga nos
dispositivos de combustiveis domésticos,
dentre outros®.

No Brasil, estatisticas dos Sistemas de
Informacio de Mortalidade ¢ Sistema de
Internagoes Hospitalares, SIM e SIH, res-
pectivamente, revelam que o nimero de
ébitos relacionados a queimaduras corres-
ponde a cerca de 1,6% do total de mortes
decorrentes de causas externas, mostram
ainda que 12% do total de internagoes hos-
pitalares sio decorrentes de lesdes por quei-
maduras, o que corresponde a um custo de
$191.919.617,53 reais, ou seja, 13% do va-
lor de custo das internagoes hospitalares por
causas externas’.

Atualmente, ja se conhece o processo de
cicatrizacao ¢ a fisiopatologia de alteracoes
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sistémicas causadas por queimaduras. Es-
tes conhecimentos, bem como os avancos
tecnoldgicos e as inovagdes nas técnicas de
estabilizagio hemodinimica e ressuscitagio
cardiopulmonar sio fundamentais para
reducio das mortes por choque hipovolé-
mico e insuficiéncia pré-renal. No entanto,
apesar dos avangos para o tratamento de
queimaduras que minimizem morbidades e
subsidiam melhor qualidade de vida, esfor-
cos precisam ser tomados no sentido da pre-
vengao destes acidentes e implementacio de
cuidados e educagio em satde’.

No Sistema Unico de Satde - SUS, as
acoes de prevencio e controle de riscos-a-
gravos estao incluidas no conjunto de agdes
previstas para realizagio na Atengio Pri-
miria por uma equipe multiprofissional ¢
dirigida & populacao em territério definido.
Inobstante a esta atribui¢io 4 toda equipe de
satide, cabe a Enfermagem o planejamento,
gerenciamento e¢ avaliagio das a¢oes desen-
volvidas pela equipe, visando a melhoria da
satide de forma individual, familiar e coleti-
va®,

Nesse sentido, para que as agoes sejam
direcionadas as necessidades de satide da
populacio ¢ o plancjamento de préticas
educativas em saide contemple a escolha
de intervengdes ¢ abordagens eficientes para
prevengio de queimaduras a este determi-
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nado publico- a qual os acidentes sio mais
prevalentes, ¢ necessdrio investigar a epide-
miologia de ocorréncia dos casos.

Destarte, o presente trabalho tem como
objetivo central investigar o perfil epidemio-
légico de casos de queimaduras no estado
do Pard entre 2011 e 2021. As atividades
devem se dar pela légica do planejamento
do processo de trabalho a partir das necessi-
dades do territério, priorizando a populagio
com maior grau de vulnerabilidade e de ris-
co epidemioldgico®.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, re-
trospectivo, de abordagem mista, que com-
preende um periodo de 10 anos, de 2011
a 2021, baseado em dados secundirios a
partir de informagdes em satde disponiveis
na base de dados do DATASUS (Departa-
mento de Informatica do Sistema Unico de
Satide) do Ministério da Satde. Os dados
analisados foram extraidos do Sistema de
Informagoes Hospitalares (STH/SUS) cuja
finalidade ¢ o registro dos atendimentos fi-
nanciados pelo SUS decorrentes de interna-
¢oes hospitalares, bem como a realizagio da
composicio sistemdtica desses dados’.

As queimaduras sdo correspondentes ao
capitulo XIX da CID-10 relacionado as
“Lesdes, envenenamentos ¢ algumas outras
consequéncias de causas externas” e estio
inseridas no c6digo 283 que compreende
queimadura e corrosdes - T20 a T32 da
CID-1010. O estudo integra as 13 Regi-
oes de Satide do Pard, estipuladas de acordo
com a Resolugio CIB/PA N° 90 - de 12
de junho de 2013, divididas em: Araguaia,
Baixo Amazonas, Carajas, Lago de Tucurui,
Marajo I, Marajé II, Metropolitana I, Me-
tropolitana II, Metropolitana III, Rio Ca-
etés, Tapajos, Tocantins e Xingull. Tendo
como periodo determinado Marco de 2011
a Marco de 2021, sendo excluido informa-
¢oes fora do perfodo estipulado pelo estudo.

As informagcoes de internacoes hospita-
lares foram identificadas através do ende-
reco eletronico: http://www2.datasus.gov.
br/DATASUS/index.php. Ap6s isso, segui-
ram-se os passos:Servico tabnet> epidemio-
l6gicas e morbidade> morbidade hospitalar
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do SUS> Geral, por local de Internacio - a
partir de 2008. Para a obten¢io dos dados
acerca das “Internagoes por Regido de Saude
(CIR) segundo Municipio’, foram selecio-
nadas categorias dentro de cada uma das trés
classes disponiveis no sistema.

Em relagio a classe 1 - “Morbidade
hospitalar do sus - por local de internagio
- Pard’, definiu-se : linha: municipio > colu-
na: regido de satde (CIR)> Contetdo in-
ternacoes. Em relacio a classe 2 - “Periodos
disponiveis”, definiu-se, de janciro de 2011
a dezembro de 2021. J& em relagio a classe
3 - “Selectes disponiveis”, definiu-se: Regido
de Satide (CIR)- Todas as categorias> Capi-
tulo CID-10 - XIX Lesoes enven ¢ alg out
conseq causas externas > Lista Morb CID
10 - Queimaduras e corrosoes.

Para obtengio dos recortes etérios, de gé-
nero ¢ de raca, foram adicionados, na classe
3, a seleccio da categoria Faixa Etdria 1- 1 a
9 anos, 10 a 19 anos, 20 a 59 anos, 60 a 80
anos e mais ou Sexo:Todas as categorias; ou
Cor/raca: Branca, Preta, Parda, Amarela ¢
Indigena.

As informacoes brutas foram tabuladas
¢ cxportadas para o Software Microsoft -
Excel, dando subsidio para formulagio das
tabelas, graficos ¢ andlise estatistica do perfil
de internagoes.

A busca dos dados foi realizada nos
meses de setembro, outubro, novembro e
dezembro de 2021. Para refinamento e dis-
cussao dos materiais coletados, foram avalia-
dos pesquisas indexadas nas bases de dados
SciELO, LILACS e BDENF, com o uso dos
seguintes descritores: %cimaduras; Pre-
vengao de Acidentes; Educacio em Satde.
Como critérios de exclusio, foram estabele-
cidos: estudos fora do periodo estimado de
andlise, pesquisas encontradas fora das bases
de dados determinadas.

Por ser um estudo retrospectivo, funda-
mentado em dados secundarios, nio houve
necessidade de avaliagio pelo comité de
ética em pesquisa com seres humanos, no
entanto, o trabalho foi realizado com rigor
cientifico com o intuito de produzir resulta-
dos pertinentes ¢ fidedignos.

RESULTADOS

De acordo com dados coletados na pla-
taforma DATASUS, entre os anos de 2011
a 2021 o nimero de internados por quei-
maduras no estado do Pard foi de 6.549 no
qual observou-se que pacientes do sexo mas-
culino representavam mais da metade dos
casos notificados (66,26%) em comparagio
com individuos do sexo feminino (33,73%).

Tabela 1 - Indice de internacio por género - 2011 & 2021

Regiao De Saiide Masculino
Araguaia 160.197
Baixo Amazonas 170.031
Carajas 164.096
Lago de Tucurui 57.665
Metropolitana | 689.014
Metropolitana Il 65.445
Metropolitana lll 190.331
Rio Caetés 119.347
Tapajos 52.973
Tocantins 134.507
Xingu 111.675
Marajo | 34.182
Marajo Il 57.834

Fonte: DATASUS, 2011 a 2021.

Feminino
236.185
304.937
302.898
122.519
972173
108.506
321.092
225.096
81.629
263.860
163.278
64.896
111.422
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Conforme demonstra a Tabela 1, a regido de
satide Metropolitana I foi a que mais notifi-
cou casos (20,22%) onde constatou-se altos
indices de homens internados (65,95%)
quando relacionado a casos de pacientes
mulheres (34,04%).

Em relacio A faixa etdria, sintetizada no
Grifico 1, percebe-se que os adultos tém
maior ocorréncia de internagoes por quei-
madura (43,45%) bem como em criancgas
que evidenciam o segundo maior indice de
notificacdes (38,28%) comparado também
3 adolescentes (13,05%) e idosos (5,16%).
Adultos (20 a 59 anos) e criangas (1 a 9
anos) representaram a maioria dos casos
notificados (81,78%) o que demonstra um
risco maior entre essas faixas etdrias.

Na Tabela 2 ¢ possivel identificar os da-
dos relacionados & cor/raga, os resultados
demonstram que pessoas de cor parda apa-
rece predominantemente entre os casos no-
tificados (95,5%) e que pessoas de cor bran-
ca (2,3%), preta (1,24%), amarela (0,8%) e
indigenas (0,1%) representam menos de %
dos pacientes.

DISCUSSAO

Os achados do estudo mostram que as
queimaduras foram mais frequentes em
individuos do género masculino em idade
adulta (20 a 59 anos), o que corrobora com
evidéncias cientificas brasilciras que apon-
tam que ¢ no ambiente de trabalho que es-
ses acidentes por queimaduras acontecem,
enquanto que mulheres se queimam na rea-
lizacao dos afazeres domésticas'™".

Os homens estio em maior quantitati-
vo exercendo atividades que exigem mais
esforco fisico, o que consequentemente
gera mais riscos na exposicio para aciden-
tes de trabalho, como acidentes em rede de
cletricidade ¢ manipulagio de substancias
quimicas, as profissdes mais expostas sio
da construcio civil e da 4rea industrial. Por
isso, o género masculino continua sendo
o de maior risco, necessitando direcionar
campanhas de prevengio de acidentes de
trabalho de forma constante™.

Esse dado reafirma o resultado de um
estudo nacional extraido do banco do Siste-
ma Nacional de Servicos Sentinelas de Vi-
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Grafico 1 - Distribuicao das internacoes por faixas etarias, Brasil 2011-2021.
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Fonte: DATASUS, 2011 a2021.

Tabela 2 - Distribuicao da amostragem de internagoes de acordo com a cor/

raca de internados

Cor/Raca
Branca
Preta
Amarela
Parda
Indigena

Fonte: DATASUS, 2011 a 2021.

gilincia de Violéncias e Acidentes (VIVA),
que avaliou os atendimentos decorrentes
de queimaduras para o perfodo de 30 dias,
apontando o predominio dos homens (450
casos; 57% do total) em relagio as mulheres
(339 casos; 43% do total)".

Tal achado est4 relacionado com os aci-
dentes de trabalho que resultam em danos
asatde do trabalhador, levando a limitacao
fisica e psiquica. Como forma de amenizar
os riscos desses acidentes, os drgaos publi-
cos sio responsdveis por implementar e
executar 0 Plano Nacional de Seguranga e
Satide no Trabalho, ¢ posteriormente fisca-
lizar se os empregadores estio proporcio-
nando condi¢des favordveis & manutengio
da satide do trabalhador, através da oferta
de treinamentos periddicos, jornada de tra-
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Amostragem
841

511

618

108.650

0

balho apropriada a fun¢io, ambiente fisico
adequado, méquinas em condigoes de uso
¢ oferta de equipamentos de protegio indi-
vidual®.

Na avaliagio quanto a faixa etdria os re-
sultados da pesquisa demonstram que no
Pard, os adultos de 20-59 (43,45%) anos
estio em primeiro lugar entre os acidentes
por queimadura, em seguida criangas entre
as idades de 1-9 anos (38,28%), precedidas
de adolescentes 10-19 anos (13,05%) e ido-
sos > 60 anos (5, 16%), respectivamente.

No que se refere a maior porcentagem
de queimaduras em adultos, além do citado
sobre os acidentes de trabalho, o ambiente
doméstico também se mostra responsével
por esse achado. Entre as causas dessas quei-
maduras temos a ocasionada por eletricida-
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de que de acordo com o anudrio 2020 da
Associacio Brasileira de Conscientizagio
dos Perigos de Eletricidade (Abracopel),
ocorreu 1.662 acidentes de origem elétrica
no pafs durante um ano, no qual 56% foi
por choque, 39% de incéndios por sobre-
carga ¢ 5% de descarga atmosférica™.

Do resultado do choque elétrico do mes-
mo estudo, dos 909 registros, 697 foram fa-
tais, onde o Pard lidera o ranking na regiio
norte. A ocorréncia desse evento ¢ devido
as gambiarras elétricas, as instalagoes elétri-
cas antigas, a falta de manutengio, o uso de
uma mesma tomada para conexao de diver-
s0s equipamentos 20 mesmo tempo ¢ o des-
conhecimento dos riscos. Um aspecto a ser
destacado é o aumento de casos envolvendo
carregadores de celular tanto para choque
como para incéndios, sendo necessdrio re-
forcar que o aparelho celular nao deve ser
manuseado enquanto carrega, nao usar fo-
nes de ouvido com celular conectado A to-
mada, entre outros'®.

Outra causa que deve ter atengio ¢ a
queimadura ocasionada por agentes infla-
maveis, que ocorre devido ao descuido/
falta de atencio prépria ou descuido de ter-
ceiros, tendo sua gravidade dependendo do
agente ¢ do tempo de exposi¢ao. Os casos
de maior incidéncia decorrem por explosio
ou contato com chama direta ocasionando
multiplas lesdes por toda a extensao do cor-
po, os agentes principais sio o dlcool, gaso-
lina ¢ éleo de cozinha. Nessa situacio, um
estudo reforca que as pessoas nao leem as
informagoes contidas no rétulo do produto
inflamével antes de sua manipulagio”.

As queimaduras nao intencionais em
criangas de um a quatro anos foram a quinta
principal causa de 6bitos e a terceira envol-
vendo criangas de cinco a nove anos, onde
mais de 50% desses acidentes sio causados
pelo vapor de dgua quente. Devendo pre-
ocupar-se com as complica¢des que podem
vir a surgir, pois trata-se de uma fase de de-
senvolvimento fisico ¢ a perda de tecidos
e/ou sua contratura na evolugio das lesoes
podem ocasionar danos permanentes®.

Ainda conforme o autor supracita-
do, o escaldamento ¢ a principal fonte de
queimadura doméstica em criangas, tendo
como causadores os liquidos superaqueci-
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dos, como 4gua, cha, café, leite ou imersio
em 4gua para banho. Esse achado remete
a necessidade de apoiar politicas de pre-
vengio das queimaduras voltadas para as

No Brasil, estatisticas dos
Sistemas de Informacio de
Mortalidade e Sistema de
Internacoes Hospitalares,
SIM e SIH, respectivamente,
revelam que o nimero
de 6bitos relacionados a
queimaduras corresponde
acercade 1,6% do total de
mortes decorrentes de causas
externas, mostram ainda que
12% do total de internagoes
hospitalares sao decorrentes
delesoes por queimaduras, o
que corresponde a um custo
de $191.919.617,53 reais, ou
seja, 13% do valor de custo das
internag6es hospitalares por
causas externas
familias, haja vista que o ambiente domici-
liar possui alta exposi¢o a riscos atrelado a
negligéncia dos cuidadores, curiosidade das

criancas e inadequagio dos espagos, favore-
cendo as queimaduras por liquidos, objetos

quentes, equipamentos domésticos, além
da exposi¢io a corrente elétrica™.

Estudos apontam que moradias pre-
cérias, pequenas, com clevado numero de
residentes, com baixo nivel socioecondmi-
co e construidas com tdbuas de madeira
apresentam maior vulnerabilidade para
ocorréncia de fogo e queimaduras no do-
micilio. Considera-se necessario investigar
esses fatores em nossa comunidade com o
auxilio de estudos epidemioldgicos, para
implementar estratégias de disseminagio de
praticas educativas ¢ preventivas de acordo
com a caracteristica da populagio®.

As orientacdes relacionadas & preven-
¢io visam diminuir o acesso das criangas a
qualquer agente causador de queimaduras
presentes nas residéncias. Desse modo, ¢
estimulado que implementem mudancas
no ambiente doméstico, sendo: uso de
grades que impedem o acesso de criancas
A cozinha, tomadas protegidas por tampas
apropriadas, guardar produtos inflamaveis
em locais altos e trancados, deixa comidas
¢ liquidos quentes no centro da mesa com
os cabos das panelas virados para dentro,
evita cuidar ou carregar as criangas no colo
enquanto manipular panelas no fogao, en-
tre outros™.

Em relagio ao indice de internagio por
cor/raga, obteve-se que as pessoas auto-
declaradas pardas foi o percentual mais
expressivo, sendo analisado diante de dois
aspectos, o primeiro levando em considera-
¢ao que de acordo com o censo demogri-
fico de 2010, no Pard 70% da populagio
considera-se parda, inferindo que esse re-
sultado ¢ decorrente dessa representagio
de pardos no estado. Entretanto, a segun-
da perspectiva desse achado, deve-se pelo
fato histérico dessas pessoas residirem em
moradias precdrias, com poucos cdmodos,
com adensamento domiciliar excessivo e
exercendo trabalhos sem vinculos formais e
protecio trabalhista™.

Esses fatores sociais relacionam-se com
os fatores de risco para as queimaduras ji
mencionados, pela situagio de moradias
precdrias e empregos com risco de ocorrer
acidentes de trabalho. O censo ainda refor-
ca essa andlise quando comparamos os dois
maiores municipios brasileiros, Sao Paulo
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¢ Rio de Janeiro, no qual as pessoas pretas
ou pardas que residiam em um aglomerado
subnormal eram mais que o dobro verifica-
do entre as pessoas brancas™.

CONCLUSAO

Com esse estudo, foi possivel evidenciar
que as queimaduras sio mais frequentes no
género masculino na fase adulta, reforcan-

do a necessidade de fomentar a prevengio
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