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RESUMO

Objetivo: Este estudo tem como objetivo identificar o perfil epidemiolégico dos pacientes vitimas de choque elétrico, atendidos em um Centro de Tratamento
de Queimados do Estado do Ceard, no periodo de janeiro a dezembro de 2014. Método: Foi realizado um estudo retrospectivo, baseado nas internacoes
dos pacientes vitimas de choque elétrico, no Centro de Tratamento de Queimados do Instituto Doutor José Frota (IJF), no periodo de janeiro de 2014 a
dezembro do mesmo ano. Resultados: Dentre os 23 pacientes avaliados, observou-se maior incidéncia do sexo masculino (91%), a idade de 31 a 40 (39%)
foi a mais acometida, o local de ocorréncia do acidente, predominante, no sexo masculino, foi na construgao civil. Quanto a superficie corpérea queimada
(SQC), 44% dos pacientes apresentavam menos de 0%, 39% tinham entre 10 e 25% de SCQ e 17% possuiam SCQ maior que 25%. Os membros su-
periores foram os mais acometidos, com lesées em 83% dos pacientes. A maior parte dos internamentos durou menos de um més. Conclusées: O trauma
elétrico foi um pequeno nimero de casos do total das internagdes, mas foram graves, acometendo homens jovens em acidentes de trabalho, com morbidade
elevada, sendo necessdrias campanhas de prevencao de acidentes de trabalho.

DESCRITORES: Queimaduras. Queimaduras por Eletricidade. Epidemiologia

ABSTRACT

Objective: This study aims to identify the epidemiological profile of patients victimized by electric shock assisted at a Burns Treatment Center in the state of
Ceara, from January to December 2014. Methods: We conducted a retrospective study, based on admissions of victimized electric shock patients in the Burns
Treatment Center of Dr. José Frota Institute (1}F), being diagnosed by electric shock, between the period January 2014 to December of the same year. Results:
Among the 23 patients evaluated, there was a higher incidence among men (91%), age 31-40 (39%) was the most affected, the predominant site of occur-
rence in both genders was in the in civil construction field. As for the body burned surface area (BSA), 44% of patients had less than 10%, 39% had between
[0and 25% BSA and 17% had BSA larger than 25%. The upper limbs were the most affected, with lesions in 83% of patients. Most hospital admissions lasted
less than a month. Conclusions: The electric trauma was a small number of cases out of the total admissions, but were serious, affecting young men in work
accidents, with high morbidity, requiring prevention campaigns to avoid work site accidents.
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RESUMEN

Objetivo: Este estudio tiene como objetivo identificar el perfil epidemioldgico de los pacientes victimas de choque eléctrico, atendidos en un Centro de Trata-
miento de Quemados del Estado de Ceara, durante el periodo de enero a diciembre de 2014. Método: Fue empleado un estudio retrospectivo, basado en
las internaciones de los pacientes victimas de choque eléctrico, en el Centro de Tratamiento de Quemados Instituto Dr. José Frota (I]F), entre el periodo de
enero de 2014 hasta diciembre del mismo afio. Resultados: Entre los 23 pacientes evaluados se observd mayor incidencia del sexo masculino (91%), la
edad de 31 hasta 40 (39%) fue més acometida, el local de ocurrencia del accidente, predominante, al sexo masculino, fue en la construccion civil. En cuanto
a la superficie corpdrea quemada (SCQ), el 44% de los pacientes presentaban menos que el 10%, 39% tenfan entre 10y 25% de SQCy 17% presentaban
SCQ mayor que el 25%. Los miembros superiores fueron los mas afectados, con lesiones en 83% de los pacientes. La parte mayor de los internamientos
durd menos de un mes. Conclusiones: El trauma eléctrico fue un pequefio nimero de casos del total de internaciones, pero fueron graves, acometiendo los
hombres jovenes en accidentes de trabajo, con morbilidad elevada, siendo necesario campafias de prevencion de accidentes de trabajo.

PALABRAS CLAVE: Quemaduras. Quemaduras por Electricidad. Epidemiologia
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INTRODUCAO

Queimaduras sao lesdes causadas por agentes térmicos, quimi-
cos, elétricos ou radioativos, que agem no tecido de revestimento
do corpo humano e podem destruir parcialmente ou totalmente a
pele e seus anexos, até atingir camadas mais profundas, como teci-
dos subcutdneos, mUsculos, tenddes e ossos'.

De acordo com a extensdo e a profundidade da lesdo, a quei-
madura podera ser classificada como de: (a) primeiro grau, na qual a
lesdo atinge apenas a camada mais superficial da pele, apresentando
vermelhidao local, ardéncia, inchaco e calor local; (b) segundo grau,
em que a lesdo atinge as camadas mais profundas da pele, sendo
caracteristica tipica deste tipo a presenca de bolhas e; (c) terceiro
grau, na qual a lesdo se da por completo, atingindo os tecidos mais
profundos, podendo chegar ao tecido dsseo??.

As lesdes causadas por corrente elétrica tém caracteristicas fi-
sicas peculiares, que se traduzem em importantes alteracdes nos
tecidos organicos por ela atingida. Por isso, as queimaduras elétricas
apresentam uma evolucdo diferente das queimaduras produzidas
por outros agentes (térmicas, quimicas ou por radiagdo) e requerem
uma abordagem diferenciada®®

Estudos realizados no Hospital Municipal Carmino Caricchio
(Tatuapé/SP) mostram que a etiologia elétrica de queimadura re-
presenta uma pequena parcela das internagdes por queimaduras
(9,45%), com inimeras peculiaridades quanto a epidemiologia,
a gravidade, a evolugdo e o tratamento. A imensa maioria dos
acidentes ocorreu em ambiente de trabalho, em atividades predo-
minantemente masculinas, como a construgao civil, explicando a alta
incidéncia no sexo masculino (95%). A faixa etaria economicamente
ativa, pelo mesmo motivo, também foi a mais acometida®.

Apesar de corresponder a uma pequena parcela das causas de
queimaduras, a eletricidade apresenta um crescimento, em detrimen-
to a queda apresentada pelo total de vitimas de queimaduras. Além
disso, a mortalidade também apresenta consideravel crescimento nas
Ultimas décadas, a despeito da melhoria dos cuidados médicos®”.

Estudar o perfil do paciente atendido nas unidades de queima-
duras € tentar entender os principais mecanismos do trauma por
choque elétrico e, a partir daf, criar medidas para reduzir o nime-
ro de eventos e adequar o atendimento, tanto quantitativamente
quanto qualitativamente.

Este estudo tem como objetivo identificar o perfil epidemiolégico
dos pacientes vitimas de choque elétrico atendidas em um Centro
de Tratamento de Queimados do Estado do Ceara, no periodo de
janeiro a dezembro de 2014.

MATERIAL E METODO

Foi realizado um estudo transversal, retrospectivo, por meio de
questiondrio com pacientes vitimas de choque elétrico internados no
Centro de Tratamento de Queimados (CTQ), do Hospital Terciario
de Urgéncia e Emergéncia do Municipio de Fortaleza/Ceard, no
perfodo de janeiro de 2014 a dezembro do mesmo ano.

Um formuldrio elaborado pelos autores foi utilizado para
a coleta de dados. Neste, varidveis como: nome, idade, sexo,
procedéncia, data da internacdo, data da alta hospitalar, area da
superficie corporal queimada, profundidade da lesdo e o local do
acidente.

Os dados obtidos foram analisados por meio de estatisti-
ca descritiva, utilizando-se o programa Microsoft Excel 2007 e os
resultados foram apresentados em média = desvio padrio e expos-
tos na forma de gréficos.

O estudo seguiu os principios éticos e legais, de acordo com as
recomendagdes da resolugdo n° 196/96 do CNS, que estabelece os
principios para pesquisas em seres humanos, sendo aprovado pelo
Comité de Etica da instituicdo, para apreciagdo com o protocolo
nimero 16858213.1.0000.5047.

RESULTADOS

No periodo relatado, foram levantadas 23 internagdes por quei-
maduras elétricas. Em relagdo ao sexo, de forma global, o masculi-
no correspondeu a 2| casos (91%) e o feminino apenas dois (9%)
(Figura ). A faixa etdria mais acometida foi dos 31 aos 40 anos,
com nove casos (39%) (Figura 2). Os acidentes de trabalho foram
responsaveis por 70% das internagdes, sendo que 64% ocorreram
na construcao civil.

Quanto ao tipo de trauma elétrico, 78% foram por passagem de
corrente elétrica e 22% por arco voltaico (Figura 3).

A superficie corpdrea queimada, na maioria dos pacientes, re-
presentou um percentual de 44%, que se mostrou menor que
10% SCQ, 39% tinham entre 10 e 25% de SCQ e 17% possuiam
SCQ maior que 25% (Figura 4). Os membros superiores foram os
mais acometidos, sendo lesados em 83% dos pacientes, enquanto
que os membros inferiores foram atingidos em 17% dos pacientes
(Figura 5). Em 87% dos casos, os pacientes apresentavam queima-
duras profundas de terceiro grau (Figura 6).

Sexo

W Masculino EFeminino

Figura 1 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico pelo sexo.
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Figura 2 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico por faixa etaria.
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Figura 3 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico, por tipo de
mecanismo de lesao.
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Figura 4 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico pela superficie
corpérea queimada.
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Figura 5 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico pelo acometi-
mento da regido anatémica.
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Figura 6 - Distribuicdo dos casos de trauma elétrico pela profundi-
dade da lesao.

DISCUSSAO

O surgimento da eletricidade levou ao aparecimento de um
novo agente etioldgico de queimadura, com suas particularidades,
fisiopatologia e tratamento especifico. Quando associada a outros
traumas, é denominado como trauma elétrico®. A queimadura por
eletricidade ocorre quando existe passagem de corrente elétrica
pelo corpo, se diferenciando por ser de alta ou baixa voltagem, e,
quando associada a outros traumas, ¢ denominada como trauma
elétrico®.

O predominio da incidéncia de queimaduras no sexo mas-
culino encontrado a partir da andlise dos resultados em nosso
estudo é mostrado em outros trabalhos??, isso explica a alta in-
cidéncia de acidentes em ambiente de trabalho (70%), atividade
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predominantemente masculina'®. A faixa etdria economicamente
ativa, pelo mesmo motivo, também foi a mais acometida.

Quanto a extensido das queimaduras, a superficie corpdrea
queimada, na maioria dos pacientes, se mostrou menor de 0%
SCQ, e a profundidade teve como predominio as de 3° grau,
gerando um acometimento dos membros superiores, resultado
que foi também semelhante ao descrito nos estudos de Miranda
et al.be Silva et al.'% O local da lesdo que se justifica pela asso-
ciagdo deste tipo de queimadura com manipulacido de equipa-
mentos e/ou instalagdes elétricas de alta voltagem no ambiente
de trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

O conhecimento dos fatores epidemioldgicos inerentes ao trau-
ma elétrico faz-se importante para o reconhecimento do impacto e
do modo de ocorréncia das queimaduras elétricas em nosso meio,
por se constituir, na maioria, em acidentes de trabalho atingindo a
faixa etdria economicamente ativa da populagdo, determinando-
se, assim, a necessidade de realizacdo de campanhas educativas na
prevencao de injlrias elétricas.
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