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RESUMO

Objetivo: Caracterizar os acidentes na infincia que motivaram a procura dos servi¢os de saude em Sdo
Luis, Maranhdo. Método: Pesquisa transversal, descritiva, envolvendo 130 criangas de 0 a 11 anos, vitimas
comprovadas de acidente. Resultados: Os acidentes acometeram mais meninos entre 1 e 3 anos, pardos, cujas
maes tinham idade de 20 a 30 anos e pais entre 30 e 40 anos, ambos entre 10 a 12 anos de estudo. O tipo de
acidente mais frequente foi a queda, sendo a contusio a lesdo mais comum e a regido mais atingida foi a cabega/
face. O principal local de ocorréncia foi o domicilio, conduta imediata foi a emergéncia e como desfecho
a internagdo. Conclusdo: A pesquisa possibilitou conhecer e caracterizar os principais acidentes infantis
atendidos em hospitais publicos da capital maranhense. Destarte, e considerando as sérias repercussdes que os
acidentes podem ter, é necessario adotar medidas preventivas contra esses eventos.

Descritores: Crianga; Causas externas; Acidentes; Servigos de saide da crianga; Prevencio de acidentes

ABSTRACT

Objective: The study’s main goal has been to characterize the child accidents that resulted in searching for care in public pediatric
referral hospitals in Sdo Luis city, Maranhdo State, Brazil. Methods: This cross-sectional and descriptive study was undertaken with 130
children aged up to 11 years old who suffered an accident. Results: Most of the accidents involved brown males within the age group

from 1 to 3 years old. Their mothers aged from 20 to 30 years old and fathers aged from 30 to 40 years old, both of them having from 10
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to 12 years of formal education. Falls were found to be the most frequent
type of accident, with contusions being the most common type of injury
and head/face the most affected region. The main place of occurrence
was the home environment. Emergency care was delivered immediately
before hospitalization. Conclusion: This study made it possible to
understand and characterize the child accidents that required search for
care in public pediatric referral hospitals in Sdo Luis city. Considering
the serious repercussions of these accidents, it is necessary to adopt
preventive measures.

Descriptors: Child, accidents, child health services.

RESUMEN

Objetivo: Caracterizar los accidentes en la infancia que motivaron la
busqueda de los servicios de salud en Sdo Luis, Maranhdo. Método:
Investigacion transversal, descriptiva, implicando 130 nifos y nifas
de 0 a 11 afos, victimas comprobadas de accidente. Resultados:
Los accidentes acometieron mds nifios entre 1 y 3 afios, pardos, cuyas
madres tenfan edad de 20 a 30 afos y padres entre 30 y 40 afios, ambos
con 10 a 12 afios de estudio. El tipo de accidente mds frecuente fue la
caida, siendo la contusion el tipo de lesion mds comun y la region
mas afectada fue la cabeza/rostro. El principal local de incidencia fue
el domicilio, conducta inmediata fue ir a Urgencias y como desenlace
la internacién. Conclusion: La investigacion posibilité conocer y
caracterizar los principales accidentes infantiles atendidos en hospitales
publicos de la capital de Maranhdo. Por consiguiente, y considerando
las serias repercusiones que los accidentes pueden tener, es necesario
adoptar medidas preventivas contra esos eventos.

Descriptores: Nifio; Causas externas; Accidentes; Servicios de salud del

nifio; Prevencion de accidentes.

INTRODUCAO

O Brasil é uma das nagdes que tem se destacado por
reduzir significativamente a mortalidade infantil (de até
1 ano) e na infincia (de até 5 anos). Até o final da década
de 1990, o Brasil enfrentava o desafio de reduzir as mortes
de criangas com menos de 5 anos. Naquele momento, vidas
eram perdidas por doencas que hoje sdo facilmente evitaveis,
como as infecciosas e as parasitdrias.'

As modificagdes no perfil epidemioldgico proporcionaram
destaque @ morbimortalidade por causas externas, no qual
engloba os acidentes e as violéncias. As causas externas
ocasionam um impacto que pode ser medido por meio de
sua repercussio econdmica, social e emocional. Os 6bitos e
sequelas/incapacidades, ocasionadas pelas causas externas,
constituem importante demanda para que politicas publicas
de seguranca e saude sejam elaboradas, implementadas e
seguidas em nosso pais.”

Os acidentes infantis tém sido cada vez mais responsaveis
pelas lesdes e bitos que acometem intimeras criangas no Brasil
e no mundo. As criangas sdo mais propensas a ocorréncia
de acidentes devido ao conjunto de caracteristicas que as
tornam mais vulneraveis, como a imaturidade fisica, mental
e comportamental.’

A populagdo infantil, compreendida pelo Estatuto da
Crianga e do Adolescente (ECA) como “a pessoa até doze anos
de idade incompletos™, é mais suscetivel as causas externas

devido a fase de desenvolvimento, curiosidade, aquisi¢ao de
habilidades motoras e ao espirito de aventura. Os acidentes
infantis estao intimamente relacionados com vdrios fatores,
como o comportamento da familia e rede social, estilo de
vida, fatores educacionais, econdmicos, sociais e culturais,
como também, com as fases especificas das criangas que se
encontram em continuo aprendizado.®

Os dados de 6bitos e internagdes disponiveis no DATASUS
demonstram que os acidentes foram responséveis por 4.580
mortes (em 2013) e mais de 122 mil hospitalizagdes (em 2014)
de meninos e meninas de 0 a 12 anos e gasto de cerca de R$
83 milhdes neste mesmo ano, o que caracteriza os acidentes
na infancia como um grave problema de saude publica.®

Em 2014, constatou-se que as principais causas de
internagdo hospitalar foram as quedas (47%), queimaduras
(16%) e mordidas de animais (12%); outros acidentes
- como efeitos da natureza, queda de objetos, sequelas
de outros acidentes, explosdes, contato com ferramentas e
outros objetos cortantes — representam preocupantes 21%
das hospitalizagdes.”

Estudo realizado na capital maranhense em 2011,
demonstrou que de 166 criangas internadas em Prontos-
Socorros por acidentes, as quedas tiveram destaque,
respondendo por 55,4% do total das internagdes, seguido
dos acidentes de transporte (21,1%). E segundo o local de
ocorréncia, os acidentes foram mais frequentes em residéncia
(63,3%), via publica (25,3%) e escola (6,6%). As lesdes
com maior ocorréncia foram as fraturas (44,6%), os cortes,
as perfuragdes e as laceragdes (12%). As regides do corpo mais
atingidas, foram os membros superiores (42,2%), membros
inferiores (22,9%) e cabeca/face (12,7%).8

A partir da grande implicagdo das causas externas no
cendrio de sadde brasileiro, no ano de 2000, foi instituida
a Politica Nacional de Redugdo da Morbimortalidade por
Acidentes e Violéncia como instrumento para orientar as
acoes e servicos de saide diante destas situagdes. A politica
revela os acidentes como eventos nio intencionais e evitaveis,
que causam lesdes fisicas e/ou emocionais e afastam a crianga
de suas atividades didrias, convivio familiar ou outros
ambientes sociais no qual esta inserida.’

Esta politica refor¢a os principios da Constituicdo Federal
e define sete diretrizes para identificar as responsabilidades
institucionais e para desenvolvimento de um conjunto de
acoes articuladas e sistematizadas, de modo a contribuir
para a prevengdo, protecdo e qualidade de vida da
populagdo.’ Portanto, estudar esse tema é expressivo em
fungdo da magnitude dos acidentes infantis como causa
de morbimortalidade, afetando os anos potenciais de vida
perdidos e hospitalizagdo entre as criangas.

Acredita-se que muitos acidentes com criangas que
motivam a busca por servigo de saude poderiam ser evitados
com a ado¢do de medidas preventivas. Dessa maneira,
os profissionais da saude tém uma grande responsabilidade
na orientagéo, supervisio e educac¢io das familias.

Assim, busca-se responder a seguinte pergunta de
pesquisa: Quais as caracteristicas dos acidentes infantis
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que motivam a busca dos servi¢os de satide nos hospitais
publicos de referéncia pediatrica em Séo Luis? E objetiva-se
caracterizar os acidentes na infincia que motivaram a
procura dos servigos de satide nas instituigdes publicas de
referéncia para atendimento pediatrico na cidade de Sdo
Luis, Maranhao.

METODOS

Realizou-se um estudo transversal, descritivo sobre os
casos de acidentes em criangas atendidas e/ou internadas nos
servicos de referéncia para atendimento publico pediatrico
em Sao Luis, Maranhio.

A selecdo de agravos considerados como acidentes
teve como base os critérios expressos na 102 revisio de
Classificagdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
relacionados a Saude (CID-10), referentes ao capitulo XX
— Causas externas de mortalidade e morbidade. Causas
externas sdo configuradas por injurias que caracterizam
um conjunto de agravos a satde, que pode ou néo levar ao
6bito, no qual se incluem tanto as causas ditas acidentais, ndo
intencionais, devidos ao transito, quedas, envenenamentos,
afogamentos e outros tipos de acidentes; quanto as causas
intencionais, as chamadas violéncias, que compreendem as
agressoes e lesdes autoprovocadas.?

A amostra foi composta por 130 criangas vitimas de
acidentes que foram atendidas nos servicos de referéncia que
tinham idade entre 0 e 12 anos incompletos, independente
da data da ocorréncia, mas que deram entrada, no periodo
de coleta estabelecido e foram excluidas as criancas que
deram entrada no servigo de saude com relato de acidente
e durante o atendimento e investiga¢do foram comprovadas
como vitimas de violéncia. A pesquisa foi realizada em trés

institui¢des publicas que sdo referéncia para atendimento
pedidtrico na cidade de Sdo Luis - MA. A coleta de dados
ocorreu nos trés locais da pesquisa, simultaneamente, no
periodo de 01 de agosto de 2016 a 15 de dezembro de 2016.

Utilizou-se um instrumento construido especificamente
para a pesquisa, contendo dois blocos: (I) Identificagdo e
Informagdes sobre a composi¢io familiar; (II) Dados sobre os
acidentes. A coleta foi realizada no pronto-atendimento ou nas
primeiras 24 horas de internagdo com os responsaveis pelas
criangas apos assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido e Termo de Assentimento Livre e Esclarecido.
Foram, portanto, obtidas as frequéncias absolutas e relativas
das caracteristicas dos acidentes infantis.

Em atendimento aos critérios éticos, foram seguidas as
recomendacdes da legislacdo vigente com parecer favoravel
do Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitério da
Universidade Federal do Maranhao sob o nimero 1.643.507.

RESULTADOS

A faixa etaria de maior destaque inclui criancasde 1 a 3
anos, no qual estao inseridas 48 criangas (36,9%), seguida de
33 criangas que possuiam a idade entre de 4 a 7 anos (25,4%),
essas faixas etdrias somadas representam 62,3% do total.
Na tabela 1 pode-se observar que 78 ocorréncias (60%) de
acidentes foram por queda e esse tipo de acidente foi mais
frequente em todas as faixas etdrias estudadas. Os acidentes
de trénsito representaram 10,8% e 6,9% das ocorréncias
foram devido a corpo estranho.

As criangas classificadas em Outros tipos de acidentes
(6,9%) incluem aquelas que sofreram acidentes com animais
(mordedura, picadura), colisdo contra outras pessoas ou
objetos, entre outros.

Tabela 1 - Tipos de acidentes distribuidos segundo a faixa etdria das criancgas acidentadas. Sao Luis, 2016

Idade
Tipos de acidentes <1ano 1a 3 anos 4 a7 anos 8 a1l anos Total

n % n % n % n % n %
Acid. de transito 0 0 4 83 4 12,1 6 21,4 14 10,8
Queda 16 76,2 28 58,3 16 48,5 18 64,3 78 60,0
Queimadura 1 4.8 1 2] 2 61 2 7] 6 4,6
Choqgue elétrico (¢} [0} 1 2] 1 3,0 (¢} (¢} 2 1,5
Corpo estranho 2 9,5 5 10,4 2 6,1 0 0 9 6,9
Intoxicacao 0 0 2 4,2 0 0 0 0 2 1,5
Engasgamento/ Broncoaspiracao 1 4,8 2 4,2 (6} (6} 1 3,6 4 3]
Afogamento 0] 0 2 4,2 (0] (0] 0] 0 2 0,8
Ferimento 0] 0 1 2] 3 9] 0] o] 4 3
Outros 1 4.8 2 2,4 5 15,1 1 36 9 6,9
Total 21 1100 48 100 33 100 28 100 130 100
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Das criangas acidentadas, destaca-se que 61,5% foram do
sexo masculino e 73,8% de cor parda. Quanto as caracteristicas
socioeconomicas relacionadas a configuragdo familiar,
pode-se observar que 49,2% das mées de criangas acidentadas
estdo entre a faixa etdria de 20 e 30 anos incompletos e
36,9% dos pais pertencem a faixa etdria de 30 a 40 anos
incompletos. A maijoria das mées (53,1%) e dos pais (40,0%)
possuem entre 10 e 12 anos de estudos, o que equivale ao
ensino médio completo ou incompleto.

Nos dados referentes a quem acompanhava a crianca
no momento do acidente pode-se observar que foi mais
frequente a companhia dos pais (43,1%), seguidos pela

companhia de outras criangas em 24,6% das injuarias e
destacamos que por tltimo (10,0%) ficou a companhia de
outros adultos, que inclui babd, professor (a), avds, tios,
familiares, entre outros.

Quanto ao local de ocorréncia de acidentes das criangas
atendidas nos hospitais publicos, a tabela 2 mostra que a
maioria (61,5%) dos acidentes ocorreu no domicilio e, em
vias ou espa¢os publicos que apresentou um total de 25,4%.
Esses dados demonstram que, exceto os acidentes de transito
e afogamento, o domicilio é o ambiente de maior risco para
a ocorréncia dos diversos tipos de acidentes infantis.

Tabela 2 - Tipos de acidentes por local de ocorréncia das crian¢as acidentadas. Sdo Luis, 2016

Local
Tipos de acidentes Domicilio res(i)du;:;acia Eéi::fh:u VI:{,%::; ico Total
n % n % n % n % n %
Acid. de transito 0 (0] 0] 0 0 14 100 14 100
Queda 54 69,2 10 12,8 2 2,6 12 15,4 78 100
Queimadura 6 100 0 o] 0 0 0 6 100
Choque elétrico 1 50,0 1 50 0] 0] 0] 0 2 100
Corpo estranho 2 778 1 1 1 1,1 0 0 9 100
Intoxicagao 1 50,0 1 50 0 (0] (0] 0] 2 100
Engasgamento/Broncoaspiracdo 3 75,0 0 0 0] 0 1 25,0 4 100
Afogamento 0 (0] (0] ) (0] (0] 1 100 1 100
Ferimento 3 60,0 0] 0 0 0] 2 40,0 5 100
Outros 5 55,6 (0] 0 1 1 33,3 9 100
Total 80 61,5 13 10,0 4 3,1 33 25,4 130 100
Considerando a queda como o tipo de acidente que mais Varigveis n %

se destacou, representando o motivo de 78 criangas buscarem
atendimento nos hospitais, verificou-se que 39,7% destas
criangas tiveram como tipo de lesdo a contusao, seguida
de algum tipo de fratura (25,6%), 23,1% apresentaram
traumatismo crinio-encefalico e a lesdo na cabega/pescogo
mostrou-se mais frequente (64,6%), conforme tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicdo dos principais tipos de lesdo e regido
do corpo mais atingida das criancas que sofreram queda.
Sao Luis, 2016.

Varidveis n %
Tipo de lesdo

Contusao 31 39,7
Corte 4 5]
Fratura 20 25,6
Laceracéo 2 2,6
Politraumatismo 1 13
Traumatismo cranio-encefalico 18 23]
Outros 2 2,6

Regido do corpo mais atingida

Membros superiores 13 18,4
Membros inferiores 10 14,6
Cabeca/Face 53 64,6
Pescoco/Tdrax 2 2,4
Total 78 100,0
DISCUSSAO

A crianga possui varios fatores relacionados que
determinam uma vulnerabilidade ampla e preocupante em
relacdo ao risco de acidentes e 0 ambiente em que convive.
Dessa forma, as caracteristicas familiares e o desenvolvimento
constantemente ampliado e aperfeicoado necessitam ser
conhecidos e abordados, de forma qualificada, no cuidado
dos profissionais de saude."

Virios fatores relacionados ao periodo da infincia
associados & composi¢do e caracteristicas familiares
aumentam a vulnerabilidade das criangas a ocorréncia de
acidentes. Quanto mais jovem e imatura for a crianga, menor
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sua percepgdo de risco.'> A vulnerabilidade da crianga aos
acidentes é variavel em fung¢do do nivel de coordenac¢io de
seu sistema nervoso, aptiddo motora, senso de percep¢ao
de risco e da instintiva protegdo a ela dispensada pela mae
e demais familiares."

No presente estudo, a faixa etaria de um a trés anos foi
apontada como a que mais se acidentou. A crian¢a de um
modo geral é mais suscetivel aos agravos nos primeiros
anos de vida.”® Nesta faixa etdria, observa-se que a crianga,
em relagdo a sua seguranga, é extremamente dependente da
mae e dos demais adultos. Com o aumento da mobilidade,
da habilidade motora e a crescente atividade exploratdria,
os riscos ambientais se intensificam. A crianga aprende a andar,
eaumenta a curiosidade e o sentido de descoberta do mundo
exterior. Passa a imitar as criangas mais velhas e os adultos e
a envolver-se em brincadeiras com criangas maiores, o que
justifica os riscos de acidentes nessa faixa etdria."

Dois estudos analisaram o perfil dos atendimentos por
acidentes e violéncias envolvendo criancas nos servigos
publicos de urgéncia e emergéncia no Brasil, e demonstraram
que a faixa etdria predominante de criangas foi entre 2 e 5
anos seguido de criancas entre 6 e 9 anos'*'*, entretanto, em
outro estudo, a faixa etdria de 6 a 9 anos foi mais afetada,
divergindo dos dados apresentados na presente pesquisa.®

A predominincia de criangas do sexo masculino
foi observada neste estudo, assim como os achados de
outros estudos realizados no pais.*>!*” O predominio do
género masculino se explica pelas diferengas de atividades
desempenhadas por cada sexo e em geral pela maior
tendéncia dos pais e da sociedade em dar maior liberdade
aos meninos. As brincadeiras e atividades desenvolvidas
pelos meninos, geralmente possuem a natureza mais ousada,
a tendéncia em assumir maiores riscos, principalmente
quando em grupo, sdo mais dindmicas, mais agressivas e
de maior contato fisico.'”'®

Dentre as criangas que sofreram acidente e buscaram
o servico de saude, a cor/raga predominante foi a parda,
representando 74,4% do total, concordando com outro estudo
que investigou o perfil dos atendimentos pedidtricos nas
emergeéncias, revelando que no cendrio nacional 62,1% das
criangas estavam inseridas nesta mesma categoria.'

Em relagdo as caracteristicas socioecondmicas, as criangas
desta pesquisa estavam inseridas em familias com a idade
materna entre 20 e 30 anos e paterna de 30 a 40 anos, com
10 a 12 anos de estudos, residindo em casa de bairro com
dois a quatro moradores possuindo renda média de um a
dois salarios minimos. Corroborando, em partes, com um
estudo que encontrou a faixa etaria dos cuidadores, em geral
a mde, entre 20 a 39 anos, com ensino médio completo e
renda familiar de até dois salarios minimos, residindo com
4 ou 5 pessoas.'® Este estudo diverge com alguns achados
da pesquisa que encontrou 37,3% das maes com nove a
11 anos de estudo, 26% dos pais com cinco a oito anos de
estudo e 60,2% dos participantes com renda inferior a um
salario minimo.?

Diante disto, sabe-se que alguns fatores socioeconémicos
como baixa renda per capta, mae solteira e jovem, baixo

nivel de educagdo materna, habitacdes precarias e familias
numerosas estdo associados aos riscos de acidentes. Além
disto, a falta de informacéo e a infraestrutura inadequada
dos domicilios, creches e escolas sdo alguns exemplos de
fatores que aumentam a exposi¢do das criangas aos riscos
de acidentes."”

Diante dos dados apresentados sobre a configuragio
familiar, acredita-se, também, que em familia numerosa
e com baixa renda, os pais podem ndo ser capazes de
supervisionar adequadamente os filhos, que as vezes sdo
deixados sozinhos ou na companhia de um irméo mais velho,
para que os pais possam trabalhar ou desenvolver atividades
domésticas. Além disto, criangas que vivem em situa¢do de
baixa renda podem ser expostas a perigos ambientais diversos
tais como estruturas fisicas que propiciam o acidente, espacos
inadequados para lazer, exposi¢do a rua, entre outros.®

Neste estudo, 43,1% dos acidentes aconteceram quando
as criancas estavam acompanhadas pelos pais, isto se deve
provavelmente, ao maior tempo em que a crianga demanda
o cuidado familiar.*"° Pode-se observar também, o fato do
tempo que a crianga ficou sem supervisao, durante o qual
ocorreu o acidente, devido ao envolvimento em tarefas
domésticas paralelas ao cuidado. A supervisdo constante,
recomendada para criangas é mais dificil de ser executada
pelos pais que assumem outras atividades simultaneamente
ao cuidado com a crianga.'?

Desse modo, destaca-se que a presen¢a dos pais na
residéncia nio garante que as criangas se encontram protegidas
de acidentes. A presenca dos pais ndo impede que o acidente
ocorra, talvez por desconhecimento de como evita-lo, maior
liberdade dada a crianga por acreditar que o domicilio é um
local seguro e protegido, ou, ainda, por nao estar realizando
a supervisdo adequada da crianca.”

Em vista disso, nota-se, que o ambiente doméstico se torna,
em algumas situagdes, altamente perigoso para as criangas,
devido a sua caracteristica de ser um centro de atividades
didrias para a familia."

Neste estudo foi observado que a queda foi o acidente
mais comum entre as criancas de todas as faixas etarias,
demonstrando concordincia com outras publicagdes.®!!416:17:20
Um estudo sobre acidentes na infancia em prontos-socorros
publicos identificou que o tipo de acidente mais frequente
¢ a queda com 41,3% dos casos na faixa etdria de 2 a 5
anos e 54,3% entre 6 a9 anos®. Em outro estudo, as quedas
representaram 63,5% dos casos, sendo predominante em
todas as faixas etarias.'

Esses achados relacionados as quedas se justificam
pela fase de maturagdo motora, cognitiva e psicossocial
que se encontram essas criangas, aprendendo a conhecer
os seus limites e adaptando-se ao meio, tornando, portanto,
a queda, um evento mais provavel de acontecer. Ainda em
relacdo as quedas, sdo eventos relacionados provavelmente
as atividades de lazer e esportes, destacando-se jogos com
corrida, bicicleta, patins, skate e outros.'?

Foi observado no presente estudo, que o tipo de lesdo mais
frequente nas criangas que sofreram queda e procuraram
o servico de saude, foi a contusdo, seguida de fratura e
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trauma cranio-encefalico. Esses dados concordaram com
os valores encontrados em um estudo realizado no pais, no
qual a contusdo representou 31,7% dos casos.'* No entanto,
os dados divergem dos publicados por outros autores**' que
demonstraram a fratura como a lesdo mais frequente.

Aslesoes devido a queda atingiram com mais frequéncia
a cabeca/face, seguida pelos membros inferiores e superiores.
Os dados correspondem aos mesmos encontrados em um
estudo desenvolvido no Distrito Federal' e vai de encontro
a outro estudo feito na cidade de Sdo Luis realizado em 2014
que encontrou membros superiores como o seguimento do
corpo mais atingidos.®

O cendrio construido a partir dos dados desta pesquisa
desenha a dimensao dos acidentes e reforga a necessidade de
promogao de satde principalmente com agdes educativas nas
escolas, nas creches, nas comunidades e na ateng¢do bdasica
a saude, devido ao destaque primordial das ocorréncias em
ambiente domiciliar.”®

Uma importante contribuicdo pode ser dada pela
Estratégia Saude da Familia (ESF) e pelo Programa Satde
na Escola para a reduc¢do dos acidentes na infincia. Esses
modelos de intervenc¢des tem por finalidade promover a saade
das familias e das criangas nas escolas, considerando o seu
espaco fisico e social.”” As a¢des educativas de prevencdo
dos acidentes na infincia podem ser realizadas em todos
os atendimentos de criangas, mas especialmente durante
a realizacio das visitas domiciliares. Nestes momentos, os
profissionais da equipe devem avaliar a estrutura fisica e
a organizagdo do ambiente doméstico para identificar os
riscos de acidentes aos quais as criangas estdo expostas.”
Uma das a¢des educativas que esses profissionais podem
utilizar é incentivar os pais e responsaveis a realizar a leitura
do capitulo “Prevenindo os Acidentes” na Caderneta de Satde
da Crianga, no qual consta importantes orienta¢des de como
prevenir acidentes conforme a faixa etaria.”

No ambiente escolar, diferentes tipos de acidentes ocorrem
de acordo com a idade e estagio de desenvolvimento fisico e
psiquico das criangas. As criancas em idade escolar comegam
a ser fortemente influenciados pelos amigos, gerando atitudes
de desafio a regras. As suas habilidades motoras estdo
bem além do seu julgamento critico, os atropelamentos,
brincadeiras com corrida, quedas de lugares altos e laceracoes
sdo riscos tipicos desta idade. Na escola, predominam as
quedas, cortes e traumatismos dentarios por brincadeiras
agressivas durante o recreio.*

Portanto, as acdes no ambiente escolar visam o
conhecimento sobre alguns pontos que envolvem a seguranga
das criancas nos diferentes ambientes educacionais, a fim
de que pais, educadores e criangas criem uma consciéncia
critica voltada para a seguranca nestes espagos. Os ambientes,
frequentados pelos alunos (salas de aula, quadras, playground,
espaco do recreio, etc.), devem ser avaliados de forma
frequente e regular, detectando situagdes de risco e ou
equipamento que possam causar danos, além de providenciar
de imediato todos os reparos necessarios para a manuten¢ao
da seguranca das criangas. As atividades dos alunos devem

ser constantemente supervisionadas pelos profissionais da
educagio, especialmente nos horarios dos intervalos entre as
aulas, nos momentos nos playgrounds, nas piscinas e durante
atividades esportivas.?

As limitagdes desde estudo se referem ao carater
retrospectivo das informagdes coletadas, visto que dependiam
da lembranca dos pais ou responsaveis das criangas acerca
do acidente ocorrido, principalmente quando a busca pelo
servico de saude ou internagdo nio se deu imediatamente
apos a ocorréncia. Além disto, a gravidade do acontecimento
associado ao estado emocional da crianca e da familia
configurou limitagao para o estudo, com destaque para as
unidades de emergéncia.

CONCLUSAO

A pesquisa possibilitou conhecer e caracterizar os
principais acidentes infantis das criancas atendidas em
hospitais publicos da capital maranhense. Destarte,
e considerando as sérias repercussdes que os acidentes
podem ter, é necessario adotar medidas preventivas contra
esses eventos.

Estes dados reafirmam que a maior parte dos
acidentes ocorre no domicilio, visto que é o local onde
as criangas permanecem por mais tempo. Isso exige que
0s pais ou responsaveis tenham conhecimento das fases
de desenvolvimento da crianga assim como dos riscos
do ambiente, tomando medidas para evita-los, pois, ao
mesmo tempo que o domicilio pode propiciar a ocorréncia
desses agravos pode funcionar também como um meio de
intervengdo, facilitando as agdes preventivas e educativas.

As caracteristicas encontradas nos acidentes, servem
para demonstrar a representatividade desses eventos na
busca pelo servigo de saide, bem como para que familias e
profissionais da satide fiquem alertas aos acidentes domésticos
como uma realidade que nio deve ser negligenciada, pois
podem acarretar morbimortalidade em criangas, afastando-a
de suas atividades didrias e do contexto familiar.

O cuidador familiar da crianca deve ter algum
conhecimento referente a prevencio dos acidentes para usar as
medidas adequadas e redobrar a aten¢éo no cuidado com os
perigos dentro de casa. Esse conhecimento pode ser adquirido
por meio de rodas de conversas, oficinas e visitas domiciliares
destinadas a aumentar a consciéncia e precaugdes tomadas
a fim de evitar lesdes em criangas no ambiente domiciliar.

Por esse motivo, faz-se necessdria a capacitacio de
profissionais voltada para elaboracdo de estratégias
de prevencéo de acidentes, seja por meio de construgdo de
cartilhas com orientagdes para reconhecimentos de riscos,
comportamentos de prevencdo segundo a faixa etdria e
organizagao do ambiente doméstico, por meio de comissoes
escolares que avaliem os ambientes frequentados pelos
alunos, assim como protocolos de orientagdes em meio
hospitalar, com o olhar voltado para a compreensido da
realidade que cerca a crianga e com o intuito de estimular
a adogdo de comportamentos preventivos destinados a
minimizar esses agravos.
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