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RESUMO

Considerando a alta prevaléncia de atendimentos de criangas vitimas de acidentes com produtos
domissanitarios em emergéncias e afins, o presente trabalho analisou o perfil das
exposicoes/intoxicacdes acidentais com alcool etilico - produto domissanitario em criangas de
zero a catorze anos, por via oral, no periodo da pandemia de Covid-19 - mar¢o/2020 a
dezembro/2020 -, usando como base de dados os registros de atendimentos do Centro de
Informacéo e Assisténcia Toxicologica de Santa Catarina (CIATox/SC), comparando com 0s
dados dos trés anos anteriores em periodo equivalente e dados da pandemia de Covid-19 no
estado. O estudo foi do tipo descritivo, retrospectivo e série de casos, utilizando as informacdes
dos registros de casos de exposi¢oes/intoxicacdes por alcool etilico — produto domissanitario
em individuos de zero a catorze anos, acidentais, por via oral, registrados pelo CIATox/SC, no
periodo de 01 de marco a 31 de dezembro dos anos de 2017 a 2020. O presente estudo
evidenciou que nos 26 atendimentos registrados em 2020 a maioria se deu a partir de
atendimento meédico e em servi¢co de salde, 65,38% em ambas as variaveis, com maior
prevaléncia ao longo dos cinco primeiros meses de pandemia, representando 69,23% dos casos.
As exposi¢cdes ocorreram majoritariamente em casa, na zona urbana, com alcool etilico puro
(ambos 96,15%), em criangas de até 4 anos (84,62%), do sexo masculino (57,69%). N&o houve
registro de casos no Meio Oeste e na Serra Catarinense e 69,24% dos casos distribuiram-se
igualmente entre Vale do Itajai, Grande Floriandpolis e Planalto Norte e Nordeste. A maioria
dos casos foi classificado como leve no inicio e no final do quadro, tendo como desfecho a cura
(57,69% em todas estas variaveis). As principais manifestacGes clinicas registradas foram as
gastrointestinais, seguidas das neuroldgicas, sendo 30,77% e 23,08%, respectivamente. Na
comparagao com 0s anos anteriores houve um aumento de 116% com relagéo ao ano de 2019 e
de 178% com a média dos trés anos, sendo que a principal diferenca foi com relacdo as
manifestacBes clinicas, que nos anos anteriores eram mais relacionadas as irritativas ou
gastrointestinais enquanto em 2020 as neuroldgicas tiveram grande representatividade. N&o foi
possivel estabelecer relacdo positiva entre dados epidemiolédgicos da pandemia no estado (como
nameros absolutos, taxa de incidéncia e letalidade) com os meses de maior ocorréncia de
acidentes ou com relacéo aos casos ocorridos em cada macrorregido de satde. Assim, o estudo
corroborou com a literatura que reforca a importancia dos cuidados e educacdo com relacéo a
prevencdo de acidentes com criangas, principalmente em ambiente domiciliar, além da
necessidade de desenvolvimento e fortalecimento de politicas publicas para evitar mais casos
de intoxicacdes, especialmente neste tempo de pandemia Covid-19.

Palavras-chave: Intoxicacdo. Alcool etilico. Produtos domissanitarios. Pediatria. COVID-19,

CIATox/SC.



ABSTRACT

Considering the high prevalence of medical consults for children victims of accidents with
household products in emergencies and other medical services, the present study analyzed the
profile of accidental exposures/poisonings with ethyl alcohol - household product in children
aged zero to fourteen years, orally, in the period of the Covid-19 pandemic - March/2020 to
December/2020 -, using as database the attendance records of the Toxicological Information
and Assistance Center of Santa Catarina (CIATox/SC), comparing with data from the three
previous years in an equivalent period and with epidemiological data from the Covid-19
pandemic in the state. The study was descriptive, retrospective and case series. The analysis
was made using information from case records of exposures/intoxications by ethyl alcohol -
household cleaning product in individuals from zero to fourteen years old, accidental, orally,
registered by CIATox/SC, in the period from March 1st to December 31st of the years 2017 to
2020. The present study showed that in the 26 consults registered in 2020, the majority took
place from medical care and in a health service, 65.38% in both, with the highest prevalence
over the first five months of the pandemic, representing 69.23% of cases. Exposures occurred
mostly at home, in urban areas, with pure ethyl alcohol (both 96.15%), with children up to 4
years old (84.62%), male (57.69%). There was no record of cases in the Midwest and Serra
Catarinense and 69.24% of the cases were distributed equally between Vale do Itajai, Grande
Floriandpolis and Planalto Norte and Nordeste. Most cases were mild from beginning to end,
with the outcome being cure (57.69% of all patients).The main clinical manifestations
registered being the gastrointestinal, followed by the neurological, with 30.77% and 23.08%,
respectively. In comparison with previous years, there was an increase of 116% compared to
2019 and 178% with the average of the three years, with the main difference being in relation
to clinical manifestations, which in previous years were more irritative or gastrointestinal, while
in 2020 the neurological ones had great representation. It was not possible to establish a
relationship between pandemic epidemiological data in the state, (such as absolute numbers,
incidence rate and lethality), with the months with the highest occurrence of accidents or with
witch health macro-region they occurred. Thus, the study corroborated the literature that
reinforces the importance of care and education regarding the prevention of accidents with
children, especially in the home environment, in addition to the need to develop and strengthen
public policies to prevent more cases of poisoning, especially in this Covid-19 pandemic time.

Keywords: Intoxication. Ethyl alcohol. Househol products. Pediatrics. COVID-19,

CIATox/SC.
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1. INTRODUCAO

Causas externas - acidentes e violéncia - sdo responsaveis por uma enorme quantidade
de atendimentos emergenciais, sendo a principal causa de 6bito em criancas no Brasil. Parte
destes acidentes nesta faixa etaria ocorrem por envenenamentos e intoxicagdes acidentais
decorrentes de exposi¢Oes a substancias nocivas, e normalmente ocorrem na propria residéncia
e entorno desta, ou ainda na residéncia de parentes da crianca. Medidas simples de protecéo e
educacdo preventiva sdo capazes de impedir grande parcela destes acidentes, principalmente
em criancas [1,2].

Segundo a classificacdo da Organizacdo das Nacgdes Unidas (ONU), amplamente
utilizada para fins estatisticos e politicos, considera-se crian¢a o individuo com idade de zero a
catorze anos [3]. E nesta fase da vida que o ser humano esta mais suscetivel a acidentes, uma
vez que cada etapa do desenvolvimento neuropsicomotor da crianga impde aos cuidadores
novas dificuldades na tarefa de zelar pelo bem-estar do menor. Inabilidade motora,
incapacidade de compreensdo da relacdo causa e efeito e a necessidade de pertencer a um grupo
sdo alguns dos diferentes desafios das diversas idades que comp&em esta faixa etéria [2,4].

Exposigdes de criangas a substancias nocivas séo relatadas por familiares, cuidadores
ou, por vezes, pelo préprio paciente. Em grande parte dos casos a exposicao a tais substancias
se d& de maneira acidental, principalmente até a idade pré-escolar, quando a capacidade de
julgamento ainda é precaria, porém, em faixas etarias mais avancadas, casos de intoxicacoes
intencionais, na tentativa de autoafirmacéo, inseguranca perante amigos ou a busca por destaque
dentro de um grupo, ou ainda por desafios via internet, tém sido cada dia mais recorrentes
[2,4,5,6,7,8,9].

Dentre as substancias nocivas envolvidas nos casos registrados de acidentes com
criangas mais prevalentes estdo medicamentos, agrotoxicos domeésticos, raticidas, produtos
quimicos industriais e produtos domissanitarios, a variar conforme regido e zona de exposicéo,
além da faixa etaria analisada [4,5,6,7,8,9]. Um estudo realizado em Riad, no qual foram
analisados os atendimentos em duas emergéncias pediatricas ao longo de dois anos, totalizando
1.035 casos de pacientes com idade entre 0 e 12 anos, demonstrou que em criangas de até 6
anos os acidentes com produtos domissanitarios foram os mais prevalentes, enquanto que nos
individuos com idade entre 6 e 12 anos, tais intoxicagcdes foram o oitavo grupo de substancias
envolvidas [5].

Muito se discute sobre prevengdo no tocante a acidentes envolvendo criangas. Neste

contexto, o livre acesso de criangas as lavanderias domiciliares, bem como a banalizagédo de
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acidentes com produtos considerados de baixa toxicidade pela populacdo leiga, além da
supervisao deficitaria de criancas quando em seus lares, especialmente em fase pré-escolar, sdo
fatores contribuintes para a recorréncia de intoxicacdes por produtos domissanitarios nos
atendimentos de emergéncia [2].

De maneira geral, produtos domissanitarios ndo-causticos sdo realmente de baixa
toxicidade, com baixa morbidade, porém, muitos destes produtos possuem composi¢do extensa,
cabendo avaliacao criteriosa dos rotulos ao se avaliar o quadro de exposicao de criangas a estes
produtos. Comumente um dos componentes destes produtos sdo alcoois, incluindo alcool
etilico, ou ainda, muitas vezes tem-se o préprio alcool etilico dentre seus produtos de limpeza
domiciliar para desinfeccdo de superficies domésticas. Exposicdo oral a produtos
domissanitarios contendo etanol - ou o préprio, ainda que de baixa gradacdo - pode levar a
intoxicacdo alcodlica equivalente ao consumo de bebidas alcoolicas, acarretando evolucédo e
desfechos semelhantes [10].

Os efeitos da exposi¢do oral ao alcool etilico sdo, de maneira geral, principalmente sobre
o sistema nervoso central (SNC), através da inibicdo sindptica, por dois mecanismos de
modulacdo alostérica de diferentes receptores, sendo ligacdo alostérica positiva ao receptor y-
aminobutirico (GABA-A) e negativa ao receptor N-metil-D-aspartato (NMDA), tendo por
consequéncia aumento da inibigdo do &cido y-aminobutirico (GABA) em GABA-A e bloqueio
da acdo excitatdria do glutamato em NMDA, resultando, finalmente, na depressdo do SNC, que
se demonstra clinicamente com rebaixamento do nivel de consciéncia. Tal quadro clinico ainda
pode ser reforcado pelo processo de hipoglicemia, advindo da inibicdo alcodlica da
gliconeogénese hepética [11,12,13].

Ap0s a ingesta, o alcool é rapidamente absorvido no estdmago e porcdo proximal do
intestino delgado, principalmente, alcancando rapidamente (em torno de 30 a 90 minutos) o
pico plasmético. A grande rapidez e facilidade de distribuicdo desta substancia nos diversos
tecidos e 6rgdos se da pela caracteristica da molécula que € miscivel em meios aquosos e
lipidicos, podendo ultrapassar barreiras plasmaticas livremente. Sua biotransformacdo ocorre
de maneira predominante no figado, onde o etanol é degradado por acdo de enzimas como a
alcool desidrogenase, tendo como produto o acetaldeido, responsavel pelos principais efeitos
toxicos observados na ingestéo alcodlica [12,13,14,15].

E esperado que quadros clinicos complexos, com sintomatologia importante se deem
em ingestas consideraveis, normalmente relacionadas a ingestdo de bebidas alcodlicas, porém,
vale ressaltar aqui os sinais precoces desta intoxicacdo, para que em atendimentos de

emergéncia, especialmente de criangas, onde concentracfes ainda mais baixas de alcool podem
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levar a alteracBes mais relevantes, possa aventar-se a hipotese, além de prestar assisténcia
adequada prontamente. Concentracbes muito baixas, iguais ou superiores a 0,1 g/L j& sdo
capazes de gerar efeitos sobre o SNC, ainda que subclinicos, enquanto que, em criancas
pequenas, concentracBes entre 0,5 e 0,75 g/L ja podem cursar com intoxicacdo relevantes
[11,13,15].

Séao esperados sintomas clinicos e laboratoriais importantes, como déficits cognitivos,
vomitos, apatia, dificuldade de marcha, liberacdo esfincteriana, dispneia, acidose metabdlica,
distarbio hidroeletroliticos, hipotermia, hipoglicemia, hipotensdo, rabdomidlise, insuficiéncia
renal aguda e principalmente alteracdes do SNC, que variam desde sonoléncia excessiva e
convulsdes a inconsciéncia, coma e até a morte. [12,13,14,15,16]

O manejo da intoxicacao por alcool etilico é basicamente de suporte, uma vez que nédo
ha antidoto conhecido com potencial de reversdo do quadro clinico e laboratorial e que, dada a
rapida absorcao desta substancia, contraindica-se a lavagem géastrica e administracdo de carvao
ativado via oral ou via sonda nasogastrica. Orienta-se, portanto, que este seja monitorado e
observado até que esteja assintomatico, avaliando alteracGes laboratoriais e tratando-as
prontamente. Vale ressaltar a importancia de manter um paciente intoxicado por etanol com
hidratacdo endovenosa vigorosa, além de proceder com intubagdo orotraqueal precoce em caso
de rebaixamento de nivel de consciéncia significativo (avaliacdo pela Escala de Coma de
Glasgow menor ou igual a 8), para protecdo de vias aéreas a broncoaspiragdo. Avaliacdo seriada
de glicemia capilar deve ser empregada durante a internacdo, cabendo correcdo com glicose
hipertdnica, se necessario. Em caso de convulsGes ou agitacdo, a classe de escolha é dos
benzodiazepinicos. No geral, a evolucdo € benigna, com resolucédo rapida, mas o tempo critico
requer atengdo por parte da equipe de atendimento [12,15,16].

E neste contexto que este trabalho se insere. Dado 0 momento epidemiolégico em que
0 mundo se encontra imerso desde o final do ano de 2019, e mais especificamente o Brasil
desde marco de 2020, com a disseminacdo do SARS-Cov-2, virus da familia coronavirus, acdes
para limpeza e desinfeccdo de ambientes, superficies e maos tém sido fortemente promovidas,
principalmente por autoridades governamentais e entidades de saude [17,18]. Diversos estudos
demonstram acéo eficaz de produtos como hipoclorito de sodio, perdxido de hidrogénio e alcool
ao desestabilizar de maneira imediata o virus em questéo [17,18,19].

Entretanto, o uso desenfreado desses produtos, por vezes sem a diluicdo correta e até
mesmo sem EPIs (Equipamento de Protecdo Individual) tem sido responsavel pelo avango
alarmante de outro nimero nesta pandemia Covid-19 (Corona Virus Disease — 2019). Segundo

um relatorio produzido pelo Centro de Controle e Prevencdo de Doencas dos Estados Unidos
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da América (CDC-EUA) houve um aumento acentuado nos atendimentos nos centros de
envenenamentos por exposicao a produtos de limpeza e desinfetantes neste periodo [17].
Neste cendrio destaca-se 0 aumento nos casos de exposicoes e intoxicacdes de criancas
a produtos alcodlicos, dada a maior disponibilidade e acessibilidade nao supervisionada a estes
em seus domicilios e estimulo & limpeza e desinfeccdo por parte dos responsaveis e apelos
midiaticos neste sentido [17,20]. Proteger criangas do SARS-Cov-2, utilizando-se de produtos
a base de alcool é valido e necessario, porém, tal pratica deve estar associada a prevencédo de
danos maiores, que possam ser decorrentes deste cuidado, mantendo sempre produtos de
limpeza longe do alcance de criancas - lavanderias ndo sdo locais apropriados para este publico
- e constante supervisdo durante o uso destes compostos [2,17,20]. Ademais, ressalta-se a
importancia de criar e fortalecer medidas publicas de prevencdo que enfatizem a
primordialidade de prevenir acidentes com praticas seguras de limpeza e desinfeccao,
armazenamento adequado de produtos potencialmente perigosos e educacdo continuada de
criangas e responsaveis, a fim de que a crianca possa estar protegida por inteiro, tendo sua satde

e vida salvaguardadas em todos os aspectos [17,20].

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo geral

Analisar as intoxicac6es por alcool etilico - produto domissanitario - em criangas registradas
no Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicologica de Santa Catarina (CIATox/SC) em
tempos de Covid-19.

1.1.2 Objetivos especificos

% Avaliar os registros compreendidos entre margo e dezembro de 2020, envolvendo &lcool
etilico - produto domissanitario e comparar com 0s trés anos anteriores.

¢+ Descrever o perfil dos individuos dos registros analisados, quanto ao género e a faixa-etaria.

% Avaliar a predominancia do local de atendimento e categoria do solicitante, bem como local
e zona das exposic¢des/intoxicactes por alcool etilico - produto domissanitario - ocorridas
em Santa Catarina, em criancas.

% Auvaliar as classificagdes, as manifestacfes clinicas observadas e desfechos nos casos

envolvendo alcool etilico - produto domissanitario;
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Verificar se € possivel estabelecer relacdo entre aumento de registros de
exposicBes/intoxicagdes por alcool etilico - produto domissanitéario - em criangas em tempos
de pandemia Covid-19;

Verificar se ha conformidade entre as macrorregifes de salde com maiores taxas de
incidéncia, mortalidade e letalidade no periodo e as de maior expressividade em registros
de exposicoes de criancas a alcool etilico - produto domissanitario.

Avaliar as oscilacOes das exposi¢oes ao longo do periodo, comparando com registros de
novos casos e numero de casos acumulados de Covid-19, além da taxa de letalidade da
mesma.

Propor medidas de seguranga que visem prevenir intoxicagdes em criangas com produtos

domissanitarios em geral.
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2 METODO

O presente estudo foi do tipo descritivo, retrospectivo e série de casos, utilizando as
informacdes dos casos de exposi¢des/intoxicacdes por alcool etilico — produto domissanitario,
registrados pelo CIATox/SC. Tais registros fazem parte do banco de dados do Sistema
Brasileiro de Registros de Intoxicagdes dos Centros de Informagdo e Assisténcia Toxicoldgica
(DATATOX), onde sédo realizados mediante a elaboracdo de uma ficha de atendimento. A
selecdo primaria das fichas considerou o agente, alcool etilico — produto domissanitario, no
periodo da intoxicagdo, de 01 de margo a 31 de dezembro dos anos de 2017 a 2020, na faixa
etaria de zero a catorze anos, sendo a via e circunstancia da exposicdo, oral e acidental,
respectivamente. A extracao dos dados foi realizada por profissional do CIATox/SC e repassada
ao pesquisador com informacdes que ndo permitam a identificacdo do paciente. Apds a selecédo
da amostra, os dados pertinentes foram extraidos através de planilha eletrénica contendo 0s
pontos mais relevantes para esta pesquisa, posteriormente convertida em planilha de Excel,
onde atraves de calculos estatisticos obteve-se os dados finais. A partir disto, entdo, foi tracado
um perfil epidemioldgico das intoxicacBes acidentais, via oral, por alcool etilico — produto
domissanitario em criancas, em Santa Catarina registradas pelo CIATox/SC durante o periodo
proposto, que contempla o periodo pandémico e periodo correspondente nos 3 anos anteriores.
Ao final ainda foram utilizados os dados epidemiolédgicos sobre Covid-19 no estado, publicados
pela Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica de Santa Catarina (DIVE/SC) no 34° Boletim
epidemiolégico Covid-19, para calculos de variaveis aplicaveis aos objetivos da pesquisa e a

partir dos quais foram elaborados graficos comparativos, por ferramenta do Excel também.

2.1 CRITERIOS DE INCLUSAO DOS REGISTROS:

a). Casos confirmados de exposicdo, seja unica ou associada, ao agente “Alcool Etilico -
Produto Domissanitario”, cujo estado da ocorréncia tenha sido Santa Catarina;

b) Casos atendidos pelo CIATox/SC no periodo de 01 de mar¢o a 31 de dezembro, dos anos de
2017 a 2020;

c) Casos envolvendo pacientes na faixa etaria de zero a catorze anos de idade;

d) Casos em que a via de exposigdo tenha sido classificada como “Oral”;

e) Casos em que a circunstancia da exposi¢do tenha sido classificada como “Acidental”
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2.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO DOS REGISTROS:

a) Casos em que o desfecho foi assinalado como “Diagnostico Diferencial” ou como “Obito
por outra causa’;

b) Todos os registros que ndo atendam os critérios de inclusao.

2.3 ASPECTOS ETICOS

O presente trabalho utilizou como fonte de dados as fichas de registros do CIATox/SC,
ndo havendo, desta forma, contato algum de maneira direta com qualquer paciente. Ademais, a
fim de salvaguardar a identidade dos pacientes, evitando assim prejuizo de qualquer origem,
dados pessoais, referentes a nome, endereco ou telefones foram mantidos em total
confidencialidade. Desta forma, dada a metodologia e demais caracteristicas do estudo,
reforcando a auséncia de contato com o paciente e com dados que o explicitem, o estudo foi
dispensado do preenchimento do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O
projeto foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos da Universidade

Federal de Santa Catarina, tendo sido aprovado, sob o nimero 4.688.864. (Anexo A)
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3 RESULTADOS

No periodo avaliado, compreendido entre os meses de mar¢o e dezembro de 2020,
houve registro de 26 atendimentos no CIATox/SC por exposicao de criangas a alcool etilico -
produto domissanitario, no estado de Santa Catarina, sendo que a maioria destes contatos foram
realizados de servicos de salde (hospitais e unidades de pronto atendimento (UPAS)),
majoritariamente feitos por médicos, representando 65,38% em ambas as variaveis. (Tabela 1)

Com relacdo ao més de ocorréncia, apenas no més de novembro nédo houve registro de
acidentes. Nos meses de abril, junho e dezembro houve maior nimero de casos; vale ressaltar
que 57% dos casos foram registrados nos primeiros quatro meses de pandemia. Com relagéo ao
local de ocorréncia, bem como a zona da exposicdo foram na residéncia habitual e urbana
respectivamente, em mais de 96% dos casos. (Tabela 1)

Quanto a caracterizagdo dos individuos, os acidentes foram principalmente com
criangas do sexo masculino, sendo mais que 57% dos casos, e predominio expressivo da faixa
etaria de zero a quatro anos, representando cerca de 85% dos casos registrados. Analisando a
macrorregido de satde de ocorréncia dos acidentes, percebe-se maior proporc¢édo de registros de
atendimentos advindos do Vale do Itajai, Grande Floriandpolis e Planalto Norte e Nordeste,
sendo que ambos representaram cerca de 23% dos casos, chegando a um somatorio de
aproximadamente 70%. (Tabela 1)

As manifestacdes clinicas foram agrupadas em trés grandes grupos, sendo eles
gastrointestinais, que contemplaram sintomas como nauseas, vOmitos e epigastralgia,
irritativos, como tosse, irritacdo oral e de garganta, ou ainda neuroldgicos, sendo sonoléncia,
letargia, tontura/vertigem, distirbios da fala e alteracbes na marcha alteragdes citadas nos
atendimentos registrados. Em 2020 a maior parte das criancas ndo apresentou qualquer
manifestacdo clinica apds a exposi¢do, porém, foram relatadas manifestaces gastrointestinais
e neurologicas em 30,77% e 23,08% dos casos, respectivamente. (Tabela 1)

Em apenas um dos casos houve registro de substancia concomitante, tendo sido
identificado como nonil fenol etoxilado. A respeito da classificacdo de gravidade inicial e final
da exposicdo a maioria foi considerada leve, tendo como desfecho a cura em mais de 57% dos

atendimentos. (Tabela 1)
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Tabela 1: Registros CIATox/SC envolvendo alcool etilico — produto domissanitario em criangas, em 2020

(marco a dezembro) - nimeros absolutos e percentuais (n=26)

Local de Atendimento N % Faixa Etéria N %
Hospital 12 46,15 0-4 anos 22 84,62
Residéncia 9 34,62 5-9anos 3 11,54
Unidade de Pronto Atendimento 5 19,23 10 - 14 anos 1 3,85
Categoria do Solicitante Macrorregido de exposicao

Médico 17 65,38  Grande Oeste 2 7,69
Parente/familiar 7 26,92 Meio Oeste e Serra Catarinense 0 -
Enfermeiro 1 3,85  Foz do Rio Itajai 4 15,38
Outro profissional 1 3,85  Vale do Itajai 6 23,08
Més do Atendimento Grande Florianépolis 6 23,08
Marco 3 11,54  Sul 2 7,69
Abril 4 15,38  Planalto Norte e Nordeste 6 23,08
Maio 3 11,54  Manifestagdes Clinicas

Junho 5 19,23  Gastrointestinais 8 30,77
Julho 3 11,54  lIrritativas 2 7,69
Agosto 1 3,85  Neuroldgicas 6 23,08
Setembro 2 7,69  Nao apresentou 12 46,15
Outubro 1 3,85  Substancia concomitante

Novembro 0 - Sim 1 3,85
Dezembro 4 15,38 Néo 25 96,15
Local exposigdo Classificagéo Inicial

Residéncia - Habitual 25 96,15 Leve 15 57,69
Residéncia - Outra 1 3,85 Nula 11 42,31
Zona de Exposicéo Classificacdo Final

Urbana 25 96,15 Leve 15 57,69
Ignorada 1 3,85 Nula 11 42,31
Sexo Desfecho

Feminino 11 42,31 Cura 15 57,69
Masculino 15 57,69  Assintomatico 11 42,31

Fonte: elaborado pela autora
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Comparando os registros de 2020 com os registros obtidos nos trés anos anteriores em
periodo semelhante (marco a dezembro), observou-se um crescimento expressivo neste tipo de
acidente. Em 2017, 2018 e 2019 houve uma média de 9,33 casos registrados neste periodo ao
ano, havendo quase 3 vezes mais casos que esta média em 2020. Comparando com 0 ano

imediatamente anterior, 0 aumento foi superior a 116%. (Figural)

Figura 1 — NUmero de casos de envolvendo alcool etilico — produto domissanitario em
criancas, de 2017 a 2020* (n = 54)
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* 0s dados correspondem ao periodo de mar¢o a dezembro dos anos incluidos no estudo

Fonte: elaborado pela autora

Na Tabela 2 est& apresentado um panorama amplo e geral sobre o padréo de exposicao
a alcool etilico — produto domissanitario em criancas registrados entre marco e dezembro dos
anos de 2017 e 2020, onde fica evidente a predominancia deste tipo de acidente entre criancas
de zero a quatro anos, chegando a mais de 90% dos acidentes nesta faixa etaria. Com relacdo
ao sexo, com excecdo do ano de 2017, onde ha pequena predominancia feminina, nos demais
anos 0 sexo masculino apresenta maior representatividade nos casos, sendo que no total
avaliado chegam a assumir mais de 60 % dos casos de exposic¢oes acidentais. (Tabela 2)

No que tange ao local de atendimento, que acaba por interferir diretamente na categoria
do solicitante, excetuando-se 2018, quando mais da metade das ligacbes foram realizadas de
residéncias, por algum familiar, nos demais anos a grande maioria teve origem em algum
servico de salde, principalmente hospitais, sendo médico a categoria majoritariamente
solicitante. Analisando a série histdrica, se confirma o que a analise de apenas de 2020 ja
evidenciava: a maioria absoluta dos acidentes ocorrem dentro de suas préprias casas, que via

de regra ficam em zona urbana. (Tabela 2)
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Tabela 2: Registros de atendimentos no CIATox/SC, envolvendo alcool etilico — produto domissanitario

em criangas, em numeros absolutos e percentuais, entre margo e dezembro em seus respectivos anos
(2017 a 2020) de ocorréncia

Variavel // Ano de

Ocorréncia
Faixa Etéria

0 —4 anos

5—9 anos

10 — 14 anos

Sexo

Feminino
Masculino

Local de Atendimento
Hospital
Residéncia
Unidade de Pronto

Atendimento
Consultério/Clinica Particular
Publico

Categoria do Solicitante
Médico

Parente/familiar
Estudante de Medicina
Enfermeiro

Outro Profissional

Local de Exposicéo
Residéncia - Habitual
Residéncia - outra

Zona de Exposicao
Urbana

Ignorada

2017

%

85,7

14,3

57,1
42,9

71,4
28,6

57,1
28,6
14,3

100,0

100,0

2018

%

100,0

33,3
66,7

33,3
55,6

111

55,6

44.4

100,0

88,9
111

2019
N %
12 100,0
1 83
11 917
5 417
2 16,7
3 250
1 83
1 83
9 750
3 250
12 100,0
9 750
3 250

2020
N %
22 84,6
3 115
1 3,8
11 423
15 57,7
12 46,2
9 346
5 1972
17 654
7 269
1 3,8
1 3,8
25 96,2
1 3,8
25 96,2
1 3,8

Total
N %
49 90,7
3 5,6
2 3,7
19 352
35 64,8
25 46,3
18 33,3
9 16,7
1 1,9
1 1,9
35 64,8
16 29,6
1 1,9
1 1,9
1 1,9
53 98,1
1 1,9
49 90,7
5 9,3

Fonte: elaborado pela autora
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Os dados acerca do municipio de exposicdo foram agrupados em macrorregides de
salde, segundo o Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR) de 2018 [21], sendo que as
macrorregides de maior representatividade nos atendimentos foram a Grande Floriandpolis e
Planalto Norte e Nordeste, que juntas foram responsaveis por mais de 50 % de todos os registros

de acidentes do periodo analisado. (Tabela 3)

Tabela 3: Registros de atendimentos no CIATox/SC, envolvendo élcool etilico — produto domissanitario
em criancas, segundo macrorregido de salde, entre 0s meses marco e dezembro, por ano (2017 a 2020) -

numeros absolutos e percentuais

2017 2018 2019 2020 Total
Macrorregido de Saude
N % N % N % N % N %

Grande Oeste - - 1 111 1 8,3 2 7,7 4 7,4
Meio Oeste e Serra Catarinense - - 2 22,2 - - - - 2 3,7
Foz do Rio Itajai 1 143 2 222 - - 4 154 7 130
Vale do Itajai 1 143 - - 1 8,3 6 23,1 8 14,8
Grande Florianopolis 3 429 3 333 4 33,3 6 231 16 29,6
Sul - - - - 3 250 2 7,7 5 9,3
Planalto Norte e Nordeste 2 286 1 11,1 3 25,0 6 231 12 222

Fonte: elaborado pela autora

Porém, ao analisar este dado com nimeros absolutos existe a possibilidade de viés, uma
vez que a populagdo dessas macrorregides ndo é igual, portanto, abaixo é apresentada a Tabela
4, a qual evidencia a populacdo de cada macrorregido e a proporc¢ao da populagédo dentro do
estado, segundo Boletim Epidemioldgico da DIVE/SC [22]. Nela fica evidente que essas
mesmas macrorregides sdo as de maior proporcao populacional no estado também, entretanto,
somadas suas populagdes, sequer ultrapassam os 37% da populacdo total do estado de Santa
Catarina. (Tabela 4)

Somente na macrorregido da Grande Floriandpolis, sua expressividade em casos de
acidentes registrados no CIATox/SC é cerca de 13% maior quando comparada ao percentual
populacional, enquanto isso se mostra inversamente evidente na macrorregido do Meio Oeste e
Serra Catarinense, onde sua populacdo ultrapassa 12% do estado e 0s casos registrados néo
chegam a 4 % destes. (Tabela 4)
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A fim de melhor evidenciar as relagdes expostas, calculou-se ainda a prevaléncia das
exposicdes registradas no periodo avaliado, por macrorregido, onde fica evidente a
superioridade na taxa da Grande Florianopolis, seguido pela Foz do Rio Itajai e Planalto Norte
e Nordeste, sendo estas as Unicas macrorregides que apresentaram uma prevaléncia superior a
prevaléncia no estado, que foi de 0,75 casos por 100 mil habitantes ao longo dos quatro anos,
nos meses estudados. (Tabela 4)

Tabela 4: Populagdo por Macrorregido de Salde e taxa de prevaléncia, segundo DIVE/SC, em
janeiro/2021

Populacéo Taxa de
Macrorregido de Saude Prevaléncia
N % (100 mil)
Grande Oeste 798.367 111 0,25
Meio Oeste e Serra Catarinense 919.122 12,8 0,22
Foz do Rio Itajai 715.485 10,0 0,98
Vale do Itajai 1.093.190 15,3 0,73
Grande Florianépolis 1.209.818 16,9 1,32
Sul 1.009.288 14,1 0,50
Planalto Norte e Nordeste 1.419.518 19,8 0,85
Total 7.164.788 100,0 0,75

Fonte: elaborado pela autora

Quanto aos meses de ocorréncia dos acidentes com criangas no estado percebe-se, ao
analisar as informagdes ilustradas na Figura 2, que ndo ha um padrdo de més de maior
ocorréncia ao longo dos anos. Todavia, 0s meses de agosto e setembro sdo 0s Unicos em que
todos 0s anos ocorreram acidentes. Ainda é possivel perceber a distribuigdo mais continua ao

longo dos meses no ano de 2020, quando comparado aos demais.
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Figura 2 — Registros do CIATox/SC, envolvendo alcool etilico — produto domissanitario em
criangas, por més de ocorréncia em cada ano de atendimento (margo a dezembro de 2017 a

2020), em numeros absolutos (n=54)
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Fonte: elaborado pela autora

Acerca das manifestacGes clinicas descritas nos atendimentos realizados no periodo de
estudo houve uma grande mudanca no padrdo do registro quando comparado o quadro clinico
dos individuos em 2020 ao quadro das criangas nos trés anos anteriores. Na Figura 3 é possivel
perceber que nos anos de 2017, 2018 e 2019 a maioria dos pacientes ndao apresentou registro de
manifestacdo alguma, sendo que quando apresentavam, uma grande parcela tratavam-se apenas
de sintomas irritativos. Ja em 2020, mais que 57% dos pacientes manifestaram clinicamente
sinais ou sintomas relacionados a exposi¢do ao alcool etilico, sendo 21,4% neuroldgicas e

apenas pouco mais de 7 % irritativas.
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Figura 3 — Manifestacdes clinicas dos casos envolvendo alcool etilico — produto domissanitario

em criancas, registrados no CIATox/SC em 2017
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Fonte: elaborado pela autora

Figura 4 — Manifestacdes clinicas dos casos envolvendo alcool etilico — produto domissanitario

em criancas, registrados no CIATox/SC em 2018
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Fonte: elaborado pela autora
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Figura 5 — Manifestacdes clinicas dos casos envolvendo alcool etilico — produto domissanitario

em criancas, registrados no CIATox/SC em 2019
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Fonte: elaborado pela autora

Figura 6 — Manifestagdes clinicas dos casos envolvendo alcool etilico — produto domissanitario

em criancas, registrados no CIATox/SC em 2020
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Fonte: elaborado pela autora
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Segundo o levantamento realizado acerca das classificagcdes de gravidade inicial e final
e desfecho do caso haveria um padréo nos anos anteriores de exposi¢des que levavam a quadros
de gravidade nula, com desfecho assintomatico, o que ja foi evidenciado ao analisar as
manifestacdes clinicas anteriormente. Igualmente, a Tabela 5 corrobora com os graficos ja
demonstrados, uma vez que mostra que em 2020, opostamente aos anos anteriores, mais de
57% das exposi¢des foram classificadas como leves, com desfecho a cura, reafirmando o

quadro explicitado pelas manifestacbes descritas acima.

Tabela 5: Classificacdo final e inicial e desfecho dos registros do CIATox/SC envolvendo alcool etilico —

produto domissanitario em criangas, entre marco e dezembro, por ano de ocorréncia

Variavel // Ano de Ocorréncia 2017 2018 2019 2020
Classificacdo Inicial N % N % N % N %
Leve 6 85,7 9 100,0 5 41,7 15 57,7
Nula 1 14,3 0 0,0 7 58,3 11 42,3

Classificagéo Final

Leve 3 42,9 4 44.4 5 41,7 15 57,7
Nula 4 57,1 5 55,6 7 58,3 11 42,3
Desfecho

Cura 3 42,9 4 44,4 5 41,7 15 57,7
Assintomatico 4 57,1 5 55,6 7 58,3 11 42,3

Fonte: elaborado pela autora

Ainda no contexto do estudo, mas apresentando novos dados para compor a posterior
discussdo, a Tabela 6 apresenta dados relevantes da Covid-19 no estado de Santa Catarina.
Segundo o Boletim Epidemioldgico n® 36/2020, até a data de sua elaboracéo, em 20 de janeiro
de 2021, o estado ja somava o total de 549.579 casos confirmados da doenga, com um total de
5.988 dbitos desde o inicio da pandemia do SARS-CoV-2 [22].

A Tabela 6 apresenta os dados de taxas de incidéncia, mortalidade e letalidade da
Covid-19 em cada macrorregido do estado. A mesma evidencia que as maiores taxas de
incidéncia correspondem as macrorregides Sul, Grande Floriandpolis e Foz do Rio Itajai, sendo
9.378, 9.231 e 8.683 casos confirmados para cada 100 mil habitantes respectivamente, enquanto

gue a menor incidéncia no periodo foi a macrorregido Meio Oeste e Serra Catarinense, com
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cerca de 36% menos casos por habitantes, quando comparada a incidéncia no Sul, a maior taxa.
(Tabela 6)

Com relacdo as taxas de mortalidade, as maiores estdo nas macrorregides Foz do Rio
Itajai e Sul, com pouco mais de 115 o6bitos a cada 100 mil habitantes destas localidades, ao
passo que na Grande Oeste foram registrados menos da metade de 6bitos por habitante, quando
comparado as duas maiores taxas, ficando na casa dos 57 ébitos por 100 mil habitantes. J& com
relacdo a letalidade da doenca, duas macrorregides destacam-se com as maiores taxas, Meio
Oeste e Serra Catarinense e Foz do Rio Itajai, ambas com taxa superior a 1,25%, e outras duas
com as menores taxas, sendo a Grande Floriandpolis e o Vale do Itajai, com 6bito registrado
em menos que 1% dos casos confirmados de Covid-19. (Tabela 6)

Tabela 6: Dados Covid-19, registrados na DIVE/SC, até 20/01/2021, por macrorregiao

Taxa de
» B Casos Taxa de . ] Taxa de
Macrorregido de Populagéo ] o Obitos  Mortali- ]
. confirmados  Incidéncia Letalidade
Saude (n) ) (n) dade
(n) (200 mil) ) (%)
(100 mil)
Grande Oeste 798.367 42.558 5.331 461 57,74 1,08
Meio Oeste e Serra 919 192 55.308 6.017 705 76,70 1,27
Catarinense
Foz do Rio ltajai 715.485 62.123 8.683 828 115,73 1,33
Vale do ltajai 1.093.190 79.921 7.311 788 72,08 0,99
Grande
] ] 1.209.818 111.682 9.231 971 80,26 0,87
Florianopolis
Sul 1.009.288 94.653 9.378 1.167 115,63 1,23
Planalto Norte e 1.419.518 91.433 6.441 1068 7524 1,17
Nordeste

Fonte: elaborado pela autora

Finalmente, em uma série de figuras que demonstra a evolucdo dos dados registrados
pela DIVE/SC, se tem 0 nimero absoluto de novos casos no estado, por més (Figura 7), o total
acumulado de casos de Covid-19 no estado més a més (Figura 8) e a letalidade acumulada

registrada no estado, por més tambem (Figura 9).
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Ao avaliar o Figura 7, percebe-se que 0s meses com maior numero de nOVoS €asos,
ultrapassando a marca de 90 mil novos casos por més foram julho, novembro e dezembro, sendo

que em novembro foram registrados mais de 137 mil novos casos da doenca no estado.

Figura 7 — Novos casos de Covid-19, SC/2020
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Fonte: elaborado pela autora

Essa expansdo répida no nimero de novos casos impacta diretamente no resultado
evidenciado na Figura 8. Neste percebe-se que o primeiro grande marco no nimero de casos
confirmados acumulados se deu em julho, quando ao longo do més o estado superou a marca
dos 100 mil casos desde o inicio da pandemia. Nota-se ainda que em novembro houve dentro
do mesmo més a quebra dos 300 e 400 mil confirmados acumulados, e entdo em dezembro

atingiu-se mais de 500 mil contaminados pelo SARS-Cov-2 em 2020. (Figura 8)



Figura 8 — NUmero de casos de Covid-19 acumulados, SC/2020
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Ja na Figura 9 fica explicito o aumento da letalidade acumulada, de maneira mais

pronunciada nos meses de agosto, setembro e outubro, além de uma tendéncia a um novo

aumento a partir de dezembro. Em contrapartida, os meses com menores taxas acumuladas,

desde a declaragdo de estado de pandemia Covid-19 pela Organizacdo Mundial da Saude

(OMS), se deram nos meses de junho, julho e novembro, estando abaixo de 1%. (Figura 9)

Figura 9 — Taxa de Letalidade Acumulada Covid-19, SC/2020
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4 DISCUSSAO

Ao analisar todos os resultados obtidos e apresentados neste estudo, verificou-se um
incremento substancial nos atendimentos de criancas que ingeriram alcool etilico - produto
sanitario, no ano de 2020, entre os meses de margo a dezembro. Tal aumento pode, desta forma,
ser justificado pelo estado de pandemia Covid-19. Estudos recentes indicam que 0 momento
epidemioldgico atual tem influenciado no crescimento de atendimentos em diversos centros de
toxicologia no mundo todo [17,20].

No contexto do tipo de acidente que este estudo avaliou, buscou-se aventar 0s motivos
que podem ter contribuido para esta ampliacdo. Uma das primeiras estratégias de enfrentamento
contra a disseminacdo do SARS-Cov-2 adotada foi o chamado lockdown, o qual levou ao
fechamento das creches e escolas, prolongando o tempo das criancas em seus domicilios, além
do fato de os pais ou responsaveis manter-se em atividades laborais, ainda que em casa,
comprometendo por vezes a supervisdo das condutas infantis. A Sociedade Brasileira de
Pediatria (SBP) defende que os maiores perigos para acidentes com criancas estdo dentro de
casa, 0 que corrobora para esta hipotese [2].

Além disso, houve um imenso incentivo e reforgo aos cuidados com higiene e prevencao
de contaminacdo através do uso de alcool seja para méaos, seja para limpeza de superficies. Tais
acOes foram adequadamente fomentadas, uma vez que o beneficio dessas condutas foi
fortemente comprovado pela literatura a respeito [17,18,19], porém, com isso também houve
um aumento do acesso das criancas a este produto, além de atrair a curiosidade dos menores
para o produto e até mesmo incentivar o uso [20].

Outro fato relevante na comparacdo foi a maior diversificacdo na faixa etaria dos
individuos expostos em 2020, o que de certa forma corrobora para a questdo aventada
anteriormente sobre o incentivo ao uso desta substancia como forma de protecéo contra o virus.
Nos trés anos anteriores, criangas menores, entre zero e 4 anos, foram as Unicas vitimas deste
tipo de acidente, 0 que é de fato esperado, uma vez que nesta fase da vida o desenvolvimento
psiquico ainda ndo confere a crianca a nocao de causa e efeito de suas a¢cdes. Em 2020 houve
registro de trés casos em individuos entre 5 e 9 anos, que ja possuem maior compreensao sobre
0 perigo e instrugdes, porem habitualmente agem de maneira a espelhar as atitudes dos pais ou
responsaveis [2,9].

Ainda no sentido de comparacéo, é evidente que os acidentes em 2020 foram de maneira
geral mais graves - maior proporcao de casos considerados leves e ndo gravidade nula - que nos

anos anteriores. Isso se comprova ao analisar as manifestacoes clinicas dos registros de 2020,
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qguando mais da metade apresentou manifestacdes de alguma natureza, sendo que alteragoes
neuroldgicas, que so sinais de intoxicacdo mais importante [10,20], estavam presentes em uma
parcela relevante dos quadros. Desta forma, é possivel presumir que as ingestas no ano de 2020
tenham sido de maior quantidade ou de produtos com maior gradacdo alcoolica, quando
comparadas aos anos anteriores.

Mais uma questdo é a proporcdo elevada de registros da macrorregido Grande
Florianopolis em todos os anos, que ficou evidente quando avaliada a prevaléncia e comparada
com as demais macrorregides. Aventa-se, entretanto, que o fato de o centro se situar em
Floriandpolis, ainda que o servigo dos diversos CIATox e afins seja reconhecido pelo Ministério
da Saude como parte integrante da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias do Sistema
Unico de Saude (SUS), desde 2015 [9], de certa forma, poderia facilitar o acesso e
conhecimento acerca do servigo do CIATox/SC, tanto por parte dos profissionais da regido,
como entre a populagdo em geral, colaborando assim para essa despropor¢do com outras
macrorregioes.

Neste mesmo contexto, ndo se observaram atendimentos de exposi¢cdes ocorridas em
area rural no estado. Com isso questiona-se se de fato este tipo de acidente ndo ocorre em areas
rurais, ou se 0 acesso ao atendimento do CIATox/SC é limitado, seja por falta de conhecimento
da populacédo acerca do servigo, seja por dificuldade de acesso telefénico; ou ainda pode ser
que a populacdo rural desconheca os perigos e complicagdes decorrentes deste tipo de acidente,
reduzindo a busca por atendimento em servico de saude local.

Quando se compara os dados da pandemia por macrorregido com os dados dos acidentes
apenas com relacdo a taxa de incidéncia ha certa concordancia, sendo que a segunda maior taxa
de incidéncia é a da Grande Floriandpolis e a menor foi a do Meio Oeste e Serra Catarinense,
que obtiveram a maior e menor proporcao de casos de exposi¢des no periodo, respectivamente.
Ou seja, maiores incidéncias de Covid-19 parecem estar relacionadas a maior incidéncia de
acidentes com criancas e alcool etilico - produto domissanitario.

Ao tentar verificar se ha concomitancia dos picos de novos casos de Covid-19,
cruzamento de marcos numéricos acumulados de casos, bem como letalidade da doenca com
aumento de nimeros de acidentes, foi percebido que ndo é possivel estabelecer esta relagdo
direta, uma vez que houve congruéncias de registros apenas no més de dezembro em ambas as
variaveis.

Sobre 0s novos casos, justamente 0s meses em que houve maior nimero de novos casos
no estado, foram os meses de menor ocorréncia de acidentes com &lcool etilico com criangas

registrado no CIATox/SC, inclusive o més de maior pico de novos casos registrados
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(novembro/2020, com 137.194 novos casos) foi o Unico més, dentre os analisados no ano de
2020 em que ndo houve registro de acidentes com alcool etilico, parecendo haver sim uma
relacdo inversa entre estas variaveis.

Nos casos acumulados, apenas no marco de 500 mil casos houve concomitancia com o
namero elevado de acidentes, j& acerca da letalidade acumulada, enquanto abril e dezembro
corroboram, os meses de agosto a outubro que foram as maiores taxas registradas, foram os
meses em que houve menor nimero de registros em todo o periodo, excetuando-se novembro,
em que ndo houve registro. Desta forma, ndo é plausivel estabelecer uma relacdo entre novos
casos ou ultrapassagem de marcos numéricos de casos com aumento nos registros destes
acidentes.

Por esta andlise, entdo, fica excluida a hipotese de que dados relacionados ao avanco da
Covid-19 no estado, avaliado por novos casos e letalidade, seja fator influente no aumento de
casos de acidentes com criancas e alcool etilico - produto domissanitério ingerido. Por outro
lado, o avango dos casos de Covid-19, podem estar relacionados a reducdo nos cuidados de
higiene e sanitizacdo, o que poderia justificar a reducdo de acidentes envolvendo criangas e
alcool etilico — produto domissanitario nesse mesmo periodo.

Ao analisar a totalidade dos dados apresentados € possivel creditar a pandemia o
aumento expressivo nos registros do CIATox/SC de acidentes com criangas e alcool etilico —
produto domissanitario, uma vez que foi verificado aumento superior a 116% em relagdo ao
ano de 2019 e de mais de 178% quando comparado a média dos 3 anos anteriores, sendo esta

diferenca muito significativa, além de concordar com outros estudos aqui apresentados [17,20].
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5 CONCLUSAO

Ao final deste estudo conclui-se que os acidentes, registrados no CIATox/SC, de
criancas com ingesta acidental de alcool etilico - produto domissanitario no periodo da
pandemia Covid-19, compreendendo os meses de marco a dezembro de 2020, ocorreram
principalmente nos cinco primeiros meses da pandemia, na Grande Floriandpolis, no Vale do
Itajai e no Planalto Norte e Nordeste do estado. A maioria dos registros inclui meninos, com
idade entre zero e quatro anos, sendo que também a imensa maioria ocorreu dentro da propria
residéncia, em zona urbana, com alcool etilico puro.

Os solicitantes eram, na maior parte das vezes, médicos, em servicos de saude,
principalmente hospitais. Mais da metade dos individuos apresentaram quadros classificados
como leves do inicio ao fim, tendo como desfecho a cura, porém apresentaram manifestacdes
clinicas, sendo as principais gastrointestinais (28,6%) e neurolégicas (21,4%).

Ao comparar os dados de 2020 com a média dos trés anos anteriores observou-se que
houve um aumento expressivo (178%) desta modalidade de acidente no periodo da pandemia
Covid-19. De maneira geral, o perfil das exposi¢des ndo se modificou de maneira substancial
no periodo, porém, a faixa etéria e 0 més de ocorréncia foram mais diversos e as manifestacoes
clinicas, bem como a classificagdo como leve e desfecho cura foram mais representativas que
nos anos anteriores, demonstrando uma possivel relacdo de maior relevancia dos acidentes
ocorridos durante a pandemia.

Né&o foi possivel estabelecer relacdo entre macrorregides com maiores e menores taxas
de mortalidade e letalidade com maiores ou menores nimeros de acidentes registrados; uma
sutil relacdo positiva se estabeleceu na avaliacdo da taxa de incidéncia, onde a Grande
Floriandpolis possui a segunda maior taxa e esta entre 0s maiores numeros de registros no
estado, bem como no Meio Oeste e Serra Catarinense, que possui a menor taxa de incidéncia e
ndo ha registro de acidentes no periodo.

Da mesma forma, ao sobrepor os dados relacionados as oscilagcbes de novos casos
confirmados, casos acumulados e letalidade acumulada da Covid-19 por més, com 0s casos
registrados de acidentes registrados no CIATox/SC por més, ndo se observou concomitancia
destes dados, ndo podendo se sustentar uma hipotese de relacdo positiva entre 0s mesmos.
Porém, pode-se perceber uma relacdo inversa entre 0os meses de maiores nimeros de novos
casos e 0s meses de menor numero de registros de acidentes com criancas e alcool etilico no
CIATox/SC.
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Vale ainda ressaltar que os registros do CIATox/SC séo sempre realizados mediante um
atendimento telefonico, que se da de forma ativa por parte da equipe de salde ou ainda da
populacdo em geral, desta forma, os dados utilizados como base do estudo podem nédo
demonstrar fidedignamente a realidade no estado, porém, com a divulgacdo cada vez maior e 0
acesso a este servico cada dia mais amplo, os estudos realizados com esta base de dados tornam-
se sempre mais confidveis. Ademais, fomentar o uso da ferramenta de informacéo e assisténcia
do centro é um fator importante na educacdo da populacédo e das equipes de satde que podem
se deparar com situacdes de acidentes que envolvam exposicdes, intoxicacdes ou
envenenamentos.

Por fim, este estudo evidenciou, assim como uma vasta literatura disponivel, a
importancia da atencdo constante no que diz respeito a acidentes com criangas, especialmente
em seus domicilios. Produtos de limpeza devem sempre ser guardados em locais longe do
alcance das criancas e preferencialmente as lavanderias devem manter-se fechadas, dificultando
0 acesso destes a ela. Dar sempre preferéncia a compra de produtos comercializados legalmente,
uma vez que estes possuem identificacdo de composicdo no rotulo e tém suas formulagbes
aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA); sempre que possivel optar
por produtos de limpeza com tampas a prova de abertura por criangas e sem odores atrativos
para criangas, como citricos ou adocicados. Outro ponto importante é contraindicar a troca do
frasco do produto, principalmente ao colocé-lo em frascos de refrigerantes ou outras bebidas de
interesse para a crianga.

Do ponto de vista de educacdo da populacdo, vale a enfatizacdo dos cuidados com a
transmissao do SARS-Cov-2, sempre prezando pela prevencdo de acidentes em midias sociais
diversas, utilizando de horario nobre para alertar sobre 0 aumento deste tipo de acidente e tantos
outros que criangas estdo sujeitas ao estar em casa, propondo todas as medidas de seguranca
que devem ser adotadas em casa com criancas, principalmente neste tempo de pandemia Covid-
19.
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ANEXO A — Parecer Consubstanciado ao CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DE /™ Plataforma

SANTA CATARINA - UFSC \Brasi

el

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PERFIL CLINICO-EPIDEMIOLOGICO DOS CASOS DE
EXPOSICOES/INTOXICACOES DE CRIANCAS COM ALCOOL ETILICO ¢ PRODUTO
DOMISSAMITARIO REGISTRADOS NO CENTRO DE INFORMACAOD E
ASSISTENCIA TOXICOLOGICA DE SANTA CATARINA EM TEMPOS DE PANDEMIA

Pesquisador: Claudia Reqgina dos Santos

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 45154821.7.0000.0121

Instituigdo Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.683.864

Apresentacio do Projeto:

Segundo os pesquisadores: "Estudo descritivo, retrospective e fransversal (n=65), baseado nas informacies
obtidas dos registros de casos de exposicbesintoxicacbes por alcool etilico, registrados pelo CIATox/SC.
Tais registros fazem parte do banco de dados do DATATOX, onde =80 realizados mediante a elaboragio de
uma ficha de atendimento.”

Objetivo da Pesquisa:

Segundo os pesquisadores: "Analisar as intoxicacdes por dlcool etilico - produto domissanitario - ocorridas
em criancas registrados no CIATox/SC em tempos de Covid-19."

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Segundo o5 pesquisadores:

"Riscos: Este estudo se baseard em informacgbes obfidas do DATATOX, banco de dados de registros

utiizado no ClATox/SC. Desta forma, ndo haverd nenhum contato fisico ou telefdnico direto com os
pacientes ou familiares em quest&o, nem mesmo com informacdes pessoais referente a estes, sendo que a
identificacio se dard apenas pelo ndmero de ficha de atendimento referente ao registro. Assim sendo,
possiveis prejuizos ou lesas aos envolvidos serdo mitigados adotando medidas descritas anteriormente, ndo
sendo reconhecido neste momento algum risco associado A participacio no estudo.

Enderego:  Universidade Federal de Santa Catarina, Prédio Reitodia |l, R: Desembargador Vitor Lima, n® 222, sala 401
Bairmmo: Trindade CEP: 33 040-400
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Canfinuacdas da Parecer: 4 G683 864

Beneficios: Menhum ganho ou beneficio pessoal 35 partes envolvidas como participantes neste trabalho &
previsto, uma vez que se trata de um estudo retrospectivo, que ufilizara registro de casos que possuem um
desfecho determinado, n8o havendo, portanto, como impactar positivamente diretamente nos casos
analisados. Dado o objetive do trabalho, a partir do levantamento & apresentacio dos dados muitas
discussbes serdo possiveis, incluindo sobre a necessidade de ampliar o nimero de estudos semelhantes a
este em nivel nacional e internacional, ndo apenas no dmbito toxicolbgico, mas de diversas varidveis que
envolvem criancas em seus lares, levando assim a uma maior conscientizacdo da populacdo quanto aos
riscos em acidentes domiciliares nesta faixa etaria, questdo de imensa relevancia no contexto seguranca e
salde da crianca.”

Comentadrios e Consideragbes sobre a Pesquisa:
Vide o campe " Concluses ou Pendéncias e Lista de Inadequacbes”.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagdo obrigatoria:

Vide o campo " Conclusfes ou Pendéncias e Lista de Inadequacbes". - Apresenta carta de anuéncia
institucional.

- Apresenta declaracio de anonimizardo de dados e termo de compromisso para uso de dados.
Recomendacgoes:

Vide o campo " Conclustes ou Pendéncias e Lista de Inadequacbes”.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:
Os pesquisadores responderam a todas solicitagbes.
Mao apresenta pendéncias e/ou inadequacies.

Consideragbes Finais a critério do CEP:

Lembramos que a presente aprovacdo (versdo projeto 19/04/2021, Termo de Compromisso para Uso de
Dados 19/04/2021 e declaracBo de anonimizardo de dados 23/03/2021) refere-se apenas aos aspectos
eticos do projeto. Qualquer alteracio nestes documentos deve ser encaminhada para avaliacdo do CEPSH.
Informamos que a dispensa de TCLE somente serd utilizada para este projeto. Todo e qualguer outro uso
que venha a ser plangjado, serd, obrigatoriamente, objeto de um novo projeto de pesquisa, o qual sera
submetido & apreciacio do CEPSH-UFSC.

JEste parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor |Situa§§u|
Enderego: Universidade Federal de Santa Catarina, Prédic Reitoria |, R Desembargador Vitor Lima, n? 222, sala 401
Bairro: Trindade CEFP: 33.040-400
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Telefone: (48)3721-5004 E-mail: cep propesq@contato.ufscbr
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Cantinuacda do Parecer: 4. 665 564

Justificativa de
Auséncia

Informactes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 19/04/2021 Aceito

do Projeto ROJETO_1723178 pdf 20:55:52

Qutros Carta_ao_CEP_timbre_assinado_assingl  19/04/2021 | Caroline Minéo Aceito
do.pdf 2005316 | Araujo

Declaracio de Termo_de_Compromisso_para_Uso_de| 19/04/2021 |Caroline Minéo Aceito

Pesquisadores _Dados_assinado_assinado.pdf 20051:43  |Aragjo

Projeto Detalhado /| projeto_TCC_adeguado. pdf 19/04/2021 |Caroline Min&o Aceito

Brochura 20:51:17 | Aradjo

Investigador

Declaracao de Projeto_029_Declaracao_de_Ciencia_d | 26/03/2021 |Caroline Minao Aceito

Instituicio e a_Instituicao._pdf 16:32:40 | Aradjo

Infraestrutura

Folha de Rosto Folhaderosto.pdf 24/03/2021 | Caroline Mineo Aceito

16:36:51 | Araujo
TCLE / Termos de | SOLICITACAOC_DE_ISENCAQ_DO_TC | 23/03/2021 |Caroling Minéo Aceito
Assentimento f LE. pdf 20:45:28 | Aradjo

Situacdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagdo da CONEP:
WED]

FLORIANCPOLIS, 04 de Maio de 2021
Assinado por:
Melson Canzian da Silva
(Coordenador(a))
Enderego:  Universidade Federal de Santa Catarina, Prédic Reitoria |1, R: Desembargador Witor Lima, n® 222, sala 401

Baimo: Trindade
UF: 5C

Mumnicipio:
Telefone: [42)3721-6084

CEF: 33.040-400
FLORIAMOPOLIS

E-mail:

cep. propesq@oontato. ufsc.br
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