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1. Introducéo

As Queimaduras podem ocasionar em deformidades graves, deficiéncias limitantes,
e reacOes psicoldgicas adversas com repercussdes sociais, que afetam os pacientes e seus
familiares. Do ponto de vista organico, a resposta fisiopatoldgica ao estresse, proveniente
de uma queimadura, inicia-se por inumeras alteracbes do estado de normalidade do
paciente, podendo-se citar como uma dentre estas, 0 aumento da taxa metabdlica basal
(TMB), onde o mesmo pode sofrer um crescimento exponencial de maneira radical, e
persiste por anos ap6s a lesdo. Além disto, ha também a possibilidade da presenca
concomitante de alguma infeccdo, contribuindo ao aumento da TMB (CLARK et al., 2017).

De forma generalista, ao avaliar todos os fatores que estdo conectados numa rede
complexa de cascatas metabdlicas, pode-se observar os prejuizos que este acarreta ao
estado nutricional do individuo, evidenciando assim a importancia de tracar o perfil deste
publico a fim de executar estratégias com o intuito de atenuar a resposta ao estresse e apoiar
0 aumento significativo das necessidades metabolicas do paciente, visto que o
hipermetabolismo pode resultar numa perda significante de massa muscular,
comprometimento o sistema imunolégico e consequentemente atrasando na cicatrizagdo de

feridas (ROWAN et al., 2015). Desta forma, objetivou-se com a realizacdo do presente
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estudo identificar o perfil clinico e nutricional dos pacientes queimados internos no
Hospital Geral do Estado de Alagoas.
3. Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, observacional, de carater transversal, baseado em
dados secundarios, por analise documental de prontuarios dos pacientes e do livro de
registros do Centro de Tratamento de Queimados (CTQ) de Macei6/AL.

Foram recrutados dados secundarios de pacientes admitidos no periodo de maio a
novembro de 2017. A populagdo amostral contida no presente estudo foi de um total de 83
pacientes, incluindo adultos, idosos e criancas. Os critérios de inclusdo foram: paciente
estar hospitalizado pela primeira vez no periodo da pesquisa (maio — novembro de 2017),
apresentar registro no livro de pacientes queimados. Como critérios de exclusdo, adotaram-
se: as reinternacgdes para cirurgias reparadoras.

Para a analise documental, foi construido um instrumento de coleta de dados
contendo informacdes a respeito do perfil clinico do paciente (idade e sexo) e estado de
salde (comorbidades, percentual do corpo queimado e grau da queimadura; agente
causador da queimadura, complicacbes durante a hospitalizacdo, procedéncia, além do
tempo de hospitalizacdo e a evolucdo final — desfecho da hospitalizacdo que pode ser a alta
do hospital, transferéncia ou 6bito) e nutricional (variaveis antropomeétricas (peso (kg) e
estatura (m)) para caracterizacdo do Estado nutricional, considerando a classificacdo do
IMC (km2) (OMS, 2000), e indice Antropométrico IMC/I (WHO, 2006) para criancas.

Para a coleta de dados, foi inicialmente analisado o livro de registros da CTQ
(identificacdo dos pacientes atendidos na unidade) e, posteriormente, as informagdes foram
complementadas junto ao prontuario. Os dados coletados foram armazenados em uma
planilha de dados no programa Microsoft Office Excel®, sendo estes dados analisados por
meio da estatistica descritiva, sendo as variaveis numéricas apresentadas em medidas de
tendéncia central e dispersao e as variaveis nominais em numeros absolutos e proporcdes.

Esta pesquisa foi arovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal de

Alagoas.

4. Resultados e Discussdes
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Foram admitidos no estudo 83 pacientes queimados, sendo destes 48,1% (40/83)
procedentes da Capital (Macei6/AL). Do perfil amostral, 59,0% (49/83) eram sexo
masculino, e 41,0% (34/83) do sexo feminino, estes ainda foram divididos entre adultos e
criancas, os adultos apresentaram percentual de 54,2% (45/83), possuindo média de idade
de 39,5+13,7 anos, enquanto as criangas ostentaram 45,8% (38/83), com 4,5+2,3 anos.

Em relacdo ao periodo de permanéncia no CTQ, obteve-se media de 17+5,7 dias,
tendo média de superficie corporal queimada (SCQ) de 11,9%. Media de tempo e SCQ
similares a outros estudos da literatura (REIS et al., 2011; NASCIMENTO et al., 2015;
NASCIMENTO et al., 2015; LEAO et al., 2011).

Quanto aos fatores etioldgicos e a avaliagdo do grau da queimadura dos pacientes
acometidos, pode-se verificar que no atual estudo, obteve-se predominantemente pacientes
admitidos devido queimaduras por escaldadura e majoritariamente queimaduras com 2°
grau profundidade (Tabela 1). No que tange a variavel sobre o agente etioldgico, a
escaldadura (contato da superficie corporal com liquidos aquecidos e seus vapores,
podendo estes serem, a &gua, o0 leite, o café, dentre outros) possui grande importancia,
principalmente nos pacientes pediatricos, conforme o observado no trabalho de Cruz &
Calfa (2001), devido ao fato de que criancas pequenas puxem para Si recipientes com
liguido quente, como as panelas em cima do fogdo ou permanecerem junto aos pais
enquanto estdo cozinhando.

O estado nutricional foi avaliado na admissdo hospitalar, predominando a eutrofia,
tanto para o grupo de adultos, quanto para o de criancas 44,4% vs. 86,8%, respectivamente.
Corroborando 0 mesmo, Medeiros et al. (2009), detectaram que 0 peso dos pacientes
admitidos numa unidade de tratamento para queimados de SC estavam majoritariamente no
p50 (78%). Contudo, deve-se considerar que o periodo de hospitalizacdo possui influéncia
significativa no estado nutricional do paciente, podendo este ser depletado em poucos dias,
pelos fatores que o circundam, alem do agravante do trauma sofrido, por este motivo que o
estado nutricional inicial (na admissdo hospitalar) integro se faz tdo importante para a
recuperacdo otimizada das lesdes vigentes, pois quando prejudicado, aumenta o risco de

complicagBes e piora a evolugéo clinica dos pacientes (GAROFOLO, 2005).
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Tabela 1. Distribuicdo de acordo com os agentes etioldgicos e grau de profundidade das
queimaduras em 83 pacientes hospitalizados num centro de queimados. Maceio-Alagoas.

Brasil.
n (%)
AGENTE ETIOLOGICO
Chama Direta 35 (42,2)
Escaldadura 44 (53,0)
Choque elétrico 4 (4,8)
GRAU DE PROFUNDIDADE
1°e 2°grau 16 (19,3)
2° grau 50 (60,2)
2° e 3° grau 15 (18,0)
3° grau 2 (2,5)

Tabela 2. Caracterizacdo do EN a partir da classificacdo do indice de massa
corporal (IMC kg/m?) em 45 pacientes adultos (> 19 anos) e pelo indice antropométrico
IMC/1 em 38 pacientes pediatricos (< 19 anos) queimados. Macei6-Alagoas. Brasil.

n (%)
CRIANCAS
Desnutricdo (< -2,0 DP) 3(7,8)
Eutrofia (-2,0 — 2,0 DP) 33 (86,8)
Obesidade (> 2,0 DP) 2 (5,4)
ADULTOS
Desnutricdo (<18,5 kg/m?) 5(11,1)
Eutrofia (18,5 — 24,9 kg/m2) 20 (44,4)
Sobrepeso (25 — 29,9 kg/m?) 12 (26,6)
Obesidade (>30 kg/m?) 8 (17,9)

5. Considerac6es finais
No presente estudo, foi constatado que a amostra de pacientes gqueimados foi

composta majoritariamente em individuos adultos, do género masculino, como agente
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etiologico, foi verificado principalmente acidentes por escaldadura, quanto ao grau de
profundidade, sendo o mais predominante aqueles de 2° grau, em individuos procedentes da
Capital. Ainda, foi detectado que os individuos, sejam criancas ou adultos, na admissdo

hospitalar estavam com o estado nutricional de eutrofia.

Palavras-chave: Lesédo cutanea. Perfil Clinico. Perfil Nutricional. Hipermetabolismo.
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