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ABSTRACT

Pode-se considerar os acidentes e violéncias por causas exter- *Correspondence to Author:

nas aqueles que nao estao relacionados a problemas organicos pgr5-30. G.
do individuo. O interesse crescente por esta tematica, reflete-se
pelos numeros expressivos de vitimas fatais e com lesdes per-
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neraveis, dentre estes as criancas acima de um ano de idade.
Esse panorama tem implicado em um grave problema de saude
publica nacional, que requer o aprofundamento de estudos
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vivéncia de acidentes causa grande impacto ao longo da vida da
crianga ocasionando por muitas vezes limitacdes na convivéncia
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e no desenvolvimento2. PREVALENCIA DE ACIDENTES
Os acidentes sdo uma das principais causas de morte, hospital- EM CRIANCAS.Scientific Research

izacao e deficiéncia em todo o mundo. No entanto, o padréao e a
etiologia das lesdes e seus resultados variam substancialmente
dentro das populacdes e paises. Tornando necessaria a analise
e identificacdo destes bem como suas prevaléncias1,4.

Tendo em vista que a prevencao de acidentes é uma tarefa
fundamentalmente educacional e formativa, acredita-se que as
mudangas de comportamentos seriam importantes medidas
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preditoras, porém estas iniciativas necessitam de maiores es- ( eSC| PUb

clarecimentos sobre o fenédmeno. eSciPub LLC, Houston, TX USA.

Nesse sentido assevera-se que o conhecimento sobre as taxas
de prevaléncia dos principais acidentes infantis, pode de certa
forma corroborar a reducédo dessa problematica. Dessa forma
o presente estudo tem por objetivo analisar a literatura sobre as
taxas de prevaléncia por tipos de acidentes em criancas na faixa
etaria de 5 a 10 anos de idade.
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MATERIAL E METODOS

Para o estudo foi realizada uma revisdo de
literatura do tipo integrativa que, segundo
Mendes e Silveira (2008)°, corresponde a uma
analise a partir de fontes secundarias de
informacdo com a finalidade de reunir e
sintetizar resultados de pesquisas sobre um
delimitado tema ou questao.

A busca foi realizada em trés etapas sendo a
primeira relacionada a escolha das bases de
dados e descritores. Foram escolhidas trés
bases de dados que fundamentaram a
pesquisa: Portal de Periédicos da Coordenacao
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior CAPES/MEC; Base de Dados
Internacional PubMed; Sistema Online de Busca
e Andlise de Literatura Médica MEDLINE e
indice da Literatura Cientifica e Técnica da
Ameérica Latina e Caribe LILACS

Os descritores selecionados para realizacdo da
pesquisa foram extraidos mediante consulta ao
banco Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS), sendo considerados: ‘"crianca",
"acidentes", "violéncia", “prevaléncia’® foram
utilizados de forma combinada nos idiomas
portugués ou inglés através do uso do operador
booleano "AND". A selecdo se restringiu a
artigos publicados em portugués, inglés ou
espanhol no periodo compreendido entre
setembro de 1997 a setembro de 2017. A ultima
consulta as bases de dados foi realizada em
trinta de setembro de 2017.

Figura 1 — Representacdo esquemética do
levantamento bibliografico e a selecdo dos
artigos

RESULTADOS E DISCUSSAO

A segunda etapa da pesquisa consistiu na
definigdo dos critérios de incluséo e excluséo, a
saber: Incluséo: a) textos cujo resumo estivesse
disponivel para leitura; b) sem restricdo de
limites na busca relativos a local de realizagédo
do estudo. Excluséo: a) estudos publicados sob
a forma de editoriais, entrevistas, notas clinicas,
estudos e relatos de caso; b) outros estudos de
revisdo; c) estudos que nao apresentem
explicitamente as prevaléncias dos tipos de
acidentes; d) estudos que nao detalhavam o
grupo de estudo entre 5 a 10 anos de idade.

Na terceira etapa optou-se pela realizacdo da
leitura, analise e interpretacdo dos textos
completos, baseada em quatro parametros,
conforme ponderam Lakatos e Marconi: (a)
apreciagao critca  do material; (b)
decomposicdo dos elementos essenciais; (C)
agrupamento e classificacdo; (d) analise final.

Os estudos foram lidos individualmente por dois
pesquisadores. Quando se observaram
discordancias entre eles, um terceiro
pesquisador era consultado para opinar quanto
a inclusdo ou nao do artigo. Ao final foram
identificados 386 artigos, a base de maior
relevancia para o trabalho foi a PUBMED com
173 manuscritos, porém apos a leitura dos
textos, apenas seis artigos de fato foram
incluidos na reviséo.

O fluxograma (Figura 1) abaixo apresenta o
processo de levantamento bibliografico e a
selecéo dos artigos dessa revisao.

Levantamento dos artigos
nos bancos de dados

!
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Acidentes; Prevaléncia

N

Lilacs PubMED MEDLINE CAPES
40 180 112 54

Critéerios
inclusao/

Critérios
inclusao/

Critérios

h c Critérios
inclusao/

inclusao/l
exclusao

=) (mea N2
TOTAL 8
Exclusao/
duplicados

SRR: http://escipub.com/scientific-research-and-reviews/ 2



Brazao et al., SRR, 2018 4:39

O guadro 1 sumariza as informacdes dos artigos
incluidos nesta revisdo. Nota-se que metade
dos artigos revisados é do Brasil, entre tanto
ainda séao poucos estudos realizados, entretanto
percebe-se uma prevaléncia no acidente por
gueda, sendo praticamente metade da
prevaléncia por acidente que nao levaram a
morte da crianca.

A gueda é o acidente mais comum e é justificado
por Filbcomo et al (2002)% que apresenta a
infancia como sendo um periodo de
desenvolvimento cognitiva, psicossocial e de
sua maturacdo motora. Na qual a crianca esta
aprendendo a conhecer seus limites e
adaptando-se ao ambiente que esta inserida.
Na faixa etaria acima de quatro anos,
acrescenta-se ainda mais eventos que
corroboram ainda mais para o alto indice de
gueda, fatores como a atividades de lazer e
esportes, tipicos da idade, destacando-se jogos,
bicicleta, patins e outros.

Posteriormente a queda, os acidentes de
transito ocupam a segunda posicdo como tipo
de acidente mais predominante na maioria dos
estudos. Contudo, dos acidentes que levam a
morte os acidentes de transito sao os acidentes
que se destacam como maior responsavel.

7

Com base nisso é importante salientar que a
reeducacdo no transito, parece ser uma
importante medida preventiva, a exemplo as
campanhas ja realizadas no pais, que culminam
com a criacdo de novos héabitos por parte dos
cuidadores reduzindo expressivamente
algumas condutas que podem levar a
ocorréncia de acidentes.

Adicionalmente remete-se também a
importdncia da realizacdo de  acgles
intersetoriais relativas ao transito com o objetivo
de minimizar as mortes por esse meio pela
compreensdo da gestdo compartiihada de
cuidados em saude e educacéo para saude no
transito?.

Ha também que destacar que estudos de
diferentes paises e regibes podem configurar
uma prevaléncia diferente do restante do que é

esperado como padrdao no mundo. Como foi o
caso do estudo de Mitchell et al (2013) onde
ocorre uma inversao nos padroes, tendo 51,9%
dos acidentes como motivo de transito e
posteriormente  22,7% representando as
guedas. Esse aspecto pode ser explicado pelas
diferencas socio culturais do pais. Ficando
assim um alerta para necessidade de uma
investigacdo das prevaléncias de cada local,
para que assim se possa fazer uma prevencgao
mais adequada para cada situacao.

Percebe-se que ndo ha uma universalidade em
guestdo das idades estudadas, ha estudos em
gue a faixa estudada é de 5-9 anos, 6-9 anos, 7-
9, anos e 6-10 anos o que dificultou a analise
mais aprofundada sobre a temética, nesse
sentido assevera-se a necessidade de um
coNnsenso para que se possam ter estudos mais
delimitados e coesos entre si.

CONCLUSAO

Considera-se que apesar da relevancia da
tematica, a literatura sobre os acidentes infantis
ainda é incipiente. Em relacdo as prevaléncias
por acidentes, destaca-se que as quedas ainda
se mostram como expressivos fatores para o
risco de morbimortalidade por acidentes na
infancia.

Observou-se que a falta de padronizacdo das
faixas etarias das amostras foi um importante
limitador para inclusdo e anélise de dados mais
expressivos. Contudo, destaca-se ainda a
necessidade de maiores investigacbes sobre
estratégias preventivas com objetivo de reduzir
a morbimortalidade infantil oriunda desses
eventos.
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Quadro 1 — Analise do contetudo das publicacdes quanto autores, ano de publicacdo, local do
estudo, tipo do estudo, método de coleta, quantidade de amostras, resultados das prevaléncias
obtidas e as consideracfes dos autores obtidas em cada estudo

Autor/ano Desenho e | Método/ amostra / | Prevaléncia por tipo de acidente Consideragdes dos autores
local do | faixa etéria disponivel
estudo para analise
MALTA et | Corte Andlise  de  dados | 2016: Quedas: 54,2% Acidentes de | A andlise das taxas corrobora no
al.; transversal secundarios (2016 e | transporte: 15,4% Queimaduras: 1,6% | direcionamento das acBes em salde,
2009 (2006 a 2007) | 2017) Outros acidentes: 28,8% prevencdo e controle dos agravos, que
Brasil Amostra: 18.996 | 2017: Quedas: 50,0% Acidentes de | aravés ~de  acdes  educativas
Faixa etaria; 6-9 anos transporte: 14,2% Queimaduras: 1,6% | envolvendo pais, familias,
Outros acidentes: 34,2% profissionais de saude e gestores.
MALTA et | Corte Andlise  de  dados | Quedas 486% | E de importancia a supervisio
al.; transversal secundarios Acidentes de transporte 15,1% | continua de adultos, pais ou
2015 (2011) Brasil Amostra: 7.224 | Queimaduras 1,5% | responsaveis, que devem estar atentos
amostras Faixa etéaria: | Outros acidentes 34,8% aos riscos.
6-9 anos
MARTINS Corte Andlise  de  dados | Coeficiente por 1000 criangas: Queda | A analise das diferencas no padréo de
etal.; 2015 transversal secundarios 23,9 ocorréncia desses agravos pode
(2001) Amostra: 8.854 Acidente de transporte 6,3 | melhor direcionar as acBes de
. L Forcas mecanicas inanimadas 11,5 | prevencéo.
Londrina-PR Faixa etaria: 7-9 anos Forgas mecanicas animadas 3,2
(Brasil)
ROMEROP, | Corte Andlise em bases de | Acidentes que levaram a morte: A prevencdo deve ser baseada em
PATBICIO transversal dados secundarias Atropelamentos 27,6% Acidente de programas de educacéo e pre\_/engéo
et al.; 2007 (2000) Amostra: 968 transporte 18,1% Intoxicacdo 12,9% de amdentes_e mostrando 0s riscos e
Chile Faixa etéria: 5-9 anos Quedas 6,8% Afogamento 3,4% | danos nos acidentes.
Outros 17,2%
MITCHELL, | Estudo Andlise em bases de | Quedas 22,7% | O numero de lesGes graves na infancia
et al.; | retrospectivo dados secundaria (2003 | Acidentes de transporte 51,9% | apresentadas nos 14 centros de trauma
2013 (2003 a 2008) | a2008) Queimaduras 5,2% | permaneceu constante. Destaca a
Australia Amostra:1138  Faixa | Outros acidentes 13,1% necessidade de programas especificos
etaria: 6-10 anos de prevencdo de lesbes, com especial
atencdo dada as quedas, queimaduras
e violéncia.
MUTOQ, et | Corte Andlise em bases de | Com ajuste por modelo da razdo por | Os acidentes sdo causas comuns de
al.; transversal dados secundarias | possibilidade: Quedas 0.40 de 5 a 8 | visita hospitalar de criangas menores
2011 (2008) Amostra: 556 anos e 0.70 com 9 e 10 anos Acidentes | de 13 anos, especialmente meninos.
Kampala Faixa etaria:5-10 anos de transporte 0.35 de 5 a 7 anos e 0.5 | com diferencas significativas de idade
(Uganda) dos 8 aos 10 anos e género na causalidade intencional.
Queimadura menos que 0.1 em todas
as idade estudadas
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