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1 - Universidade Catoélica de Pelotas (UCPEL).

Introducdo: Os acidentes, especialmente as exposi¢des a agentes toxicos, sao causa importante de morbi-
mortalidade na populacdo pediatrica. Nesse sentido, torna-se importante o conhecimento a respeito do perfil
epidemiolégico dos acidentes, favorecendo politicas de satde voltadas para preven¢do dos mesmos e reducao
das suas complica¢des. Objetivo: Avaliar o perfil dos acidentes toxicolégicos em criangas menores de 6 anos
atendidas em um centro de informacdes toxicolégicas. Método: Trata-se de um Estudo retrospectivo, descritivo
e quantitativo, analisando os dados de atendimentos de acidentes toxicolégicos em crian¢as menores de 6 anos
realizado pelo Centro de Informagdes Toxicolégicas do Rio Grande do Sul (CITRS) no ano de 2021. Coleta de
dados realizada em abril de 2023. Resultados: No ano de 2021, os principais agentes associados a acidentes
toxicologicos em criangas menores de 6 anos foram: medicamentos (1.764), saneantes domissanitarios (615),
causa ndo determinada (578), animais peconhentos (449). Os principais medicamentos registrados foram: anal-
gésicoseantipiréticos(194),antialérgicos e anti-histaminicos (155), benzodiazepinicos(139). Entre os saneantes
domissanitarios, os de maior prevaléncia foram alvejantes, desinfetantes e liberadores de cloro (250), seguido
por detergentes e congéneres (178). A terceira maior causa especificada foi a de animais peconhentos, com o
predominio de acidentes poraranhas(153),seguido porlagartas(128)einsetos(63). Conclusdo: Observou-se que
os principais acidentes toxicolégicos registados em menores de seis anos no ano de 2021 eram potencialmente
evitaveis. Os principais agentes das intoxicagdées sao produtos corriqueiros encontrados em domicilio. Dessa
maneira, ressalta-se a importancia de medidas educativas e de alerta direcionadas a familiares e cuidadores, no
intuito de minimizar a exposicdo das criancas a agentes téxicos em ambiente doméstico.
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Introducdo: A colecistite aguda alitidsica (CAA) € uma inflamacdo da vesicula biliar caracterizada pela auséncia de calculos
biliares. A prevaléncia em adultos é maior, apesar da CAA corresponder a 50-70% dos casos de colicistite em criangas. A
etiologia é multifatorial e, dentre os mecanismos fisiopatolégicos, estao: estase biliar, isquemia, acimulo de microcristais
de colesterol. Relato de caso: Paciente feminina de 14 anos procurou atendimento com dor na garganta, cefaleia, obstrucao
nasalefebricula. Ao exame, amigdalas hiperemiadas e leve congestdo nasal. Ap6s 48 horas, retornou com queixas adicionais
de mialgia, nduseas, inapeténcia, plenitude gastrica e dor abdominal. Examinada, apresentou palidez, febre, amigdalas
hiperemiadas e abdéme distendido com dor epigastrica irradiada para o hipocondrio direito. Exames laboratoriais reve-
laram linfocitose e aumento das provas de funcao e lesdo hepatica e sorologias negativas para mononucleose, dengue e
coronavirus. A ecografia de abdéme mostrou espessamento parietal difuso da vesicula biliar, sem litiase, leve ectasia das
vias biliares intra-hepaticas e pequena quantidade de liquido na escavacdo pélvica: achados compativeis com CAA. Foi
tratada com ampicilina e sulbactam, ondansetrona, esomeprazol magnésico e antitérmico. Os exames laboratoriais foram
repetidos em 24 e 48 horas, sendo observada leucocitose as custas de linfocitos tipicos e aumento das provas de funcao
hepatica no exame seguinte. A avaliagdo cirdrgica prop6s a realizacao de colecistectomia laparoscépica, que transcorreu
sem intercorréncias, e a CAA foi confirmada pela anélise patolégica. A paciente teve alta hospitalar no segundo dia de
pés-operatério e foi referenciada a consulta ambulatorial. Discussao: O diagnéstico de colecistite alitidsica relatado é
desafiador, pois a condicdo raramente se apresenta isolada, sendo mais comum cerca de duas semanas ap6s um quadro
grave, como cirurgias de grande porte, traumatismo, grandes queimaduras, leucemia e infec¢des. Assim, o diagnéstico
depende de alta suspeicdo, e a colecistectomia é o tratamento padrdo. Reconhecer a CAA precocemente é fundamental,
pois ha chance de ocorrer perfuracdo e pode ser fatal. Este caso é uma manifestacdo incomum da colecistite, ja que se
trata de uma pré-adolescente, que apresentou sinais de infeccdo de via aérea superior com evolucdo importante em 48
horas, sem causa aparente. Conclusado: Estudos sdo necessarios para compreender etiologia e evolucdo da CAA, a fim de
evitar detec¢do tardia e consequentes complicacoes.




