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_Resumo

O contexto pandémico que vivemos veio realçar o signi f icado e impacto 
das medidas de prevenção. Impor ta, assim, olharmos para eventos mais 
comuns, alguns deles evitáveis, como são os Acidentes Domésticos e de 
Lazer (ADL), em que compor tamentos mais seguros no quotidiano pode-
rão evitar impacto negativo na saúde e o recurso a serviços de saúde. A 
informação gerada pelo sistema EVITA permitiu desenvolver o presente 
estudo com o objetivo de conhecer a evolução dos episódios de ADL 
com necessidade de recorrência ao Serviço de Urgência, com base nos 
registos hospitalares, entre 2017 e 2020. Ver i f icou-se que, desde março 
de 2020, tem vindo a ocorrer uma diminuição do número de episódios de 
ADL registados no sistema EVITA, tendo o menor valor sido registado no 
mês de abr i l  (n=16 984). Os episódios de ADL registados entre março e 
novembro de 2020 mantiveram-se sempre abaixo dos valores observados 
nos per íodos homólogos dos últ imos quatro anos.

_Abstract

The pandemic contex t we are exper iencing has highl ighted the meaning 
and impact of preventive measures, so i t is impor tant to look at more f re-
quent events and some of them predictable, such as Home and Leisure 
Accidents (HLA), whi le safer behaviour in everyday l i fe can avoid negative 
impact on health and the use of health services. The information gener-
ated by EVITA made i t possible to develop the present study in order to 
understand the evolut ion of HLA episodes, which required emergency 
room healthcare, based on hospita l records, between 2017 and 2020. 
It was found that, s ince march 2020, there has been a decrease in the 
number of HLA episodes registered in EVITA system, with the lowest 
value being registered in apr i l  (n = 16 984). The episodes of HLA recorded 
between march and november 2020 have always remained below the 
values observed in the same per iods of the last four years.

_Introdução

A pandemia da doença COVID-19 tem tido efeitos diretos no 
bem-estar f ísico, mental, e social das populações, mas tam-
bém na uti l ização de cuidados de saúde cuja magnitude e 
motivos são alvo de debate em Portugal (1-3) e em diversos 
países (4,5). 

O sistema de vigi lância EVITA (Epidemiologia e Vigi lância 
dos Traumatismos e Acidentes), desenvolvido e coordenado 
pelo Depar tamento de Epidemiologia do Instituto Nacional 
de Saúde Doutor Ricardo Jorge, monitor iza desde 2000 a 
frequência de recurso aos serviços de urgência hospitalar 
devido a vários tipos de acidentes domésticos e de lazer (6).

_Objetivos

Este estudo tem como objetivos descrever a tendência tem-
poral em 2020 da frequência mensal de recurso aos serviços 
de urgência por motivo de Acidentes Domésticos e de Lazer 
(ADL) e analisar a sua relação com a evolução da pandemia 
da COVID-19.

_Materiais e métodos

Neste estudo real izou-se a anál ise secundár ia dos dados 
recolhidos pelo sistema EVITA entre 2017 e 2020.

Foram consideradas as entidades de saúde do Serviço 
Nacional de Saúde (SNS) e uma da Região Autónoma dos 
Açores, cujos Serviços de Urgência (SU) par ticipam no sis-
tema EVITA (7). Não foram incluídos nesta anál ise os hospi-
tais que não uti l izam o sistema de informação SONHO ou 
onde não foi possível aceder a esta informação até à data. 
Foi real izada uma anál ise descr it iva dos dados, com o apu-
ramento das frequências absolutas e relativas (percenta-
gens). As comparações bivar iáveis foram real izadas através 
do teste do Qui-quadrado de Pearson com um nível de sig-
nif icância de 5%. Nesta anál ise foi uti l izado o programa 
estatístico SPSS V.24. 
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_Resultados e discussão

Nos quatro anos, entre 2017 e 2020, os 2 373 642 episódios 
de acidentes e lesões não intencionais representaram cerca 
de 14% do total de episódios de admissão aos SU, tendo os 
1 924 323 episódios de ADL representado 11,3% deste grupo, 
constituindo, assim, motivo de utilização de recursos huma-
nos e materiais (gráfico 1).

É de sal ientar que o valor da proporção dos episódios de 
admissão ao SU por ADL em cada ano em anál ise manteve-
-se estável, entre 11,6% (2017), 11,1% (2018) e 11,2% (2019). 

No que se refere ao ano de 2020, observou-se que a propor-
ção dos episódios de acidentes registados no SU, manteve 
valores idênticos, de 13,9% (2017-2019) para 14,0% em 2020, 
sendo que neste ano os episódios de ADL representaram 
11,2% do total de admissões ao SU. 

Impor ta refer ir, que os dados aqui apresentados relativa-
mente à proporção de ADL no contexto das lesões não 
intencionais, estão em l inha com a real idade europeia, em 
que grande par te destas lesões ocorrem nos ambientes que 
caracterizam um ADL, designadamente, doméstico, lazer, 
despor tivo e escolar (8).

A análise da proporção de admissões ao SU devidas a ADL, 
nos meses de janeiro a novembro, no período de 2017 a 
2020, permite observar que esta variou em 2017 entre 10,2% 
e 12,5%; no ano de 2018 entre 9,2% e 12,0% no ano de 2019 
entre 9,4% e 12,4% e em 2020 entre 9,5% e 12,8% ( tabela 1).

Em 2020 os meses de março (10,1%) e de abr i l (9,8%) regis-
taram a menor proporção de admissões ao SU devidas a 
ADL, e o mês de agosto a mais elevada, comparativamente 
aos per íodos homólogos, desde 2017 ( tabela 1).

_ Impacto da pandemia em Portugal
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Gráfico 1: Distribuição percentual dos episódios de admissão ao serviço de urgência (n=17 056 479), 
pelas principais causas, registados nos serviços de urgência (2017-2020).
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Tabela 1: Proporção de episódios de acidentes domésticos e de lazer, registados nos serviços de urgência, 
nos meses de janeiro a novembro (2017-2020).

Ano Jan. Fev. Mar. Abr. Mai. Jun. Jul. Ago. Set. Out. Nov.

Meses do Ano

O ano de 2020 refere-se ao per íodo entre jane i ro e novembro de 2020.
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2019
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10,2

9,2

9,4
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10,6
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11,4
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12,3
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12,3
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12,4

12,2

11,6

11,8

12,5

12,4

11,8

12,4

12,8

12,5

11,9

12,1

11,6

12,3

12,0

12,1

11,1

11,7

11,4

11,1

10,9



31

Durante os anos de 2017 a 2019, o menor número de episó-
dios de ADL registados nos serviços de urgência dos hospi-
tais que participam em EVITA ocorreu no mês de fevereiro de 
cada ano. O ano de 2020 parecia seguir a mesma tendência 
dos anos anteriores com uma diminuição do número de epi-
sódios registados em fevereiro, face a janeiro. No entanto, os 
meses seguintes registaram o menor número de admissões 
aos SU por ADL face os períodos homólogos desde 2017 
(março com 22 271 e abril com 16 984) (gráfico 2 ).

A partir de maio de 2020 (n=30 222), o número mensal de epi-
sódios de recurso a SU devidos a ADL aumentou até ao mês 
de agosto (n=40 168), sendo que em setembro observou-se 
nova diminuição (n=33 928) (p<0,01). De sublinhar, que os 
episódios de ADL registados, desde março até novembro de 
2020, mantiveram-se sempre abaixo dos valores de períodos 
homólogos, nos quatro anos anteriores (gráfico 2 ). 

Acresce que a maior diminuição percentual de episódios de 
ADL em 2020 face o seu período homólogo de 2019 ocorreu 
em abril, com uma diminuição de 56%. 

Adicionalmente, nos três anos anteriores a 2020, os valores 
mais elevados de episódios de ADL registados nos SU ocor-
reram em outubro, quer em 2017 (45 237), quer em 2019 
(50 084) e em agosto (48 539) no ano de 2018.

Esta realidade quanto à diminuição do recurso ao SU no 
contexto pandémico não é exclusiva de Portugal. Um estudo 
desenvolvido com base no sistema de vigilância dos aciden-
tes nos Países Baixos revelou que durante o período de con-
f inamento, comparando com o homólogo em 2019, ocorreu 
uma diminuição das idas ao SU por todas as categorias de 
acidente, com uma redução de cerca de 18% nos ADL (9). 

Também no âmbito do sistema de v igi lância dos acidentes 
e lesões da Austrál ia um estudo desenvolv ido em 38 hospi-
tais públ icos ao anal isar o recurso ao SU no mês de abr i l 
de 2020 comparando com 2019 revelou uma diminuição de 
32%. No entanto, a procura do SU por ADL nesse per íodo 
aumentou (10).

Um outro estudo desenvolv ido em um hospital de França 
para estudar o impacto do conf inamento, no contexto da 
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Gráfico 2: Distribuição mensal do número de episódios de urgência por de acidentes domésticos e de lazer, 
no ano, (2017-2020), p<0,01.
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COVID-19, nas admissões ao SU por um tipo específ ico 
de fratura, comparando com o per íodo homólogo de 2019, 
permitiu observar uma diminuição acentuada de 64,9% nas 
idas ao SU na área do trauma or topédico. A par tir deste 
estudo foi possível ver i f icar que esta diminuição em 2020 
nas admissões à urgência foi transversal em todas as cate-
gor ias de acidente (trabalho, v iação, lazer), exceto nos aci-
dentes domésticos em que se ver i f icou um aumento ( 66,5% 
em 2020 vs. 32,3% em 2019 ) (4).

Perante esta realidade algumas hipóteses se colocam no 
sentido de compreender estes números, à luz do contexto 
pandémico que vivemos, a saber: terão os por tugueses 
durante os últimos meses adotado comportamentos mais 
seguros no contacto com os diversos espaços envolventes, 
em especial em casa? Terão procurado outras respostas 
que não a habitual ida ao serviço de urgência, mesmo tendo 
indicação para recorrer a este atendimento de saúde? Terão 
evitado recorrer aos serviços de saúde por receio de contá-
gio por SARS-CoV-2?

_Conclusões

Nos últimos quatro anos, os ADL constituíram motivo de util i-
zação das urgências hospitalares em cerca de 11,3% do total 
das admissões ao SU nesse período.

Em 2020, os meses de março (10,1%) e de abri l (9,8%) regis-
taram a menor proporção de admissões ao SU devidas a 
ADL, tendo em conta os períodos homólogos, desde 2017.

O mês de fevereiro nos três anos anteriores a 2020, tem sido 
aquele onde se observou o menor número de admissões ao 
SU por ADL (33 480 em 2017; 37 327 em 2018; 37 684 em 
2019). Em 2020, o menor valor de número de episódios de 
ADL com recurso ao SU verif icou-se no mês de abril (16 984), 
uma diminuição de 56% face ao mesmo mês de 2019.

Esta diminuição dos episódios de ADL no contexto pandé-
mico não é exclusiva de Por tugal, tal como a diminuição das 
recorrências ao SU por outras causas.

Por conseguinte, considera-se úti l a análise mais detalhada 
que permita conhecer a distr ibuição destas frequências por 
tipologia de lesão, par te do corpo lesada e local de ocorrên-
cia associado.
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