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RESUMO

ABSTRACT

Introducao: O cloreto de calcio é um sal largamente empregado na cons-
trucdo civil, utilizado na construcdo e na manutencio de estradas, na industria
de mineracdo, metalurgia e siderurgia. Na literatura existem poucos relatos
de queimadura apds contato com cloreto de célcio, sendo identificado um
caso de necrose cutanea decorrente decontato com solugao descongelante
contendo cloreto de célcio e outro relato de trés trabalhadores da indUstria
petrolifera. Objetivo: O objetivo deste trabalho é relatar um caso desse
tipo de evento incomum atendido em nossa unidade de tratamento de
queimados. Relato de caso: Um caso de queimaduraem membro superior
direito em um trabalhador de fabrica de camaras frigoriferas, por contato
com solucdo de cloreto de célcio. Conclusao: O sal pode levar a necroses
teciduais extensas, principalmente quando, em altas temperaturas, entra
em contato com a pele, levando a queimadura ndo somente quimica como
também por escaldadura, como no caso relatado.

DESCRITORES: Queimaduras. Queimaduras quimicas. Cloreto de
célcio. Necrose.

Introduction: Calcium chloride is a salt widely used in construction,
in the construction and maintenance of roads, in mining, metallurgy
and steel. In literature there are few reports of burns after contact with
calcium chloride, identified one case of skin necrosis due to contact with
de-icing solution containing calcium chloride and another report of three
oil workers. Objective: The objective of this study is to report a case
of this type of unusual event served in our burn unit. Case report: A
case of burn on the right arm in a cold storage chamber factory worker
by contact with calcium chloride solution. Conclusion: Salt can lead to
extensive tissue necrosis, especially when, at high temperatures, comes
into contact with the skin, leading to burn not only chemistr y but also

by scalding, as in our case.
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cloreto de célcio é um sal largamente empregado na

construgado civil como aditivo acelerador para concreto e

cimento, também utilizado na construcao e na manuten-
¢do de estradas, na industria de mineracao, metalurgia e siderurgia,
onde é pulverizado sobre pilhas de carvao ou minério, para evitar
a perda desses materiais por erosao edlica durante seu transporte
ou estocagem. Além disso, é amplamente utilizado em campos de
petréleo e gas, como aditivo primario para aumentar a densidade
dos fluidos, pois o cloreto de célcio € um excelente agente secante,
que, ao passar do estado sdlido para o liquido, é capaz de absor-
ver mais de trés vezes o seu peso em agua. Assim, € utilizado na
desidratacdo de gases e hidrocarbonetos liquidos, na secagem de
fracdes de petrdleo e no processamento de gas.

O doreto de célcio, quando dissolvido, libera grandes quantidades
de calor, sendo utilizado no degelo de neve em vias piblicas e manuten-
cdo de cdmaras frigorfficas. Em funcio de sua propriedade higroscopica,
o cloreto de célcio tem sua utilidade e eficacia comprovada no controle
de umidade (antimofo) e, por ser uma fonte rica em calcio, € também
muito utilizado em nutricdo animal e producao de fertilizantes.

Historicamente, em medicina j foi utilizado no tratamento de
tetania', clicas viscerais?, asma e rinite alérgica (febre dos fenos)?,
sffilis?, estenose esofégica® e também em anestesiologia para trata-
mento de hipocalcemia secundaria a transfusdo sanguinea macica
e durante ressuscitacdo cardiopulmonar®”’.

Na literatura existem poucos relatos de queimadura apds contato
com cloreto de célcio, sendo identificado um caso de necrose cutanea
decorrente de contato com solucdo descongelante contendo cloreto
de calcio® e outro relato de trés trabalhadores da indUstria petrolifera,
dois deles expostos a uma solugdo de brometo de cdlcio e cloreto
de cdlcio utilizada durante a perfuragao de pocos e um deles exposto
ao pd de cloreto de cdlcio’. Heppleston'®, em 1946, descreveu o
caso de um trabalhador galés de uma mina de carvao que apresentou
multiplas necroses cutdneas apds contato com solucdo de cloreto de
célcio a 40%, utilizado para pulverizagao nas minas.

O objetivo do presente estudo ¢ relatar um caso de queima-
dura em membro superior direito em um trabalhador de fabrica de
camaras frigoriferas por contato com solucio de cloreto de calcio.

RELATO DO CASO

Paciente de 31 anos, sexo masculino, trabalhador de uma
fabrica de camaras frigoriferas, vitima de queimaduras profundas
em membro superior direito por contato com vapor de cloreto
de célcio em altas temperaturas, enquanto manipulava um jateador
para degelo de camara frigorifera. Foi atendido inicialmente em um
hospital de médio porte, onde foi realizada limpeza local e curativos,
sendo, porteriormente, transferido a nossa unidade de queimados.
O paciente foi submetido a debridamento cirtrgico (Figura 1) e
enxertia de pele em lamina, apresentando boa pega do enxerto
no pos-operatorio (Figura 2).

Figura | — Queimadura profunda em membro superior direito. Debridamento
cirdrgico.

Figura 2 — Pés-operatério de enxertia de pele em ldmina.

DISCUSSAO

O cloreto de célcio produz lesdo tecidual quando em contato
direto com a solugao contendo este sal ou devido a sua pulveriza-
¢do, secunddrio ao calor liberado por reagao exotérmica quando
o cloreto de célcio é misturado com dgua ou por deposi¢ao direta
de célcio na pele (calcinosis cutis)®.

O contato direto com o sal raramente produz necrose ou le-
sdo tecidual®, porém no parece ser totalmente inécuo, podendo
aparecer dor em queimagao e papulas locais apds algumas horas'®.
Essas lesdes sao caracteristicamente indolentes, inicialmente indo-
lores, com apresentagao clinica tardia da total extensio das lesdes’.

O cloreto de cdlcio pode também produzir necrose tecidual
se extravasado durante administragdo intravenosa, como publicado
em quatro casos de pacientes tratados com solucao cloreto de célcio
para hipocalcemia sintomatica pés-paratireoidectomia''.

CONCLUSAO

Queimadura quimica por cloreto de célcio € um evento pouco
relatado na literatura, embora sua frequéncia ndo sejatdo incomum,
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visto a larga utilizacdo desse sal na indUstria. Os poucos relatos
talvez se devam ao cardter indolente e inicialmente indolor dessas
lesdes. Porém, segundo os casos descritos na literatura, esse sal
pode levar a necroses teciduais extensas, principalmente quando,
em altas temperaturas, entra em contato com a pele, levando a
queimadura ndo somente quimica, como também por escaldadura,
a exemplo do caso relatado.
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