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IMPACTE NA SAUDE DA INALAGAO DE FUMO RESULTANTE DE INCENDIOS FLORESTAIS

ASPETOS GERAIS

Enquadramento

Considerando a atual vaga de incéndios em Portugal, torna-se necessario compilar e divulgar
informacdo sobre os riscos para a salde associados a exposi¢do a fumo resultante de incéndios

florestais.

Caracteristicas dos fumos provenientes de incéndios florestais

A diferente composi¢do das madeiras e vegetacdo leva a que diferentes compostos sejam
libertados, quando queimados. A composi¢ao do fumo é dependente, igualmente, do tipo de
combustivel, teor de humidade, temperatura e duracdo da combustdo, condi¢des de vento ou
outros fatores climaticos. O fumo proveniente de incéndios florestais é, geralmente, uma mistura

de:

e didxido de carbono;

e vapor de agua;

e monodxido de carbono;

e mistura de particulas sélidas e goticulas liquidas suspensas no ar;
e hidrocarbonetos e outros produtos quimicos organicos;

e Oxidos de azoto;

e acroleina;

o formaldeido;

e minerais.

A. Efeito das particulas

O fumo resultante dos incéndios florestais possui altos niveis de particulas e toxinas que podem
causar lesdes a nivel respiratério, cardiovascular e oftalmolégico, entre outros. As particulas
suspensas sao os principais poluentes no contexto dos incéndios florestais com impacte direto na

salde, de acordo com a dimensdo das mesmas:



e as particulas com diametro superior a 10 micrémetros geralmente ndo atingem os
pulmdes, mas podem irritar os olhos, nariz e garganta;

e as particulas com diametro inferior ou igual a 10 micrémetros podem ser inaladas
profundamente e afetar os pulmd&es. Altas concentrac8es destas particulas levam a tosse

persistente, aumento da expetoracdo e dificuldade respiratoria.

Em individuos saudaveis pode surgir sintomatologia respiratéria com necessidade de tratamento
médico. Em individuos com doenca respiratéria crénica, a exposicdo a fumo resultante de

incéndios, pode levar ao agravamento do estado de salde.

B. Efeito do monoéxido de carbono

A concentracao de mondxido de carbono no fumo resultante do incéndio tem efeitos nocivos para

a saude para quem estiver proximo da linha de fogo, podendo resultar em:

o cefaleias, sensacao de falta de ar, altera¢8es visuais, irritabilidade, nauseas e fadiga para
concentracdes inferiores a 40%;
e confusao, alucinacdo, ataxia e coma para concentracdes entre 40 e 60%;

e morte para concentracdes superiores a 60%.

C. Efeito de outras substancias

O formaldeido e a acroleina sdo duas das principais causas da irritagdo ocular e respiratoria e

potencial exacerbacdo da asma.

O nivel e a duracdo da exposicao, a idade, a suscetibilidade individual, incluindo a presenca ou
auséncia de doenca pré-existente (por exemplo, asma, DPOC ou doenca cardiaca) tém impacte na

saude.

Recomendacgdes
A Direcdo-Geral da Saude recomenda:

1. Para os servi¢os de saude
e Organizar os Servicos de Saude, para que, antecipadamente, adequem as
necessidades de resposta face ao possivel aumento no nimero de utentes com
sintomas associados a exposi¢do e inalacdo de fumo;
e Providenciar apoio psicossocial, aos individuos mais expostos e aos grupos vulneraveis

a situacao potencialmente traumatica;



e Envolver os media por forma a que a cobertura destes eventos tenha em conta o
impacte psicolégico das imagens e informacgdo veiculada.
e Avaliar e monitorizar a qualidade do ar em articulagdo com as instituicdes

competentes.

Para a populacdo

e Evitar exposi¢do ao fumo, mantendo-se dentro de casa, com janelas e portas fechadas,
em ambiente fresco. Ligar o ar condicionado, se possivel, no modo de recirculagdao de
ar;

e Evitar a utilizacao de fontes de combustdo dentro de casa (aparelhos a gas ou lenha,
tabaco, velas, incenso, entre outros);

e Evitar atividades no exterior;

e Utilizar mascara/respirador (N95) sempre que a exposic¢ao for inevitavel;

e Manter a medicacao habitual (se tiver doencas associadas, como asma e doenca
pulmonar obstrutiva crénica - DPOC) e seguir as indica¢cdes do médico perante o
eventual agravamento das queixas;

e Manter-se informado, hidratado e fresco.
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