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Resumo

Introdugdo: os acidentes de transito configuram um problema de satde publica resultando em Obitos ou lesdes na via publica, sendo as
motocicletas destacadas por alta morbimortalidade. O estudo justifica-se pela magnitude dos acidentes envolvendo motocicletas e objetiva
descrever a evolugao dos individuos atendidos por acidentes motociclisticos em um hospital geral da Bahia no periodo de 2013 a 2017. Materiais
e métodos: estudo descritivo e transversal, com dados secundarios dos prontuarios de envolvidos em acidentes motociclisticos. Analisou-se os
dados no Programa Statistical Package for the Social Sciences, versio 21, através da estatistica descritiva, sendo submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia e aprovado sob parecer 1.461.993/2016. Resultados: foram identificados 1.717
individuos, sendo 85,7% homens, 35,7% entre 19 a 29 anos, 82,4% pardos, 88,8% sem informag@o ocupacional e 49,9% residentes em Jequié.
De acordo as caracteristicas dos acidentes 26,2% dos atendimentos ocorreram aos domingos, 9,7% no més de margo, 26% em 2016 e 34,6% a
noite. 72,2% apresentaram infec¢do, 5,8% foram internados em Unidade de Terapia Intensiva e 91,7% alcangaram altas. A média de permanéncia
hospitalar foi de 10,8 dias. Discussdo: a alta frequéncia de acidentes motociclisticos resulta em um grande impacto social, sendo mais prevalente
em populagdes frequentemente expostas a comportamentos de risco. Consideragdes finais: € essencial sensibilizar a populagio sobre a prevengao
de acidentes de transito, e adotar medidas de controle, fiscalizagdo, penalizagdo e educagdo, a fim de reduzir os impactos na qualidade de vida,
na economia e na satude publica.

Palavras-chave: Acidentes de Transito; Assisténcia Hospitalar; Epidemiologia; Evolugdo Clinica; Motocicletas.
Abstract

Introduction: Traffic accidents are a public health problem resulting in deaths or injuries on public roads, with motorcycles being the most
common cause of morbidity and mortality. This study is justified by the magnitude of accidents involving motorcycles and aims to describe the
evolution of individuals treated for motorcycle accidents in a general hospital in Bahia from 2013 to 2017. Materials and methods: descriptive
and cross-sectional study, with secondary data from the medical records of individuals involved in motorcycle accidents. The data were analyzed
using the Statistical Package for the Social Sciences, version 21, using descriptive statistics, and were submitted to the Research Ethics Committee
of the State University of Southwest Bahia and approved under opinion 1,461,993/2016. Results: 1,717 individuals were identified, 85.7% of
whom were men, 35.7% were between 19 and 29 years old, 82.4% were brown, 88.8% had no occupational information and 49.9% lived in
Jequié. According to the characteristics of the accidents, 26.2% of the cases occurred on Sundays, 9.7% in March, 26% in 2016 and 34.6% at
night. 72.2% presented infection, 5.8% were admitted to the Intensive Care Unit and 91.7% were discharged. The average hospital stay was 10.8
days. Discussion: the high frequency of motorcycle accidents results in a great social impact, being more prevalent in populations frequently
exposed to risk behaviors. Final considerations: it is essential to raise awareness among the population about preventing traffic accidents, and to
adopt control, inspection, penalization and education measures, in order to reduce the impacts on quality of life, the economy and public health.

Key words: CTraffic Accidents; Hospital Assistance; Epidemiology; Clinical Evolution; Motorcycles.

Resumen

Introduccion: los accidentes de transito constituyen un problema de salud publica con resultado de muertes o lesiones en la via publica,
destacandose las motocicletas por su alta morbimortalidad. El estudio se justifica por la magnitud de los accidentes con motocicletas y tiene como
objetivo describir la evolucion de los individuos atendidos por accidentes de motocicletas en un hospital general de Bahia entre 2013 y 2017.
Materiales y métodos: estudio descriptivo y transversal, con datos secundarios de estudios médicos. Registros de involucrados en accidentes de
motocicleta. Los datos fueron analizados en el Paquete Estadistico para Ciencias Sociales, version 21, mediante estadistica descriptiva, siendo
presentado al Comité de Etica en Investigacion de la Universidad Estadual del Sudoeste de Bahia y aprobado bajo dictamen 1.461.993/2016.
Resultados: Se identificaron 1.717 personas, 85,7% hombres, 35,7% entre 19 y 29 afios, 82,4% mestizos, 88,8% sin informacion ocupacional y
49,9% residentes en Jequié. Seglin las caracteristicas de los accidentes, el 26,2% de los accidentes ocurrieron los domingos, el 9,7% en marzo,
el 26% en 2016 y el 34,6% en horario nocturno. El 72,2% tuvo alguna infeccion, el 5,8% ingres6 en Unidad de Cuidados Intensivos y el 91,7%
fue dado de alta. La estancia hospitalaria media fue de 10,8 dias. Discusion: la alta frecuencia de accidentes de motocicleta resulta en un gran
impacto social, siendo mas prevalente en poblaciones frecuentemente expuestas a conductas de riesgo. Consideraciones finales: es fundamental
sensibilizar a la poblacion sobre la prevencion de accidentes de transito, y adoptar medidas de control, inspeccion, sancion y educacion, con el fin
de reducir los impactos en la calidad de vida, la economia y la salud publica.

Palabras clave: Accidentes de Transito; Asistencia Hospitalaria; Epidemiologia; Evolucion Clinica; Motocicletas.
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Introduciao

Os Acidentes de Transito (AT) configuram
um sério problema de satde publica a nivel mundial,
sendo responsaveis todos os dias por indmeros
obitos ou lesdes em rodovias e areas urbanizadas'.
Tais acidentes sao compreendidos como situagdes
complexas, originadas por trés causas primarias,
sendo estas relacionadas as falhas humanas, muitas
vezes associadas ao uso de bebida alcodlica, defeitos
no veiculo utilizado e existéncia de influéncias
ambientais®.

Estima-se que cerca de 1,2 milhdo dos obitos
anuais derivam de AT, destacando-se os paises de baixa
e média renda, incluindo o Brasil, ao computar o indice
de 90%°. No Brasil os dados relevam, ainda, registros
superiores a 150 mil mortos e ou feridos graves por
ano, conferindo, desse modo, a quinta colocagdo a este
pais quando observada a mortalidade por AT*. Um dos
fatores que tem contribuido para que o Brasil ocupe tal
colocagdo, diz respeito a praticidade do uso e facilidade
do acesso as motocicletas.

Nesse sentido, evidencia-se que dentre os
veiculos motorizados, as motocicletas sdo identificadas
como um dos tipos de transporte com maior grau de
exposi¢do a riscos, em razdo do seu pequeno porte ¢ da
suscetibilidade a impactos, a qual torna seus ocupantes
vulneraveis a politraumatismos com elevada gravidade’.
Assim, ¢ perceptivel desde o final do século pregresso
o aumento dos AT envolvendo motocicletas devido as
facilidades no deslocamento, a baixos custos, verificadas
com a inser¢do deste veiculo no cotidiano populacional®.

Constata-se que, entre os anos 2000 e 2010, o
risco de obito de motociclistas elevou-se em 329,2%,
e de 2010 a 2012, ampliou-se, ainda, em 12,9%’. Além
disso, ¢ verificado que o obito por trauma decorrente
de AT pode ocasionar perdas de 30 a 40 anos de vida
produtiva, por incidir, geralmente, na popula¢do jovem?.
Desse modo, percebe-se que os AT ocasionam a curto,
médio e longo prazo inumeros impactos a sociedade,
refletindo na redu¢ao dos anos de vida do cidaddao ou
de sua qualidade de vida, como também na restrigdo da
insercao do individuo nas atividades em meio social.

Né&o obstante, os acidentes motociclisticos
geram, ainda, repercussdes no ambito da assisténcia
a saude, visto que ocasionam um elevado niimero de
hospitalizagdes e, consequentemente, Onus publico,
alcangando gastos de R$ 96 milhdes aos cofres publicos
em 2011°. A vista disso, ¢ reconhecido 0 aumento em
115% do total de internacdes no setor hospitalar apos
acidentes motociclisticos no tltimo sexénio, equivalendo
a cerca de 50% de todas as internagdes por AT nacional®.
Assim, faz-se preciso a inclusdo de medidas de controle
referentes ao usuario, seus equipamentos de seguranca,
como também do veiculo utilizado, de modo conjunto

a fiscalizagdes criteriosas e continuas, € puni¢des
as infragdes, além da educacdo adequada dos novos
condutores'.

Mediante o exposto, este estudo se justifica
pela evidente magnitude dos AT, especialmente ao
que tange os acidentes motociclisticos, no panorama
da morbimortalidade global, podendo contribuir para
novas discussdes sobre o assunto, abrangendo desde a
possibilidade de implementacdo de politicas publicas,
ao atendimento e acompanhamento do usuario. Assim,
suscita-se o aperfeicoamento assistencial, bem como
sensibilizacdo social através da propagacao da tematica
e aprofundamento do assunto. Devido a necessidade
de aprofundamento nos estudos quanto as repercussoes
dos AT nos ambitos social, politico e epidemiologico-
assistencial, o presente estudo tem por objetivo descrever
a evolucdo dos individuos atendidos por acidentes
motociclisticos em um hospital geral da Bahia no
periodo de 2013 a 2017.

Metodologia

Trata-se de um estudo epidemiologico descritivo,
transversal, elaborado a partir de dados dos prontuarios
de individuos que foram acometidos por acidentes
motociclisticos ¢ que foram atendidos no Hospital
Geral Prado Valadares (HGPV), entre os anos de 2013
a 2017. A referida unidade hospitalar esta situada no
municipio de Jequié-BA. Segundo o Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), tal municipio tem um
total de 158.813 individuos, contingente distribuido em
uma extensdo territorial de 2.969,039 km? de acordo ao
ultimo censo demografico'?.

Foram inclusos neste estudo todos os usuarios
atendidos no HGPV que sofreram acidentes
motociclisticos entre o periodo de 01 de janeiro de 2013 a
31 de dezembro de 2017. Para a coleta de dados utilizou-
se um formulario de elaboragdo propria, constando as
seguintes varidveis: caracteristicas sociodemograficas
(sexo, idade, raca/cor, profissao e cidade de residéncia);
referentes ao agravo (local, bairro e cidade do acidente);
caracteristicas da internacdo (dia da semana, més, ano,
turno do atendimento, presenga de infec¢do, internamento
em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), tempo de
permanéncia hospitalar e evolugdo do paciente).

Os dados coletados a partir dos prontuarios foram
tabulados no programa estatistico Microsoft Office
Excel e, posteriormente, foram analisados por meio do
programa estatistico Statistical Package For The Social
Sciences (SPSS), versio 21, onde foi empregada a
estatistica descritiva através do calculo das frequéncias
absolutas e relativas, bem como da média e desvio padrao
das variaveis do estudo.

O referido estudo estd vinculado ao projeto de
pesquisa intitulado “Morbimortalidade dos Acidentes
envolvendo Motociclistas Atendidos em Servigos Pré e
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Intra- Hospitalar”, sendo aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste
da Bahia (CEP/UESB) sob o protocolo de ntimero
1.461.993/2016. Assim, este estudo obedece a todas
as recomendacdes das Resolugdes de n°. 466 de 2012
e n°. 510 do Conselho Nacional de Satde, referentes a
pesquisas envolvendo seres humanos.

Resultados e Discussao

No periodo estabelecido entre 2013 ¢ 2017 foram
registrados 1.717 atendimentos a individuos envolvidos
em acidentes motociclisticos em um hospital publico
do municipio de Jequié. Diante dessa realidade, ¢
identificada uma grande sobrecarga dos servigos de
saude, especialmente setores de emergéncia publica,
assisténcia especializada, reabilitagdo fisica, psicologica
e social, devido a necessidade de acolhimento de um
grande numero de individuos acometidos por acidentes,
como também, de violéncias'3.

Esta alta demanda reflete o elevado indice lesivo
dos acidentes envolvendo motocicletas, os quais geram
ferimentos em 80% dos casos, principalmente quando
envolvidos com veiculos de maior porte, como também,
frequentemente se associam a Obitos imediatos ou nas
seguintes 24h de ocorréncia do eventual incidente''.
Desse modo, apesar de nao ser compreendido como
um contexto puramente biomédico, tais ocorréncias
aparecem na agenda da saude publica devido a elevada
morbimortalidade por causas externas, na qual a taxa
de fatalidade na malha viaria brasileira destaca-se como
uma das maiores a nivel mundial'.

Paralelamente, ¢ identificado que individuos que
trafegam em motocicletas tém risco 7 vezes superior
ao Obito e 4 vezes maior a acometimentos fisicos
quando em comparag¢do aos usuarios de automoveis®.
Fundamentando esta evidéncia, nota-se que o0 nao uso
de equipamentos de protecdo individual atua como
fator contribuinte para o aumento das repercussoes dos
acidentes motociclisticos e lesdes associadas, sendo
evidente, por exemplo, através da relagdo direta entre as
lesdes cranioencefalicas e nao uso do capacete®.

Ao ser observado o perfil sociodemografico
destes, torna-se evidente a supremacia dos casos
na populacdo masculina com 85,7% (n=1.471) das
hospitalizacdes, conforme dados contidos na tabela
1. Tal achado converge com a literatura cientifica,
visto que a tendéncia a maior nimero de acidentes
com motociclistas homens deve-se a fatores
relacionados a permissao social ao desenvolvimento de
comportamentos agressivos, velocidade de conducdo
acima do permitido, realizagdo de manobras indevidas
e até mesmo o padrao de consumo alcodlico'®, fatores ja
amplamente divulgados.

Este fato também é corroborado por resultados de
outro estudo®, onde se encontrou associagdo dos casos

de acidentes motociclisticos em individuos do sexo
masculino, na faixa etaria economicamente ativa, em
sua maioria, solteiros, com baixo nivel de escolaridade
e renda familiar de até 3 salarios minimos. Assim, a
necessidade de intensificagdao das medidas de intervengao
ao grupo-alvo assume carater de emergéncia.

Nesse mesmo sentido, o maior indice de
atendimentos hospitalares foi encontrado na faixa etaria
de individuos entre 19 e 29 anos de idade, e declarados

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos envolvidos
em acidentes motociclisticos atendidos no servigo hospitalar.
Jequié, Bahia, Brasil, 2013-2017.

Variaveis n %

Sexo (n=1.717)

Masculino 1.471 85,7
Feminino 244 14,2

Sem informacao 2 0,1

Idade (n=1.717)

<18 anos 197 11,5
19 - 29 anos 613 35,7
30 - 39 anos 423 24,6
40 - 60 anos 439 25,6

> 61 anos 43 2,5
Sem informagao 2 0,1
Raca/Cor (n=1.717)
Branco 109 6,3
Amarelo 71 4,1
Preto 23 1,3
Pardo 1414 824

Sem informag¢dao 100 5,9

Profissdao (n=1.717)

Lavrador 50 2.9
Estudante 27 1,6
Pedreiro 12 0,7
pr(ggzrszses 103 6,0

Sem informag¢dao 1.525 88,8

Cidade residéncia

(n=1.717)
Jequié 856 49,9
Jaguaquara 118 6,9
Ipiau 87 5,1
Outras Cidades 631 36,8
Infosrfnnellg:ﬁo 25 1,3

Fonte. elaboragao do proprio autor, dados da pesquisa.
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pardos, com, respectivamente, 35,7% (n=613) e 82,4%
(n=1.414) dos internamentos. Resultados similares
sdo encontrados também em uma pesquisa'’ realizada
no Municipio de Nova Olinda- PB, na qual ao ser
investigado o perfil das vitimas socorridas pelo Servigo
de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) encontrou-
se maior frequéncia entre individuos de 18 a 27 anos.
A predominancia desse segmento pode se da devido
a imaturidade, busca por novas emogdes, ou, ainda,
ao impeto de enfrentar riscos, além do descontrole de
impulsos e uso de substancias psicoativas'®.

A identificagdo étnica verificada nesse estudo
se agrega com outra pesquisa'® realizada no municipio
de Jequié a respeito dos fatores associados a AT
entre condutores de veiculos, onde pretos e pardos
possuiram maiores percentuais de envolvimento em
AT. Uma das hipoteses direcionadas a tal circunstancia
seria a exposi¢do a vulnerabilidades no trafego, por
consequéncia da exclusdo social, acarretando o acimulo
de riscos ao segmento populacional preto ou pardo na
via publica. Além disso, devem-se observar fatores
como a autodeclaracao racial, bem como a composigao
da populacao local, podendo contribuir diretamente nos
resultados.

Acerca da profissao, destaca-se o alto percentual
das ocorréncias sem informagdo dessa variavel,
limitando a identifica¢do do perfil ocupacional dos
individuos ao representar 88,8% dos casos (n=1.525).
Contudo, lavradores foram os mais atingidos no
segmento profissional identificado, com 2,9% das
ocorréncias (n=50).

Pressupde-se que a evidéncia de um perfil
laboral acontega em fungdo do constante aumento de
motocicletas em zonas rurais, onde ha predominio
de lavradores, correlacionado a facilidade custeio e
conservagdo do veiculo, proporcionando, assim, que
individuos com pequenas fontes de renda possam
alcancar o objetivo de ter este tipo de transporte
terrestre®.

De modo complementar, a falta ou existéncia
de sinaliza¢do inadequada nas estradas, iluminagdo
precaria, falta de inexperiéncia a condugio, imprudéncia
no transito e uso de aparelhos celulares ao dirigir
sdo aspectos condicionantes ao desenvolvimento
de acidentes citados na literatura’’. Além disso, a
popularidade do comércio de pronta entrega, o trabalho
informal de transporte de pessoas, o déficit na qualidade
do transporte coletivo e a busca por rapido deslocamento
no transito corroboram para aumento demasiado da
concentracdo de motos em via publica, o que viabiliza
também a ocorréncia de eventos adversos®.

A caracterizacdo dos acidentes motociclisticos
esta descrita na tabela 2. Quanto ao municipio de origem
dos usuarios, moradores da cidade de Jequi¢ estiveram
presentes em cerca da metade dos atendimentos
realizados, sendo verificados em 49,9% dos registros

(n=856).Analisando os dados acerca do local, bairro
e municipio de ocorréncia do acidente sdo notdrios a
escassez de informagdes referentes a tais varidveis.
Todavia, 28,3% (n=486) foram no percurso da via
publica urbana, 5,5% (n=94) no bairro Jequiezinho e
17,1% (n=293) no municipio de Jequié.

A origem dos participantes da pesquisa
concentrada no municipio de Jequié ¢ reflexo,
possivelmente, da maior frota de circulag@o de veiculos

Tabela 2. Caracteristicas dos envolvidos em acidentes
motociclisticos atendidos no servigo hospitalar referentes ao
agravo. Jequié, Bahia, Brasil, 2013-2017.

Variaveis n %
Local de Acidente
m=1.717) o B
1a publica 486 283
urbana
Via rural 83 4.8
Rodovia 104 6,1
Sem informagao 1.044 60,8
Bairro acidente
(0=1.717)
Jequiezinho 94 5,5
Centro 60 3,5
Joaquim Romaéo 41 2,4
Zona rural 27 1,5
Outros bairros 128 7,5
Sem informagao 1.367 79,6
Cidade acidente
m=1.717)
Jequié 293 17,1
Jaguaquara 33 1,9
Ipiau 20 1,2

Outras Cidades 158 9,2
Sem informagao 1.213 70,6

Fonte. elaboracdo do proprio autor, dados da pesquisa.

no municipio de localizagdo do hospital investigado
por parte da populacdo nativa, gerando maior indice de
acidentes/vitimas entre residentes da cidade e também
devido a facilidade no acesso ao ambiente hospitalar
mais préximo a ocorréncia.

Por sua vez, a regido de ocorréncia dos
sinistros de transito tem influéncia do sistema viario,
incluindo as condi¢des das vias publicas, métodos de
sinalizagdo e iluminagdo, ¢ organiza¢do urbana ndo
condizerem com o aumento exponencial do ntimero
de veiculos circulantes, resultando em existéncia de
vulnerabilidades passiveis ao desenvolvimento de
acidentes em transito”. Tao logo, o bairro Jequiezinho
possui ampla extensdao, bem como fluxo circulante,
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comercial e estudantil, podendo, também, influenciar
diretamente nos resultados apresentados.

No que se refere ao atendimento, as admissoes
no setor hospitalar prevaleceram aos finais de semana,
especialmente aos domingos, com frequéncia de 26,2%
(n=449). Além disso, 9,7% (n=167) da prevaléncia
de hospitalizagdes ocorreu no més de marco, 26,0%
(n=446) no ano de 2016 e 34,5% (n=592) no turno da
noite, como indicado na tabela 3.

Tabela 3. Caracteristicas da interna¢do dos envolvidos em
acidentes motociclisticos atendidos no servico hospitalar.
Jequié, Bahia, Brasil, 2013-2017.

Variaveis n %
Dia da semana
(n=1.717)
Segunda-feira 245 14,3
Terca-feira 167 9,7
Quarta-feira 192 11,2
Quinta-feira 181 10,5
Sexta-feira 172 10,0
Sabado 311 18,1
Domingo 449 26,2
Més (n=1.717)
Janeiro 152 8,9
Fevereiro 112 6,5
Marco 167 9,7
Abril 149 8,7
Maio 145 8,4
Junho 139 8,1
Julho 135 7,8
Agosto 146 8,5
Setembro 124 72
Outubro 154 9,0
Novembro 140 8,2
Dezembro 154 9,0
Ano (n=1.717)
2013 133 7,7
2014 293 17,1
2015 429 25,0
2016 446 26,0
2017 416 242
Turno (n=1.717)
Madrugada 138 8,0
Manha 427 24,9
Tarde 555 32,3
Noite 592 34,5
Sem informagao 5 0,3

Fonte. claboragdo do proprio autor,
dados da pesquisa.

A caracterizagdo dos atendimentos também
se respalda na literatura cientifica. O maior numero
percentual de atendimentos aos finais de semana pode
ser explicado pela grande participagdo em eventos
comemorativos, comercializagdo e consumo de bebidas
com teor alcoolico, condugio sob velocidade acima do
legalizado, realizagdo de manobras perigosas e redugao
dos métodos de fiscalizac¢do nesses dias’. Estes fatores
promovem maior suscetibilidade a imprudéncias e
acidentes.

Nesse sentido, em um estudo’ nacional realizado
em um hospital de Minas Gerais foram encontrados
resultados semelhantes quanto ao periodo com maior
verificagdo de casos. Entretanto, ndo foi identificada
associacao significativa ao dado. Por outro lado, o turno
da noite relaciona-se a fadiga do terminar do dia, alto
fluxo de veiculos, restri¢des de visibilidade, inatividade
do sistema de sinalizagdo do veiculo, reduc¢do da
monitorizagdo policial, desrespeito a sinalizagdo,
abuso de velocidade e uso de drogas, contribuindo para
aumento dos acidentes e consequente necessidade de
atendimento hospitalar®.

Neste estudo, foram desenvolvidos quadros de
infeccdo em 71,9% (n=1.234) do curso de evolugdo
dos pacientes hospitalizados. O internamento em UTI
esteve essencialmente restrito aos casos, ocorrendo em
5,8% (n=100) da populagio.

A evolucdo dos casos de acidentes motociclisticos
torna-se foco de observacdo devido a influéncia de
complicagdes no prognostico clinico, reabilitacdo e
volta as atividades cotidianas. Nesse sentido, estudos
apontam o desenvolvimento de quadros de infec¢do
como complicacdo frequente e com interferéncia direta
nos indices de morbimortalidade dos individuos, no
tempo de internamento, agravamento do quadro, estado
nutricional e caracteristica dos procedimentos clinicos
realizados®.

A vista disso, o predominio de quadros
infecciosos se justifica porque o risco de infecgdo em
vitimas de trauma resulta frequentemente de questdes
inerentes ao paciente, como faixas etarias extremas,
quadro de obesidade, estado de desnutrigdo, individuos
imunossuprimidos, presenga de patologias simultaneas,
etilismo e tabagismo; as intervencgdes cirurgicas
realizadas, como cirurgias extensas, uso inadequado
de antibidticos e existéncia de corpo estranho; além
da utilizacdo de dispositivos invasivos e auséncia de
mobilidade®.

A razdo do internamento em UTI ¢é vista como
consequéncia da necessidade de suporte as lesdes
geradas pelo acidente, demandando o aporte estrutural,
disponibilidade de recursos materiais, tecnologicos
e humanos especializados para desenvolvimento de
assisténcia continua, monitoramento e preservagao das
condigOes basicas de vida, além de atuar em casos de
emergéncia, reduzindo a mortalidade de vitimas de
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acidente®.

O internamento em uma UTI também ¢
verificado como uma variavel de grande relevancia. A
sua necessidade é expressa devido a maior gravidade
do quadro, sendo apontada na literatura como uma das
consequéncias da ocorréncia frequente de Traumatismos
Cranioencefalicos (TCE) e Traumatismo Raquimedular
(TRM). O tempo médio de estadia durante a fase aguda
e presenca em UTI em casos de TCE passa a ser de 35
dias e internamento em unidade de reabilitacao por cerca
de 3 a 4 meses?’. A estadia pode ainda ser postergada
devido a presenca de comorbidades ou complicagdes
especificas ao caso, cabendo a analise das intervengdes
realizadas para melhor prognostico e definicdo de alta
hospitalar.

A alta hospitalar foi o desfecho com maior
regularidade, apresentando-se em 91,7% (n=1.574) dos
individuos, conforme a tabela 4. J4 em relagao ao tempo
de permanéncia de hospitalizagdo, houve média de 10,8
dias de internamento (+13,3).

Tabela 4. Evolucdo dos envolvidos em acidentes
motociclisticos atendidos no servigo hospitalar. Jequié,
Bahia, Brasil, 2013-2017.

Variaveis n %

Infec¢ao (n=1.717)

Sim 1.234 71,9
Nao 474 27,6
_ Sem 9 0,5
informagao
Internamento em
UTI (n=1.717)
Sim 100 5,8
Nao 1.613 93,9
_ Sem 4 0,2
informagao
Evolucao (n=1.717)
Alta 1.574 91,7
Evasao 31 1,8
Obito 49 2,9
Transferéncia 53 3,0
_ Sem 10 0,6
informagao

Fonte. elaboragdo do proprio autor,
dados da pesquisa.

A alta hospitalar como principal resultado ¢
semelhante ao obtido em demais estudos®®, onde a
condigdo de saida do hospital de 83,2% dos individuos
envolvidos em acidentes com motos evidencia que
a interven¢do em tempo habil possibilita o retorno a
vivéncia cotidiana. Todavia, ressalta-se que uma parcela

relevante destes individuos vai a oObito antes de ser
realizada a admissdo hospitalar®.

No entanto, cabe ressaltar que a natureza das lesdes
e a gravidade do trauma ocorrido tendem a influenciar
no tempo de hospitalizagdo necessario para o individuo,
a forma terapéutica e as condi¢des de saida do ambiente
hospitalar®®. Acidentes motociclisticos apresentam,
geralmente, gravidade superior a outros tipos de
acidentes com veiculos em razdo da maior exposi¢ao
corpérea do condutor ou passageiro. Paralelamente,
as areas mais atingidas sdo respectivamente: membros
inferiores, cintura pélvica, membros superiores, e regiao
da cabega e pescogo, e, como mecanismo de morte,
lesdo cerebral traumatica assume o primeiro lugar®.

Assim sendo, pesquisas realizadas em Santa
Catarina e¢ em Sdo Paulo apontam resultados
analogos, obtendo, respectivamente, 55,4% e 76,9%
de permanéncia hospitalar até 7 dias®'. Analisando
as possiveis causas, pode ser feita a inferéncia, no
entanto, que tanto o tempo de permanéncia, quanto
o Onus hospitalar por AT refletem o mecanismo do
trauma, demanda de equipamentos para suporte de
vida e internamento em setor de terapia intensiva®.
Desse modo, a avaliagdo do tempo de estadia parte da
identificagdo das peculiaridades do quadro da pessoa
vitimada.

Ainda ao que diz respeito ao tempo de internagao
em geral, envolvidos em AT no Brasil tém permanéncia
de cerca de vinte dias de hospitalizagdo, o que resulta
o dispéndio médio de vinte mil dolares por ferimento
grave’. Contudo, o tempo de permanéncia é uma variavel
dependente de inumeros fatores, desde aos relacionados
ao acidente, a questoes referentes a institui¢ao de saude,
cabendo, assim, o aprofundamento nos estudos. Apesar
disso, verifica-se que a alta hospitalar é o desfecho
comum aos casos de AT, em contrapartida a baixos
indices de obito quando ndo associados a lesdes e
mecanismo graves do trauma sofrido?.

Téo logo, verifica-se que o crescente nimero de
AT resulta em uma expressiva repercussiao na economia
mundial, tanto por seu elevado 6nus em assisténcia e
hospitalizagdo dos atingidos, assim como por se tratar
de uma condicdo causadora de 6bitos em uma parcela
significante da populag¢do produtiva economicamente?.
Posto isto, emerge a necessidade de adogdo de medidas
preventivas para redugdo dos elevados indices de
incidéncia e prevaléncia destes agravos na tentativa de
atenuar os danos repercutidos sob toda sociedade.

Conclusao

O presente estudo permitiu evidenciar o perfil
dos individuos envolvidos em AT, caracteristicas
dos acidentes motociclisticos e do atendimento, bem
como a evolugdo dos pacientes no ambiente hospitalar
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durante o periodo de 2013-2017. Observou-se maior
nimero de admissdes na populagdo masculina, entre
individuos na faixa etaria adulto-jovem, pardos, sem
informacgao profissional registrada e com residéncia no
municipio de localizagdo do hospital pesquisado. Entre
os prontuarios com registro da area de ocorréncia do
acidente, os ambientes com maior prevaléncia foram:
via publica urbana, bairro Jequiezinho e o municipio de
Jequié. O atendimento hospitalar foi realizado em maior
escala aos domingos, no més de margo, ano 2016 e no
periodo da noite.

A maioria das pessoas envolvidas nos acidentes
motociclisticos desenvolveu quadros de infeccao,
tiveram baixo indice de internamento em UTI e posterior
prescrigao de alta hospitalar. O tempo de permanéncia
na unidade foi variavel, tendo por média de 10,8 dias
de hospitalizacdo. Torna-se evidente, portanto, a
necessidade de sensibilizagdo da populagdo quanto a
prevengao dos acidentes de transito, especialmente os
acidentes motociclisticos, bem como adotar medidas
de controle, fiscalizacdo, penalizacdo e educagdo no
transito, a fim de reduzir os impactos na qualidade
de vida, economia e saude publica devido as causas
externas.

O estudo apresenta algumas limitacdes
importantes a serem consideradas. Primeiramente, a
qualidade e a completude dos registros nos prontudrios
podem variar, influenciando diretamente na precisao e
na confiabilidade dos dados coletados. Além disso, a
utilizacdo de dados restritos aos anos de 2013 a 2017
pode ndo capturar mudangas temporais relevantes nos
padrdes de saude e de atendimento ao longo do tempo.
Também ¢ importante mencionar que, devido a natureza
retrospectiva do estudo, podem existir variaveis
nao controladas ou ndo registradas nos prontuarios
que poderiam influenciar os resultados. Todavia, os
resultados apresentados possibilitam a andlise sobre
as condicdes de saude da populacao atendida durante
o periodo determinado, permitindo a identificagdo de
padrdes e determinagdo de intervegdes eficazes. Além
disso, proporciona uma visao histérica do perfil de
saude dos individuos, permitindo a comparacdo com
estudos futuros e a deteccdo de tendéncias temporais.
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