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RESUMO

Objetivo: caracterizar as vitimas de colisdo automobilistica envolvendo motocicletas
atendidas pelo Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU) do municipio de
Ananindeua, Estado do Para, Brasil. Método: estudo epidemiol6gico retrospectivo com
abordagem quantitativa, a partir das fichas do SAMU, no periodo de janeiro de 2013 a janeiro
de 2016, totalizando 4.056 atendimentos. Adotou-se como erro amostral uma margem de 5%,
com um nivel de confianca de 95%, estabelecendo-se como amostra n=354 atendimentos
registrados na base de dados do servigo. Os dados foram armazenados em um banco de dados,
e analisados por meio de estatistica descritiva. Utilizando-se das seguintes variaveis
categoricas: género, faixa etaria, dia da semana, més, hora e turno, uso de drogas licitas e
ilicitas, uso de farmacos controlados, suporte envolvido na ocorréncia sendo elas, Unidade de
Suporte Béasico (USB) ou Unidade de Suporte Avancado (USA), uso de capacete, destino do
doente, sistema organico acometido e o tipo de veiculo envolvido no acidente e
procedimentos realizados durante o transporte. Resultados: 74,6% das vitimas eram do
género masculino na faixa etéaria de 26 a 35 anos (37,0%), e (78,2%) ndo usavam capacete. Os
maiores indices de eventos traumaticos ocorrem por colisdo de motocicletas com carro
(36,4%), seguida de queda de moto (29,1%), aos domingos (15,5%), entre as 20h e as 21h
(14,1%). Conclusdo: E indispensavel implementar estratégias de educacdo para o transito a
partir de estudos realizados sobre os fatores determinantes que permeiam a idiossincrasia,
possibilitando mudangas no comportamento humano.

DESCRITORES: Acidentes de transito; Motocicletas; Servicos Médicos de Emergéncia;
Estudos epidemioldgicos.
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ABSTRACT

Objective: to characterize the victims of automobile collisions involving motorcycles
attended mobile emergency care service of the municipality of Ananindeua, in the state of
Pard, PA, Brazil. Method: It’s a retrospective epidemiological study in which was consulted
the traumatic events of records of patients attended by the mobile emergency care service A
retrospective epidemiological study with a quantitative approach, from tokens of mobile
emergency care service, from January 2013 to January 2016, totaling 4,056 visits. A margin
of 5%, with a confidence level of 95%, was adopted as sampling error, establishing as sample
n = 354 appointments recorded in the database of the service. The data were stored in a
database, and analyzed by means of descriptive statistics. The data were stored in a database,
and analyzed using descriptive statistics. Using the following categorical variables: gender,
age, day of the week, month, hour and shift, use of licit and illicit drugs, use of controlled
drugs, support involved in the occurrence, being Basic Support Unit (USB) or Advanced
Support Unit (USA), helmet use, patient's destination, organic system involved and the type
of vehicle involved in the accident and procedures performed during transportation. Results:
74.6% of the victims were males aged 26-35 years (37.0%), and (78.2%) did not wear a
helmet. The highest rates of traumatic events occurred due to a collision of motorcycles with a
car (36.4%), followed by motorcycle crashes (29.1%), on Sundays (15.5%), between 20:00
and 21:00 (14, 1%). Conclusion: It is indispensable to implement traffic education strategies
based on studies about the determinants that permeate idiosyncrasy, making possible changes
in human behavior.

DESCRIPTORES: accidents of traffic; motorcycles; medical services emergency;
epidemiological studies.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar a las victimas de colision automovilistica involucrando motocicletas
atendidas por el Servicio de Atencion Movil de Urgencia (SAMU) del municipio de
Ananindeua, Estado de Para, Brasil. Meétodo: estudio epidemiol6gico retrospectivo con
abordaje cuantitativo, a partir de las fichas del SAMU, en el periodo de enero de 2013 a enero
de 2016, totalizando 4.056 atendimientos. Se adoptdé como error muestral un margen del 5%,
con un nivel de confianza del 95%, estableciéndose como muestra n = 354 atendimientos
registrados en la base de datos del servicio. Los datos se almacenaron en una base de datos, y
se analizaron mediante una estadistica descriptiva. El uso de drogas licitas e ilicitas, uso de
farmacos controlados, soporte involucrado en la ocurrencia siendo ellas, Unidad de Soporte
Basico (USB) o de las siguientes variables categoricas: género, grupo de edad, dia de la
semana, mes, hora y turno, uso de drogas licitas e ilicitas, uso de farmacos controlados,
soporte involucrado en la ocurrencia, Unidad de Soporte Avanzado (USA), uso de casco,
destino del paciente, sistema organico acometido y el tipo de vehiculo involucrado en el
accidente y procedimientos realizados durante el transporte. Resultados: 74,6% de las
victimas eran del género masculino en el grupo de edad de 26 a 35 afios (37,0%), y (78,2%)
no usaban casco. Los mayores indices de eventos traumaticos ocurren por colision de
motocicletas con coche (36,4%), seguida de caida de moto (29,1%), los domingos (15,5%),
entre las 20h y las 21h (14,1% ). Conclusion: Es imprescindible implementar las estrategias
de educacion de la educacion basada en los estudios sobre los determinantes que permean
idiosyncrasy, hacer posibles cambios en el comportamiento humano.
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DESCRIPTORES: accidentes de trafico; motocicletas; servicios médicos de emergencia;

estudios epidemiologicos

INTRODUCAO

As causas externas estdo, hoje, entre
as trés principais causas de
morbimortalidade no mundo todo. Na
populacdo economicamente ativa, provoca
um grande impacto econémico e social,
tanto devido a quantidade de &bitos
provocados, quanto a quantidade de
individuos que desenvolvem alguma
sequela. Os acidentes de transito ocupam
certamente parcela importante desse grupo
de doengas, se ndo a parcela mais
significativa’. Estima-se que em 2.020 os
acidentes de transito serdo a segunda causa
de morte prematura. Mundialmente
morrem todos os anos 1,2 milhdes de
pessoas por esta causa, que representa trés
mil 6bitos diariamente.?

O municipio de Ananindeua localiza-
se no Estado do Pard, e integra a regiao
metropolitana de Belém. Com populagéo
estimada de 510.830 habitantes, é o
segundo municipio mais populoso do
estado e o0 quarto da Regido Norte do
Brasil®. O estado do Para é reconhecido
nacionalmente pela sua forte tradigéo
religiosa, que culmina em uma grande festa
religiosa, o cirio de Nazaré, na capital do
estado, realizado no segundo domingo de

outubro, mas que se estende até o final do
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més, e envolve milhares de pessoas
advindas de varios lugares do pais e
principalmente  dos municipios mais
proximos.

De acordo com dados do
Departamento de trénsito do Estado do
Pard (DETRAN-PA) observam-se nesse
periodo festivo os maiores indices de
acidentes de transito no  estado,
principalmente na capital e na Regido
Metropolitana. Estima-se que em 2015,
1565 pessoas tenham morrido em
decorréncia de acidentes de transito no
Estado do Paré.*

O impacto na economia pode ser
estimado a partir de balancos de
companhias de seguros. Dados da empresa
que gerencia 0 seguro obrigatério de danos
pessoais causados por veiculos
automotores de via terrestre (DPVAT),
mostram expressivos gastos com as vitimas
de colisBes automobilisticas envolvendo
motocicletas. No primeiro semestre de
2013, as indenizacBes atingiram valores de
151,1 milhGes de reais, sendo 76%
atribuidas a invalidez permanente, as
demais, para os casos de 6bito.”

O boletim epidemiol6gico de 2015
divulgado pela Seguradora Lider mostra
que a maior incidéncia de indenizacOes

pagas foi para o género masculino (74%).
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Com relacdo a faixa etéria registra-se que
51% do total das indenizagdes pagas foram
destinadas a adultos jovens (18 a 34 anos),
0 que corresponde a mais de 330 mil
indenizagdes. Nota-se que a maior parte
das indenizacdes pagas foram destinados a
acidentes de motocicletas (76%), apesar
desse veiculo representar apenas 27% da
frota nacional.’

Com a expansdo muito forte da frota
de motos no Brasil, nos dltimos anos, a
principal vitima de trénsito é o
motociclista, e ja se considera um grande

problema de saude publica. Dados do

Departamento  Nacional de transito
(DENATRAN) demonstram que o Brasil
possui uma frota de 20.216.193

motociclistas, dessas 739.193 encontram-
se no estado do Pard e no municipio
estudado essa frota chega a 35.142
veiculos. ’

O conhecimento da realidade sobre
0s acidentes de transito com motocicleta e
a morbimortalidade consequente podem
contribuir, ndo apenas para elaboracdo de
medidas e programas de prevencdo de
danos e mortes, mas também para
implementar, fundamentar e desenvolver
programas de assisténcia. °

Neste contexto, no que tange a
importancia epidemioldgica da tematica,
entende-se que para se conhecer
minuciosamente 0s eventos envolvendo

motociclistas, 0 primeiro passo €
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caracterizar como o fendmeno ocorre,
sendo essencial a obtencdo do maior
numero de informacdes possiveis, a fim de
reunir, sistematicamente, dados sobre a
extensdo desse agravo. O entendimento
dos fatores relacionados a esses incidentes
tém demonstrado a necessidade de serem
disponibilizados recursos para a sua
prevengdo, com atuagédo no direcionamento
das intervencdes conforme os fatores de
risco especificos da populacdo alvo. Diante
do exposto, o presente estudo objetivou
caracterizar as vitimas de colisdo
automobilistica envolvendo motocicletas
atendidas pelo Servico de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU) do municipio
de Ananindeua, no Estado do Pard, PA,
Brasil.

METODO

Trata-se de um estudo
epidemioldgico retrospectivo,
desenvolvido no periodo de abril a maio de
2016, usando como base técnica a pesquisa
documental de abordagem quantitativa. A
casuistica foi constituida de todas as fichas
de eventos traumaticos (prontudrios)
envolvendo motocicletas, atendidos pelo
SAMU no periodo de janeiro de 2013 a
janeiro de 2016, no municipio de
Ananindeua - PA, obtendo-se uma
populacdo (N) de 4.056, equivalente ao
numero total de atendimentos. A partir da

populacdo (N= 4056) obteve-se como
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amostra aleatoria sistematica (n=354). Para
tal, adotou-se como erro amostral uma
margem de 5%, com um nivel de confianca
de 95%. Para fins de calculo amostral foi
utilizada uma amostragem aleatéria
sistematica sobre varidveis categoricas,

utilizando-se a seguinte formula®:

n=N.Z*.p.(1-p)

Z'p.(1-p)+ e’ (N-1)
Onde:
n - amostra calculada
N - populacao
Z - variavel normal padronizada associada
ao nivel de confianca
p - verdadeira probabilidade do evento
e - erro amostral.

Para realizacdo da coleta dos dados
foi criado um banco de dados no programa
MS Access®, com as seguintes variaveis
categoricas: género, faixa etaria, dia da
semana, més, hora e turno, uso de drogas
licitas e ilicitas, uso de farmacos
controlados,  suporte  envolvido na
ocorréncia sendo elas, Unidade de Suporte
Bésico (USB) ou Unidade de Suporte
Avancado (USA), uso de capacete, destino
do doente, sistema organico acometido e o
tipo de veiculo envolvido no acidente e
procedimentos realizados durante o
transporte.

Os  dados

armazenados em um banco de dados

coletados foram
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computadorizado do software SPSS 24.0,
agrupados sob a forma de graficos e
tabelas, e analisados por meio de estatistica
descritiva. Foi previamente fixado o nivel
de significancia alfa = 0.05 para rejei¢do
da hipétese de nulidade. As variaveis
foram apresentadas por medidas de
tendéncia central e de variacdo. E realizou-
se o teste Qui-quadrado de aderéncia.

O projeto foi submetido ao Comité
de Etica e Pesquisa (CEP), da Faculdade
Metropolitana da Amazbonia (FAMAZ),
CAAE: 53113615.8.0000.5701, nimero do
parecer: 1.459.908, com autorizacdo prévia
da instituicdo e seguiu 0s pressupostos que
regulamentam pesquisa envolvendo seres
humanos contidas na resolugcdo n° 466/
2012 do CNS. Fizeram parte da pesquisa
os dados disponibilizados pelo Servigo de
Informacdo do SAMU, de ocorréncia
realizadas pelo SAMU 192, envolvendo
motociclistas nos varios contextos, a saber:
condutores,  passageiros, Vvitimas de
atropelamento e motoristas dos veiculos
que se envolveram no evento traumatico.
Foram excluidos da pesquisa 0s
atendimentos em que a USB e USA se
deslocaram, e que a vitima ja tinha sido
removida seja por populares, meios
proprios, pelo corpo de bombeiros,
enderecos ndo encontrados, trote e
ocorréncias de natureza  clinica,
psiquiatrica, obstétrica (se ndo associadas a

colisio de motocicletas) e eventos que
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ocorreram fora do periodo de corte

temporal estabelecido para a pesquisa.

RESULTADOS

O género masculino representou a
maior parte dos pacientes atendidos.
Houve maior prevaléncia dos acidentes em

adultos jovens com idade produtiva entre

123

26 a 35 anos, estando o segundo grupo
entre 36 a 45 anos e o terceiro grupo com
idade entre 16 a 25 anos. Espantosamente
0s resultados tambeém demostraram a
presenca de vitimas com idade inferior a
16 anos. Quanto ao nivel de consciéncia, a
prevaléncia é de Glasgow com escore entre

14 e 15, conforme mostra a tabela 1.

TABELA 1: Distribuicdo das vitimas acidente com motocicletas em Ananindeua-PA,

no periodo de janeiro/2013 a janeiro/2016. n=354

Caracterizagéo N % p-valor
Género <0.0001*
Masculino 264 74.6
Feminino 90 25.4
Faixa etaria (anos) <0.0001*
10a15 9 2.5
16 a 25 84 23.7
26235 131 37.0
36 a45 90 25.4
46 a 59 37 10.5
60 a 80 3 0.8
Mais que 80 0 0
Glasgow <0.0001*
3a8 6 1.7
9a13 77 21.8
14a15 271 76.6

Fonte: Pesquisa de campo, 2016. *Qui-quadrado de aderéncia.

No tocante ao uso de capacete
observou-se que 277 (78,2%) das vitimas
ndo utilizavam este equipamento no
momento do evento, contrapondo 77
(21,8%) que usavam. Com relagdo a
ingestdo de bebida alcodlica e uso de
drogas, os dados mostram que 298 (84,2%)

das vitimas ndo tinham ingerido alcool e
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318 (89,8%) néo fizeram uso de nenhuma
substancia alucin6gena, como pode ser

observado na tabela 2.
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TABELA 2: Distribuigcdo das vitimas acidente com motocicletas em Ananindeua-PA,
no periodo de janeiro/2013 a janeiro/2016, em relacdo ao uso de capacete, alcool e drogas.

Caracterizagéo N % p-valor
Uso de capacete <0.0001*
SIM 7 21.8
NAO 277 78.2
Uso de alcool <0.0001*
SIM 56 15.8
NAO 298 84.2
Uso de drogas <0.0001*
SIM 36 10.2
NAO 318 89.8

Fonte: Pesquisa de campo, 2016. *Qui-quadrado de aderéncia.

Indicados no grafico 1, no que se
refere aos horarios das ocorréncias,
constatou-se que a maior frequéncia ocorre
no horario das 20h as 21h em 50 casos
(14,1%), aparece em segundo lugar o0s

horéarios 8h as 9h em 47 casos (13,3%), em

terceiro lugar aparece os horarios das 18h
as 19h em 45 ocorréncias (12,7%) e a
madrugada aparece com uma percentagem
minima de ocorréncias no horério de 02h
as 03h em 11 atendimentos (3,1%).

GRAFICO 1: Demonstrativo de frequéncia relativa do horario das ocorréncias
envolvendo motociclistas em Ananindeua- PA no periodo de janeiro/2013 a janeiro/2016.
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.

O  presente  estudo  também
demonstrou que as vitimas sdo destinadas

principalmente para algum hospital de
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referéncia 182 (51,4%), entretanto, uma
parcela consideravel foi transportada para
UPA’s 135 (37,9%). O més de maior
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ndmero de acidentes foi outubro com 39
acidentes que corresponde a (11%) dos
casos, em segundo lugar o més de janeiro
com 36 casos (10,2%) e em terceiro 0 més
de fevereiro 32 casos (9%), e 0os meses de
margo, maio e agosto apresentaram o
menor ndmero de ocorréncias com 25
casos (7,1%). N&o houve destaque com
relacdo ao dia da semana, pois o resultado
apresenta domingo (15,5%), terca e sabado

(15,3%) e quinta (15%), sem relevancia
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estatisticamente, equivalendo a
aproximadamente 55 casos.

Dentro do municipio de Ananindeua
a distribuicdo dos acidentes nos bairros
mostrou que no bairro do Coqueiro
ocorreram mais acidentes, mostrando que
surpreendentemente quase metade das
vitimas  sofreram  acidentes  nessa
localidade, como se pode observar no

grafico 2.

GRAFICO 2: Descricdo de frequéncia relativa de acidentes por bairro envolvendo
motociclistas em Ananindeua-PA no periodo de janeiro/2013 a janeiro/2016
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.

A comparagdo entre 0s sistemas
organicos acometidos apresentou diferenca
estatisticamente  significante  (p-valor
<0.0001%*), e considerando que mais de um
sistema pode ser atingidos, observa-se que

0s sistemas tegumentar 319 (90,1%) e o
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musculoesqueléetico 285 (80,5%) sdo o0s
mais frequentemente afetados. Os outros
sistemas foram afetados nas seguintes
95 (26,8%),

cardiovascular 89 (24,9%), respiratorio 95

proporgdes:  neuroldgico
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(26,6%), digestivo 15 (4,2%), geniturinario
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8 (2,0%) como mostra o grafico 3.

GRAFICO 3: Descricio de frequéncia relativa dos sistemas organicos atingidos em
acidentes envolvendo motociclistas em Ananindeua-PA no periodo de janeiro/2013 a janeiro

2016
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.

A viatura mais acionada foi a USB
311 (87,6%), contrapondo 43 (12,4%), de
atendimentos  realizados pela USA.
Colisbes entre motocicletas e carros
representaram o principal mecanismo do
trauma 129 (36,4%), seguido de queda de
moto 104 (29,1%), sendo verificada uma
pequena parcela de moto versus caminhéo
10 (2,8%), os outros 116 casos refere-se a
outras causas, ou ndo estdo registradas nas
fichas.

No que tange as condutas iniciais no
atendimento as vitimas atendidas pelo
SAMU, observou-se o uso de colar
cervical 323 (91,2%), prancha longa 313
(88,4%) e oximetria 290 (81,9%), e em

contra partida os procedimentos de menor
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numero foram insercdo de catéter venoso
central e desfibrilacdo (0,3%), ambos
correspondendo a 1 caso. A prevaléncia de
6bito no local foi de 0,3% (n=1 vitima).

N&o houve ébitos durante o transporte.

DISCUSSAO

Entre os atendimentos realizados
pelo SAMU de Ananindeua-PA no periodo
de janeiro de 2013 a janeiro de 2016,
n=354

envolvendo

predominaram ocorréncias

individuos do  género
masculino, com faixa etéria entre 26 a 35
anos, apresentando uma predominancia em
relacio as demais idades. Podemos
observar também um ndmero significativo

de jovens na faixa etaria de 16 a 25 anos,
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evidenciando-se a vulnerabilidade da
populacdo jovem neste cenério.

Outro aspecto que merece destaque
refere-se ao fato de identificarmos
inimeros condutores na faixa etaria
inferior a 16 anos, tendo em vista que no
Brasil, a idade minima legal para a
obtencdo da carteira de motociclista é de
18 anos. Desse modo, além da
inexperiéncia comum a todos 0s
motociclistas iniciantes, o fator ilegalidade
também deve ser considerado. Um grande
ndmero de adolescentes e motociclistas
mais jovens durante 0s primeiros meses
apos adquirir suas licencas, envolvem-se
em acidentes. Acredita-se que estes pde em
perigo sua integridade fisica na busca de
limites e necessidade de autoafirmac&o.™®

Dados semelhantes sdo observados
em outros estudos, que confirmam o perfil
dos condutores de motocicletas que se
envolvem em eventos traumaticos,
destacando o género masculino, e adultos
jovens em plena fase produtiva da vida.
Em um estudo sobre a mesma temaética,
encontram-se resultados semelhantes, as
estatisticas apontam que 88,5% dos
participantes de seu estudo eram do género
masculino com predominancia da faixa
etaria de 15 a 35 anos.>

Esses dados trazem reflexdes acerca
de uma nova realidade do trénsito
brasileiro e do atendimento as urgéncias,

onde o género masculino tem contribuido

Rev Enferm Atencgdo Saude [Online]. Jul/Dez 2017; 6(2):118-133

127

para a maior incidéncia deste agravo, com
predominio de adultos jovens, e em plena
idade produtiva, trazendo consequéncias
drésticas na economia do pais, atingindo
fortemente o0s setores da salude e
previdéncia social, isso sem levar em conta
as sequelas fisicas e emocionais que na
maioria dos casos se prolonga para o resto
da vida.

O uso de equipamentos de protecdo
individual,  sobretudo 0  capacete,
representa um importante atenuante das
complicagbes decorrentes dos eventos
motocicleta,

traumaticos  envolvendo

portanto,  torna-se indispensavel a
utilizacdo correta deste item durante todo o
trajeto. O capacete tem como objetivo
abrandar o choque decorrente do impacto,
portanto, as vitimas de acidentes de
motocicletas sofrem  menos  lesdes,
reduzindo em dois tercos o risco de
ferimentos na cabeca e pela metade na
coluna cervical.**

Neste estudo as vitimas apresentaram
em sua totalidade multiplas lesbes e
traumas, entretanto, salienta-se a
relevancia do Trauma Cranioencefalico
(TCE), por representar a principal causa
mundial de  morbimortalidade em
individuos com idade inferior a 45 anos,
sendo o0 principal determinante de
incapacidade dentro dessa faixa etaria, com

maior predominancia no sexo masculino.
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Outro estudo recente sobre acidentes
motociclisticos no Brasil afirma que,
quando ocorrem acidentes de moto, as
lesGes sdo frequentemente encontradas em
varias partes do corpo. O politrauma, no
contexto de AT envolvendo motociclistas,
pode ser justificado pelo fato de as vitimas
de acidentes com motocicleta estarem mais
expostas ja que, muitas vezes, ndo dispdem
de outro equipamento de prote¢do corporal
alem do capacete, favorecendo a
ocorréncia de diversos traumas em uma
mesma vitima.'?

Em relagdo ao consumo de bebida
alcoolica o presente estudo mostra que
84,2% das vitimas ndo faziam uso de
alcool, infere-se que a violéncia no transito
estd associada a imprudéncia, excesso de
velocidade, autoconfianca, desrespeito a
legislacdo de transito, falta de sinalizacéo e
iluminagdo precéria nas vias. No entanto,
um estudo sobre lesOes
musculoesqueléticas em traumas por
acidente motociclistico, realizado no
estado da Bahia identifica que existe uma
subnotificacdo dos dados sobre o uso de
bebida alcodlica nas fichas de ocorréncia
na maioria dos estados brasileiros.

Nesse contexto, cabe a discusséo
acerca dos processos de preenchimento
mais cauteloso das fichas de ocorréncias
pela equipe do atendimento, pois sdo
informacodes importantes para 0

planejamento do sistema de emergéncias e
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futuros estudos. Evidenciou-se também a
escassez de informacgOes relacionadas ao
uso de farmacos controlados e drogas
ilicitas nas fichas de ocorréncias, uma vez
que obtivemos um percentual de 10,2%
dos usudrios utilizando droga (ndo
informado o tipo) e nenhum registro sobre
0 uso de farmacos controlados, e quanto se
refere a outras substancias apareceu
registro de 1,7% também ndo informado
qual a substancia.

Para 0 paciente traumatizado, a
avaliacdo é a base para todas as decisdes
de atendimento e transporte. A primeira
meta € determinar a condicdo atual do
paciente, incluindo sistemas respiratorio,
circulatério e neurolégico™. No que
concerne  ao nivel de consciéncia,
analisados pelo escore da Escala Coma de
Glasgow  (ECQG),
pontuacdo de 14 a 15 representado por

obtivemos uma

76,6% das fichas analisadas, indicando
assim gravidade leve.

Quanto ao turno, verificou-se maior
incidéncia no periodo noturno,
comportando um elevado numero de
ocorréncias. Em consonancia com outro
estudo, sugere-se que seja feita fiscalizagdo
mais intensa nos dias e horarios com mais
riscos de acidentes, como os finais de
semana e os periodos noturnos.

Em relagdo ao destino, podemos
observar que a maioria das vitimas foi

transportada para hospital de referéncia;
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iSO mostra que grande parte das vitimas
possuiam lesbes que necessitavam de
cuidados especificos em um centro de
trauma. Com base nessas necessidades, o
ministério da Saude, estabeleceu em 2013,
duas portarias, a fim de estabelecer
diferencas entre atendimentos de urgéncias
clinicas e traumaticas. A primeira instituiu
a linha de cuidado ao trauma na rede de
atencdo as urgéncias e a segunda
estabeleceu a organizacdo dos Centros de
Trauma no ambito da linha de cuidado ao
trauma na rede de atencdo as urgéncias.™
No que se refere a0 més de maior
intensidade de ocorréncia 0 més de
destaque ter sido outubro representando
11% dos atendimentos, inferimos que o
resultado estd ligado ao fato da regido
receber um grande nimero de visitantes
para festividade do Cirio de Nazaré, que
dura quase o més todo. Este fenbmeno
reflete  um aumento da frota de
motocicletas circulando nas vias publicas
do municipio, pois 0 mesmo integra a
regido metropolitana, onde inumeros
veiculos passam por ele em direcdo a
capital, onde acontece o evento.
Comparado a  esses  dados,
observamos gque em Sousa, um municipio
brasileiro localizado no interior do estado
da Paraiba (PB), ocorre um fenémeno
semelhante, no més de dezembro, destaca-
se um elevado numero de veiculos e

pessoas que migram de municipios mais
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proximos, rumo a festividade que acontece
na cidade, e cerca de 49,7% dos
atendimentos sdo vitimas de acidentes
motociclisticos, 0 que nos permite inferir
que essa problematica ndo afeta apenas os
grandes centros urbanos, estando presente
também em cidades pequenas.®

Em relacdo ao dia da semana a
pesquisa mostra que ndo ha dia especifico
para ocorrer acidente o que justifica
elevado numero de eventos ocorrendo
diariamente nas vias publicas,
demonstrando a necessidade de serem
disponibilizados recursos para a sua
prevencdo, e  desenvolvimento de
campanhas em todos os dias da semana
com foco na prevengao desses eventos.

Quanto ao bairro, Coqueiro é a
regido que mais acontece acidentes
envolvendo motociclistas. Esta area € a
maior de desenvolvimento urbano do
municipio, onde um grande numero de
pessoas trafegam diariamente para realizar
suas atividades, justificando o percentual
de 44,1% das ocorréncias estarem
concentradas neste bairro. Corroborando
com o estudo, em uma pesquisa realizada
no ano de 2016, o bairro de Dirceu
Arcorde em Teresina, no estado do Piaui
(Pl), o mais populoso da cidade,
apresentou um elevado namero de
acidentes, ressaltando também que no
bairro esta concentrado varios

estabelecimentos que fazem parte do
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cotidiano das pessoas (bancos, colégios,
comeércios, etc.) o que atrai grande nimero
de pessoas e veiculos circulando nas vias,
aumentando o risco para 0s acidentes de
transito."’

Os sistemas acometidos mais comuns
foram: sistemas tegumentar e
musculoesquelético. Um estudo sobre o
perfil dos acidentes de transito atendidos
por  servico  pré-hospitalar  movel,
demonstrou um predominio das lesGes
tegumentares e musculo esqueléticas em
motociclistas, justificada pela
vulnerabilidade desses condutores, tendo
em vista que o sistema tegumentar é a
barreira de protecdo do organismo
humano, e é o primeiro que entra em
contato ao colidir com outros veiculos,
solo ou barreiras.?

Quanto ao tipo de ambulancia usada
na ocorréncia, a grande maioria foi a
Unidade de Suporte Basica (USB). Nesse
bojo, podemos inferir que a maioria das
ocorréncias foi de natureza leve a
moderada, neste caso, caberia ao médico
regulador a medida que houvesse uma
situacdo critica, deslocar ao local do
acidente uma Unidade de Suporte
Avancado (USA).

No que se refere ao mecanismo do
trauma, a colisdo moto x carro e queda de
moto somados representam 65,5% das
ocorréncias no municipio. Inferimos que

esses dados estejam relacionados ao fato
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dos condutores de moto apresentarem
habitos de trafegar nos corredores das vias,
realizando manobras ariscadas, 0 que nédo
permite que outros veiculos os visualizem
com precisao.

Na enfermagem, assim como em
outros setores, a emergéncia configura-se
COmo um servico que necessita de
atendimento mais veloz e preciso que seja
capaz de promover chances maiores de
sobrevida as vitimas. Reconhecendo a
importancia da assisténcia precoce aos
pacientes vitimas de trauma, cabe ao
enfermeiro tomar decisfes imediatas e
conduzir a assisténcia de forma segura com
vistas a prevencdo, protecdo e recuperacao
da saude.

No ambiente do Atendimento Pré-
Hospitalar, o enfermeiro também assume
um papel de extrema importancia,
especialmente a luz de uma abordagem
educativa, que tem a finalidade de
conscientizar e esclarecer quaisquer
duvidas da familia e pacientes, além de ter
um papel fundamental na manutencao das
condigbes vitais do paciente, com a
manutencdo do equilibrio do organismo a
fim de assegurar a possibilidade de chegar
ao atendimento hospitalar. '8

Vale ressaltar que 0s servicos
realizados por este profissional dentro
desse sistema, englobam tanto a assisténcia
direta, como também procedimentos

administrativos, operacionais, e educativos
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gue se estendem desde o primeiro chamado
(antes do atendimento) até a chegada ao
centro de referéncia. O enfermeiro,
portanto, destaca-se como peca chave nos
diversos contextos de trabalho em saude,
incluindo o SAMU, no entanto, 0 seu
trabalho requer competéncia técnico-

cientifica em permanente atualizacdo. *°

CONCLUSAO

Este estudo nos permitiu concluir
qgue, homens jovens, na idade produtiva,
atendidas no periodo noturno, nos meses
de outubro, e que ndo utilizavam capacete
sdo as principais vitimas de colisbes
automobilisticas por motocicletas no
municipio de Ananindeua-PA, porém com
um indice preocupante de jovens menores
de idade atingidos. Evidenciamos que a
imprudéncia, excesso de velocidade,
distracdo, entre outros fatores se
apresentam como 0S principais
responsaveis por tais acidentes de transito.

A pesquisa concretizou 0s objetivos
propostos, nos permitindo tracar o perfil
epidemioldgico das vitimas atendidas e
conhecer a complexidade dos fatores
associados a acidentes de trénsito,
constatando que 0s mesmos sdo permeados
por um conjunto de circunstancias que
contribuem para a ocorréncia de tais

eventos.
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Embora o estudo tenha apresentado
uma amostra representativa (n=354), esta
ainda se mostra inferior a 10% do total de
atendimentos, o que fragiliza a analise de
dados e caracteriza-se como limitacdo do
estudo. Outra limitacdo presente no estudo
refere-se a falta de registro, ou dados
incompletos nas fichas de atendimento por
parte  dos  profissionais  envolvidos
prejudicando o processo de associagdes de
variaveis.

O registro € de grande relevancia no
exercicio profissional e, apesar da
dindmica do servico de emergéncia
dificultar essa pratica em sua totalidade,
cabe aos gestores elaborar protocolos
integrados com a equipe, que possibilite o
registro da assisténcia prestada e dessa
forma ndo somente seja garantido esse
direito as vitimas, como também contribua
com dados para a pesquisa, essencial ao
direcionamento e delineamento de acOes
em saude.

E de fundamental importancia que
todos os envolvidos no transito respeitem
as regras de circulagdo e reflitam sobre o
seu comportamento. Entendemos que
independentemente do que rege a lei, é
papel da sociedade preservar a vida e a
integridade fisica das pessoas, bem como
formar cidaddos responsaveis. Nesse
contexto, faz-se necessario a
implementacdo de estratégias de educacgao

para 0 transito como um mecanismo de
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prevencdo a partir de estudos realizados
sobre os fatores determinantes do
comportamento  humano no transito,
possibilitando sua alteracdo a partir de
estratégias educacionais.

Considerando o papel da educacdo
no preparo para 0 exercicio da cidadania,
sugere-se a inclusdo desta tematica nos
programas curriculares, tanto da educacao
basica como do ensino superior e agenda
social. Recomenda-se também a realizacao
de outros estudos sobre a tematica, que
explorem tanto as consequéncias dos
acidentes motociclisticos para a qualidade
de vida quanto os fatores econdmicos e
sociais associados a esses acidentes de

transito no municipio em anélise.
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