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Resumo

Os acidentes motociclisticos configuram um problema de
satde publica com forte impacto na morbidade e mortalidade da
populagio, causando lesoes fisicas e psiquicas. Analisou-se o perfil
clinico-epidemioldgico dos pacientes portadores de fraturas por
acidente motociclistico atendidos na Clinica Escola de Fisioterapia
da Faculdade Catélica Rainha do Sertao. Tratou-se de um estudo
exploratério e descritivo com abordagem quantitativa, realizado no
periodo de janeiro a margo de 2011, através da revisdo de prontu-
arios. Entre os 44 casos, 68,2% eram do sexo masculino, 51,2%
eram solteiros e 20,45% eram estudantes. A média de idade foi de
32,34 anos. Foram realizados 11,81 atendimentos por paciente,
duas vezes por semana. As fraturas mais evidenciadas foram: tibia
(25%) e fémur (15,9%). Destacou-se a importincia de um processo
de reabilitagio adequado frente aos servicos publicos de satide no
municipio de Quixadd, com a necessidade de medidas preventivas
e educativas junto A populagio quanto aos riscos dos acidentes
motociclisticos.

Palavras-chave: perfil clinico-epidemioldgico, fraturas, acidentes
motociclisticos.
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Abstract

Motorcycle accidents are considered a public health pro-
blem with a strong impact on morbidity and mortality of the
population, causing physical and psychic injuries. The clinical and
epidemiological profile of patients with fractures, due to motorcycle
accident, assisted at the Clinical School of Physical Therapy of
the Faculdade Catélica Rainha do Sertio was analyzed. This was
an exploratory and descriptive study with quantitative approach,
carried out from January to March 2011 using medical records
review. Among 44 cases, 68.2% were male, 51.2% were single
and 20.45% were students. The mean age was 32.34 years old. The
average of physical therapy sessions was 11.81 per patient, twice
a week. The most prevalent fractures were tibia (25%) and fe-
mur (15.9%). The importance of an appropriate rehabilitation
process in the public health service of Quixada city was highlighted,
including preventive and educational measures for the population.

Key-words: clinical and epidemiological profile, fractures,
motorcycle accidents.
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Introducao

No Brasil, os acidentes ¢ a violéncia constituem um pro-
blema de satde publica de grande magnitude e com forte
impacto na morbidade e na mortalidade da populacao [1]. As
mortes por causas externas passaram a ser a segunda causa de
6bito no Brasil desde 1970 e constituem a primeira causa de
morte entre individuos com idade de 5 a 39 anos [2].

O acidente ¢ definido como um evento nio intencional e
evitavel, que causa lesoes fisicas e ou emocionais em maior ou
menor extensio [1]. O transito brasileiro é considerado um
dos mais perigosos do mundo, ocorrendo aproximadamente
1,5 milhoes de acidentes de transito por ano [2,3].

O uso de motocicletas, por serem veiculos dgeis e de baixo
custo, tém ganhado cada vez mais aceitagdo entre a populacio
na dltima década. Este fato tem contribuido para o aumento
do nimero de acidentes de transito envolvendo esses veiculos
e para o aumento do indice de incapacitagio fisica ou morte,
principalmente entre jovens do sexo masculino [2,4,5].

A vulnerabilidade do motociclista é evidente, visto que
sua Uinica protecio é o capacete. A proporcio de feridos nos
acidentes motociclisticos ¢ muito maior do que nos demais
acidentes de transito [5,6]. Estudos revelam que os ocupan-
tes de motocicletas sio 14 vezes mais susceptiveis a ébito se
comparados aos ocupantes de outros veiculos automotores [7].

Os acidentes motociclisticos foram responséveis por 5.969
4bitos no ano de 2009. Destes, 1.850 (30.99%) ocorreu na
regiao Nordeste. O estado do Ceard apresenta os dados mais
expressivos em relacio aos demais estados da regiao Nordeste,
sendo registrados 345 (18.64%) 4bitos no ano de 2009 [8].

Objetivou-se analisar o perfil clinico-epidemiolégico dos
pacientes portadores de fraturas por acidente motociclistico.

Material e métodos

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo, com
abordagem quantitativa. Foram incluidos os prontudrios do
pacientes atendidos com diagnéstico clinico de fratura por
acidente motociclistico no setor de Traumato-Ortopedia da
Clinica Escola de Fisioterapia da Faculdade Catdlica Rainha
do Sertao, no periodo de janeiro de 2007 a margo de 2011.

O presente estudo constou de um termo de compromisso
preenchido pelo responsdvel do setor de Traumato-Ortopedia
da Clinica Escola, pelos autores e supervisor, autorizando a
utilizacio de dados dos prontudrios. O estudo seguiu a resolucao
196/96 do CONED, referente a pesquisa com seres humanos,
com parecer de aprovacio n° 282/2009 do CEP-UNIFOR.

Os dados foram coletados utilizando-se um questiondrio
desenvolvido pelos pesquisadores no periodo de janeiro a
marco de 2011. Os dados foram analisados, interpretados e
expostos através de gréficos utilizando o programa estatistico
SPSS versao 16.0 e no programa Surfer versao 08. Em seguida
foram confrontados com a literatura nacional e internacional
sobre o assunto vigente.

Resultados
Foram selecionados 44 prontudrios de pacientes vitimas
de fraturas causadas por acidentes envolvendo motocicletas,

atendidos na Clinica Escola.

Figura 1 - Distribuicio dos pacientes quanto ao sexo.
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Constatou-se que 30 pacientes (68,2%) eram do sexo
masculino, enquanto 14 pacientes (31,8%) eram do sexo
feminino (Figura 1).

Com relagdo 2 faixa etdria foi encontrada uma média de
32,34 anos, com idade minima de 04 anos e a m4xima de 63
anos. Foram realizados 11,81 atendimentos por paciente, a
maioria duas vezes na semana.

Figura 2 - Distribuigio dos pacientes quanto & profisso.
25,0%

20,0% A

R
)
~
o
N

15,0% -

Percentual
15,91%

10,0% -

N NI — o x v
L£53833202088L28225 0022258
Ct 2023905500 EGFES
OSS>H ES S c oo O 0 0=¢555%08
TO0G 590560552 0000580 ¢t
2t L2085 cagl¥ hnrgp S o %
F 2620388 ,3:520 825528¢8¢%
BR8E28§2085350 £Ez50Es
g © Q0 @] =

E & gomx’ 2 o<

o © >3 o

v} . <C o]

s 9 o

o h c

L = §

Na distribuicao dos pacientes quanto 2 profissio, 20,45%
eram estudantes, 15,91% agricultores ¢ 9,09% domésticas.
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Figura 3 - Distribuigio dos pacientes quanto ao estado civil.
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Com relagio ao estado civil, 22 (51,2%) eram solteiros,

21(46,3%) eram casados e apenas 1 paciente (2,4%) era

Soltei'ro(o)

viava (Figura 3).

Figura 4 - Distribui¢do dos pacientes quanto 4 tipologia da fratura.
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Quanto 4 localizagao das fraturas, 7 (15,9%) apresentaram
fratura de punho, 11 (25%) de tibia, 4 (9,09%) de clavicula, 7
(15,9%) de fémur e 15 (34,09%) em outras partes do corpo.
Houve uma predominéncia de fraturas nos membros inferio-
res, acometendo 40.9% dos pacientes (Figura 4). Observou-se
também a presenca de amputagdes nos membros inferiores
em alguns prontudrios avaliados, tais como punho e timero.

Discussao

No estudo realizado, constatou-se predominéncia do sexo
masculino em relacio ao sexo feminino. Sado et 2/ [3], em

pesquisa realizada em um hospital de emergéncia de Goi-
nia, constataram que 91% das vitimas de acidentes de moto
eram do sexo masculino. Rodrigues ez 2/ [7] encontraram
uma porcentagem de 77,8% de vitimas do sexo masculino
no municipio de Sorocaba. De acordo com Filho ez 4/. [2] os
homens constituem a maioria dos condutores brasileiros, sen-
do mais agressivos, imprudentes e competitivos no trinsito,
0 que justifica a incidéncia de acidentes envolvendo o sexo
masculino, em comparagio com o sexo feminino.

Com relagio 4 faixa etdria, houve uma predominancia das
idades de 20 a 49 anos. Filho ez 4/, [2] estudando o perfil
dos pacientes atendidos em uma clinica de fisioterapia, de-
monstraram uma predominancia de vitimas com faixa etdria
entre 10 e 39 anos em mais de 70% dos casos. Rodrigues ez
al. [7] encontraram 57,5% com idade entre 20 e 29 anos. De
acordo com o Ministério da Satde [1], os jovens constituem
uma populagio de alto risco para acidentes de trinsito, em
decorréncia da inexperiéncia na condugio de veiculos, da im-
pulsividade prépria da idade e da ingestdo de dlcool e drogas.

Santos ez al. [9] afirmam em seus estudos que 40% de pa-
cientes vitimas de acidentes de trinsito sio casados, enquanto
54,65% sio solteiros. A predominancia de pacientes solteiros
decorre do alto indice de jovens envolvidos em acidentes de
transito [10].

Em relacdo a distribui¢do das fraturas por segmentos
corporais, observou-se uma predominéncia das fraturas em
membros inferiores (40,9%). Debieux et a/. [11] encontraram
um percentual de 15,1% de acometimentos no fémur, 9,4% no
punho 7,5% na clavicula e 16% distribuidas pelas outra partes
do corpo. Rodrigues ez al. [7] encontraram uma porcentagem
de 66,8% de acometimento em membros inferiores, 45,8%
em membros superiores. Sallum e Koizumi [12] encontraram o
maior percentual de lesdes em ocupantes de moto em membros
e cintura pélvica em relagao s demais vitimas 50,56%.

Parreira et al. [13] referem que o uso de equipamentos de
protecdo inadequados e o descaso dos condutores na utiliza-
¢ao destes estio associados a um elevado indice de lesdes. O
capacete ¢ o inico equipamento reconhecido mundialmente
como método eficaz na protegio dos traumas cefdlicos.

Conclusao

Concluimos que houve predominincia de jovens do sexo
masculino entre as vitimas de fratura por acidente de moto.
Quanto ao estado civil, observou-se uma predominéncia de
vitimas solteiras em relagdo as demais categorias. Com relagao
alocalizagdo das fraturas houve predominancia nos membros
inferiores (tibia e fémur). Espera-se que o conhecimento dessa
parcela da populagio possa ser vdlido, tanto para identificar
formas mais eficientes de prevengio dos acidentes de moto
quanto para localizar e/ou sugerir propostas mais acuradas
de intervencio junto ao problema. Sdo necessdrios estudos
posteriores a fim de obter outras varidveis como comparacio
para os resultados.
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