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acidentes motociclisticos atendidos pelo servi¢co de atendimento movel
de urgéncia

Use of personal protective equipment by men involved in motorcycle accidents treated by
the mobile emergency care service

Uso de equipos de proteccion personal por parte de hombres implicados en accidentes de
moto atendidos por el servicio mévil de urgencias
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Campos!, Adriana Alves Nery?.

RESUMO

Objetivo: ldentificar o uso de equipamento de protecéo individual por homens envolvidos em acidentes
motociclisticos atendidos pelo Servico de Atendimento Mével de Urgéncia. Métodos: Trata-se de estudo
descritivo de carater transversal, realizado em um municipio na regido Sudoeste da Bahia, no periodo de
2013 a 2017, dados obtidos através dos prontuarios de individuos do sexo masculino atendidos no SAMU.
Resultados: Analisou-se 2.274 prontuérios, com faixa etaria com maior envolvimento entre 21 a 40 anos.
Os resultados destacam a maior incidéncia de acidentes aos domingos e sabados, durante o turno noturno
e a tarde. Em relacdo ao uso de Equipamentos de Prote¢do Individual - EPIs e consumo de bebida alcodlica
apresentaram maior porcentagem do nao registro desses dados. Concluséo: O estudo permitiu evidenciar
gue os acidentes motociclisticos sdo uma das principais causas dos atendimentos realizados pelo SAMU
com um publico-alvo de adultos jovens do sexo masculino, sendo com maior incidéncia destes acidentes
aos finais de semana, principalmente aos domingos. Verificou-se também o alto subregistro do uso de
equipamento de protecéo individual, devido ao preenchimento incompleto das informag8es nos prontuarios
do SAMU.

Palavras-chave: Equipamento de protecéo individual, Homens, Motocicletas.

ABSTRACT

Objective: To identify the use of personal protective equipment by men involved in motorcycle accidents
treated by the Mobile Emergency Care Service. Methods: This is a descriptive, cross-sectional study,
carried out in a municipality in the Southwest region of Bahia, from 2013 to 2017, data obtained through the
medical records of male individuals treated at SAMU. Results: 2,274 medical records were analyzed, with
the age group with the greatest involvement between 21 and 40 years old. The results highlight the highest
incidence of accidents on Sundays and Saturdays, during the night shift and in the afternoon. In relation to
the use of Personal Protective Equipment - PPE and consumption of alcoholic beverages, there was a higher
percentage of non-recording of these data. Conclusion: The study showed that motorcycle accidents are
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one of the main causes of care provided by SAMU with a target audience of young male adults, with a higher
incidence of these accidents on weekends, especially on Sundays. There was also a high under-reporting of
the use of personal protective equipment, due to incomplete filling of information in SAMU records.

Keywords: Personal protective equipment, Men, Motorcycles.
RESUMEN

Objetivo: Identificar el uso de equipos de proteccion personal por parte de hombres involucrados en
accidentes de motocicleta atendidos por el Servicio Movil de Atenciéon de Emergencias. Métodos: Se trata
de un estudio descriptivo, transversal, realizado en un municipio de la regién Suroeste de Bahia, en el
periodo de 2013 a 2017, con datos obtenidos a través de las historias clinicas de individuos varones
atendidos en el SAMU. Resultados: Se analizaron 2.274 historias clinicas, siendo el grupo etario de mayor
afectacion entre 21 y 40 afios. Los resultados destacan la mayor incidencia de accidentes los domingos y
sébados, en el turno de noche y en horario de tarde. En relacion al uso de Equipos de Proteccion Personal -
EPI y consumo de bebidas alcohdlicas, hubo mayor porcentaje de no registro de estos datos. Conclusion:
El estudio demostré que los accidentes de motocicleta son una de las principales causas de atencién
brindada por el SAMU con un publico objetivo de adultos jévenes del sexo masculino, con mayor incidencia
de estos accidentes los fines de semana, especialmente los domingos. También hubo un alto subregistro
del uso de equipos de proteccién personal, debido al llenado incompleto de la informacién en los registros
del SAMU.

Palabras clave: Equipos de proteccion personal, Hombres, Motocicletas.

INTRODUCAO

Ao longo das Udltimas décadas com o processo de industrializacdo, ocorreu o desenvolvimento e
inovacéo dos veiculos motorizados. Atualmente, os veiculos sdo considerados como uma ferramenta
importante para a execucdo das atividades basicas humanas, mas, em contrapartida, o seu uso também
pode ser uma fonte de incidentes, como trauma e destruicdo, o que gera repercussao na sociedade (ALl D,
et al., 2020).

Nesse sentido, os acidentes de transito (AT) sdo considerados um grande problema de saude publica
gue sdo causados por imprudéncia dos condutores devido a inimeros fatores, cita-se o0 excesso de
velocidade, condi¢Bes de sobriedade para a conducédo de veiculos, falhas no sistema de sinalizagdo das
vias publicas, ndo cumprimento das leis de transito, entre outros (LONGUINIERE ACF, et al., 2021).

Diante o cenério de AT, destacam-se 0 elevado nimero envolvendo motocicletas, tendo em vista ser um
transporte de menor custo financeiro na compra pela populagao e de facil manuseio. A sociedade possui um
maior acesso ao veiculo, pois facilita sua trafegabilidade no transito em grandes centros urbanos e
proporciona maior agilidade e rapidez, como também sua utilizagdo como instrumento de trabalho e para
exercer as atividades do cotidiano (JUNIOR RSB e GOLIAS ARC, 2021).

Um levantamento realizado no Brasil mostra o impacto dos AT nos motociclistas, pois ocorreu cerca de
12.666 6bitos nos condutores no ano de 2014, caracterizando 29% dos ébitos referente aos acidentes de
transito no pais. Quando analisado os dados, na regido Nordeste as mortes decorrentes de acidentes com
motocicletas representaram um percentual de 36,1%. Nesse panorama, a regido ocupa a segunda posicao
no ranking nacional de taxa de mortalidade, representando uma taxa de 8,8 0Obitos/100 mil habitantes,
ficando somente atras da regido Centro-Oeste (9,0/100 mil habitantes) (CORGOZINHO MM, et al., 2018).

Segundo dados do Sistema de Informaces Hospitalares (SIH), entre os anos de 2008 a 2013, o nimero
de internacdes com acidentes de transporte terrestre aumentou em 72,4%. Foi registrado um ndmero de
170.805 internagBes por acidentes de transito no ano de 2013, com um gasto de 231 milh&es de reais nos
atendimentos as vitimas. Assim, foi observado que das internagées mais de 88.682 foram resultantes de
acidentes motociclisticos ou envolvendo motocicletas, no qual ocasionou um custo de 114 milhées de reais
em custos ao Sistema Unico de Sadde (SUS), resultando em um crescimento de 170% comparado ao ano
de 2008 (BRASIL, 2016).
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Diante dos dados estatisticos mencionados, & preciso realcar que as principais vitimas de AT
ocasionados por motocicletas séo compostos por homens adultos, ainda jovens, tendo como principais
causas a ingestdo de bebidas alcodlicas e da nao utilizacdo de equipamentos de seguranca individual
(EPIs) que séo dispositivos de seguranca essenciais no transporte de veiculos, consequentemente, 0 ndo
uso contribui para a maior ocorréncia de traumas na cabeg¢a, nos membros superiores e inferiores (RIOS
PAA, et al., 2020).

O uso dos EPIs é fundamental para a prevencdo de traumas resultantes de AT. Os EPIs sao
considerados dispositivos utilizados para diminuir riscos que colocam o individuo em perigo no que se refere
a sua salde e seguranca na efetuacao de determinada atividade (SANTOS RLO, et al., 2021).

Neste aspecto, o Cédigo de Transito Brasileiro (CTB) instaurado através da Lei Federal n° 9.503, vigente
desde 21 de janeiro de 1998, declara que a ndo utilizacdo dos EPIs pelos motociclistas representa uma
transgressao grave a Lei (BRASIL, 1997). Além disso, por meio do exercicio das atribuicdes alteradas pelos
artigos 54 e 55 da Lei 9.503 de 1997 foi determinado o uso obrigatério do capacete tanto pelos motociclistas
como por passageiros para o trafego terrestre nas vias publicas (BRASIL, 1997).

Assim é preciso compreender que os acidentes motociclisticos € uma realidade no contexto de vida dos
brasileiros, sendo de relevancia a realizacdo de estudos para a compreensdo dos comportamentos de
riscos desta categoria, pois tal problematica se tornou um grave problema de saude publica no pais nas
Ultimas décadas. Diante desta afirmativa, verifica-se a importancia do uso de EPIs devido a sua capacidade
de prevenir ou reduzir complicagbes graves dos acidentados em decorréncia dos AT, como sequelas,
internac¢des prolongadas e mortes.

A partir do foi exposto, a pesquisa torna-se relevante, pois ira contribuir para o conhecimento e oferta de
informacdes sobre os acidentes motociclisticos tanto para a populacdo, quanto para a gestéo publica. Além
disso, podera subsidiar novas pesquisas que poderdo contribuir para a elaboracdo e aprimoramento de
politicas, programas de educacédo em saude voltados a prevenc¢édo de acidentes. Dessa forma, a realizagao
desse estudo epidemioldgico teve por objetivo: identificar o uso de equipamento de protecéo individual por
homens envolvidos em acidentes motociclisticos atendidos pelo Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo de carater transversal desenvolvido a partir de dados obtidos pelo
Servico de Atendimento Moével de Urgéncia - SAMU de um municipio localizado na regido sudoeste da
Bahia. O SAMU trata-se de um servico de socorro pré-hospitalar mével, composto por uma central de
regulac@o e equipes assistenciais de suporte basico e avancado a vida, que através do acesso telefénico
gratuito a partir do nimero 192, o usuario solicita atendimento (MACIEL RH, et al., 2022; SILVA JBC, et al.,
2022).

O servico possui carater de atendimento durante 24 horas por dia, e tem como fungdo principal o
atendimento primario as vitimas no local da ocorréncia, a fim de reduzir a quantidade de o6bitos, as
complicacBes originarias da auséncia de atendimento imediato, além da transferéncia destes pacientes a
unidades hospitalares de referéncia com seguranca (MACIEL RH, et al., 2022; SILVA JBC, et al., 2022).

As informagfes obtidas para a construcdo deste estudo, foram a partir de prontuarios do SAMU que
presta atendimento a uma populacao estimada de 156.277 pessoas, com densidade demografica de 47,07
hab/km2 em uma é&rea territorial de 2.969, 039 km2 (BRASIL, 2022).

Para realizar o desenvolvimento da pesquisa foram incluidos todos os prontuarios de individuos
atendidos no SAMU no referido municipio caracterizado por acidentes motociclisticos. Para a construcdo
deste, foi feito recorte do banco de dados, utilizando somente pacientes do sexo masculino. A coleta de
dados ocorreu ap0s a definicdo de um recorte temporal delimitado entre o periodo de 2013 a 2017.

Para captacdo dos dados utilizou-se um formulario estruturado, elaborado por pesquisadores do grupo
de pesquisa, para fins de coleta abrangendo as variaveis: caracteristicas sociodemograficas (sexo, faixa
etaria e racga/cor); regiao de moradia (bairro e localizagdo do bairro); condicfes influentes no acidente (tipo
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de vitima e consumo de alcool); referentes ao agravo (local, cidade, turno e dia da semana do acidente); e
acerca das caracteristicas do atendimento (atendimento inicial realizado pelo SAMU, tipo de leséao
apresentada, realizacdo de cirurgia, internamento em UTI, evolugdo do cliente e 6nus hospital. Para este
estudo foi utilizado apenas as variaveis descritas nos resultados abaixo, com extracdo de informacdes sobre
0 uso do capacete e relacionados as condi¢des do acidente.

Posteriormente, foi realizada a tabulacdo dos dados no programa Microsoft Office Excel 2016 e, em
sequéncia, procedeu-se a analise dos achados através do programa estatistico Statistical Package For The
Social Sciences (SPSS) versédo 21.0, sendo executado o método estatistico descritivo para verificacdo e
distribuicdo das variaveis, céalculo das frequéncias absolutas e relativas, medidas de tendéncia e disperséo,
apresentados através da construcao de tabelas.

O presente estudo faz parte de um projeto de pesquisa multicéntrico, denominado “Morbimortalidade dos
Acidentes envolvendo Motociclistas Atendidos em Servigos Pré e Intra-Hospitalar”, o qual foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (CEP/UESB) sob o parecer
de nimero 1.461.993/2016. Salienta-se que o estudo atendeu aos preceitos éticos, baseando-se nas
Resolucdes n°. 466 de 2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude (CNS) que regulamentam as
pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012; BRASIL, 2016).

RESULTADOS

Foram analisadas 2.274 fichas de ocorréncia de vitimas de acidentes motociclisticos, sendo todas do
sexo masculino. Quanto a faixa etaria destaca-se os individuos com idade entre 21 a 40 anos (54,3%), com
média de 30 anos (DP +12,139), seguida da faixa etaria de 11 a 20 anos (16,6%), havendo uma diminui¢cdo
no numero de vitimas ao avancar a idade, conforme consta na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo de homens envolvidos nos acidentes motociclisticos de acordo com a faixa etéaria.

VARIAVEIS N %

Faixa etaria

1al10anos 28 1,2
11 a 20 anos 378 16,6
21 a 40 anos 1234 54,3
41 a 60 anos 375 16,5
61 anos ou mais 38 1,7
Sem informacao 221 9,7
Total 2274 100

Fonte: Oliveira ES, et al., 2025.

No que se refere ao dia da semana, nota-se maior incidéncia durante os finais de semana, sendo na
sexta-feira (13,4%), sabado (19,0%) e domingo com o maior indice, correspondendo a 23,0%.

Em relacdo ao horéario dos acidentes, evidenciou-se o maior nimero de ocorréncias (39,8%) no periodo
da tarde (13:00 as 18:59), seguido do noturno (19:00 as 00:59) com 27,3% das ocorréncias.

Quanto ao ano e més de maior ocorréncia dos acidentes motociclisticos, os anos que predominaram
maiores taxas foram 2014 (25,9%) e 2015 (22,5%). Os meses que mais tiveram destaque no numero de
acidentes foram agosto (10,2%), marco (9,6%) e maio (9,1%), conforme apresentado na Tabela 2.
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Tabela 2 - Distribuicdo de homens envolvidos nos acidentes motociclisticos de acordo com dia da semana,
turno, més e ano.

VARIAVEIS N %
Dia da semana
Segunda 238 10,5
Terca 245 10,8
Quarta 239 10,5
Quinta 292 12,8
Sexta 305 13,4
Sabado 432 19,0
Domingo 523 23,0
Turno
Madrugada (01:00 as 06:59 h) 186 8,2
Manha (07:00 as 12:59 h) 537 23,6
Tarde (13:00 as 18:59 h) 906 39,8
Noite (19:00 as 00:59) 620 27,3
Sem informacgdes 25 1,1
Més
Janeiro 187 8,2
Fevereiro 172 7,6
Margo 219 9,6
Abril 184 8,1
Maio 207 9,1
Junho 195 8,7
Julho 151 6,6
Agosto 233 10,2
Setembro 183 8,0
Outubro 175 7,7
Novembro 174 7,7
Dezembro 194 8,5
Ano
2013 445 19,6
2014 589 25,9
2015 511 22,5
2016 358 15,7
2017 371 16,3
Total 2274 100,0

Fonte: Oliveira ES, et al., 2025.

Em relacéo ao local do acidente, constatou-se maior ocorréncia em via publica urbana (87,4%), rodovia
(9,2%) e 2,6% nao apresenta informacdes sobre local do acidente.

Quanto ao tipo de vitima, foi observado que a maioria dos resultados ndo apresentava este dado
(98,8%), sendo (1,0%) referente ao condutor e apenas (0,2%) ao passageiro.

No que se diz respeito a outras vitimas envolvidas no acidente motociclistico (48,6%) ndo apresentavam
essa informacéo, (25,8%) referente ao envolvimento de outras pessoas vitimadas pelo acidente e (25,6%)
sem o envolvimento de outras pessoas, conforme demonstra a Tabela 3.
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Tabela 3 - Distribuicdo de homens envolvidos nos acidentes motociclisticos de acordo local do acidente,
tipo de vitima e envolvimento de outras pessoas.

VARIAVEIS N %
Local do acidente
Via publica urbana 1988 87,4
Via rural 19 0,8
Rodovia 209 9,2
Sem informacdes 58 2,6
Tipo de vitima N %
Condutor 22 1,0
Passageiro 5 0,2
Sem informacdes 2274 98,8
Envolvimento de outras pessoas
N&o 583 25,6
Sim 586 25,8
Sem informacdes 1105 48,6
Total 2274 100,0

Fonte: Oliveira ES, et al., 2025.

Em considerag&o ao uso de capacete, 14,6% néao fizeram uso do equipamento, apenas 5,3 % utilizaram
0 capacete, entretanto, foi constatado em namero elevado de subregistro nas fichas quanto a ocorréncia da
utilizacdo destes equipamentos de protecao (79,9%). Sobre o consumo de bebida alcodlica, foi observado
(13,9%) fizeram uso, (5%) ndo consumiram, e 85,6% nédo apresentavam esse dado.

Quanto ao encaminhamento das vitimas dos acidentes motociclisticos, foi constatado que entre os varios
tipos de encaminhamentos, os mais destacados foram os conduzidos ao hospital (86,7%), atendido e
deixado no local (3,2%), recusaram deslocamento (2,2%) e recusaram atendimento (1,3%), como pode ser
observado na Tabela 4.

Tabela 4 - Distribuicdo de homens envolvidos nos acidentes motociclisticos de acordo com o uso de
capacete consumo de bebida alcodlica e encaminhamento no local de ocorréncia.

VARIAVEIS N %
Uso do capacete
N&ao 332 14,6
Sim 121 53
Nao observado 3 0,1
Sem informacdes 1818 79,9
Uso de bebida alcodlica

N&ao 11 0,5
Sim 317 13,9
Sem informactes 1946 85,6
Encaminhamento no local de ocorréncia
Conduzido ao hospital 1971 86,7
Conduzido a UPA 5 0,2
Obito no local 12 0,5
Obito no deslocamento 1 0,0
Atendido e deixando no local 73 3,2
Recusou atendimento 30 1,3
Meios préprios 9 0,4
Recusou deslocamento 51 2,2
Sem informacbes 122 5,4
Total 2274 100,0

Fonte: Oliveira ES, et al., 2025.
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DISCUSSAO

Os acidentes motociclisticos sédo considerados um grave problema de salde publica que vem crescendo
ao longo dos anos e afeta, principalmente, a saude do homem, em razdo de grande acometimento de
vitimas, sequelas, além do grande impacto com gastos em saude e por vezes 6bito (RIOS PAA, et al.,,
2020).

O presente estudo mostrou que os acidentes motociclisticos sdo mais frequentes em homens, sendo a
faixa etaria das vitimas, idade entre 21 a 40 anos. Esses dados se mostram semelhantes a outro estudo
relacionado por Silva LB, et al. (2021) que mostra maior ocorréncia de acidentes motociclisticos em jovens e
adultos entre 15 e 32 anos. Esses acidentes ocasionam les8es graves, como mutilacdes, sequelas motoras
e psicoldgicas, elevando os custos hospitalares e afastamento das atividades laborais e sociais.

A maior frequéncia dos acidentes motociclisticos ocorreram aos finais de semana, sendo o domingo com
maior indice, seguido pelo sdbado e sexta-feira. Durante esses dias ha maior ocorréncia de eventos
festivos, em consequéncia um maior aumento da ingestdo de bebida alcoodlica e excesso de velocidade,
associado com a realizacdo de manobras arriscadas pelos condutores e a reducdo da fiscalizacdo pelos
orgaos competentes, sobretudo, aos domingos (LIMA NF, et al., 2021).

Somado a isso, Dias EG, et al. (2018) reforca em seu estudo que os finais de semana sdo mais
perigosos em decorréncia da alta porcentagem de eventos comparado aos outros dias da semana, em que
a populacao estd mais envolvida em suas atividades laborais e rotineiras.

Em relagdo ao horario dos acidentes, o periodo da tarde apresentou o maior nimero de ocorréncias, no
qgual verificou-se 39,8% entre (13:00 as 18:59), seguido do noturno (19:00 as 00:59) com 27,3% das
ocorréncias. Nesse cenario, o estudo de Lima NF, et al. (2021) assemelham-se aos resultados desde
estudo evidenciando que a maioria dos acidentes envolvendo motocicletas tém maior prevaléncia a tarde e
noite, sendo sua ocorréncia 3 vezes mais nos horéarios de 18:00 as 23:59 horas.

Os fatores que dispfe a esse acontecimento pode ser em virtude do cansacgo que é maior no final do dia,
0 estresse que interfere e diminuem os niveis de atencdo dos condutores destes veiculos, o maior trafego
de veiculos, a menor visibilidade do motorista a noite e a ingestdo de bebida alcodlica, juntamente com o
excesso de velocidade (CASTRO EHA e MOTA VC, 2022).

Além desses, outros fatores como a inexperiéncia, a falta de habilidade, a dificuldade em perceber o
perigo, a sensagdo de invulnerabilidade, transgressdo as leis e a tendéncia otimista em ndo identificar os
riscos ao conduzir a motocicleta, explica o fato dos adultos jovens serem os mais acometidos por acidentes
motociclisticos (CONCEICAO GMS, et al., 2021).

Quanto ao local do acidente, observou-se maior ocorréncia em via publica. Nesse contexto, alguns
fatores contribuem para esses eventos nas vias publicas do pais como reduc¢éo da fiscalizacdo, auséncia de
sinalizacdo, condicdes precarias dos asfaltos, além disso, o fato de algumas vias e rodovias cruzarem o
perimetro urbano, também s&o considerados fatores desencadeantes para essa realidade (DANTAS GSV,
et al., 2019).

Outro fator observado no presente estudo foi sobre o tipo de vitima, no qual nota-se que a maior parte
dos prontuérios ndo descreveu a informacdo. Nesse sentido, quanto a outras pessoas envolvidas nos
acidentes motociclisticos também se observa um numero alto de subregistro quanto a essa variavel, ou
seja, 48,6%.

Diante desse cenario, percebe-se a discrepancia dos dados sendo que ndo foram obtidas todas as
informacdes que s@o necessarias para a analise do estudo, pois 0os acidentes motociclisticos ndo s6 envolve
0 condutor, como também o passageiro e outras pessoas, como 0s atropelamentos. Nessa conjuntura, no
acidente motociclistico tanto o condutor quanto o passageiro ficam totalmente expostos ao impacto, sejam
com as estruturas de outros veiculos, objetos da propria moto, estando suscetiveis a lesdes graves e
politraumas (JUNIOR RSB e GOLIAS ARC, 2021).
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Em conformidade com as informacdes citadas anteriormente, no que diz respeito ao uso do capacete
também se observa um namero elevado de fichas que ndo apresentam as informag6es sobre a utilizagao
desde equipamento. Nesse ambito, grande parte das causas de acidentes verifica-se o uso inapropriado de
dispositivos de seguranca e a negligéncia dos motociclistas (JUNIOR EBS, et al., 2020).

Para o CTB, o capacete € um EPI indispensavel e obrigatério para os motociclistas para evitar
consequéncias graves na ocorréncia de acidentes. E importante ressaltar, que existem outros tipos de
equipamentos de protecdo que associados com o capacete irdo assegurar maior protecdo e reducdo das
taxas de lesGes dos tecidos moles, como 0 uso de roupas de protecao, calcados reforcados e protecfes
para as pernas (BRASIL, 2008 e JUNIOR EBS, et al., 2020).

O capacete quando utilizado de forma adequada constitui um importante atenuante das complicacdes
traumaticas que envolvem a motocicleta. E um equipamento de seguranca que tem a funcéo de abrandar o
choque resultante do impacto, fazendo com que as vitimas dos acidentes motociclisticos sofram menos
lesBes e reducédo de sequelas, além de reduzir custos hospitalares e de 6bitos resultantes desses acidentes
(JUNIOR EBS, et al., 2020).

Do mesmo modo, evidenciou-se também no estudo o subregistro quanto a informacéo acerca do uso do
alcool, 85,6% ndo apresentavam esse dado, sendo constatado 13,9% o consumo da bebida alcodlica e 5%
0 ndo consumo. Nesse contexto, a bebida alcodlica € um dos principais fatores de risco dos AT e das
causas de morbimortalidade em homens jovens, pois 0 seu consumo prejudica a capacidade de reflexos
sensitivos do condutor, além de aumentar o risco a infragdo da legislagao de transito (SOUTO RMCV, et al.,
2020).

O consumo do alcool associado a auséncia do capacete sdo fatores que determinam a cinematica dos
acidentes e sua gravidade. As motocicletas séo veiculos perigosos por serem consideradas pequenas e
expbem os motociclistas de modo direto ao impacto, fazendo com o que o0s tornem mais suscetiveis a
multiplos traumas de maior intensidade (JACOBSON DH, et al., 2021).

Quanto ao encaminhamento das vitimas dos acidentes motociclisticos, a maior parte foram conduzidas
ao hospital. Diante disso, observa-se que o SAMU preconiza seguir o protocolo de atendimento constituido
pelo Ministério da Saude - MS que apresenta como objetivo a realizacdo de um atendimento inicial e
encaminhamento da vitima a um servico de salde hospitalar em tempo habil com a finalidade de
manutenc¢éo da vida do paciente, reducéo de sequelas, 6bito e internacéo hospitalar (DANTAS GSV, et al.,
2019).

O SAMU é componente da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE) desenvolvida para
prestar a primeira assisténcia ao paciente em situagbes de urgéncia e emergéncia, principalmente, em
acidentes de transito que sofre maiores impactos, sobretudo os acidentes motociclisticos (OLIVEIRA BSA,
etal., 2019; CHIARATTO FILHO D, et al., 2022).

A partir dessas constatagfes, é de grande valia o conhecimento das ocorréncias que séo prestadas pelo
SAMU e também do perfil das vitimas de acidentes, pois por meio dessas informacdes pode-se formular
estratégias de intervencdes educativas, principalmente ao publico juvenil com intuito de instruir motoristas e
pedestres mais responsaveis e consciente no transito, além disso, esse instrumento serd importante para
formular estratégias de fiscalizacéo e urbanizacao (MARQUES OT, et al., 2021).

Em contrapartida, foi evidenciado no estudo que as variaveis sobre o tipo de vitima, capacete e alcool
ndo apresentaram os dados em sua total completude. Os dados utilizados para este estudo foram coletados
a partir de prontuarios do SAMU, porém, observa-se a ndo completude dos dados que sdo essenciais para
realizar uma andlise melhor dos resultados.

Nessa conjuntura, tal informacéo assemelha-se com outros estudos descritos na literatura, como o de
Sousa Abreu MS, et al. (2019) que aponta a incompletude dos dados referente as mesmas variaveis sobre o
uso do capacete e consumo de bebida alcodlica, pois as informac8es ndo estavam presentes nos impressos
analisados. Com isso, € observado possiveis subregistros dessas informagfes, sendo necessario a
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investigacdo das possiveis causas da incompletude, se estdo relacionadas as dificuldades no
preenchimento ou desatencgdo dos profissionais durante o atendimento de urgéncia.

Somados aos fatores supracitados, Dantas GSV, et al. (2019) também apresenta em seu estudo o
mesmo fator da falta de registros dessas variaveis e a incompletude dos dados, seja pela remogédo da
propria vitima ou por terceiros, diante das manobras arriscadas que podem movimentar a cabeca e agravar
lesbes, como também da ndo observacdo do socorrista durante o atendimento das vitimas, sem a
viabilidade de efetuar um histérico detalhado do contexto do acidente.

CONCLUSAO

Os acidentes motociclisticos sdo um grave problema de saude publica devido aos impactos gerados no
setor saude, além do acometimento de vitimas e namero elevado de ébitos. O presente estudo permitiu
evidenciar que os acidentes motociclisticos sdo uma das principais causas dos atendimentos realizados
pelo SAMU com um publico-alvo de adultos jovens do sexo masculino, sendo com maior incidéncia destes
acidentes aos finais de semana, principalmente aos domingos. Os resultados também evidenciaram o turno
gue mais ocorreram os atendimentos, sendo no periodo da tarde e a noite. Além disso, observou-se no
estudo poucas informacdes no que se refere ao uso do capacete e ao consumo de bebida alcodlica em
relagdo a coleta nos prontuarios, dados estes que sédo importantes para realizar uma andlise abrangente,
pois variaveis como estas influenciam diretamente na ocorréncia dos acidentes motociclisticos.
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