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INTRODUCAO

A assisténcia a saude ao idoso tornou-se prioridade em todo o mundo, tendo em vista o
aumento progressivo da expectativa de vida observado nas ultimas décadas. No entanto, o
crescimento populacional desta faixa etaria, associado a uma forma de vida mais saudavel e
ativa, deixa este grupo de pessoas mais exposto ao risco de acidentes.

Dadas as alteragOes estruturais e funcionais inerentes ao envelhecimento e possivel
coexisténcia de doencas sistémicas, os idosos estdo expostos de maneira mais critica ao
trauma, quando comparados a outras populacdes. Sob estes aspectos, com frequéncia,
necessitam de internagdes hospitalares que se traduzem em um gasto financeiro elevado, aos
sistemas de saude. Outro aspecto a ser considerado na populacdo geriatrica é o de que o
trauma exerce efeito adverso também na sobrevida observada em longo prazo, isto é, aos 3 e 5
anos apos a injuria, quando comparada a idosos que ndo foram vitimas de trauma.

As alteracdes do sistema musculo-esquelético em idosos provocam queixas e
limitacOes para as atividades de vida didria, resultando num enrijecimento de ligamentos,
cartilagens e capsulas articulares que levam a um maior risco de lesdes, sua ruptura
espontanea e maior instabilidade. Apds os 50 anos, ocorre uma aceleracdo no processo de
perda de massa 6ssea e muscular, que apesar de expor o individuo a fraturas, reduz também a

sua forca muscular, um mecanismo pelo qual ele estaria protegido destas lesdes.
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O presente estudo objetivou demonstrar a variacdo dos fatores de risco inerentes a
cada faixa etdria, desde a infancia até a terceira idade. A fim de conhecer as alteracGes
sofridas durante o envelhecimento e ciclo de vida humano, mais especificamente relacionadas
aos traumas do ombro. Assim, foi tracado o perfil epidemiolégico das lesdes traumaticas do
ombro de 988 pacientes assistidos em um hospital publico de referéncia no interior do Ceara
no ano de 2013, levando em conta as variaveis de sexo, faixa etaria, local da ocorréncia
(domicilio, via publica, ambiente escolar), envolvimento de automéveis e motocicletas (com
ou sem cinto de seguranca ou capacete) e queda de altura, correlacionando esses dados para

associacoes estatisticas e complementares.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, retrospectivo, analitico, observacional,
transversal e individuado, onde a coleta de dados se deu através de uma planilha gerada pelo
Departamento de Tecnologia da Informacdo do Hospital Santa Casa de Misericordia de
Sobral, em Sobral/CE, com todos os atendimentos da emergéncia (38.891), onde foi gerado
um filtro no Excel com o termo “Fratura/Trauma do Ombro”, pois 0 mesmo é utilizado para
todas as condi¢des como fraturas, luxagOes, contusdes e lesdes ligamentares de origem
traumatica do ombro, neste hospital. Assim, foram filtrados 988 pacientes com dados sobre
sexo, idade, senario do trauma (domicilio, via publica, ambiente escolar), situacdo causadora
(atropelamento, colisdo automobilistica, queda de altura) e utilizacdo ou nao de cinto de
seguranca ou capacete (quando aplicavel). Os dados foram analisados de acordo com as faixas
etarias de 0-10, 11-20, 21-30, 31-40, 41-50, 51-60, 61-70, 71-80 e >80 anos de idade, sendo

analisadas as demais variaveis de acordo com cada intervalo.
RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 988 pacientes, 687 sdao do sexo masculino e 301 do sexo feminino, organizados
por faixa etaria (0-10=74, 11-20=156, 21-30=233, 31-40=160, 41-50=136, 51-60=81, 61-
70=64, 71-80=58 e >80=26), havendo maior prevaléncia entre os 11 e 40 anos de idade.
Dentro das faixas etarias, observa-se que 91,89% dos individuos entre 0-10 anos de idade
apresentam a queda de altura como causa do trauma, enquanto na faixa dos 21-30 o mesmo
representa apenas 0,85%, sendo a colisdo motociclistica com capacete a principal causa nessa

categoria com 89,69% dos casos. A mesma situacdo volta a inverter quando se anali€34s3322.3222
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faixas acima de 60 anos, onde a porcentagem de queda da propria altura representa 92,3% dos
casos, evidenciando a existéncia de uma curva bi-modal na prevaléncia de lesdes traumaticas
do ombro por queda de altura. Em relacao aos acidentes automobilisticos, a colisdo com
carros na utilizacdo do cinto de seguranca ndo se mostrou como causa em nenhuma faixa
etaria, porém, a ndo utilizacdo do cinto foi observada em 5,14% das causas na faixa etaria dos
51 aos 60 de idade e por 1,51% na populacao geral. Em relacao ao local de ocorréncia do
trauma, o domicilio é local de 4,36% na populacdo acima de 50 anos, sendo inexistente na
populacdo abaixo dos 30. A via publica é palco de 79,35% dos traumas da populagdo geral,
sendo mais prevalente na populacdo entre 20 e 40 anos. No ambiente escolar os traumas s
ocorreram na populacdo abaixo dos 20 anos de idade, representando 2,17% dos ambientes
nessa faixa etdria.

Percentual das causas do trauma por faixa etéaria
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Diante do perfil populacional, destacam-se os idosos vitimas de trauma e a
necessidade de acOes preventivas contra este agravo. A problematica da assisténcia ao idoso
envolve questdes como a necessidade de internacdo hospitalar com maior frequéncia, maior
tempo de internacao e reabilitacdo e maior custo para o sistema de saude, o que despertou o
interesse em investigar a existéncia de relagdo entre os fatores de risco associados ao acidente
e o idoso vitima de trauma.

Esses resultados assemelham-se a literaturas cientificas nacionais e internacionais, ora
com a associacao de duas ou trés variaveis de acordo com as caracteristicas de cada populagado
investigada, bem como das diferencas entre as regides estudadas. Histéria prévia de quedas, o
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fato de viver sozinho, tomar quatro medicamentos por dia e ser do género feminino foram
variaveis estatisticamente significativas para os idosos.

Do mesmo modo, género feminino, uso de medicamento e visdo deficiente também ja
foram comprovados como fatores de risco para quedas. Pelas demais causas externas, destaca-
se que em todas as faixas etdrias os homens tém mais chance de traumas, porém, em nosso
estudo com a populagdo idosa, as mulheres sofreram mais quedas em comparacdo aos outros
eventos (ou demais causas externas). Portanto, uma maior chance de trauma por queda para

mulheres foi comprovada.
CONCLUSAO

A relacdo entre os sexos é igualitaria na infancia, enquanto na adolescéncia e idade
adulta a prevaléncia chega a ser 6 vezes maior nos homens que nas mulheres principalmente
devido a maior exposicao do sexo masculino aos acidentes de transito, enquanto que nos
idosos a proporcao de mulheres prevalece provavelmente devido a comorbidades como
osteoporose e outras doencas, além da maior expectativa de vida.

As lesOes traumaticas do ombro estdo entre as principais ocorréncias traumato-
ortopédicas na emergéncia, devendo ser observadas as peculiaridades da sua ocorréncia na
populacdo pediatrica, jovem, adulta e idosa, como demonstrada pelo presente estudo,

auxiliando na prevencao dos seus respectivos fatores de risco.
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