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RESUMO:

Objetivo: Identificar o perfil dos pacientes acometidos com traumatismo cranioencefalico atendidas em
um hospital ptblico de Teresina. Método: Estudo descritivo, exploratorio, retrospectivo, documental de
abordagem quantitativa realizado em um hospital ptblico de Teresina-PI. Os dados foram coletados no periodo
set/out/ de 2016 e janeiro de 2017 por meio de pesquisa nos prontudrios através do formuldrio elaborado
pelas pesquisadoras. Resultados: Registraram-se 1603 internagdes com o diagndstico de traumatismo
cranioencefélico destes, 5,67% tiveram traumatismo cranioencefalico leve, 92,67% moderado e 1,67% grave.
Houve predominio da faixa etdria de 18 a 29 anos, sexo masculino, solteiro e o ensino fundamental. Nesta
busca, 19,33% dos pacientes foram a 6bito. Conclusdo: Conclui-se que o perfil do paciente acometido por
trauma cranioencefélico, no hospital estudado, é caracterizado por um predominio do sexo masculino com
uma faixa etdria de 19 a 29 anos, solteiros e com escolaridade de até o ensino fundamental.

Descritores: Trauma Craniano; Enfermagem; Saude.

ABSTRACT

Objective: This study meant to identifying the traumatic brain injury patients’ profile in a public hospital of Teresina city, Piaui State,

Brazil. Methods: It is a descriptive-exploratory, retrospective and documental study with a quantitative approach, which was performed
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in a public hospital from Teresina city. Data collection took place from
September 2016 to January 2017 by researching medical records based
on a developed form. Results: Considering the total number of traumatic
brain injury hospitalizations, 5.67% were mild, 92.67% were moderate,
and 1.67% were severe injuries. There was a predominance of single
males within the age group from 19 to 29 years old, holding at most
elementary school education. According to the study results, 19.33% of
the patients died. Conclusion: It was concluded that the traumatic brain
injury patients’ profile is characterized by a predominance of single males
within the age group from 19 to 29 years old, holding at most elementary
school education.

Descriptors: Traumatic brain injury, nursing, health.

RESUMEN

Objetivo: identificar el perfil de los pacientes acometidos con
traumatismo craneoencefdlico atendidos en un hospital publico de
Teresina. Método: Estudio descriptivo, exploratorio, retrospectivo,
documental de abordaje cuantitativo realizado en un hospital ptblico de
Teresina-PI. Los datos fueron recolectados en el periodo set / out/ de 2016
y enero de 2017 por medio de investigacion en los prontuarios a
través del formulario elaborado por las investigadoras. Resultados:
Se registraron 1603 internaciones con el diagnéstico de traumatismo
craneoencefalico de éstos, 5,67% tuvieron traumatismo craneoencefalico
leve, 92,67% moderado y 1,67% grave. Se observé predominio del
grupo de edad de 18 a 29 afios, sexo masculino, soltero y la ensefianza
fundamental. En esta basqueda, el 19,33% de los pacientes fueron a
muerte. Conclusion: Se concluye que el perfil del paciente acometido
por trauma craneoencefélico, en el hospital estudiado, se caracteriza por
un predominio del sexo masculino con una franja etaria de 19 a 29 afios,
solteros y con escolaridad de hasta la ensefianza fundamental.

Descriptores: Traumatismos Craneocerebrales; Enfermeria; Salud.

INTRODUCAO

O Traumatismo Cranioencefdlico (TCE) é um dos
principais problemas de satide publica na atualidade, sendo
ele uma das mais importantes causa de morte, deficiéncias
fisicas, mentais e neurologicas, influenciando em uma menor
qualidade de vida, ultrapassado somente pelo Acidente
Vascular Encefélico (AVE).!

O TCE ¢ qualquer agressdo de ordem traumdtica que
acarrete lesao anatdbmica ou comprometimento funcional do
couro cabeludo, cranio, meninges, encéfalo ou seus vasos.?
Ele pode ser classificado em leve, moderado e grave de
acordo com a escala de coma de Glasgow, onde ¢é aceita
mundialmente, pois estabelece um método simples para
avaliar os critérios do quadro neuroldgico, sendo necessario
repetir ao longo do atendimento. >

Analisada de uma forma geral, em relagdo ao sexo,
aincidéncia de TCE se mostra mais frequente em homens do
que em mulheres, podendo ter mudancas significativas em
determinadas situagdes de risco. Dentre as causas de TCE,
as que vém ocorrendo em maior frequéncia sdo as que estio
envolvidas diretamente em acidentes de transito, seguidas
de agressoes fisicas, quedas, lesdes por arma de fogo entre
outras que ocorrem em menor nimero.”

A causa dominante de mortalidade e mobilidade entre os
adultos jovens da atualidade sdo os acidentes automobilisticos,
mesmo havendo uma diminui¢do consideravel tanto na

quantidade, quanto na gravidade dos TCE nos ultimos 10
anos nos paises desenvolvidos, em virtude do aumento da
seguranga rodovidria e ocupacional. O que se pressupde que
até 2020 se tornara umas das principais causas de morte,
podendo considerar-se como sendo uma epidemia silenciosa.*

No cendrio Brasileiro, os traumas mecanicos deixaram
sequelas irreversiveis em milhares de pessoas, principalmente
em relacdo aos acidentes de transito. O Nordeste e Norte
foram as regides onde se mais tiveram aumento em relagio
a obito por acidente de transito, sendo que o Piaui ocupava
a 202 posi¢do em 2001, com uma taxa de 15,3 6bitos por 100
mil habitantes, em 2011 passou para o quarto lugar °.

A partir da observacdo das grandes quantidades de
acidentes ocorridos diariamente e analisando a ocorréncia
de mortalidade de pessoas acometidas por TCE por causas
externas na populagdo de ambos os sexos faz-se necessario
um estudo que possa identificar qual o perfil dessas vitimas.
A realizagdo desse estudo é muito importante para o
desenvolvimento de um modo eficaz de como os profissionais
da drea da satide, em particular o enfermeiro, devem abordar
e informar aos pacientes acometidos por TCE.

Diante do exposto, o presente estudo teve por objetivo
identificar o perfil dos pacientes acometidos com traumatismo
cranioencefélico (TCE) atendidos em um hospital pablico
de Teresina-PI.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratdrio,
retrospectivo, documental de abordagem quantitativa.
O estudo foi realizado em um hospital publico de Teresina
referéncia no atendimento ao trauma, no periodo de setembro
a outubro de 2016 e janeiro de 2017. A populagdo do estudo
foi constituida por vitimas que sofreram traumatismo
cranioencefalico que foram atendidas no hospital de referéncia
no ano de 2015, sendo a amostra composta por 300 prontudrios
de pacientes ,de um total de 1603, com margem de erro de
5% e nivel de confianga de 95%.

Foram incluidos na pesquisa prontuarios de pacientes
com idade igual ou superior a 18 anos, atendidos no hospital
de referéncia no periodo de janeiro a dezembro de 2015
acometidos por traumatismo cranioencefalico. Excluiram-se
os prontudrios de pacientes sem diagnoéstico médico de
Trauma Cranioencefilico e/ou que apresentaram dados
incompletos no prontuario.

A coleta de dados ocorreu por meio de pesquisa nos
prontuarios de individuos com TCE, no periodo de janeiro
de 2015 a dezembro de 2015, utilizando-se um formulario
elaborado pelas pesquisadoras.

Para a organiza¢do dos dados coletados, criou-se, um
banco de dados no Programa Microsoft Excel, versio XP
(Microsoft CO, USA), com dupla digitagdo dos dados os
quais foram, posteriormente importados para o Programa
Statistical Package for the Social Science (SPSS) (versao 19.0
for Windows). Este software possibilitou o processo de andlise
estatistica dos dados.

Os aspectos éticos deste estudo estio em consonancia
com a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude
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do Brasil. A pesquisa recebeu parecer aprovado do Comité
de Etica em Pesquisa, com 0 CAAE n° 58232616.0.0000.5210,
e sob o niimero de Parecer n° 1.709.526, em 31 de Agosto
de 2016.

RESULTADOS

Os dados coletados foram dispostos em tabelas e grafico.
A Tabela 1 é apresentada a distribui¢do dos 300 participantes
da pesquisa segundo as caracteristicas sociodemograficas.

A pesquisa dos dados revelou que houve ocorréncia
relativamente maior de TCE no sexo masculino, com 242
vitimas (80,67%). Em si tratando de faixa etdria, os que tiveram
maior frequéncia de TCE foram os referentes as idades entre
18 a 29 anos, com 113 (37,67%) vitimas.

Levando em conta a escolaridade, 109 (36,33%) pacientes
possuiam até o ensino fundamental, sendo esse o escore de
maior prevaléncia, e um total de 108 (36%) prontudrios
de pacientes ndo foram informados a respeito de suas
escolaridades. Em relagdo ao estado civil, o mais prevalente
foi pacientes solteiros com 136 (45,33%) admissdes, seguido
dos casados, com 115 (38,33%).

Tabela 1 - Perfil séciodemogréafico dos pacientes. Teresina
(PI), 2015. (n=300)

N2 %
Masculino 242 80,67
Sexo
Feminino 58 19,33
18 |---- 30 13 37,67
30 |---- 40 75 25,00
Faixa etdria 40 |---- 50 43 14,33
50 |---- 60 30 10,00
60 ou + 39 13,00
Analfabeto 17 567
Ensino fundamental 109 36,33
. Ensino médio 54 18,00
Escolaridade - -
Ensino superior completo 6 2,00
Ensino superior incompleto 6 2,00
Nao informado 108 36,00

N2 %
Solteiro 136 45,33
Casado 15 38,33
Divorciado n 3,67
Estado civil
Vidvo 12 4,00
Concubinato 21 7,00
lgnorado 5 1,67

Fonte: SAME, HUT

A Tabela 2 é apresentado o grau de TCE das vitimas
segundo sexo, faixa etdria, estado civil, escolaridade, tipo
de transporte pré hospitalar,condi¢do do paciente e veiculo
envolvido. O sexo masculino foi o mais predominante com
242 (80,67%), sendo a sua maioria diagnosticada com TCE
moderado com 224 (80,58%), seguido do TCE leve, com 14
(82,35%) vitimas.

No que diz respeito a escolaridade, constatou-se que
os pacientes que possuiam até o ensino fundamental
destacou-se o TCE moderado com 102 (36,69%) pacientes
em rela¢do ao demais. Houve uma superioridade no grau
de TCE moderado na faixa etdria de 18 a 29 com 104
(37,41%). Em relagdo ao estado civil, houve um predominio
de pacientes solteiros que em sua maioria sofreram TCE
moderado com 126 (45,32%).

Quanto ao tipo de transporte pré-hospitalar observou-se
que o mais utilizado foi 0 SAMU, com um total de 150 (50%)
pacientes, sendo este o transporte predominante em todos
os niveis de TCE, 10 (58,82%) leve, 137 (49,28%) moderado
e grave 3 (60%). No que se refere a condi¢do do paciente
no momento do acidente, 191(63,67%) eram motociclistas,
sendo essa a condi¢do prevalente e destes, a maioria foi
acometida por TCE moderado,182 (65,47%), considerada
essa a maior incidéncia em relagdo as demais condi¢oes nos
mesmos estudados.

Constatou-se que, da totalidade dos casos examinados
em relag¢do ao veiculo envolvido, a motocicleta foi o veiculo
mais presente, com 225 (75,00%), sendo o veiculo mais
prevalente em todos os niveis de TCE. Observou-se também,
que houve inexisténcia do registro do uso do cinto de
seguranca e de capacete.

Tabela 2 - Grau de TCE segundo sexo, faixa etdria, estado civil, escolaridade, tipo de transporte pré hospitalar,condicdo do

paciente e veiculo envolvido. Teresina (PI), 2015. (n=300)

Tipo TCE
Leve Moderado Grave Total
Ne % N2 % N2 % Ne %
Masculino 14 82,35 224 80,58 4 80,00 242 80,67
56X Feminino 3 17,65 54 19,42 1 20,00 58 19,33
18 |---- 30 6 35,29 104 37,41 3 60,00 n3 37,67
30 |---- 40 3 17,65 72 25,90 - - 75 25,00
Faixa etaria 40 |---- 50 5 29,41 37 13,31 1 20,00 43 14,33
50 |---- 60 1 5,88 28 10,07 1 20,00 30 10,00
60 ou + 2 n,76 37 13,31 - - 39 13,00
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Tipo TCE
Leve Moderado Grave Total
Ne % N2 % N2 % Ne %
Analfabeto 2 n,76 15 5,40 - - 17 5,67
Ensino fundamental 7 4118 102 36,69 - - 109 36,33
Ensino médio 4 23,53 47 16,91 3 60,00 54 18,00
Escolaridade ~ Ensino superior - - 6 216 - - 6 2,00
completo * s
Ezsci"rfpfgt‘;e”or 1 588 5 180 - - 6 2,00
Né&o informado 3 17,65 103 37,05 2 40,00 108 36,00
Solteiro 8 47,06 126 45,32 2 40,00 136 45,33
Casado 7 4118 106 3813 2 40,00 n5 38,33
Ectado civil Divorciado 1 5,88 10 3,60 - - n 3,67
Vidvo - - 12 4,32 - - 12 4,00
Concubinato 1 5,88 19 6,83 1 20,00 21 7,00
lgnorado - - 5 1,80 - - 5 1,67
SAMU 10 58,82 137 49,28 3 60,00 150 50,00
Bombeiros - - 6 26 - - 6 2,00
tTrlsr?sgirte Nao se aplica - - - - - - - -
Ignorado - - - - - - - -
Outros 7 41718 135 48,56 2 40,00 144 48,00
Pedestre 10 58,82 35 12,59 - - 45 15,00
Motociclista 6 35,29 182 65,47 3 60,00 191 63,67
Passageiro - - 21 7,55 - - 21 7,00
Condicao Ciclista - - 2 72 - - 2 ,67
do paciente  condutor - - 18 6,47 - - 18 6,00
N&o se aplica 1 5,88 20 7,19 2 40,00 23 767
Ignorado - - - - - - - -
Outro - - - - - - - -
Bicicleta - - 1 ,36 - - 1 ,33
Motocicleta 15 88,24 207 74,46 3 60,00 225 75,00
Automovel - - 50 17,99 - - 50 16,67
Caminhao - - - - - - - -
Veiculo Onibus 1 5,88 - - - i, ] 33
envolvido Trem - - - - - - - -
Carroga - - - - - - - -
N&o se aplica 1 5,88 20 7,19 2 40,00 23 767
lgnorado - - - - - - - -
Outros - - - - - - - -

Fonte: SAME, HUT

A Tabela 3 demonstra a necessidade de cirurgia, o motivo da alta e o tempo de internagdo dos pacientes no hospital
publico de Teresina. Observou-se que, em relacio a realizagdo ou nao do procedimento cirargico, 215 (71,67%) dos casos
analisados nao fizeram cirurgia. Quanto ao motivo da alta, 202(67,33%) pacientes obtiveram alta devido ao seu estado
melhorado. Na analise tempo de internagao observou-se uma média de 8 dias, com tempo maximo de 181 dias e minimo
de 1 dia de internagéo por paciente.
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Tabela 3 - Tipo de transporte pré hospitalar, condicdo do paciente, veiculo envolvido, necessidade de cirurgia, motivo da alta

e tempo de internacdo. Teresina (PI), 2015. (n=300)

N2 % Média Maximo Minimo
) ) ) Sim 85 28,33
Necessidade de cirurgia
Nao 215 71,67
Alta melhorado 202 67,33
) Obito 58 19,33
Motivo da alta
Transferéncia 35 1,67
Alta por evasao 5 1,67
Tempo de internacgdo (dias) 8 181 1

Fonte: SAME, HUT

O grafico 1 possibilitou identificar a ocorréncia dos casos
de TCE da amostra estudada, verificando-se um ntmero
maior nos casos de TCE moderado com (92,67%), seguido
do leve com (5,67%).

Grafico 1 - Grau de gravidade do TCE. Teresina, PI, Brasil,
2016/2017
100,00%

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
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0,00%

92,67%

5,67%
[ ]

leve moderado

1.67%

grave
Tipo TCE
Fonte: SAME, HUT, 2016/2017

DISCUSSAO

Os resultados referentes a tabela 1 mostraram um perfil
de pacientes jovens do sexo masculino, em idade produtiva.
Este perfil vem de encontro com os achados de vérios estudos
na literatura, que constatou que houve um elevado grau
de superioridade de homens jovens com 31,45% do total de
vitimas de seu estudo com faixa estaria entre 21 e 30 anos.°
Devido ao sexo masculino possuir uma maior exposi¢do a
fatores de risco para o TCE, é que mostra o baixo percentual
de mulheres atingidas pelo trauma no presente.”

Houve o predominio de pacientes solteiros seguidos
dos casados o que foi confirmado através de estudo que
mostra que os pacientes solteiros sobressairam-se dos casados
com 74,8%.* Havendo predominio dos solteiros e adultos
jovens, em que por imaturidade, tendéncia, uso abusivo de
substancias ilegais e desrespeito as leis de transito, acabam
sendo as vitimas mais afetadas nos acidentes automobilisticos.’

No presente estudo identificou-se que a maioria dos
pacientes possuiam até o ensino fundamental. Tais evidéncias
assemelham-se a estudos que analisaram pacientes

acometidos por TCE, onde maioria dos pacientes sdo
pessoas com escolaridade abaixo de 8 anos de estudo.'® Outro
estudo mostrou equiparagio entre o grau de escolaridade
ensino fundamental (32,3%) e médio incompleto (32,3%)
na amostra pesquisada.®

A analise da tabela 2 possibilitou verificar o grau de
TCE, sendo esses leve, moderado e grave, no entanto em
relacdo aos dados das varidveis sexo, faixa etdria, estado civil
e escolaridade da tabela 2 ja foram discutidos anteriormente
na tabela 1, com diferenca de que em todas essas variaveis
houve o predominio de TCE moderado.

O SAMU foi o transporte pré-hospitalar mais utilizado
pelas vitimas para chegarem até as unidades de urgéncia e
emergéncia o em todos os graus de TCE, em discordancia
da literatura que mostra que a ambulancia hospitalar foi o
meio de transporte mais utilizado com 60,81%."

Ja em outro estudo, o SAMU ficou como sendo o segundo
transporte pré-hospitalar mais utilizado com 11% dos
pacientes atendidos, ficando atrds do Servigo Integrado
de Atendimento ao Trauma- SIATE 75%."" Silva, Galvao e
Muraro (2016) mostram que os meios de locomogdo mais
utilizados pelas vitimas para chegarem até as unidades de
urgéncia e emergéncia foram respectivamente, veiculo
particular (48,5%) e SAMU (34,4%)."

Os motociclistas caracterizam-se como os mais
prevalentes dentre os atendimentos e a motocicleta como
sendo o veiculo mais presente nos acidentes, sendo o TCE
moderado prevalente nas duas vaiaveis. Corroboram com
o estudo mostra que entre as principais causas de TCE os
acidentes por motocicletas estdo em primeiro lugar com
45(44,55%) casos.”E em um estudo realizado sobre o TCE
por colisdo automobilistica e alcoolismo no Piaui mostra
que a maioria da populagio estudada foi masculina (94,5%)
com colisdo automobilistica.'?

No presente estudo a maioria dos pacientes nao foram
submetidos a procedimento cirtrgico, corroborando com o
estudo que mostro que 71,29% dos casos nao necessitou de
intervengao cirtrgica, enquanto 28,71% receberam tratamento
cirtrgico.” Diferentemente de outro estudo , em que o ntimero
de pacientes submetidos a cirurgia foi de 98(80,3%) e apenas
24(19,7%) ndo realizaram intervengdo cirargica.**
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Do total dos internados, a maioria das vitimas recebeu
alta hospitalar devido ao seu estado melhorado seguidos
daqueles que foram a dbito. Tal fato pode ser confirmado
a partir dos dados obtidos nos estudos em que relatam que
47,3% dos pacientes foram de alta para a residéncia por estado
melhorado, seguido dos que foram transferidos (31,4%)."
Constatou-se ainda uma mortalidade de 19,1% dos pacientes
a nivel hospitalar.

Os dados referentes ao tempo de internagio do presente
estudo nao sdo condizentes com os da literatura pesquisada,
onde 40,1% dos pacientes ficaram internados entre 2 a 7
dias, ou seja, a maioria, e o tempo de internagao médio foi
de 15,9 dias."” Diferenciando de um outro que mostra que
52 dias de internacdo é a média de tempo em dias em que o
paciente permanece para a sua reabilitagdo.?

Em relagao a variavel uso de cinto de seguranca e uso do
capacete, ndo teve como ser respondida no formulério, pois a
pergunta nio era registrada na ficha do SAMU de Teresina e
na ficha dos pacientes de Timon néo existia a pergunta. O uso
do cinto de seguranca diminui em 40% a 60% a ocorréncia
tanto do TCE grave quanto da mortalidade. O uso de capacete
diminui a mortalidade em 30%. O surgimento, de novos
métodos de protegdo como air bag, freios ABS, diminui o
indice de lesdes faciais, assim como promove importante
redugdo na mortalidade por TCE.'¢

O capacete é um equipamento indispensavel para a
seguranc¢a do motociclista pois 0 mesmo diminui o risco
e gravidade de lesdo na cabega em torno de 72% além de
diminuir a probabilidade de morte em até 39%.'” Ao analisar
o grafico 1 do presente estudo, observou-se que houve uma
predominéncia de TCE moderado (92,67%), contrapondo-se a
literatura que entre as vitimas, 5 (20%) apresentavam indicagao
de TCE leve, 6 (25,05%) TCE moderado e 13 (54,2%) TCE
grave, segundo escores de GCS."

CONCLUSAO

O estudo revela que que o perfil do paciente acometido
por trauma cranioencefdlico, no hospital estudado,
é caracterizado por um predominio do sexo masculino com
uma faixa etaria de 19 a 29 anos, solteiros e com escolaridade
de até o ensino fundamental.

Os acidentes com motocicletas foram os principias
responsaveis pelo evento traumitico, independente da
gravidade do TCE. O transporte pré-hospitalar mais utilizado
foi 0 SAMU sendo prevalente em todos os niveis de TCE.
A maioria dos pacientes obtiveram alta devido ao seu estado
melhorado seguido daqueles que foram a 6bito. O tempo
médio de internagdo dos pacientes foram de 8 dias, com
predominio de internagéo de pacientes com TCE moderado
seguido do leve.

Foi possivel observar que no servico existe uma dificuldade
no preenchimento da ficha de admissdo dos pacientes, que
¢ de suma importancia para o reconhecimento do perfil dos
mesmos, pois esses dados serdo utilizados por profissionais
em que possibilitariam ado¢ao de medidas de forma mais
rapida e objetiva.

Como limitagdo do estudo, ressalta-se que nao houve
possibilidade de responder a pergunta sobre a variavel do
uso de cinto de seguranca e uso de capacete, pelo condutor
ou passageiro de moto ou bicicleta, pois as mesmas nao eram
registradas na ficha do SAMU de Teresina e os pacientes
que eram atendidos pelo SAMU de Timon a pergunta ndo
existia na ficha.

Este estudo tem a finalidade de informar, sobre os graus
de TCE, e conscientizar a sociedade sobre o grande numero
de internag¢des devido aos acidentes automobilisticos, além da
necessidade de implantar medidas preventivas relacionadas
aos acidentes que levam ao TCE.
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