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RESUMO

Objetivo: analisar o perfil das ocorréncias clinicas e traumatoldgicas em idosos atendidos pelo Servigo de
Atendimento Modvel de Urgéncias. Métodos: estudo descritivo, transversal, documental retrospectivo,
realizado em 359 registros do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia em um municipio da Paraiba,
entre julho de 2017 e julho de 2018. Utilizou-se um instrumento com questdes sociodemografica, natureza da
ocorréncia e intervengdes realizadas. Analisou-se os dados com estatistica descritiva e inferencial. Resultados:
a majoria das ocorréncias acometeram homens de 80 anos ou mais. Os agravos clinicos predominaram em
ambos os sexos (79,9%), seguido pelas ocorréncias traumaticas (19,4%). Destas, 84,2% foram quedas, 14,3%
acidentes e 1,5% afogamento. A Unidade de Suporte Avangado de Vida foi utilizada em 77,2% das ocorréncias.
As intervengdes prevalentes foram a instalagio do acesso venoso periférico e a oxigenoterapia. Conclusao:
enfatiza-se a necessidade do reconhecimento dos grupos vulnerdveis para compreender os aspectos
relacionados as ocorréncias e implementar medidas preventivas.

DESCRITORES: Enfermagem; Assisténcia Pré-hospitalar; Ferimentos e lesdes; Idoso.

ABSTRACT

Objective: to analyze the profile of clinical and traumatological occurrences in elderly assisted by the Mobile Emergency Care Service.
Methods: descriptive, cross-sectional, retrospective documentary study, carried out on 359 records of the Mobile Emergency Care Service
in a municipality in Paraiba, between July 2017 and July 2018. It was used an instrument involving sociodemographic questions, nature

of the occurrence and interventions performed. Data were analyzed using descriptive and inferential statistics. Results: most occurrences
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involved men aged 80 years or more. Clinical problems predominated in
both genders (79.9%), followed by traumatic events (19.4%). Among these,
84.2% were falls, 14.3% accidents and 1.5% drowning. The Advanced Life
Support Unit was used in 77.2% of the cases. The prevalent interventions
were the installation of peripheral venous access and oxygen therapy.
Conclusion: it emphasizes the need to recognize vulnerable groups
to understand the aspects related to the occurrences and implement
preventive measures.

DESCRIPTORS: Nursing; Emergency Medical Services; Wounds and
Injuries; Aged.

RESUMEN

Objetivo: analizar el perfil de las ocurrencias clinicas y traumatologicas
en ancianos atendidos por el Servicio de Atencién mévil de Urgencia.
Meétodos: estudio descriptivo, transversal, documental retrospectivo,
realizado en 359 registros del Servicio de Atencion moévil de Urgencia
en una ciudad de Paraiba, entre junio del 2017 y julio del 2018. Se
utilizé6 un instrumento con preguntas sociodemograficas, naturaleza
de la ocurrencia e intervenciones realizadas. Los datos se analizaron
con estadistica descriptiva e inferencial. Resultados: la mayoria de las
ocurrencias acometieron hombres de 80 afios 0 mas. Los agravios clinicos
predominaron en ambos sexos (79,9%), seguido por las ocurrencias
traumdticas (19,4%). De estas, 84,2% fueron caidas, 14,3% accidentes y
1,5% ahogamiento. La Unidad Avanzada de Soporte de Vida fue utilizada
en 77,2% de las ocurrencias. Las intervenciones predominantes fueron la
instalacion de acceso venoso periférico y la oxigenoterapia. Conclusion:
Se enfatiza la necesidad de reconocer los grupos vulnerables para
comprender los aspectos relacionados con las ocurrencias e implementar
medidas preventivas.

Descriptores: Enfermeria; Servicios Médicos de Urgencia; Heridas y

Traumatismos; Anciano.

INTRODUCAO

Apesar das inovagdes tecnoldgicas no setor da saide,
paises em desenvolvimento, a exemplo do Brasil, lutam por
uma assisténcia universal frente as mudancas epidemioldgicas
decorrentes do envelhecimento populacional. As demandas
provenientes do aumento da incidéncia das doengas nao
transmissiveis, dentre as quais se destacam as condigoes
cronicas-degenerativas, requer a adequagdo dos servigos
de satde.’

Evidencia-se que a progressdo da idade é acompanhada por
mudangas organicas previsiveis, com tendéncia a diminui¢ao
da reserva fisiologica. O envelhecimento contribui para a
diminui¢éo da acuidade visual, da audi¢éo, o aumento do uso
de medicamentos e alteragdes na marcha. Ademais, a pessoa
idosa podera apresentar restri¢do nas fun¢des renal, pulmonar,
cardiovascular, osteomuscular e enddcrino.? Tais alteracoes
favorecem a ocorréncia de agravos a saide da pessoa idosa,
como a incidéncia de traumas e agudizacdo das doencas
cronicas, requerendo, desta forma, um atendimento agil e
resolutivo.

Dentre os agravos atendidos pela Rede de Atencéo as
Urgéncias, evidencia-se o trauma, que consiste em uma
lesdo de extensdo e intensidade variaveis, o qual pode ser
provocado por agentes quimicos, fisicos e/ou psiquicos, de
forma intencional ou acidental, instantanea ou prolongada,
produzindo perturbagdes somaticas ou psiquicas.’ No cenario

brasileiro, a terceira maior causa de dbitos na populagdo em
todas as faixas etarias é o trauma por acidentes, perdendo
apenas para as doencas cardiovasculares e as neoplasias
malignas. Apesar de o trauma ser mais frequente entre os
jovens, o idoso, quando acometido, apresentam agravos
importantes e consomem mais recursos durante o tratamento,
se comparado ao individuo em fase adulta.*

Conforme exposto na literatura, as causas mais frequentes
de traumas fisicos em idosos sdo as quedas, as queimaduras
e os acidentes de transito, causados devido a alteracoes
fisiolégicas do envelhecimento como a diminuigio das
respostas cognitivas, memdria, coordenagdo motora, bem
como uma diminui¢do da acuidade visual e auditiva, perda
de massa muscular com debilidade e reducio do conteddo
mineral 6sseo.'”

O trauma, que pode ser acidental ou um ato de violéncia, é
responsavel pelos altos indices de hospitalizagdes na populagio
idosa e contribui diretamente para a redugdo da qualidade
de vida, constituindo a quinta causa de mortalidade entre
os individuos com mais de 75 anos."

Além disso, pessoas idosas portadores de doengas cronicas
ndo transmissiveis podem apresentar agravos agudos,
que desestabilizam o equilibrio funcional do organismo,
necessitando de intervengio precoce e qualificada sendo um
dos motivos de procura por servicos de saude. Conhecer
a epidemiologia destes agravos é fundamental para definir
politicas de prevencédo e diminuir os indices de mortalidade
precoce .’

Diante dessas necessidades surge o Atendimento Pré-
Hospitalar Mével (APHM), o qual ¢é utilizado como porta
de entrada para a rede de urgéncia e emergéncia conforme
a Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias. Responsaveis
por receber essa demanda, o APHM constitui um importante
marcador da qualidade da condi¢ao de satide da populagio.
Também por meio dele, pode-se identificar os agravos
inusitados a saude dos pacientes e sua recorréncia, como
por exemplo, uma alta incidéncia de atropelamentos, crises
asmaticas de repeti¢do, dentre outros.®

E oportuno destacar que o cuidado pré-hospitalar deve
ser diferenciado quando se trata de pessoa idosa, pois as
manifestagdes subitas de doengas e os traumas sdo mais
frequentes. Além da gravidade da lesdo, os idosos possuem
caracteristicas especificas, tais como: diminui¢ao de reservas
fisiolégicas, doengas cronicas associadas e medicamentos de
uso continuo, que demandam um atendimento diferenciado
frente as suas necessidades.”

Frente ao acelerado envelhecimento demografico surge
a necessidade de compreender as demandas de cuidado
requeridas pela populagdo idosa no ambito dos servicos
pré-hospitalares de urgéncia e emergéncia. Por meio do
delineamento das principais caracteristicas do evento, torna-se
possivel subsidiar agdes preventivas de saude que busquem
minimizar a ocorréncia de tais incidentes entre a populacao
idosa, visto que estes possuem uma capacidade reduzida
de recuperagio, alto indice de morbidades, mortalidade e
institucionaliza¢do, culminando em elevado custo financeiro
e social. Deste modo, o objetivo deste trabalho é analisar o
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perfil das ocorréncias clinicas e traumatologicas em pessoas
idosas atendidas pelo Servico de Atendimento Mdvel de
Urgéncias (SAMU).

METODO

Estudo descritivo com delineamento transversal, do
tipo documental retrospectivo, realizado a partir de fontes
secundarias provenientes dos atendimentos prestados pelo
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia do municipio
de Jodao Pessoa, Paraiba.

Foram analisados os registros provenientes das ocorréncias
que envolveram pessoas idosas atendidas no periodo de julho
de 2017 ajulho de 2018, totalizando uma populagdo de 4.331
de atendimentos. A determina¢do da amostra foi do tipo
probabilistica, por meio da técnica de amostragem simples.
Delimitou-se a amostra considerando a seguinte férmula:
n = Z2 PQ/d2, sendo n = tamanho amostral minimo; Z =
varidvel reduzida; P = probabilidade de encontrar o fendmeno
estudado; Q = 1-P; d = precisdo desejada. Adotou-se p =
50%, por se tratar de uma avaliagdo multidimensional, e
parametro de erro amostral de 5%.

Para tanto, estabeleceu-se como critérios de inclusao do
estudo individuos de ambos os sexos com 60 anos ou mais.
Foram excluidas da pesquisa as fichas de atendimentos que
continham elevado nimero de informagdes subnotificadas
e aquelas em que havia o preenchimento ilegivel. Por fim, a
amostra foi composta por 359 fichas de atendimento, o que
correspondia o tamanho amostral minimo.

A coleta de dados foi realizada no més de outubro de 2018
por discentes de enfermagem mediante a anélise das fichas de
regulacdo médica, as quais foram coletadas junto ao Servigo
de Arquivo Médico e Estatistica (SAME) do SAMU 192
Regional Jodo Pessoa. Para tanto, foi adotado um instrumento
de coleta de dados contemplando questdes pertinentes aos
objetivos propostos para o estudo, considerando os dados
sociodemograficos da vitima assim como a natureza da
ocorréncia e as intervencdes realizadas no ambiente pré-
hospitalar. As variaveis consideradas nesse recorte da pesquisa
foram: sexo e idade das vitimas, mecanismo do trauma,
unidade destinada ao atendimento, agdes realizadas pela
equipe e destino da vitima.

A andlise dos dados foi efetivada numa abordagem
quantitativa por meio da estatistica descritiva de natureza
univariada para todas as varidveis, incluindo medidas de
frequéncia, de posi¢ao e dispersdo. Para comparagdo das
principais variaveis categdricas, utilizou-se o Teste do Qui-
quadrado, de acordo com os objetivos propostos para o estudo.
Os dados foram analisados através do sistema computacional
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 20.0,
por ser adequada ao alcance dos objetivos do estudo e por
possibilitar a precisao e generalizacdo dos seus resultados.

Cabe destacar que durante todo o processo da pesquisa,
especialmente na fase da coleta de informagdes, foram
observados os aspectos éticos que normatizam a pesquisa na
qual foi apreciada e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa
do Centro Universitario de Jodo Pessoa, com nimero do

parecer: 2.891.023 de 12 de setembro de 2018 envolvendo
seres humanos dispostos na Resolu¢ido 466/2012 do CNS/
MS/BRASIL, especialmente o sigilo e a confidencialidade
das informagdes.

RESULTADOS

Ao analisar os atendimentos prestados pelo SAMU,
observou-se a predominéncia de (190; 52,9%) idosos do
sexo masculino, com faixa etdria de 80 ou mais (138; 38,4%).
Quanto ao tipo de ocorréncia, destacou-se as de natureza
clinica (287;79,9%), seguida pela ocorréncia traumatica (70;
19,4%), em que destas se destaca (302; 84,2%) as quedas e
acidentes (51; 14,3%). Com relagdo ao destino da vitima, a
maioria néo foi informado (201; 56%), seguido por unidade
hospitalar (85; 22,7%). No que diz respeito a unidade pré-
hospitalar destinada e o turno no qual ocorreu o atendimento,
observou-se a prevaléncia da Unidade Suporte Basico (277;
77,2%) e turno diurno (257; 71,6%), conforme evidenciado
na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracteristicas dos atendimentos prestados pelo
SAMU a populagédo idosa. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2018

Variavel Categorias n %
Masculino 190 52,9
Sexo
Feminino 169 471
60-69 19 331
Faixa Etaria  70-79 102 28,4
80 ou mais 138 38,4
Clinica 287 79,9
Tieode — po imatica 70 19,4
ocorréncia
Psiquidtrica 02 0,7
Unidade hospitalar 85 23,7
|/‘-\btendolldo no local e 63 175
Destino tberado
Obito no local 10 2,8
Né&o informado 201 56,0
usB 277 772
Unidade
destinada UsA s/ 159
Motolancia 25 70
Diurno 257 71,6
Turno
Noturno 102 28,4

Na Tabela 2 é possivel identificar as caracteristicas dos
atendimentos prestados segundo sexo. Visualizou-se que a
faixa etaria predominante para o sexo feminino foi de 60 a
69 anos (74; 43,8%), enquanto para o sexo masculino foi de
80 anos ou mais (87; 45,8%). Quanto ao tipo da ocorréncia,
em ambos o0s sexos se predominou a natureza clinica.
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Tabela 2 - Caracteristicas dos atendimentos prestados pelo SAMU segundo sexo conforme Teste do Qui-quadrado. Jodo

Pessoa, PB, Brasil, 2018

Sexo
Variavel Feminino Masculino Significancia
n % n %
Faixa etaria p < 0,005
60 a 69 anos 74 438 45 237
70 a 79 anos 44 26,0 58 30,5
80 anos ou mais 51 30,2 87 45,8
Total 169 100 190 100
Ocorréncia p = 0,247
Clinico 137 811 150 78,9
Trauma 30 178 40 211
Psiquiatrico 02 1,2 (¢} -
Total 169 100 190 100

Com relagdo as caracteristicas dos atendimentos prestados
segundo ocorréncias, as de natureza clinica predominaram
em idosos com 80 anos ou mais (118; 41,1%), traumaticas

em pacientes de 60 a 69 anos (35; 50%) e psiquidtricos as
faixas de 70 a 79 e 80 anos ou mais pontuaram ambas com
50%, conforme apresentado na Figura 1.

Figura 1- Caracteristicas dos atendimentos prestados pelo SAMU a pessoa idosa segundo ocorréncia. Jodo Pessoa, PB, Brasil,

2018
e CliNiC0  emmTraumatico ==Psiquidtrico
140
120 118 (41,1%)
100
84 (29,3%) 85 (29,6%)
80
60
a0 35 (50,0%)
19
}  16 (22'9%} (27.1%)
1 (50,0%) 1 (50,0%)
0 &)
604 69 anos 70a79anos 80 anos ou mais

As agoes realizadas pelas equipes que foram observadas
foram: abertura das vias aéreas e controle da cervical,
ventilagdo, preservacdo da circulagdo, avaliagdo da disfungdo
neuroldgica e imobilizagdo. Destas, as que mais se destacaram
foram aquelas destinada a preservacio da circulagio,
especialmente o acesso venoso periférico, realizados (165;
90,7%) dos atendimentos. Outra agdo em destaque foi a

avaliagdo da disfun¢ao neuroldgica, em que a maioria dos
idosos (266; 74,1%), estavam conscientes no momento da
chegada da equipe ao local do atendimento. E oportuno
destacar, também, as agdes para a manutencdo da ventilacio,
com énfase para a oxigenoterapia (76; 80,8%), com a finalidade
de corrigir e atenuar a deficiéncia de oxigénio ou hipdxia,
como mostra a tabela 3.
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Tabela 3 - Distribuicdo das acdes realizadas pela equipe do
SAMU a populacdo idosa. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2018

Acgoes Categorias n %
Colar cervical n 45,8
Intubacao o7 292
Abertura das _Orotraqueal
vias aéreas e Desobstrugcdo das
controleda  VAS 03 123
cervical Cricotireoidostomia 02 83
Canula orofaringea 01 4.2
Total 24 100
Oxigenoterapia 76 80,8
V?nt‘ilacé(_) mecanica 13 138
Ventilacdo T/ae?\tliT; a;:/ ?necénica
invasivg 05 >4
Total 94 100
Serterco 165 907
DEA 07 38
Preservacdo RCP 05 2,7
da circulagao i
¢ ((::grfgéc;sivo 03 16
Desfibrilador manual 02 1,2
Total 182 100
Consciente 266 74,
Inconsciente 19 53
Sonolento 08 22
Avaliacdo da 5 jentado 05 14
disfuncao -
neuroldgica Algo desorientado 03 0,8
Desorientado 01 0,3
N&o realizado 57 15,9
Total 359 100
Prancha longa 16 39,1
 emmeiode s
Imobilizacdo ~c ativo 1 26,2
Uso de KED 01 1,4
Total 42 100
DISCUSSAO

O envelhecimento resulta de um processo natural que, ao
longo dos anos, impde alteragdes estruturais e funcionais, que
podem repercutir no contexto biopsicossocial bem como na
sua qualidade de vida. As inimeras mudancas morfofuncionais
predispdem a diversos problemas de saude, bem como a
ocorréncia de acidentes, que culminam na necessidade de
atendimentos de urgéncia e emergéncia prestados pelo SAMU.

A partir dos resultados alcancados nesse estudo,
verificou-se que houve predominio no atendimento entre
os idosos do sexo masculino, em que 52,9% eram homens.
Dado divergente de uma pesquisa desenvolvida no municipio
de Natal, em que a maioria das vitimas atendidas pelo SAMU
eram mulheres.® Estudos explicam os achados do presente
estudo, visto que a populagdo masculina se expde a diversas
doengas, seja pelas atividades econdmicas ou recreativas bem
como a exposi¢do a violéncia e drogas. Ademais, ndo possuem
o habito de frequentar consultdrios médicos e realizar exames
de rotina para prevengdo de agravos a saude entre outros,

sendo entdo mais afetados pelas agudizagoes das condi¢oes
cronicas.®”’

No que diz respeito a faixa etdria, verificou-se no presente
estudo o predominio de atendimentos entre os individuos
com 80 anos ou mais (38,4%). Tais achados vao de encontro
as pesquisas realizadas em servicos de emergéncia, as quais
evidenciaram que as vitimas possuiam em média 74,2 anos
com desvio padrio de 9,3 anos.*E oportuno destacar que, com
o avangar da idade, o individuo frequentemente é incapaz
de responder ao aumento nas demandas fisiologicas, tendo
em vista a pequena reserva funcional de diversos érgaos e
sistemas. As alteragdes estruturais e funcionais, assim como
a coexisténcia de doengas sistémicas predispdem os idosos
a diversos acidentes, principalmente quando comparadas
aquelas pessoas com grande reserva fisioldgicas, comum em
outras faixas etarias.*®’

Na analise da natureza das ocorréncias atendidas pelo
SAMU, verificou-se que a maioria dos atendimentos eram
de ordem clinica, em que 81,1% estavam relacionadas ao
sexo feminino. Nesse contexto, evidencia-se que, a analise
prevalente no sexo feminino pode estar relacionada a maior
fragilidade fisica das mulheres, menor quantidade de massa
magra e de forca muscular em relagdo aos homens da mesma
idade, além do fato das doengas crdnicas ndo transmissiveis, a
exemplo as cardiovasculares, respiratorias cronicas, canceres
e diabetes, serem responsaveis por cerca de 70% de todas
as mortes no mundo, assim como pelos altos indices de
hospitalizagdo entre as pessoas idosas.' Ademais, as idosas
podem apresentar significativa perda de massa 6ssea devido a
reducdo de estrégeno, maior ocorréncia de doengas cronicas,
como diabetes, hipertensao, acidente vascular encefalico, assim
como a sua maior expectativa de vida, o que pode favorecer
o aparecimentos dos agravos de origem clinica."!

Dentre as ocorréncias de natureza traumatica (19,5%),
destaca-se as quedas, corroborando com outros estudos ja
desenvolvidos.*'* As quedas ocorrem como resultado de
uma complexa interacdo de fatores de risco que podem
ser classificados em bioldgicos, como idade, género e raga,
fragilidade, doengas associadas como Alzheimer, sequelas
de acidente vascular encefélico, pico hipertensivo; e em
fatores de risco comportamentais, emocionais assim como
as atividades diarias. E oportuno destacar que a maioria das
quedas ocorrem na propria residéncia ou em seus arredores,
durante o desempenho de atividades cotidianas como realizar
as atividades domésticas, caminhar e ir ao banheiro.'?

Considerada como uma sindrome geriatrica, as quedas
possuem um impacto significativo na vida das pessoas
idosas, visto que podem implicar em tratamentos onerosos
e prolongados assim como altas taxas de mortalidade devido
as lesdes decorrentes do evento. O dano mais comum ¢ a
fratura, em que o trauma mais prevalente ¢ o de fémur, seguido
por lesdo de radio e clavicula. Além dos danos fisicos, a
pessoa idosa que sofreu queda pode apresentar medo de
cair novamente, o que culmina na diminui¢io ou restri¢do
de suas atividades de vida didria, influenciando diretamente
no isolamento social e diminui¢éo da for¢a muscular. Logo, a
queda é considerada um importante marcador independente
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da fragilidade, institucionaliza¢do, declinio na saude e
mortalidade.”

Das caracteristicas dos atendimentos, o presente estudo
mostrou que a maijoria dos atendimentos clinicos eram
destinados as vitimas de 80 anos ou mais (41,1%) enquanto os
traumadticos acometiam os individuos com 60 a 69 anos (50%).
Em estudos semelhantes, viu-se que essa faixa etaria de 60 a
69 anos, foi de significativa predominancia no atendimento de
trauma, ou seja, um perfil com independéncia e autonomia,
o que lhes proporciona vida ativa com participagdo em
atividades sociais, de trabalho, de lazer, entre outras que
podem expd-lo a situagdes de trauma.™

Destaca-se que os homens nas faixas etarias mais novas
se expdem mais a traumas, pelo fato de que circulam
rotineiramente pelo perimetro urbano, enquanto as idosas,
na maioria das vezes, restringem suas atividades a lugares mais
proximos de seus domicilios. Ademais, as praticas de risco
estej am fortemente associadas ao sexo masculino, o que torna
os homens as maiores vitimas da violéncia, potencializada
pelas desigualdades sociais e outras condi¢oes adversas."

Embora se apresente como uma pequena parcela das
ocorréncias, é oportuno destacar que os atendimentos
psiquiatricos se concentraram, com 50% dos achados, entre os
idosos com 70 anos ou mais. Esse fato pode estar diretamente
atrelado ao consumo de substancias psicoativas e doengas
como Alzheimer. Situagdes urgentes normalmente acometem
pessoas com transtornos psiquiatricos que abandonam o
tratamento ou que ndo recebem o devido apoio familiar e
social necessdrios, o que possibilita o desenvolvimento de
crises de adoecimento psiquico agudo, que necessitam de
um atendimento rapido e efetivo.'

Com relagdo ao destino da vitima, a maioria nio
foi informado, seguido por unidade hospitalar (23,7%).
Segundo autores, tais achados confirmam a falta de adesdo
aos protocolos pré-definidos quanto a regulagdo médica e as
portas de entrada da rede integrada de satide em que hd uma
tendéncia de encaminhamento a hospital de referéncia.®’
Reforca-se que os referidos dados demonstram a ocorréncia
de subnotificagio, em que fichas apresentavam incompletudes,
dificultando o registro de muitas variaveis ou a redugio de
informagoes atreladas a estas. Sendo assim, considera-se
fundamental um preenchimento completo das fichas, uma
vez que estas podem ser utilizadas pelos gestores com a
finalidade de preven¢ao de agravos a satide. Os fatores que
podem justificar o ndo preenchimento dessa informagao sdo
o desconhecimento da importancia do preenchimento das
Fichas de Atendimento e a gravidade da ocorréncia, no qual o
profissional pode nao ter tempo habil para o preenchimento
destas.®

A unidade de suporte avancada (USA) foi bem menos
solicitada quando comparada ao atendimento efetuado pela
unidade de suporte basico (USB), resultado semelhante a
outros estudos.>'? No presente estudo, em todos os tipos
de ocorréncia, a maioria das unidades destinadas para os
locais foram as USBs, sendo predominante no atendimento
psiquidtrico seguida pelas situacdes traumaticas. Este resultado
é esperado devido a essa unidade realizar atendimentos de
menor gravidade, ligadas ao tipo de ocorréncia, visto que

a USA s6 é acionada em muitos casos apos a avaliacdo da
vitima pela equipe de suporte basico ou em situagoes de
maior complexidade.’

Embora o SAMU seja um servi¢o destinado as vitimas
em situagdes de urgéncia e emergéncia, 74,1% dos pacientes
atendidos estavam conscientes no momento da chegada
da equipe ao local da ocorréncia. Além do transporte, o
APHM realiza as primeiras agdes no local com a finalidade
de estabilizar a vitima antes de sua remog¢ao.'*'” No que diz
respeito as condutas iniciais do atendimento assistencial,
observou-se que houve predominio das agdes de controle
circulatério (90,7%), através do acesso venoso periférico e
a manutenc¢io da ventilagio através da oxigenoterapia, em
80,8% dos casos.

Ressalta-se que a assisténcia respiratéria mantém a
oxigenagao dos pacientes para que sejam corrigidas as trocas
gasosas, prevenindo a hipoxemia e a acidose respiratoria,
aliviando o trabalho da musculatura respiratéria, diminuindo
o desconforto e permitindo aplicagdo de medidas terapéuticas
especificas. Outra conduta importante é o estabelecimento de
um acesso venoso periférico, em que é possivel restabelecer a
volemia e administrar medicamentos que viabilizem a vida."®
Tais agOes realizadas a nivel pré-hospitalar sdo fundamentais
para dirimir os riscos de ébitos na denominada Golden hour,
a qual refere-se ao periodo apds uma lesdo traumatica em que
existe maior efetividade no tratamento médico e cirtrgico.®

Os profissionais da enfermagem, por estarem inseridos em
certas etapas da assisténcia no APHM, necessita estabelecer
um plano de cuidados especificos de atendimento a pessoa
idosa, contribuindo assim para a reducio de sequelas. E
oportuno destacar que o atendimento inicial pode definir o
progndstico da vitima de trauma, para isso, deve-se ressaltar
aimportancia do planejamento do cuidado de enfermagem
pautado nas necessidades especificas da populagéo idosa.
Logo, conhecer as principais caracteristicas das ocorréncias
destinadas ao SAMU ¢ fundamental para o profissional
tragar estratégias que possam dirimir iatrogenias durante a
assisténcia assim como garantir um atendimento pautado nos
preceitos da universalidade, igualdade e equidade, conforme
preconiza o Sistema Unico de Satde (SUS).

CONCLUSAO

A partir dos resultados, identificou-se a prevaléncia de
atendimento em individuos idosos do sexo masculino e
com a faixa etdria de 80 anos ou mais. Destaca-se também
as ocorréncias de natureza clinica em relagdo as situagdes
traumaticas, embora tenha sido evidenciado o numero
expressivo de quedas da propria altura entre a populagao
investigada.

Ademais, verificou-se que a maioria dos atendimentos
foram prestado pela USB e as condutas terapéuticas
destinaram-se a avaliacdo do nivel de consciéncia, o controle
circulatério e a ventilagdo. No que se refere ao acesso ao
sistema de saude, as vitimas foram, em sua maioria,
encaminhadas ao hospital de referéncia para o atendimento de
urgéncias traumaticas, demonstrando a maior concentragio
de atendimentos prestados pela rede do SUS.
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Perfil de ocorréncia no atendimento aos idosos...

A avaliagdo das caracteristicas do tipo de atendimento
e suas consequéncias podem ser dteis na identificacdo
dos principais eventos que acometem a populagdo idosa.
E importante que os profissionais de satide envolvidos no
atendimento reconhecam a gravidade da elevada frequéncia
dos episddios, sobretudo os traumaticos, os quais nao
devem ser tratados como eventos normais do processo de
envelhecimento humano, mas sim passiveis de prevencgao.

Algumas limitagoes foram percebidas durante o
desenvolvimento deste trabalho, como a dificuldade na coleta
de dados, principalmente no que diz respeito as fichas de
ocorréncia e na identificagio desses idosos, em que foi possivel
verificar a falta de preenchimento e letra legivel, indicando
assim o alto indice de subnotificagdes. Faz-se necessario
o treinamento dos profissionais para a importancia do
preenchimento correto das fichas de atendimentos, no intuito
de subsidiar investigacdes e a tomada de decisdo nos servigos.
Outro fator importante é que ainda existem poucas pesquisas
com objetivos semelhantes, o que dificultou a comparagio e
a discussdo das informagdes obtidas nesse estudo.

Destaca-se ainda que os achados da presente pesquisa
podem servir de base para outros estudos e reflexdes acerca
da tematica, além de fornecer subsidios para o planejamento,
implementagao e avaliacdo de agdes e politicas de saude
publica, visando a prevenc¢ao desses eventos.
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