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1 INTRODUÇÃO 

 
O crescimento populacional, fenômeno observado por todo o mundo, é resultado das 

profundas transformações que vem ocorrendo na sociedade em todos os campos da ciência, 

tecnologia, política e economia. Essas alterações acarretam várias consequências, dentre as 

quais a ampliação da frota de veículos automotores (DE CASTRO et al., 2021). 

Atrelado diretamente a esse fato, está a ampliação do número de acidentes de trânsito, 

resultando, consequentemente em um aumento da morbimortalidade em vítimas acometidas por 

esse tipo de acidente. Além disso, na última década, vem-se observando o aumento crescente 

do número de acidentes envolvendo motocicletas, veículo que ganha cada vez mais aceitação e 

aprovação da população, por ser ágil e de custo reduzido (DA SILVA et al., 2021). 

Os acidentes de trânsito constituem um problema importante para a saúde pública, frente 

ao grande impacto na morbimortalidade, principalmente na população jovem do sexo 

masculino. No Brasil, os acidentes, juntamente com a violência configuram graves problemas 

de saúde pública de grande magnitude e transcendência, com a deterioração da qualidade de 

vida, a redução da expectativa de vida dos adolescentes e jovens, além dos altos custos sociais 

e econômicos impostos ao sistema de saúde e previdenciário (SAMOGIM; SOUZA; MOUCO, 

2011; ESTEVÃO et al., 2022). 

Percebe-se ainda, que na sociedade atual, as principais características emergenciais são 

a instantaneidade e a velocidade. Dessa maneira, com o surgimento da pandemia pelo novo 

Coronavírus e o isolamento obrigatório, fez-se necessário a não circulação de pessoas em 

ambientes de grande circulação e o número de motociclistas em busca de uma nova profissão 

aumentou absurdamente (MATTEI, HEINEN, 2020). 

Cerca de 3,8 a 17 milhões de pessoas utilizam aplicativos de celulares como fonte de 

renda, sendo essas em suma motoboys. Com o aumento e o crescimento dessa profissão, os 

motociclistas ficam ainda mais vulneráveis e expostos a acidentes de trânsito, vítimas de 

trabalhos informais para o sustento de suas famílias (MACHADO, 2020). Os riscos de acidentes 

com motociclistas são peculiares ao cotidiano do trabalho desses indivíduos e produzidos por 

interesses pessoais, sociais econômicos, no sentido de demandas (SILVA et al., 2008). As 

condições precárias de trabalho, alta exposição a situações de risco no trânsito, ganho por 

produtividade, longas jornadas de trabalho, dirigir cansado, alternância de turnos de trabalho e 

adoção de altas velocidades nas ruas são fatores de riscos relatados para as maiores taxas de 

acidentes de trânsito com motocicletas (ANJOS et al., 2008). 



8 
 

Nesse sentido, o impacto na sociedade e na saúde provocado pelos acidentes de 

moto tem sido registrado de forma grandiosa. No Brasil, a região que apresenta maior índice 

de acidentes com motocicletas é a região Sudeste, seguida pela região Nordeste, Centro-

Oeste, Sul e Norte (BRASIL, 2009).  

Na Paraíba, o Hospital Estadual de Emergência e Trauma Senador Humberto 

Lucena, em João Pessoa, por ser referência em traumatologia no estado, recebe diariamente 

centenas de vítimas de acidentes motociclísticos. Só nos quatro primeiros meses de 2022, 

foi registrado um aumento de 11% se comparado ao mesmo período de 2021, com 2.977 

feridos. Acidentes com motocicleta lideram o ranking de casos que chegam até a 

emergência, representando 76% dos atendimentos de trânsito. Em 2021, foram 7.388 

acidentes de motos, seguido por automóvel (766) e atropelamento (740) (PARAÍBA, 2022).  

Para a região de Patos (PB), cidade foco desse estudo, o elevado número de 

acidentes com motocicletas tem sido um dos problemas mais graves de saúde pública na 

região, deixando um saldo preocupante para os órgãos de saúde e de segurança pública. Com 

o crescente aumento do número de acidentes com vítimas de moto, as autoridades de saúde 

públicas locais têm se preocupado, devido ao grau de comprometimento que esses acidentes 

podem causar nas vítimas, principalmente em sua qualidade de vida, já que muitos podem 

permanecer com sequelas graves pelo resto da sua vida            (ESTEVÃO et al., 2022). 

Em tempos de pandemia ficam notórios a fragilidade de um sistema de saúde, 

surgindo a necessidade de concentrar os esforços operacionais, técnicos e financeiros para 

tratamento dos pacientes em estágio grave da Covid-19 e redução da disseminação da 

infecção, ao mesmo tempo em que se refletem acerca dos impactos sistêmicos que o 

aumento de outras emergências médicas, como os traumatismos por motocicletas, pode 

impactar nesse contexto pandêmico no qual a humanidade se encontra. Tendo em vista a 

crescente demanda e a importância epidemiológica assumida por este tipo de acidente com 

motocicletas, que além de ocasionar um número elevado de óbitos e incapacidades físicas, 

há uma grande probabilidade de contaminação desses condutores. Contudo, vale destacar 

que esse tipo de temática ainda é pouco investigada do ponto de vista epidemiológico. 

Diante desse contexto, surgiu a seguinte pergunta de pesquisa: Qual o impacto da 

COVID-19 na morbimortalidade de vítimas de acidentes com motocicletas? Sendo assim, a 

presente pesquisa justifica-se pela necessidade de investigar esta problemática, buscando 

melhor compreender a morbimortalidade dos traumatismos decorrentes de acidentes 

motociclísticos dos pacientes atendidos em um serviço de saúde hospitalar de referência do 
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estado da Paraíba, buscando-se obter um comparativo entre os períodos que antecederam a 

pandemia da Covid-19 e concomitante a pandemia. Ademais, pretende-se obter subsídios 

que impactem na melhora dos atendimentos e na redução das sequelas graves das vítimas de 

acidentes de moto no âmbito hospitalar. 
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2 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

2.1 ACIDENTES DE TRÂNSITO ENVOLVENDO MOTOBOYS NA PANDEMIA 

 Considerando o crescimento das cidades e a corrida contra o tempo, o homem foi 

criando outros tipos de transportes que pudessem facilitar o deslocamento das pessoas. 

Com isso, o uso da motocicleta, possibilitou esse deslocamento de forma mais ágil e rápida. 

Entretanto, com os passar dos séculos, o uso da motocicleta passou por inúmeras 

modificações, que foram sendo influenciadas por fatores culturais e socioeconômicos 

(GANEM, FERNANDES, 2020). 

A facilidade na aquisição da motocicleta e as vantagens do seu uso em relação ao 

automóvel, relacionadas aos baixos custos de aquisição, manutenção, tamanho que facilita 

o deslocamento, mesmo com o excessivo congestionamento, levam aos condutores a 

preferirem o seu uso em detrimento dos carros. Em contrapartida, as motocicletas estão 

mais propícias à exposição a acidentes de trânsitos, e consequentemente, maior 

vulnerabilidade de lesões, desde as mais leves, graves, e até mesmo ao óbito (ALMEIDA et 

al., 2016). 

Os motoboys e mototaxistas são considerados as categorias profissionais que mais 

crescem como alternativa ao desemprego e à escassez de transporte coletivo. Todavia, a 

atividade de motoboy traz uma elevada falta de segurança no trânsito, decorrentes da 

inexistência de motovias e instabilidade do veículo de duas rodas, que elevam o risco de 

desestabilização e aumenta o número de internações e óbitos provocados pelos acidentes 

com motociclistas (SHIN, BYUN, JEONG, 2019). 

No que concerne a motocicleta como veículo de aceitação e aprovação da 

população, Coutinho et al. (2019) consolida que: 

 
A motocicleta se apresenta como sendo um tipo de veículo que possui 

grande aceitação e aprovação da população, por ser ágil, econômico e de 

custo reduzido. Por outro lado, proporciona alta vulnerabilidade, que é 

influenciada pela forma de condução do veículo, sem dispor de qualquer 

estrutura metálica de proteção, contando apenas com o capacete. Em 

décadas anteriores, elas eram utilizadas fundamentalmente como um 

instrumento de lazer, no entanto, atualmente tornaram-se ferramentas de 

trabalho (COUTINHO et al., 2019, p. 310). 
 

Cogitando tais informações, uma moto ao colidir com um carro, passou a fazer parte 

do cotidiano populacional, e com isso, trouxe como consequência o aumento do número de 
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acidentes por colisão, internações hospitalares e cirurgias reparativas nos sistemas públicos 

e privados de saúde. Em função dessa vulnerabilidade, o número de vítimas por 

acidentes motociclísticos tem crescido exorbitante, tornando-se então uma das principais 

causas de incapacitação física e/ou morte entre os indivíduos (GANEM, FERNANDES, 

2020). 

A violência tem representado uma das três principais causas de morte entre a 

população geral. E que ainda, a violência e os acidentes têm impactado diretamente no 

adoecimento e morte da população, especialmente na mortalidade precoce, reduzindo 

drasticamente a expectativa e qualidade de vida de adultos jovens (BRASIL, 2019). Um 

relatório da Organização Mundial de Saúde (OMS), o Status Report on Road Safety, 

revelou que o Brasil é o terceiro país com mais mortes no trânsito em todo o mundo. Nas 

primeiras posições estão a Índia e a China, respectivamente. Essas mortes no trânsito em 

decorrência de acidentes veiculares configuram a oitava principal causa de óbito no Brasil. 

São, aproximadamente, 1,35 milhão de vítimas por ano (OMS, 2022).  

Abreu et al. (2019) explica que: 

 
Devido à violência por acidentes no trânsito apresentarem diversidades de 

agravos e necessitarem de ações específicas de prevenção, as 

considerações levantadas a respeito das intervenções realizadas na fase de 

atendimento no Atendimento Pré-Hospitalar (APH) de vítimas de 

acidentes de motocicleta é de suma importância ao fornecer informações 

que contribuem para a identificação de grupos mais vulneráveis e fatores 

de risco que podem auxiliar na elaboração de medidas preventivas 

(ABREU et al., 2019, p.2-3). 

 

Em função da vulnerabilidade por exposição direta ao impacto por acidentes de 

trânsito, os sujeitos envolvidos nesse evento possuem maior probabilidades de sofrerem 

múltiplos traumas de maior gravidade. Os acidentes possuem inúmeras dimensões de 

ordens econômica e social, devido as vítimas necessitarem permanecer no âmbito 

hospitalar durante semanas, meses ou até mesmo por anos em processo de internação ou 

reabilitação, em tratamento fisioterapêutico, além das perdas salariais e de emprego a que 

são submetidas (COUTINHO et al., 2019). 

Sousa et al. (2018) explica que o Brasil é considerado um dos campeões em 

acidentes de trânsito, em posição de destaque estão os acidentes com motocicletas, vistos 

como uma preocupação constante entre algumas regiões e cidades brasileiras. Esse fato se 

deve ao considerável número de vítimas do sexo masculino apresentarem maior risco de 

ferimentos leves e de grandes extensões, incapacitação física e até mesmo a morte, quando 
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comparados às mulheres. Várias são as lesões produzidas por acidentes envolvendo 

motocicletas. 

Em meio a tais considerações, o número crescente de acidentes envolvendo 

motocicletas e carros, é relatada nas pesquisas de Alcoforado (2016) devido a excessiva 

ingestão de bebidas alcoólicas associada ao ato de dirigir. Considerada como uma das 

maiores possibilidades que conduzem a acidentes de grandes extensões. Desta forma, os 

acidentes e violência representam um conjunto de CID-10, sobre a denominação das causas 

externadas. 

Entre as lesões apresentadas por acidentes com motocicletas, os membros inferiores 

e inferiores são as partes mais atingidas quando comparadas a outras demais áreas do 

corpo. Contudo, as regiões cranianas, quando atingidas, estão associadas à maior gravidade, 

causando sequelas irreversíveis ou até morte (SOUSA et al., 2018). 

 

2.2 EFETIVAÇÃO DO PROTOCOLO DE ATENDIMENTO PRÉ-HOSPITALAR AO 

TRAUMA (PHTLS) NO ÂMBITO HOSPITALAR 

 

Os acidentes definem a intencionalidade dos traumas, sendo que sofridas podem ser 

de ordem intencional e não-intencional ou violentas. O trauma por ordem não intencional 

pode acontecer por acidentes e ocasionado pelo contato físico involuntário e ocasional, 

enquanto o trauma por ordem intencional é representado pelo ato de violência interpessoal, 

ou autodirecionada (DEGANI, 2017). 

No acidente de moto, o condutor, passageiro ou pedestre absorve em sua superfície 

corpórea grande parte da energia gerada na colisão, seja contra a via pública, objetos, outros 

veículos a motor, resultando em lesões que atingem vários segmentos corpóreos, 

principalmente membros superiores e inferiores, pelve e crânio, que podem resultar em 

fraturas e traumatismos crânio encefálico (TCE) (ALMEIDA et al., 2016). 

Conforme as recomendações do programa PHTLS (2020): 

 
O socorrista deve desenvolver habilidades para reconhecer situações 

graves no trauma, tais como: via aérea inadequada ou com risco de 

obstrução, comprometimento ventilatório, hemorragia externa 

significativa ou suspeita de hemorragia interna, choque, alteração do nível 

de consciência, ferimento penetrante na cabeça, pescoço, tronco ou nos 

membros proximal ao cotovelo ou ao joelho, amputação ou quase 

amputação proximal aos dedos ou artelhos, qualquer trauma na presença 

de antecedentes médicos relevantes, como doença pulmonar obstrutiva 

crônica, coagulopatia, coronariopatia, idade maior que 55 anos, 

hipotermia, queimaduras ou gravidez (PHTLS, 2020). 
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Nessa direção, o preparo e capacitação do profissional é algo fundamental e faz toda 

diferença na efetivação de uma assistência de qualidade que englobem não apenas o 

atendimento primário e secundário, mas a reabilitação das vítimas que precisaram de 

atendimento multidisciplinar a depender das lesões sofridas. 

Lima (2011) caracteriza e define as complicações das fraturas como: 
 

As fraturas podem apresentar algumas complicações, desde complicações 

iniciais que são o choque hipovolêmico, embolia gordurosa, síndrome 

compartimental, troboembolia, coagulopatia intravascular disseminada e 

infecção até complicações tardias tais quais: união tardia e não união, 

necrose óssea a vascular, reação dos aparelhos de fixação externa, distrofia 

simpática reflexa e ossificação heterotrófica (LIMA, 2011, p.15). 

 
Nesta concepção, é importante saber avaliar as fraturas, para determinar o grau e 

planejar um plano de assistência individualizado que permita ao paciente manter o seu 

acompanhamento e tratamento mesmo após a alta hospitalar. 

O Advanced Trauma Life Support, ou ATLS, foi criado para o reconhecimento 

rápido de situações potencialmente letais em traumas e estabelecer um atendimento eficaz. 

O ATLS visa identificar e resolver problemas de maior letalidade primeiro. Assim, 

estabelece-se uma ordem de atendimento. Dessa forma, a implementação do protocolo 

ATLS pode impactar diretamente na redução da mortalidade do paciente politraumatizado 

(FRANCO, 2021). 

Nesse contexto de busca na redução das complicações que possam surgir durantte 

um tratamento de paciente traumatizado, destaca-se também a Sistematização da 

Assistência de Enfermagem (SAE), descrita como um método que busca organizar as 

informações, análise, interpretação e avaliação de dados. Através da SAE, a adaptação e 

recuperação do paciente são facilitadas e o enfermeiro pode ofertar uma melhora na 

qualidade do atendimento prestado, assim como oferece ao profissional, segunrança e 

autonomia no cuidado (OLIVEIRA, 2021).  

 

2.3 CUIDADOS DE ENFERMAGEM NO PROCESSO DE REABILITAÇÃO DAS 

VÍTIMAS DE ACIDENTE COM MOTOCICLETA 

 

Na demanda assistencial à saúde, o acolhimento manifesta-se como a diretriz de 

grande relevância política e estética da Política Nacional de Humanização (PNH). Esse tipo 

de diretriz é considerado essencial para o cuidado humanizado, uma vez que, esbarra na 
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intersubjetividade dos sujeitos envolvidos na atuação do cuidar e na responsabilidade da 

equipe, que inclui uma postura compromissada desde a organização do serviço às práticas 

clínicas (CORRÊA et al., 2020). 

Schoeller et al. (2011) afirmam que o processo de hierarquização do sistema de 

saúde na especificidade de reabilitação necessita do entendimento do usuário no seu local de 

moradia e direcionamento para os centros de alta complexidade caso isso seja necessário. 

Desta forma, a prática que corrobora para a assistência integral e de qualidade, deve 

começar pelo acolhimento na recepção do paciente com a prestação de cuidados, que visem 

uma escuta e segurança de qualidade, conforto, respeito às diferenças e educação em saúde 

por parte dos profissionais que são prestadores do cuidado (SCHOELLER et al., 2011). 

Silva (2016) explica que apesar dos impactos que os acidentes com moto podem 

trazer, os enfermeiros que atuam no setor hospitalar podem trazer para esse âmbito o 

aperfeiçoamento da sistematização da assistência de enfermagem (SAE) juntamente com o 

PHTL, visando a melhoria nas ações assistenciais em prol da reabilitação dos pacientes. 

Assim, os profissionais devem propor um plano de cuidado que englobem o diagnóstico da 

condição de saúde e intervenções de enfermagem adequadas aos pacientes vítimas de 

acidentes de motocicletas (SILVA, 2016). 

Para Beserra, Nóbrega e Bittencourt (2008) a sistematização da assistência realizada 

mediante o processo de enfermagem pode contribuir para a melhoria das vítimas de 

acidentes. Os mesmos autores descrevem que: 

 
O processo de enfermagem é entendido como um instrumento 

metodológico que possibilita a Enfermagem identificar, compreender, 

descrever, explicar e ou predizer como sua clientela responde aos 

problemas de saúde ou aos processos vitais, e determinar que aspectos 

dessas respostas exijam uma intervenção profissional, implica na 

existência de alguns elementos que lhes são inerentes. Sob o ponto de vista 

do Conselho Internacional de Enfermagem, esses elementos são: o que os 

exercentes da enfermagem fazem, tendo como base o julgamento sobre 

fenômenos humanos específicos, para alcançar os resultados esperados 

(BESERRA; NÓBREGA; BITTENCOURT, 2008, p. 24). 
 

Cogitando tais informações, a intervenção do profissional de enfermagem na 

aplicação de um plano de cuidado frente às vítimas de acidentes de moto, pode ser estendida 

além do âmbito hospitalar, mas que o mesmo instrumento seja efetivo e contínuo até mesmo 

no retorno domiciliar. 

Lima (2011) conceitua a enfermagem da seguinte forma: 

 
A Enfermagem sistematiza e organiza seus conhecimentos científicos a 
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partir do ser, do objeto e do ente. O ser, como já mencionado, é o indivíduo, 

a família e a comunidade dentro de um ecossistema. O objeto é o 

conhecimento das teorias de enfermagem, o processo, o cuidado, as 

síndromes, os níveis de atendimento de enfermagem. O ente, as 

necessidades humanas básicas classificadas por Mohana como 

psicobiológicas, psicossociais e psicoespirituais (LIMA, 2011, p.25). 
 

Neste sentido, a enfermagem é a parte integrante da equipe de saúde, e como tal, 

deve assegurar o equilíbrio dinâmico, prevenir o desequilíbrio e converter desequilíbrios 

em equilíbrio do ser humano, mantendo as necessidades básicas do ser humano para o seu 

completo bem-estar. A padronização da assistência às vítimas de acidentes é considerada de 

grande relevância e vem sendo realizada em algumas instituições de saúde no Brasil. 

Todavia, tem-se a necessidade de individualizar a assistência prestada por todos os 

profissionais que prestam atendimentos (LINS et al., 2013). 

Assim, a atuação do enfermeiro deve permanecer de forma holística e não apenas se 

restringir à assistência direta, já que, além de prestar o socorro à vítima fora do ambiente 

hospitalar, o cuidado desenvolvido dentro e fora do âmbito hospitalar deve ser realizado a 

partir de ações educativas e com a participação de protocolos de atendimentos (JUNIOR et 

al., 2020). 

 

2.4 MUDANÇAS SOCIAIS IMPOSTAS PELA PANDEMIA DA COVID-19 

 
Os efeitos emergentes do confinamento de grande parte da população mundial 

constituem-se numa experimentação social sem precedentes. Com isso, as medidas 

adotadas mediante a atual realidade ocasionada pelo novo Coronavírus fez com que o 

distanciamento social fosse necessário o mais rapidamente, como abordagem inicial de 

contenção do vírus. Por outro lado, as mudanças sociais não puderam ser plenamente 

dimensionadas, de forma que já é possível identificar algumas consequências recorrentes da 

relação entre o antes, o durante o pico pandêmico e após esse pico, durante a estabilização 

da transmissibilidade da infecção (MATTEDI et al., 2020). 

Várias foram as recomendações do Ministério da Saúde para a população a fim de 

informá-la quanto as questões de transmissão, prevenção e procedimentos em caso de 

contágio pelo novo Coronavírus. Nesse momento a população passou a mudar seus hábitos 

diários e a permanecer em isolamento social por tempo indeterminado. Com isso, alguns 

indivíduos buscaram respeitar o distanciamento e o isolamento social nos primeiros meses, 

sendo que, grande parte passou a desesacatar às medidas adotadas, e trazendo como 

consequência o aumento do contágio pela Covid-19, o que resultou no aumento da 
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circulação no trânsito, ruas e avenidas, impactando diretamente no aumento do número de 

acidentes automobilísticos (DUARTE et al., 2020). 

Nesta direção, o impacto sem precedentes ocasionado pela Covid-19, pela ótica da 

sociedade e organizações, permanece sem expectativa de terminar. Transformações 

imediatas de um cenário de preocupação com outras doenças, acidentes automobilísticos e 

patologias oncológicas, para uma “eterna” pandemia, mesmo com a descoberta e introdução 

de vacinas, fez com que o cenário pandêmico se tornasse cada vez mais um mistério a ser 

desvendado o mais prontamente possível (COSTA et al., 2021). 

Outros pontos evidenciados nas pesquisas relacionadas a Covid-19 encontram-se o 

elevado percentual de afastamento dos trabalhadores em empresas. Com isso, diversos 

indivíduos buscam meios de manter seus clientes e trabalhadores na ativa, com formas 

adaptativas. No entanto, o Governo Federal como medida de ajudar a população desprovida 

de renda, criou auxílios emergenciais provisórios para que a população utilizasse em prol 

da compra de alimentos e outras despesas extras. Todavia, muitos dos indivíduos 

beneficiários desse auxílio investiram em meios de transporte, e aumento no consumo 

excessivo de bebida alcoólica, ou seja, uma combinação perfeita para acidentes de trânsito 

(MATTEI, HEINEN, 2020). 

De acordo com dados publicados pela Fenabrave, federação que reúne os 

distribuidores de veículos do Brasil, com base nos números de emplacamentos do Registro 

Nacional de Veículos Automotores (Renavam), em 2021 a venda de motos cresceu 33,7% 

no primeiro trimestre, superando o período pré-pandemia. Entre janeiro e março desse ano, 

foram emplacadas 274.766 motocicletas, montante esse que supera o período pré-pandemia, 

entre janeiro e março de 2020, quando foram vendidas 246.920 veículos de duas rodas 

(FENABRAVE, 2022). 
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3 OBJETIVOS 

 

 

3.1 OBJETIVO GERAL 

 
Analisar o perfil epidemiológico e fazer um levantamento da morbimortalidade por 

trauma e Covid-19 em vítimas por acidentes motociclisticos atendidos em um hospital de 

referência da rede pública    do estado da Paraíba no período de 2019 a 2021. 

 

 
 

3.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 
 Identificar quais os traumas e sequelas mais frequentes nas vítimas por acidentes de 

motocicletas atendidas no período de 2019 a 2021. 

 Analisar o perfil epidemiológico da população afetada. 

 Separar em grupos por idade e analisar a incidência de Covid-19 nesses pacientes 

atendidos vítimas desse tipo de acidente. 

 Analisar a morbimortalidade por trauma nesses pacientes e por COVID- 19 nesses 

doentes durante a pandemia. 
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4 METODOLOGIA 

 

 

4.1 TIPO DE ESTUDO 

 
Trata-se de um estudo epidemiológico, retrospectivo, de série temporal e do tipo 

ecológico. O estudo do tipo ecológico tem como estratégia metodológica nortear propostas de 

investigações e intervenções em diversos seguimentos que envolvem risco. Suas bases de 

pesquisas são baseadas em teorias de desenvolvimento humano que se ajustam a cada realidade 

pesquisada, possibilitando compreender e intervir nos processos sistêmicos (SILVEIRA et al., 

2009). 

 

4.2 LOCAL DO ESTUDO 

 
Esse estudo foi desenvolvido no Complexo Hospital Regional de Patos Deputado 

Janduhy Carneiro, localizado na cidade de Patos. A cidade de Patos é um município brasileiro 

no estado da Paraíba, na mesorregião do Sertão Paraibano. Distante 307 km de João Pessoa, 

sua sede localiza-se no centro do estado com vetores viários interligando-o com toda a Paraíba 

e viabilizando o acesso aos estados do Rio Grande do Norte, Pernambuco e Ceará. De acordo 

com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), no ano de 2021, a população de 

Patos foi estimada em 108.766 habitantes (IBGE, 2021). Patos é a 3ª cidade polo do estado da 

Paraíba, considerando sua importância socioeconômica para o estado e regiões circunvizinhas. 

A cidade é sede da 6ª Região geoadministrativa do Estado da Paraíba, composta por 

mais 21 outros municípios, sendo eles: Areia de Baraúnas, Cacimba de Areia, Cacimbas, 

Catingueira, Desterro, Emas, Junco do Seridó, Mãe D'Água, Malta, Maturéia, Passagem, 

Quixaba, Salgadinho, Santa Luzia, Santa Terezinha, São José de Espinharas, São José do 

Bonfim, São José do Sabugi, São Mamede, Teixeira, Várzea. Além disso, Patos é sede da 14ª 

Vara Federal, que absorve 48 municípios e totaliza uma população de 462.662 habitantes. 

A Atenção Básica à Saúde sob a atenção dos municípios é um caminhar para a 

implantação da municipalização do setor. A saúde, através da Estratégia Saúde da Família 

(ESF) vem passando por uma reformulação na tentativa de evitar filas nos postos de 

atendimento ambulatorial e a superlotação dos hospitais. A intenção é fazer um trabalho 

preventivo de acompanhamento das famílias, através de visitas de profissionais aos 

domicílios, que tentam fazer um trabalho de conscientização sobre procedimentos básicos 

para evitar as doenças. 
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Esse estudo se deu no Complexo Hospital Regional de Patos Deputado Janduhy 

Carneiro que é classificado como um hospital oficial de administração central, visto que o 

mesmo é mantido por órgão de administração centralizada estadual, sendo o mesmo 

pertencente à Secretaria de Saúde do Estado da Paraíba. Tem a capacidade de atendimento 

de Urgência, Emergência e Clínica Médica provendo as necessidades hospitalares de toda a 

região ligada a cidade de Patos na Paraíba e nos estados circunvizinhos. 

 

4.3 POPULAÇÃO E AMOSTRA 

 
A população desse estudo foram todos os pacientes atendidos no Complexo Hospital 

Regional de Patos Deputado Janduhy Carneiro no período de 1º de Janeiro de 2019 a 31 de 

Dezembro de 2021. A seleção da amostra foi por conveniência, sendo incluídos e avaliados 

todos os prontuários de pacientes atendidos e/ou internados no referido hospital supracitado 

vítimas de traumas por acidentes motociclísticos no período avaliado. 

 

4.4. CRITÉRIOS DE INCLUSÃO E EXCLUSÃO 

 
Foram adotados como critérios de inclusão para a presente pesquisa: 

- Ter sido paciente em atendimento e/ou internamento no Complexo Hospital Regional de 

Patos Deputado Janduhy Carneiro localizado na cidade de Patos-PB, no período de 1 de 

janeiro de 2019 a Dezembro de 2021. 

- Ter sido avaliado pela equipe de saúde no período de 1 de janeiro de 2019 a 31 de dezembro 

de 2021. 

- Ter sido avaliado pela triagem testando positivo para Covid-19 ou não, no período avaliado. 

Foi excluído da pesquisa: 

-  O paciente que não era vítima de acidente por motocicleta. 

 

 

4.5 INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS 

 
A pesquisa se deu em dados secundários, no armazenamento das informações dos 

Prontuários do Paciente,  repassados pelo setor de Dados e informática do Hospital, onde 

são agrupadas em pastas e salvos por dia de atendimento, mês e ano. Após uma triagem 
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minuciosa das variáveis, foram recebidas as informações em pastas pelo Excel, pertinentes 

ao período desejado, respondendo aos critérios de inclusão e exclusão da pesquisa.  

Para a coleta de dados, utilizou-se como instrumento um questionário 

semiestruturado (APÊNDICE A), que norteava a extração das informações dos prontuários, 

conforme disponíveis nos registros dos prontuários dos pacientes e dos dados devidamente 

preenchidos pela equipe de Enfermagem e Médica. Onde foram usadas as seguintes 

variáveis: Vítima de Acidente por motocicleta, Sexo, Idade, Testagem Positiva pra COVID-

19, Tipos de Traumas e Lesões identificadas, Ocorrência de óbitos por trauma, Ocorrência 

de óbitos por COVID-19, O motivo do acidente, Local do Acidente,  Plano de Cuidado 

Sistematizado de Enfermagem (SAE), se aplicado. 

 

4.6 ANÁLISE ESTATÍSTICA 

 
Os dados foram analisados por meio de estatística descritiva com apresentação de 

frequência simples e absoluta para as variáveis categóricas. A estatística bivariada foi 

realizada através do teste Qui-quadrado de Pearson considerando o nível de significância 

estatística de 5% (p≤0,05). A análise foi realizada no Software Statistical Package for the 

Social Sciences (SPSS para Windows, versão 24.0, SPSS Inc., Chicago, IL, EUA). A 

análise de distribuição espacial dos casos e óbitos por município foi realizada através do 

software Qgis®. 

 

4.7 ASPECTOS ÉTICOS DA PESQUISA 

 
O projeto de pesquisa foi encaminhado ao Comitê de Ética em Pesquisa, para obter 

o consentimento legal para realização da pesquisa à luz dos princípios éticos. A pesquisa 

foi realizada com autorização do setor de pesquisa da referida unidade hospitalar, levando-

se em consideração os aspectos éticos em pesquisas que envolvem seres humanos, 

conforme descrito na Resolução nº 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 

2012). 

Com isso, esse estudo foi previamente submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa 

das Faculdades Integradas de Patos obtendo a aprovação no dia 19 de Abril de 2021 sob o 

CAEE 43686621.5.0000.5181 e Parecer nº 4.659.447. Assim, cumpriram-se os princípios 

éticos exigidos nas resoluções 466/2012 (BRASIL, 2012) e 510/2016 (BRASIL, 2016) do 
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Conselho Nacional de Saúde. 

Para obter a autorização e confirmação da possibilidade de realização deste estudo 

junto ao Complexo Hospital Regional de Patos Deputado Janduhy Carneiro, foi necessário 

também a autorização do Estado da Paraíba e após aprovação, a Secretaria de Saúde do 

Município de Patos foi notificada para a realização da coleta, através de uma Carta de 

Anuência que foi concedida no dia 12 de Abril de 2021. Porém, devido a pandemia da 

Covid-19 só foi obtida a autorização para realização da pesquisa em Agosto de 2021. 

Para tanto utilizou-se o Termo de Proteção de Risco e Confidencialidade (TRC) e o 

Termo de Compromisso (TC) em que faculta o acesso às informações dos pacientes e de 

exames, observações de dados pessoais de indivíduos oriundos de documentos e 

instrumentos de natureza documental, com a finalidade específica de coleta de informações 

para o desenvolvimento do protocolo de pesquisa intitulado: morbimortalidade em 

pacientes internados, vítimas de acidentes com motocicletas: comparação entre os períodos 

pré e durante a covid 19. Preservando-se assim, a privacidade e a confidencialidade de tais 

documentos e dos seus sujeitos (APÊNDICES B a D). 
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5 RESULTADOS 

 
A Tabela 1 apresenta as características epidemiológicas das vítimas de traumatismo 

por acidentes com motocicletas atendidas no período de 2019 a 2021. Foram avaliados dados 

de 5747 casos de traumatismo em acidentes de trânsito com motocicleta no período avaliado. 

O maior número de casos de traumatismo foi observado em 2020. Com relação aos óbitos 

decorrentes de traumatismos por acidentes de motocicleta, o maior número de óbitos foi 

observado em 2019, com uma tendência decrescente no período avaliado (Figuras 1 e 2). 

 

 

 

 

Figura 1: Número de casos de traumatismos decorrentes de acidentes por motocicletas por ano 

no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 
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Figura 2: Número de óbitos por traumatismos decorrentes de acidentes por motocicletas por ano 

no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 
Em todos os anos avaliados, a maior parte dos pacientes eram do sexo masculino. A 

proporção de indivíduos do sexo masculino vítimas de traumatismos decorrentes de acidentes 

por motocicleta aumentou no período avaliado de 70,8% em 2019 para 75,7% em 2021. A faixa 

etária de maior ocorrência de traumatismos foi a de adultos de 30 a 59 anos, seguida em todos 

os anos pela faixa etária de adultos jovens de 19 a 29 anos. A faixa etária de pessoas com 60 

anos ou mais apresentou o menor percentual dentre os casos avaliados, entre os anos avaliados 

esse percentual reduziu de 6,0% para 4,3% entre 2019 e 2021. Ao observar os óbitos decorrentes 

dos traumatismos por acidentes de motocicleta no período avaliado, encontrou-se uma 

letalidade de 6,7% dos casos (Tabela 1). 

 

 
Tabela 1: Características epidemiológicas das vítimas de traumatismo por acidentes com 

motocicletas atendidas no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

Variáveis 2019 2020 2021 Total 
 n (%) n (%) n (%) n (%) 

Sexo     

Feminino 564 (29,2) 640 (25,4) 314 (24,3) 1518 (26,4) 

Masculino 1370 (70,8) 1875 (74,6) 980 (75,7) 4229 (73,6) 

Faixa etária     

0-17 anos 173 (8,9) 221 (8,8) 113 (8,7) 510 (8,9) 

18-29 anos 736 (38,1) 971 (38,6) 499 (38,6) 2206 (38,4) 

30-59 anos 908 (46,9) 1197 (47,6) 627 (48,5) 2733 (47,6) 

60 anos ou mais 117 (6,0) 126 (5,0) 55 (4,3) 298 (5,2) 

Tipo de trauma     
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Variáveis 2019 2020 2021 Total 
 n (%) n (%) n (%) n (%) 

Amputação de membro inferior 34 (1,8) 26 (1,0) 8 (0,6) 68 (1,2) 

Amputação de membro superior 7 (0,4) 6 (0,2) 4 (0,3) 17 (0,3) 

Escoriação 269 (13,9) 447 (17,8) 254 (19,6) 970 (16,9) 

Fíbula 94 (4,9) 144 (5,7) 80 (6,2) 318 (5,5) 

Fratura de Fêmur 38 (2,0) 107 (4,3) 79 (6,1) 224 (3,9) 
Fratura de Pelve 29 (1,5) 64 (2,5) 40 (3,1) 133 (2,4) 

Fratura Exposta 32 (1,7) 14 (0,6) 6 (0,5) 52 (0,9) 

Fratura Exposta de membro inferior 51 (2,6) 73 (2,9) 31 (2,4) 155 (2,7) 

Fratura Exposta de membro superior 15 (0,8) 30 (1,2) 21 (1,6) 66 (1,1) 

Luxação 132 (6,8) 175 (7,0) 118 (9,1) 425 (7,4) 

Politraumatismo 426 (22,0) 369 (14,7) 156 (12,1) 952 (16,5) 

Rádio 61 (3,2) 83 (3,3) 40 (3,1) 184 (3,2) 

Rádio e Ulna 102 (5,3) 142 (5,6) 73 (5,6) 317 (5,5) 

Traumatismo crânio encefálico 260 (13,4) 335 (13,3) 181 (14,0) 776 (13,5) 

Tíbia 112 (5,8) 142 (5,6) 75 (5,8) 329 (5,7) 

Ulna 18 (0,9) 54 (2,1) 25 (1,9) 97 (1,7) 

Úmero 90 (4,7) 166 (6,6) 63 (4,9) 319 (5,6) 

Sem informação 164 (8,5) 138 (5,5) 40 (3,1) 345 (6,0) 

Óbito por trauma     

Sim 162 (8,4) 145 (5,8) 77 (6,0) 384 (6,7) 

Não 1772 (91,6) 2370 (94,2) 1217 (94,0) 5363 (93,3) 

Testou positivo para covid-19     

Sim - 102 (4,1) 11 (0,9) 113 (2,0) 

Não - 2413 (95,9) 1283 (99,1) 5634 (98,0) 

Óbito por covid-19     

Sim - 23 (0,9) 5 (0,4) 28 (0,5) 

Não - 2492 (99,1) 1289 (99,6) 5747 (99,5) 

 
 

Dentre os tipos de traumas, observou-se que o maior percentual observado em todos 

os anos avaliados foi escoriação. O percentual de casos de escoriação aumentou de 13,95 em 

2019 para 19,6% em 2021. O segundo tipo de trauma mais frequente decorrente de acidente por 

motocicleta foi o politraumatismo, apesar disso, houve uma redução na frequência relativa deste 

tipo de traumatismo que variou de 22,0% em 2019 para 12,1% em 2021. Esses resultados 

indicam um aumento na frequência de traumatismos mais leves, em detrimento da redução na 

frequência de traumatismos mais severos no período avaliado. O traumatismo cranioencefálico 

foi o terceiro tipo de trauma mais frequente, e ao contrário dos tipos anteriores, apresentou 

pouca variação no período de 2019 a 2021 (Tabela 1 e Figura 3). 
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Figura 3: Número de casos de traumatismos decorrentes de acidentes por motocicletas por tipo 

de trauma e ano no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 
Houve uma tendência decrescente do número de casos e óbitos por covid-19 entre 

2020 e 2021. A letalidade por traumatismos decorrentes de acidentes por motocicleta reduziu 

de 8,4% em 2019 para 6,0% em 2021. Com relação a incidência de covid-19 dentre os 

pacientes atendidos devido a traumatismo em acidentes de trânsito com motocicleta foi de 4,1% 

em 2020 e de 0,9% em 2021. A incidência de óbitos por covid-19 foi de 0,9% em 2020 e de 

0,4% em 2021. Com relação à letalidade por covid-19 dentre os pacientes atendidos devido a 

traumatismo em acidentes de trânsito com motocicleta, considerando o número de óbitos em 

relação ao número de casos positivos, a letalidade foi de 22,5% em 2020 e de 45,5% em 2021 

(Tabela 1, Figuras 4 e 5). 
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Figura 4: Número de casos de covid-19 em pacientes vítimas de traumatismos decorrentes de 

acidentes por motocicletas em 2020 e 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 

 

 

Figura 5: Número de óbitos por covid-19 em pacientes vítimas de traumatismos decorrentes de 

acidentes por motocicletas em 2020 e 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 
A Tabela 2 apresenta os fatores associados à ocorrência de óbitos decorrentes de 

traumatismos em acidentes de trânsito com motocicleta. Os fatores associados ao óbito por 

traumatismo com diferenças estatisticamente significantes foram a faixa etária e o ano de 

ocorrência do acidente. Observou-se uma maior frequência de óbitos entre os indivíduos jovens 
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de 18 a 29 anos e entre adultos de 30 a 59 anos, com uma incidência de óbitos nessas faixas 

etárias de 7,0% e 8,0%, respectivamente. O ano de 2019 esteve associado a uma maior 

ocorrência de óbitos, dentre o período avaliado. 

 

 
Tabela 2: Fatores associados à ocorrência de óbito decorrentes de traumatismo em acidentes 

de trânsito com motocicleta no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

Óbito decorrente do trauma 

Variáveis Sim Não Valor de p* 
 n (%) n (%)  

Sexo    

Feminino 102 (6,7) 1416 (93,3) 0,945 

Masculino 282 (6,7) 3947 (93,3)  

Faixa etária    

0-17 anos 8 (1,6) 295 (98,4) <0,001 

18-29 anos 154 (7,0) 2052 (93,0)  

30-59 anos 219 (8,0) 2514 (92,0)  

60 anos ou mais 3 (1,0) 295 (99,0)  

Ano    

2019 162 (8,4) 1772 (91,6) 0,001 

2020 145 (5,8) 2370 (94,2)  

2021 77 (6,0) 1217 (94,0)  

* Teste do Qui-quadrado de Pearson. 

 

 
 

A Tabela 3 apresenta os fatores associados à incidência de covid-19 dentre os 

pacientes vítimas de traumatismos decorrentes de acidentes por motocicletas em Patos-Paraíba 

nos anos de 2020 e 2021. Os fatores associados aos casos de covid-19 nesta população com 

diferenças estatisticamente significantes foi a faixa etária e o ano. Uma maior incidência de 

covid-19 foi observada no ano de 2020 e em pacientes jovens de 18 a 29 anos e adultos de 30 

a 59 anos. 

 

 
Tabela 3: Fatores associados à incidência de casos de covid-19 em vítimas de traumatismo 

em acidentes de trânsito com motocicleta no período de 2020 e 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

  Teste positivo para covid-19  Valor de p 

Variáveis Sim Não  

 n (%) n (%)  

Sexo    

Feminino 25 (2,6) 929 (97,4) 0,467 

Masculino 88 (3,1) 2767 (96,9)  

Faixa etária    

0-17 anos 4 (1,3) 330 (98,8) 0,027 
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  Teste positivo para covid-19  Valor de p 

Variáveis Sim Não  

 n (%) n (%)  

18-29 anos 44 (3,0) 1426 (97,0)  

30-59 anos 64 (3,5) 1760 (96,5)  

60 anos ou mais 1 (0,6) 180 (99,4)  

Ano    

2020 102 (4,1) 2413 (95,9) <0,001 

2021 11 (0,9) 1283 (99,1)  

* Teste do Qui-quadrado de Pearson. 

 

 
 

A Tabela 4 apresenta os fatores associados à incidência de óbitos decorrentes 

da Covid-19 dentre os pacientes vítimas de traumatismos decorrentes de acidentes por 

motocicletas em Patos, Paraíba nos anos de 2020 e 2021. Observou-se a ausência de 

diferenças estatisticamente significantes quando comparada a ocorrência de óbitos por 

sexo, faixa etária e ano. 

 

 
Tabela 4: Fatores associados a óbitos em decorrência da covid-19 em vítimas de 

traumatismo em acidentes de trânsito com motocicleta no período de 2020 e 2021. 

Patos-PB, Brasil. 

 

  Óbito por covid-19  Valor de p 

Variáveis Sim Não  

 n (%) n (%)  

Sexo    

Feminino 10 (1,0) 994 (99,0) 0,191 

Masculino 18 (0,6) 2837 (99,4)  

Faixa etária    

0-17 anos 1 (0,3) 333 (99,7) 0,199 

18-29 anos 7 (0,5) 1463 (99,5)  

30-59 anos 19 (1,0) 1805 (99,0)  

60 anos ou mais 1 (0,6) 180 (99,4)  

Ano    

2020 23 (0,9) 2492 (99,1) 0,071 

2021 5 (0,4) 1289 (99,6)  

* Teste do Qui-quadrado de Pearson. 

 

 
 

A Figura 6 apresenta a distribuição espacial de casos de traumatismo 

decorrentes de acidentes de trânsito por motocicleta atendidos em um hospital do 

sertão paraibano. Observa- se que o município de Patos, no qual o hospital está 
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localizado, apresenta o maior número de casos, com 2704 casos no período de 2019 a 

2021. Observa-se uma concentração de casos nos municípios circunvizinhos, mas 

também se observa casos de pacientes residentes de estados circunvizinhos como 

Pernambuco, Ceará e Rio Grande do Norte. 

 

 

 

Figura 6: Distribuição espacial por municípios de casos de traumatismo decorrentes de 

acidentes de trânsito  por motocicleta atendidos em um hospital do sertão paraibano no 

período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 
 

A Figura 7 apresenta a distribuição espacial de óbitos por traumatismo 

decorrentes de acidentes de trânsito por motocicleta atendidos em um hospital do 

sertão paraibano. Observa- se que o município de Patos, no qual o hospital está 

localizado, apresenta o maior número de óbitos, com 183 óbitos no período de 2019 a 

2021. Observa-se uma concentração de óbitos em municípios do estado da Paraíba e 
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em alguns municípios circunvizinhos do estado de Pernambuco. 

 

 

 
 

Figura 7: Distribuição espacial por municípios de óbitos por traumatismo decorrentes 

de acidentes de trânsito por motocicleta atendidos em um hospital do sertão paraibano 

no período de 2019 a 2021. Patos-PB, Brasil. 

 

 
 

As figuras 8 e 9 apresentam a distribuição espacial de casos de covid-19 e 

óbitos por covid-19 em vítimas de traumatismo decorrentes de acidentes de trânsito 

por motocicleta atendidos em um hospital do sertão paraibano. Observa-se uma 

concentração de casos e óbitos de covid-19 em municípios do estado da Paraíba, 

sendo Patos o município com maior número de casos e óbitos por Covid-19, com 56 

casos e 18 óbitos por Covid-19. 



31 
 

 

 

 

 
 

Figura 8: Distribuição espacial por municípios de casos de covid-19 em vítimas de traumatismo 

decorrentes de acidentes de trânsito por motocicleta atendidos em um hospital do sertão 

paraibano em 2020 e 2021. Patos-PB, Brasil. 
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Figura 9: Distribuição espacial de óbitos por covid-19 em vítimas de traumatismo decorrentes 

de acidentes de trânsito por motocicleta atendidos em um hospital do sertão paraibano em 2020 

e 2021. Patos-PB, Brasil. 
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6 DISCUSSÃO 

 
Ao longo da pandemia da Covid-19, ocorreram mudanças no perfil de internações, 

principalmente, naquelas provocadas por acidentes com motocicletas. Diante disso, a partir do 

objetivo desse estudo de avaliar epidemiologicamente os acidentes motociclísticos antes e 

durante a pandemia da Covid-19, puderam ser constatadas modificações na incidência da 

frequência de traumas e de óbitos pela pandemia, sendo evidenciada maior frequência de 

vítimas do sexo masculino e adultos jovens, com o maior número de vítimas por trauma 

aumentando no pico da pandemia e de óbitos decorrentes dos traumas tendendo a reduzir 

gradativamente após o início da pandemia. Embora tenha havido muitas publicações 

relacionadas aos efeitos da pandemia da Covid-19 no atendimento ao paciente, o impacto 

específico no atendimento ao trauma por acidente motociclístico foi pouco relatado no Brasil e 

ainda não havia sido descrito para a região da Paraíba. Este é o primeiro grande estudo sobre o 

efeito do bloqueio do Covid-19 na epidemiologia dos desfechos em pacientes com trauma 

motociclístico em um dos maiores centros hospitalares do estado da Paraíba. 

Uma das observações importantes desse estudo, foram que em todos os anos 

avaliados, a maior parte das vítimas eram homens, entre 30 e 59 anos, com os idosos 

representando o menor percentual entre as vítimas, especialmente nos anos 2020 e 2021, 

durante a pandemia da Covid- 19, quando comparado ao ano de 2019. De acordo com dados do 

Ministério da Saúde e Vigilância de Violências e Acidentes em Serviços Sentinelas de 

Urgências e Emergências, a frequência de atendimento por acidente de transporte nas capitais 

e municípios foi maior em homens quando comparado com mulheres no conjunto das 24 

cidades analisadas (BRASIL, 2019). A predominância do sexo masculino é encontrada em 

diversos estudos em diferentes localidades brasileiras (SOUTO et al., 2016; BARRETO et al., 

2016; BIFFE et al., 2017; ANDRADE et al., 2021), corroborando os achados desse estudo que 

apresentou uma incidência de 73,6% para motociclistas do sexo masculino. 

Vários estudos vêm mostrando uma forte associação entre o sexo masculino e um risco 

aumentado de acidentes de motocicleta (AWAIS, SHEHZADI, 2022; ESTEVÃO et al., 2022; 

FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022; ROSEN, PELLE, LAKHI, 2022). Essa 

maior frequência pode ser explicada pelo fato da maior parte dos homens se envolverem em 

episódios mais fatais do que o sexo feminino, além da maior exposição e uso de motocicletas 

(ESTEVÃO et al., 2022; FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022). Isso é justificado 

pelo comportamento social e cultural da população masculina, levando ao maior risco de lesões 

e mortes devido a direção sob efeito de álcool, maior agressividade no trânsito, tendência de 
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realizar manobras arriscadas, excesso de velocidade e uso de celular (ANDRADE et al., 2021; 

ZANON, BRISOTTO, 2020). Ao invés de deixar de lado as decisões socioeconômicas 

associadas à aquisição de veículos mais baratos, como as motocicletas, com o intuito de evitar 

o desemprego, os homens são mais propensos a usar a motocicleta como ferramenta de trabalho 

(ESTEVÃO et al., 2022; RAMOS et al., 2022). Tais fatos estão associados às maiores taxas de 

incidência de internações por trauma em homens como comprovado no presente estudo. 

No entanto, mesmo com a predominância de acidentes envolvendo 

predominantemente o sexo masculino, deve-se ressaltar uma frequência de 26,4% no período 

total avaliado para mulheres, refletindo o que já se vem evidenciando em outros estudos a 

respeito do aumento significativo de acidentes no sexo feminino na faixa etária de 15 a 49 

anos, o que pode estar relacionado a inserção da mulher no mercado de trabalho 

(MASCARENHAS et al., 2016; ESTEVÃO et al., 2022; FIDELIS, DE ARAÚJO, 

MARTINS FILHO, 2022). Interessante 

observar também uma discreta redução na frequência de traumas em mulheres após o início da 

pandemia, diferentemente dos resultados para o sexo masculino os quais revelaram aumento 

dos traumas na pandemia. Isso pode refletir um maior cuidado e atenção às normas de segurança 

por parte das mulheres e maior disposição em cumprir as recomendações de isolamento, 

reduzindo sua exposição aos riscos de acidentes no trânsito. Contudo, embora os dados 

epidemiológicos sobre a participação feminina sugiram um aumento ao longo dos anos, 

ressalta-se que os homens continuam sendo os que mais causam acidentes e morrem nesses 

acidentes. 

Outro dado preocupante é que uma das faixas etárias mais acometidas inclui jovens entre 

18 e 29 anos. Nas fases mais ativas e produtivas do ponto de vista socioeconômico, os jovens 

são os que mais sofrem acidentes, mortes e sequelas, ou seja, esses jovens com pleno potencial 

de desenvolvimento econômico e social estão se tornando as maiores vítimas de acidentes 

(FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022). Vários estudos chegaram à mesma 

conclusão para as faixas etárias da população estudada (AWAIS et al., 2022; CLIVATTI et al., 

2022), trazendo consigo possíveis variáveis que podem estar relacionadas a esse 

comportamento mais impetuoso para essa população, como aumento do número de 

motocicletas, financiamento de veículos de baixo custo e facilidade, inexperiência em 

transporte, autoconfiança, comportamento impulsivo e de risco, padrões de gênero, abuso de 

álcool e outras drogas e não conformidade com as leis de trânsito; tornando os jovens as 

principais vítimas dos acidentes de trânsito (BIFFE et al., 2017; SILVA et al., 2018; 

ANDRADE et al., 2021). 
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No presente estudo, foi ainda possível observar que as pessoas acima dos 60 anos foram 

menos acometidas por traumas no período avaliado, com a incidência reduzindo ainda mais 

após o início da pandemia, nos anos de 2020 e 2021. Essa mudança provavelmente está 

relacionada à maior reclusão social dos idosos, por essa população ser mais suscetível às 

complicações da doença (CLIVATTI et al., 2022). No entanto, na literatura, observou-se que 

indivíduos dessa faixa etária tenderam a apresentar os piores desfechos e maior propensão aos 

óbitos, o que pode estar relacionado às alterações fisiológicas, visto que o processo de 

envelhecimento gera menor resposta do organismo e prognósticos ruins após traumas em 

acidentes motociclísticos (GRANIERI et al., 2020). 

A pandemia da Covid-19 colocou muita pressão nos sistemas de saúde mundial, 

incluindo o Brasil. Sem controle da doença, teríamos uma sobrecarga nos serviços de saúde o 

que afetaria a prestação de serviços de saúde em todo o país. Por esse motivo, foram 

implementadas uma série de medidas restritivas destinadas a limitar a propagação da doença. 

Algumas dessas restrições incluíam restrições a viagens suburbanas, fechamento de espaços 

públicos e recreativos e redução do tráfego intracidade (YADOLLAHI et al., 2022). No entanto, 

mesmo com medidas restritivas, os resultados desse estudo demonstraram que uma tendência 

no ano 2020, durante o pico da pandemia da Covid-19, foi um aumento no número de casos de 

traumatismos por motocicleta, acompanhada de diminuição da gravidade das lesões e redução 

do número de óbitos decorrentes dos traumas, quando comparado ao período pré-pandemia. 

Esses achados corroboram diversos estudos que evidenciam que os motociclistas estão mais 

propensos a acidentes, principalmente durante a pandemia da Covid-19 (ANDRADE et al., 

2021; RIBEIRO-JUNIOR et al., 2021; FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022). 

A pandemia obrigou os prestadores de serviços a se adequarem a uma nova configuração 

de oferta dos seus serviços, surgindo a necessidade de criar uma nova demanda por serviços de 

entrega em domicílio, o que resultou no uso mais frequente de motociclistas e entregadores, 

essenciais para que as pessoas permaneçam em casa, respeitando as regras impostas pelos 

órgãos de saúde (ANDRADE et al., 2021; ESTEVÃO et al., 2022). Além disso, como o uso de 

motocicletas pode ser um meio de obtenção do rendimento econômico através de serviços 

autônomos informais, pode ocorrer uma intensificação da jornada de trabalho por parte dos 

motociclistas para compensar o baixo valor acrescido a cada entrega ou viagem finalizada (DE 

JESUS et al., 2017). Dentro do contexto de pandemia, essa intensificação e a baixa remuneração 

atreladas às deficiências estruturais nas vias e nos mecanismos de fiscalização, à falta de 

equipamentos de resistência para proteção do condutor e do passageiro, à negligência com o 

uso de capacetes e à alta velocidade tendem a expor esses trabalhadores a um maior risco de 
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acidentes (SHIN, BYUN, JEONG, 2019; GANEN, FERNANDES, 2020). Esse fato pode ter 

sido um dos grandes responsáveis pelo aumento na incidência dos traumatismos por 

motocicletas evidenciado nesse estudo durante o período da pandemia. 

Nas grandes cidades, o aumento da frota de motocicletas vem ocorrendo pelo baixo 

custo de aquisição, manutenção e pela facilidade de deslocamento quando comparada a outros 

veículos (ESTEVÃO et al., 2021). As motocicletas fazem cada vez mais parte do cenário 

urbano. Em estudo realizado no município de Jequié, Bahia, os motociclistas apresentaram o 

dobro de risco de envolvimento em acidentes e maiores proporções de lesões, interrupções de 

atividades habituais e de atendimento em serviços de emergência quando comparados a 

motoristas de automóveis (RIOS et al., 2020). 

No contexto brasileiro, a motocicleta vem se consolidando como um importante 

instrumento de trabalho por parte da população com baixa renda (RIOS et al., 2020). Cerca de 

17 milhões de trabalhadores motoboys possuem renda advinda dos aplicativos de entrega 

rápida, estando vulneráveis aos riscos em razão da profissão (ANDRADE et al., 2021). Outros 

estudos demonstraram que há maior vulnerabilidade a acidentes de trânsito pelos trabalhadores 

motociclistas durante a pandemia pela Covid-19, devido sobretudo ao crescimento da demanda 

de serviços de delivery (DE CASTRO, 2021; DA SILVA et al., 2021). Isso contribuiu para 

tornar essa população vulnerável também à contaminação pelo vírus e tornou os motociclistas 

possíveis vetores de transmissão, especialmente se não seguirem corretamente as medidas 

protetivas (ANDRADE et al., 2021; DA SILVA et al., 2021), como demonstrado no presente 

estudo em que no ano-pico da pandemia, 2020, cerca de 4% dos pacientes atendidos por trauma 

no serviço positivaram para Covid-19, taxa essa que reduziu para 0,9% no ano seguinte ao pico, 

quando a pandemia tendia a uma estabilização e o número de vítimas por traumas também 

reduziu, ou seja, reduziu também a exposição ao risco de infecção. 

 

Vale destacar também que embora uma diminuição voluntária do tráfego e as políticas 

de medidas preventivas adotadas pelos governos possam ter sido fatores responsáveis por uma 

prevenção de taxas ainda maiores de vítimas por traumatismos (LEICHTLE et al., 2020), não 

se pode descartar a possibilidade desses dados terem sido subnotificados, uma vez que pacientes 

sem Covid-19 podem ter relutado em visitar hospitais e prontos-socorros, embora isso seja 

menos provável de se aplicar a pacientes com trauma maior (DOUGLAS et al., 2020; PARK et 

al., 2022). 

 

Uma observação interessante desse estudo foi uma mudança nos padrões de gravidade 

das lesões por traumas após o início da pandemia, observando-se um aumento na frequência de 
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traumatismos mais leves, como escoriação, em detrimento da redução na frequência de 

traumatismos mais severos, como politraumatismos e traumatismo cranioencefálico, no período 

avaliado. Esses resultados corroboram os achados de Chiba et al. (2021) e Awais et al. (2022). 

 

Essa redução na frequência de acidentes mais graves acompanha os achados desse 

estudo para redução nas taxas de mortalidade por trauma após o início da pandemia, 

concordando com os estudos realizados por Chiba et al. (2021), Huang et al. (2021) e Rasouli 

et al. (2022). Vale destacar que o óbito pode ocorrer no local do acidente ou durante o 

deslocamento para os hospitais, podendo não ser computado como internação, o que pode 

interferir na notificação e contribuir para subnotificação (CHIBA et al., 2021). Com base nos 

achados desse estudo pode-se inferir que as fatalidades decorrentes de acidentes de trânsito 

apresentaram uma diminuição, possivelmente devido aos bloqueios impostos pela Covid-19 os 

quais tiveram uma influência positiva na redução da mortalidade relacionada ao trânsito em 

motocicletas. 

 

No presente estudo, foi evidenciado ainda predominância estatisticamente significativa 

de óbitos em motociclistas na faixa etária de 18 a 29 anos no ano de 2019, antes do início da 

pandemia, o que coincide com os achados em outras literaturas, como mostrado na relação entre 

a faixa etária e mortalidade de acidentes motociclísticos, em que, há um maior risco de óbitos 

em homens, na faixa etária entre 15 e 49 anos (PINHEIRO, QUEIROZ, 2020; ESTEVÃO et 

al., 2022). Esses achados fortalecem ainda mais os dados epidemiológicos sobre a participação 

de masculina entre os que mais causam acidentes e mais morrem nesses acidentes pelos 

comportamentos impulsivos e de risco a que se submetem. 

 

Contudo, vale destacar que outros estudos realizados em cidades brasileiras e publicados 

anteriormente revelaram aumento dos índices de mortalidade durante a pandemia comparado 

com os anos anteriores pré-pandemia (ANDRADE et al., 2021; SANTOS, 2021; FIDELIS, DE 

ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022). Santos (2021) apresentou um estudo sobre índices de 

acidentes em rodovias federais, analisando os dados registrados pela Polícia Rodoviária 

Federal, filtrados a nível estadual, regional e nacional no período de cinco anos antes da 

pandemia e o ano de 2020. Esse autor demonstrou que a região Nordeste em 2020 registrou 

mais mortes nas rodovias federais que no ano de 2019, o que não aconteceu a nível nacional. 

Todos os registros de 2020 a nível nacional foram os menores nesse período de 6 anos, com o 

número de feridos e pessoas envolvidas abaixo da projeção realizada. Fidelis, de Araújo e 

Martins Filho (2022) também relataram achados similares, com as regiões Nordeste e Sudeste 
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concentrando os maiores índices de acidentes automobilísticos. Os achados do presente estudo 

demonstram que regiões da Paraíba parecem acompanhar as projeções nacionais, mesmo que 

discordando de dados regionais. Com isso, podemos supor que os estados nos quais as medidas 

distanciamento foram menos efetivas pode ter havido uma menor queda de acidentes, dada ao 

fato de que nesses estados o volume de tráfego e as viagens sofreram menores alterações. 

 

A letalidade por Covid-19 dentre os pacientes atendidos devido a traumatismo em 

acidentes de trânsito com motocicleta, a letalidade foi de 22,5% em 2020 e de 45,5% em 2021, 

sendo os fatores significativamente associados o ano de 2020 e pacientes jovens de 18 a 29 

anos. No estudo de MacDonald et al. (2020), a mortalidade de pacientes traumatizados 

infectados pelo Sars-CoV-2 foi significativamente maior do que no mesmo período dos 

últimos dois anos. Ao que tudo indica, o aumento da mortalidade de pacientes na pandemia da 

Covid-19 se deve aos efeitos secundários da Covid-19, como atrasos no processo de 

preparação das salas de cirurgia para limpeza e esterilização, probabilidade de doença e morte 

por Covid-19 ou um sistema imunológico enfraquecido devido à infecção prévia e falta de 

resistência ao trauma do acidente (YADOLLAHI et al., 2022). 

 

Geralmente, quando se fala em internações por acidentes motociclísticos, as capitais são 

as mais afetadas, uma vez que são os locais onde concentram os hospitais com maior tempo 

permanência e os que mais necessitam de investimentos e gastos do setor saúde. 

Consequentemente, esses acidentes têm tendência de urbanização nos estados, com grande 

número de casos em cidades próximas (RAMOS et al. 2022). No entanto, os dados da literatura 

permanecem inconsistentes quanto à concentração de acidentes e internações nos grandes 

centros urbanos, com estudos demonstrando que também há uma forte tendência de 

internalização desses acidentes – cidades menores e mais distantes dos grandes centros – 

decorrentes, por vezes, de menos verificações de tráfego (FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS 

FILHO, 2022). Tais constatações são condizentes com os achados desse estudo, através do qual 

evidenciou-se que o município de Patos, município de médio porte, referência no sertão da 

Paraíba, no qual o hospital está localizado, apresentou o maior número de casos e óbitos por 

traumatismos e por Covid-19 atendidos no hospital e no período avaliado, com distribuição de 

casos nos municípios circunvizinhos e também em estados circunvizinhos. 

 

Devido ao número crescente de infecções por SARS-CoV-2 e à gravidade associada à 

progressão e mortes da doença, a pandemia da Covid-19 é um desafio global para nossa 

sociedade e sistemas de saúde. Esse desafio não afeta apenas os departamentos diretamente 
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envolvidos no tratamento de pacientes com Covid-19, mas, devido às restrições nacionais e à 

reestruturação do sistema de saúde, também afeta outros departamentos, como os de trauma 

(HAFFER et al., 2020). Estatísticas de 104 cidades realizadas no início da pandemia, 

acompanhadas pelo “Sistema de Monitoramento Inteligente”, mostraram uma redução de 41% 

nas ocorrências de vias urbanas e rodovias. Isso representou 6.800 menos acidentes com vítimas 

feridas ou fatais. Essa redução ajudou a aumentar a capacidade de atendimento da rede de saúde 

da Covid-19, pois os acidentes de trânsito demandam atendimento de emergência e leitos 

hospitalares, tão necessários na pandemia (GOVERNO DE SÃO PAULO, 2020). Aos que 

sobrevivem, as sequelas, a incapacitação e a passagem pelos ambientes pré-hospitalar, 

hospitalar e pós-hospitalar geram altos custos de hospitalização e de seguros de danos, visto 

que, o aumento das internações e serviços de saúde aumentam os custos de saúde pública no 

Brasil (ESTEVÃO et al., 2022). 

 

Os custos hospitalares com acidentes de motocicletas atingem valor médio de R$ 

47.888,00 para os casos graves com internação e os custos com reabilitação chegam a cerca de 

R$ 56.000,00 (FIDELIS, DE ARAÚJO, MARTINS FILHO, 2022). Dessa forma, faz-se 

necessário grandes investimentos em educação em saúde para que possamos modificar o 

quadro dos acidentes de moto nas regiões do Brasil, sobretudo nas regiões onde ocorreram um 

aumento nos acidentes envolvendo motocicletas. Logo a prevenção seria a ferramenta essencial 

para combate aos acidentes de motocicletas (ANDRADE et al., 2021; PARK et al., 2022). 

Dessa forma, é necessário instituir políticas de saúde e de trânsito voltadas para a desconstrução 

dos determinantes sociais em saúde, relacionados a essa importante causa de morbimortalidade 

envolvendo motociclistas tais como: a cultura do machismo, impunidade da justiça e uso de 

álcool, por exemplo. 

 

Em relação às limitações desse estudo, é importante notar sua natureza retrospectiva e 

observacional. Além disso, ao serem analisados os dados de apenas um único serviço 

hospitalar, o que pode impedir que este estudo elucide conclusões generalizáveis para outros 

centros de trauma. Estudos regionais e nacionais sobre o impacto da pandemia de Covid-19 

no atendimento ao trauma são necessários para tirar conclusões em larga escala. Para 

trabalhos futuros, sugere-se realizar esta análise em outros estados brasileiros, podendo 

também ser verificada a variação da localização dos acidentes ou ser escolhido outro período 

de tempo, assim como um trabalho mais focado especificamente na variação que ocorreu entre 

os meses da pandemia, objetivando o enriquecimento dos estudos sobre esse período. 
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7 CONCLUSÕES 

 
A pandemia da Covid-19 teve um efeito significativo na epidemiologia, nas 

características clínicas, nos resultados das admissões de trauma e nas taxas de mortalidade em 

um centro hospitalar da Paraíba. O estudo possibilitou estimar incidências de um grave 

problema de saúde pública que afeta condutores de motos e de passageiros. O perfil dos 

motociclistas acidentados se manteve de acordo com padrão esperado, sendo majoritariamente 

homens, na faixa etária de 18 a 59 anos. Após o início da pandemia, houve um aumento do 

número de traumas por motocicletas, porém redução da mortalidade. A gravidade geral da lesão 

por trauma foi significativamente menor, e o número de casos e óbitos por Covid-19 foi maior 

no primeiro ano da pandemia, reduzindo no segundo ano de maior estabilização, sendo traumas 

em adultos jovens e ocorrendo no ano de 2019 fatores associados ao óbito e à infecção por 

Covid-19. 

Este estudo reafirma a condição de vulnerabilidade dos envolvidos em acidentes de 

motocicletas e retrata um panorama que demonstra que possivelmente as medidas de isolamento 

social tenham contribuído para redução geral de mortalidade, podendo esses dados serem 

utilizados para medidas de prevenção futuras de acidentes de trânsito. Esses achados podem 

ajudar no planejamento e otimização dos recursos hospitalares em futuros picos de pandemia, 

sem a necessidade de fechamento do centro de trauma, apesar do grande número de internações 

relacionadas à Covid-19. 
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RESUMO 
 

Os acidentes de trânsito motociclísticos vêm se consolidando como um grave problema de 

saúde pública, com altas taxas de morbimortalidade, especialmente após a pandemia da Covid- 

19, na qual os prestadores de serviços tiveram que se adaptar a uma nova demanda por delivery. 

Diante disso, esse estudo teve por objetivo realizar um levantamento de todas as vítimas por 

acidentes motociclísticos atendidas e internadas por trauma no período de 2019 a 2021 em um 

hospital de referência da rede pública do estado da Paraíba, analisando o perfil e a 

morbimortalidade por trauma e por Covid-19 nesses pacientes. Esse estudo foi previamente 

submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa das Faculdades Integradas de Patos sendo aprovado 

sob o CAEE 43686621.5.0000.5181 e Parecer nº 4.659.447. Trata-se de um estudo 

epidemiológico, retrospectivo, de série temporal e do tipo ecológico. Foram incluídos todos os 

pacientes atendidos e/ou internados por trauma motociclístico no Complexo Hospital Regional 

de Patos Deputado Janduhy Carneiro no período de 1º de Janeiro de 2019 a 31 de Dezembro de 

2021. Para a coleta de dados, utilizou-se como instrumento um questionário semiestruturado, o 

qual foi preenchido e os dados foram analisados por meio de estatística descritiva com 

apresentação de frequência simples e absoluta para as variáveis categóricas. A estatística 

bivariada foi realizada através do teste Qui-quadrado de Pearson e a análise foi realizada no 

Software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS). A análise de distribuição espacial 

dos casos e óbitos por município foi realizada através do software Qgis®. Os resultados desse 

estudo revelaram que em todos os anos avaliados, a maior parte dos pacientes eram do sexo 

masculino entre 30 e 59 anos. A faixa etária de pessoas com 60 anos ou mais apresentou o 

menor percentual dentre os casos avaliados, reduzindo de 6,0% para 4,3% entre 2019 e 2021. 

O maior número de casos de traumatismo foi observado em 2020, enquanto o maior número de 

os óbitos decorrentes de traumatismos por acidentes de motocicleta foi observado em 2019, 

sendo observado uma letalidade de 6,7% dos casos para todo o período avaliado. Dentre os 

tipos de traumas, observou-se maior percentual em todos os anos avaliados para a escoriação. 

Houve uma tendência decrescente do número de casos e óbitos por Covid-19 entre 2020 e 2021. 

A letalidade por traumatismos decorrentes de acidentes por motocicleta reduziu de 8,4% em 

2019 para 6,0% em 2021. A incidância de Covid-19 foi de 4,1% em 2020 e de 0,9% em 2021 e 

a prevalência de óbitos por Covid-19 foi de 0,9% em 2020 e de 0,4% em 2021. Com relação a 

letalidade por Covid-19 dentre os pacientes atendidos devido a traumatismo em acidentes de 

trânsito com motocicleta, a letalidade foi de 22,5% em 2020 e de 45,5% em 2021. Os fatores 

associados ao óbito por traumatismo com diferenças estatisticamente significantes foram a faixa 

etária de 30 a 59 anos e o ano de ocorrência de 2019. Já com relação aos fatores associados aos 

casos de Covid-19 nesta população com diferenças estatisticamente significantes foram a faixa 

etária de 18 a 29 anos e o ano de 2020. Observou-se ainda que o município de Patos apresentou 

o maior número de casos e óbitos por traumatismos entre 2019 e 2021, bem como uma 

concentração de casos e óbitos de Covid-19. Diante desses achados, conclui-se que a pandemia 

da Covid-19 teve um efeito significativo na epidemiologia, nas características clínicas, nos 

resultados das admissões de trauma e nas taxas de mortalidade em motociclistas no centro 

hospitalar da Paraíba, foco desse estudo, reafirmando a condição de vulnerabilidade dos 

envolvidos em acidentes de motocicletas. 

 

 
Palavras-Chave: Acidentes de Trânsito. Ferimentos e Lesões. Infecções por Coronavírus. 
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ABSTRACT 
 

Motorcycle traffic accidents have been consolidating as a serious public health problem, with 

high rates of morbidity and mortality, especially after the Covid-19 pandemic, in which service 

providers had to adapt to a new demand for delivery. Therefore, this study aimed to carry out a 

survey of all victims of motorcycle accidents, treated and hospitalized for trauma in the period 

from 2019 to 2021 in a reference hospital in the public network of the state of Paraíba, analyzing 

the profile and morbidity and mortality by trauma and by Covid-19 in these patients. This study 

was previously submitted to the Research Ethics Committee of Faculdades Integradas de Patos, 

obtaining approval under CAEE 43686621.5.0000.5181 and Opinion No. 4,659,447. This is an 

epidemiological, retrospective, time series and ecological study. All patients treated and/or 

hospitalized for motorcycle trauma at the Complexo Hospital Regional de Patos Deputado 

Janduhy Carneiro from January 1, 2019 to December 31, 2021 were included. For data 

collection, a questionnaire was used as an instrument semi-structured, which was filled in and 

the data were analyzed using descriptive statistics with simple and absolute frequency 

presentation for categorical variables. Bivariate statistics were performed using Pearson's Chi- 

square test and analysis was performed using the Software Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS). The analysis of the spatial distribution of cases and deaths by municipality 

was performed using the Qgis® software. The results of this study revealed that in all the years 

evaluated, most patients were male between 30 and 59 years old. The age group of people aged 

60 years and over had the lowest percentage among the cases evaluated, reducing from 6.0% to 

4.3% between 2019 and 2021. The highest number of trauma cases was observed in 2020, while 

the highest The number of deaths resulting from injuries from motorcycle accidents was 

observed in 2019, with a case fatality rate of 6.7% for the entire period evaluated. Among the 

types of trauma, a higher percentage was observed in all the years evaluated for excoriation. 

There was a decreasing trend in the number of cases and deaths from Covid-19 between 2020 

and 2021. The lethality due to injuries resulting from motorcycle accidents reduced from 8.4% 

in 2019 to 6.0% in 2021. The prevalence of Covid-19 was 4.1% in 2020 and 0.9% in 2021 and 

the prevalence of deaths from Covid-19 was 0.9% in 2020 and 0.4% in 2021. Regarding 

lethality due to Covid-19 among patients treated due to trauma in motorcycle traffic accidents, 

the lethality was 22.5% in 2020 and 45.5% in 2021. The factors associated with death from 

trauma with statistically significant differences were the age group of 30 to 59 years and the 

year of occurrence of 2019. As for the factors associated with the cases of Covid-19 in this 

population with statistically significant differences were the age group from 18 to 29 years and 

the year 2020. It was also observed that the municipality of Patos, had the highest number of 

cases and deaths from trauma between 2019 and 2021, as well as There is a concentration of 

cases and deaths of Covid-19. In view of these findings, it is concluded that the Covid-19 

pandemic had a significant effect on the epidemiology, clinical characteristics, results of trauma 

admissions and mortality rates in motorcyclists at the hospital center in Paraíba, the focus of 

this study, reaffirming the condition vulnerability of those involved in motorcycle accidents. 

 
 

Keywords: Traffic-accidents. Wounds and Injuries. Coronavirus infections.
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APÊNDICE A - ROTEIRO DE COLETA DE DADOS 

 

 

Dados Sócio-demográficos da População Pesquisada 

 

Sexo:  F (   ) M (   ) 

 

Idade: 

 

Vítima do Acidente:  Condutor (   ) Passageiro (   ) 

 

Quantas pessoas envolvidas no acidente: 

 

O motivo do acidente: 

Falha Mecânica (   ) Uso e ingestão de Álcool (   ) Animal na estrada (   ) Outros (   ) 

 

Local do Acidente   Zona Rural (   ) Zona Urbana (   ) 

 

Local do Acidente:  

 

Houve óbito, no local do acidente? (   ) SIM (   ) NÃO Se SIM, quem?  

 

Houve óbitos por trauma SIM (   ) NÃO (   )  

 

Paciente Testou Positivo pra COVID-19 

(   ) no momento do acidente (   ) depois do acidente (   ) Nunca Testou Positivo 

 

Houve óbito por COVID-19 SIM (   ) NÃO (   ) 

 

Perfil Epidemiológico da População Pesquisada 

 

Traumas e Lesões identificadas, descrever. 

 

Precisou de cirurgia  

(   )SIM (   ) NÃO 

 

Dias de Internação: 

 

Plano de Cuidado Sistematizado de Enfermagem (SAE) aplicado: (   ) SIM (   ) NÃO  
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APÊNDICE B - TERMO DE PROTEÇÃO DE RISCO E 

CONFIDENCIALIDADE (TRC) 
 

 

TERMO DE RESPONSABILIDADE E COMPROMISSO PARA USO, GUARDA E 

DIVULGAÇÃO DE DADOS E ARQUIVOS DE PESQUISA 

 

MORBIMORTALIDADE EM PACIENTES INTERNADOS, VÍTIMAS DE ACIDENTES 

COM MOTOCICLETAS: COMPARAÇÃO ENTRE OS PERÍODOS PRÉ-PANDÊMICO E 

PANDEMIA DA COVID-19 

 
Eu, Ana Paula Dantas da Silva Paulo, Enfermeira, Mestre em Enfermagem pela Universidade Federal 

da Paraíba. Sob orientação do Prof. Dr. JOSÉ CESAR ASSEF. Portadora do R G 264560-8 ssp/PB e 

CPF 010.162,554-54 Residente e Domiciliada á Rua Enaldo Torres Fernandes, 35 bairro Liberdade na 

cidade de Patos- PB CEP:58703-070 

 

Local da Pesquisa: Hospital Jandhuy Carneiro 

 
 

O solicitante/pesquisador responsável ou participante, retro qualificado, se declara ciente e de acordo: 

a) de todos os termos do presente instrumento, assumindo toda e qualquer responsabilidade por 

quaisquer condutas, ações ou omissões que importem na inobservação do presente e consequente 

violação de quaisquer das clausulas abaixo descritas bem como por outras normas previstas em lei, aqui 

não especificadas, respondendo de forma ilimitada, irretratável, irrevogável e absoluta perante a 

fornecedora dos dados e arquivos em eventuais ações regressivas, bem como perante terceiros 

eventualmente prejudicados por sua não observação. 

b) de que os dados e arquivos a ele fornecidos deverão ser usados, guardados e preservados em sigilo 

e que eventual divulgação dos dados deverá ser feita em estrita observação aos princípios éticos de 

pesquisa, resguardando-se ainda aos termos da Constituição Federal de 1988, especialmente no tocante 

ao direito a intimidade e a privacidade dos consultados, sejam eles pacientes ou não. 

c) de que as informações constantes nos dados ou arquivos a ele disponibilizados deverão ser 

utilizados apenas e tão somente para a execução e pesquisa do projeto acima descrito, sendo vedado o 

uso em outro projeto, seja a que título for, salvo expressa autorização em contrário do responsável 

devidamente habilitado do setor. 

d) de que eventuais informações a serem divulgadas, serão única e exclusivamente para fins de 

pesquisa científica, sendo vedado uso das informações para publicação em quaisquer meios de 

comunicação de massa que não guardem compromisso ou relação científica, tais como televisão, jornais, 

periódicos e revistas, entre outros aqui não especificados. 

e) sem prejuízo dos termos da presente, que deverão ser respeitadas as normas da Resolução 

580/2018 e suas complementares na execução do projeto em epígrafe. 

 

Patos-PB, 08, janeiro de 2021 
 

 
 

Ana Paula Dantas da Silva Paulo CPF 010.162.554-54 
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APÊNDICE C - TERMO DE COMPROMISSO 
 

 

Termo de compromisso do pesquisador para utilização de dados e preservação do material 

com informações sobre os sujeitos 

 

 
Título do projeto: 

MORBIMORTALIDADE EM PACIENTES INTERNADOS, VÍTIMAS DE ACIDENTES 

COM MOTOCICLETAS: COMPARAÇÃO ENTRE OS PERÍODOS PRÉ-PANDÊMICO E 

PANDEMIA DA COVID-19 

Pesquisador responsável: Ana Paula Dantas da Silva Paulo 

Instituição/Departamento: Programa de Pós-graduação em Pesquisas em Cirurgia da Faculdade 

de Médicas da Santa Casa de São Paulo. 

Telefone para contato: (83) 99640-8238 

Local da coleta de dados: Hospital Regional Jandhuy Carneiro – Patos-PB 

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar a privacidade das 

informações dos sujeitos de pesquisa cujos dados serão coletados em prontuários e base de 

dados dos pacientes que se enquadrarem nos termos de inclusão para a pesquisa. As Faculdades 

Médicas da Santa Casa de São Paulo concordam, igualmente, que estas informações serão 

utilizadas única e exclusivamente para execução do presente projeto. As informações somente 

poderão ser divulgadas de forma anônima e serão mantidas em uma base de dados sob o poder 

dos pesquisadores por um período de 4 anos. Essa pesquisa só será iniciada após a aprovação 

do Comitê de Ética e Pesquisa ao qual foi submetida. 

 

 
Patos, 25 de fevereiro de 2021. 

 

 
 

Ana Paula Dantas da Silva Paulo 

CPF 010.162.554-54 Coren/PB 420.757 
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APÊNDICE D – PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP 
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