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Resumo

A acelerada urbanizacdo, fadiga dos motoristas, desrespeito das sinalizacdes, excesso de velocidade, abuso de bebidas
alcodlicas e outras drogas ilicitas nos paises em desenvolvimento, sdo as principais causas que contribuem para o
aumento dos acidentes de transito. Objetivou-se analisar o perfil das vitimas com fratura do plato tibial e a prevaléncia
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desta patologia em atendimento sem um hospital de urgéncia e emergéncia de Porto Velho/RO. Trata-se de um estudo
descritivo, transversal com colheita de dados retrospectivos, realizado no més de dezembro do ano de 2021, tendo como
referéncia os atendimentos do més de janeiro a junho do mesmo ano, realizados pelo setor de ortopedia e traumatologia,
de um pronto atendimento. Entre os acidentados 40 casos foram referentes a fratura de platd tibial 1,96% (40/2.043),
sendo a distribuicdo desses nos meses de; janeiro 15% (6/40), fevereiro 20% (8/40), marco 10% (4/40); abril 15% (6/40),
maio 22,5% (9/40) e junho 17,5% (7/40). Dentre os diversos tipos de fraturas, as do plato tibial constituem cerca de 1%
de todas elas (SBOTCBR, 2007), porém neste estudo obtivemos 1,96% praticamente o dobro do valor mencionado por
esse autor. Conclui-se que o perfil das vitimas com fratura do plato tibial tem predominio do sexo masculino, adulto,
tendo como principal mecanismo de trauma os acidentes com motocicleta.

Palavras-chave: Fratura; Platd Tibial; Trauma; Motocicleta.

Abstract

Accelerated urbanization, driver fatigue, disrespect for signs, speeding, abuse of alcoholic beverages and other illicit
drugs in developing countries are the main causes that contribute to the increase in traffic accidents. The objective was
to analyze the profile of victims with fracture of the tibial plateau and the prevalence of this pathology in care without
an urgency and emergency hospital in Porto Velho/RO. This is a descriptive, cross-sectional study with retrospective
data collection, carried out in December of the year 2021, having as a reference the visits from January to June of the
same year, carried out by the orthopedics and traumatology sector, of a prompt service. Among the injured, 40 cases
were related to fracture of the tibial plateau, 1.96% (40/2,043), and the distribution of these in the months of; January
15% (6/40), February 20% (8/40), March 10% (4/40); April 15% (6/40), May 22.5% (9/40) and June 17.5% (7/40).
Among the different types of fractures, those of the tibial plateau constitute about 1% of all of them (SBOTCBR, 2007),
however in this study we obtained 1.96%, practically double the value mentioned by this author. It is concluded that the
profile of victims with tibial plateau fractures is predominantly male, adult, with motorcycle accidents as the main
trauma mechanism.

Keywords: Fracture; Tibial Plateau; Trauma; Motorcycle.

Resumen

La urbanizacion acelerada, el cansancio de los conductores, el irrespeto a las sefiales, el exceso de velocidad, el abuso
de bebidas alcohdlicas y otras drogas ilicitas en los paises en vias de desarrollo son las principales causas que
contribuyen al aumento de los accidentes de transito. El objetivo fue analizar el perfil de las victimas con fractura de
platillo tibial y la prevalencia de esa patologia en la atencién sin urgencia y emergencia del hospital de Porto Velho/RO.
Se trata de un estudio descriptivo, transversal con recoleccién de datos retrospectiva, realizado en diciembre del afio
2021, teniendo como referencia las visitas de enero a junio del mismo afio, realizadas por el sector de ortopedia y
traumatologia, de una pronta Servicio. Entre los lesionados, 40 casos estuvieron relacionados con fractura de platillo
tibial, 1,96% (40/2.043), y la distribucion de estos en los meses de; enero 15% (6/40), febrero 20% (8/40), marzo 10%
(4/40); Abril 15% (6/40), Mayo 22,5% (9/40) y Junio 17,5% (7/40). Entre los diferentes tipos de fracturas, las de platillo
tibial constituyen cerca del 1% de todas ellas (SBOTCBR, 2007), sin embargo en este estudio obtuvimos un 1,96%,
practicamente el doble del valor mencionado por este autor. Se concluye que el perfil de las victimas con fracturas de
platillo tibial es predominantemente masculino, adulto, con accidentes de motocicleta como principal mecanismo
traumatico.

Palabras clave: Fractura; Meseta Tibial; Trauma; Motocicleta.

1. Introdugéo

A acelerada urbanizacdo, fadiga dos motoristas, desrespeito das sinalizagdes, excesso de velocidade, abuso de bebidas
alcodlicas e outras drogas ilicitas nos paises em desenvolvimento, sdo as principais causas que contribuem para o aumento dos
acidentes de transito, o que torna necessario o desenvolvimento de politicas publicas a fim de minimizar tais fatores (Brasil,
2010; Cabral et al., 2011; Batista et al., 2015).

Estima-se que os dados podem ainda crescer entre os anos de 2020 e 2030 podendo alcancar de 1,9 a 2,4 milhGes de
vitimas de acidente de transito, caso medidas preventivas ndo sejam adotadas, isso se deve ao aumento expressivo do nimero de
veiculos associado ao crescimento econémico (Geiger et al., 2018; Saraiva, 2021).

Representando, portanto, um acentuado problema de salde publica em paises desenvolvidos e em desenvolvimento,
pois produzem sequelas, aumentando a carga econémica social, as vitimas interrompem suas atividades, deixando de gerar renda,
além da menor producéao ao sistema econdmico, vindo a ocasionar custos ao sistema de salde com internagdes hospitalares e
reabilitacdes (Barbosa et al., 2014; Saraiva, 2021).
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Em 2018, o SUS registrou 183,4 mil internacdes de vitimas envolvidas em acidentes de transito, gerando um custo de
R$265 milhdes. Além disso, esses acidentes ocupam boa parte das internagGes hospitalares, sendo que as maiorias dos
atendimentos sdo de urgéncia e emergéncia. Ademais, é destacado ainda que de cada dez ocorréncias de acidente de transito,
oito envolvem motociclistas no Brasil (Ministério da satde, 2019).

As fraturas do plato tibial sdo lesdes articulares cujos principios de abordagem cirargica, envolvem a reducdo anatémica
da superficie articular, e a restauracdo funcional do eixo mecanico do membro inferior (Junior et al., 2009). Sendo assim,
objetivou-se analisar o perfil das vitimas com fratura do plat6 tibial e a prevaléncia desta patologia em atendimento sem um

hospital de urgéncia e emergéncia de Porto Velho/RO.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, transversal com colheita de dados retrospectivos, realizado no més de dezembro do ano
de 2021, tendo como referéncia os atendimentos do més de janeiro a junho do mesmo ano, realizados pelo setor de ortopedia e
traumatologia, de um pronto atendimento na cidade de Porto Velho, Ronddnia.

Foi avaliado as admissGes pela ortopedia em um hospital de pronto socorro na cidade de Porto Velho-RO, revelando o
perfil dessas vitimas, bem como sexo, idade, mecanismo do trauma, dias de internacéo, assim como o destino desses pacientes.

Os dados do referido estudo se deram pelo quantitativo de pacientes atendidos nesse periodo, como critério de inclusao
a pesquisa, foram admitidos os pacientes que eram vitimas de traumas dando entrada direto para o referido setor ou por outra
especialidade médica, com posterior encaminhamento interno para a ortopedia e traumatologia.

Os dados foram coletados a partir de prontuérios médicos deliberados pelo sistema HOSPUB do Hospital de Urgéncia
e Emergéncia. Este sistema contempla dados dos pacientes atendidos nesta unidade, sendo gerenciado por uma equipe
multidisciplinar, contendo toda a evolug&o clinica do paciente de forma individualizada.

Os dados coletados dos prontuarios foram digitados em planilhas do programa Microsoft Office Excel® para
organizacdo e padronizagdo, sendo avaliados média, prevaléncia, mediana e desvio padrdo, e a juncdo dos dados gerados foram
apresentados em forma de tabelas e graficos.

Todos os preceitos éticos nacionais e internacionais foram respeitados, sendo que essa pesquisa foi submetida e
autorizada pelo comité de ética em pesquisa e experimentagdo em humanos, CEP 4.875.244 de 30 de julho de 2021, sendo ainda

observando e seguindo a Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

3. Resultados

Os atendimentos realizados de janeiro a junho do ano de 2021, totalizaram 2.043 pacientes atendidos na sala vermelha
e ambulatério do hospital de referéncia em ortopedia e traumatologia na cidade de Porto Velho, Ronddnia, entre os acidentados
40 casos foram referentes a fratura de plato tibial 1,96% (40/2.043), sendo a distribuic8o desses nos meses de; janeiro 15% (6/40),
fevereiro 20% (8/40), margo 10% (4/40); abril 15% (6/40), maio 22,5% (9/40) e junho 17,5% (7/40).

Quando analisado o nimero de atendimentos frente a varidvel sexo, foi constatado um predominio do sexo masculino
65% (26/40) para 35% do feminino (14/40), sendo a faixa etaria masculina de maior prevaléncia de 41 a 50 anos com 17,5%

(7/40), e do sexo feminino de 31 a 40 anos com 6% (4/40), conforme o demonstrado na Tabela 1.
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Tabelal - Distribuicdo das vitimas de traumas, atendidas na sala vermelha e ambulatério de um hospital de pronto atendimento

na cidade de Porto Velho-RO, em porcentagem para o sexo e faixa etaria.

Variavel

Sexo
Masculino 26 65% (26/40)
Feminino 14 35% (14/40)
TOTAL 40

idade Faixa Etaria Total Masculino Feminino
0a 10 anos 0,0% (0/40) 00,0% (0/40) 0,0% (0/40)
10 a 20 anos 5% (2/40) 2,5% (1/40) 1,7% (1/40)
21 a 30 anos 25% (10/40) 15% (6/40) 5,2% (4/40)
31 a 40 anos 20% (8/40) 10% (4/40) 6,0% (4/40)
41 a 50 anos 27,5%(11/40) 17,5% (7/40) 5,5% (4/40)
51 a 60 anos 15% (6/40) 12,5% (5/40) 4,0% (1/40)
61 a 70 anos 7,5% (3/40) 7,5% (3/40) 2,8% (0/40)
71 a 80 anos 0,0% (13/40) 0,0% (0/40) 0,0% (0/40)
81 a 90 anos 0,0% (4/40) 0,0% (0/40) 0,0% (0/40)
> 90 anos 0,0% (0/40) 0,0% (0/40) 0,0%(0/40)

Fonte: Elaborado com os dados dessa pesquisa.

Quanto ao lado acometido houve um predominio maior do esquerdo 62,5% (25/40) quando comparado ao direito 37,5%
(15/40). Em relagdo ao mecanismo do trauma acidente transito-moto representou 65% (26/40) dos casos, seguido de acidente
doméstico 7,5% (3/40), acidente automobilistico 7,5% (3/40), acidente com pratica de esporte 5% (2/40), acidente de trabalho
5% (2/40), atropelamento 2,5% (1/40), agressao fisica 2,5% (1/40), acidente de transito-bicicleta 2,5% (1/40) e queda 2,5%
(1/40).

No que se refere ao meio de locomogdo da vitima, as motocicletas representaram a maioria entre os veiculos envolvidos

em acidente de transito, estando presentes em 65% dos incidentes, conforme o demonstrado no Gréfico 1.

Gréfico 1 - Distribuicdo das vitimas de traumas, atendidas na sala vermelha e ambulatdrio de um hospital de pronto atendimento

na cidade de Porto Velho-RO, em porcentagem relativa ao mecanismo do trauma.

MECANISMO DO TRAUMA
3% % 3%
2%_\_3 /0 > B Acidente transito-moto

B Acidente doméstico
5% . N
® Acidente automobilistico
B Acidente pratica-esporte
H Acidente de trabalho
B Atropelamento
Agressao fisica

Acidente transito-bicicleta

Queda

Fonte: Elaborado com os dados dessa pesquisa.
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Dentre as fraturas do platd tibial 39 foram fechadas e apenas uma foi exposta 2,5% (1/40). Apbs o diagndstico
confirmado de fratura do plat6 tibial esses pacientes permaneceram internados por no tempo maximo de 2 dias, sendo
remanejados a um hospital de alta complexidade para a realizacdo do tratamento cirdrgico.

4. Discussao

Dentre os diversos tipos de fraturas, as do platd tibial constituem cerca de 1% de todas elas (Sbotcbr, 2007), porém neste
estudo obtivemos 1,96% praticamente o dobro do valor mencionado por esse autor. Motoristas do sexo masculino comp&em um
grupo especial, relacionada ao acidente de transito no Brasil. Quanto ao perfil dos acidentados no transito, constatou-se que 0s
homens sdo mais acometidos que as mulheres, estando esse resultado em consonancia com o relatério de equidade social em
salide, da Organizacdo Pan- Americana de Salde (OPAS), que relata taxa de mortalidade nos homens maior que entre as mulheres
na regido das Américas (Opas, 2019).

No Brasil, estudo realizado no estado de Pernambuco (Souto et al., 2016), no estado da Paraiba (Coutinho et al., 2019)
e no estado do Piaui (Damasceno et al., 2018) revelaram um maior nimero de vitimas no sexo masculino, adultos na faixa etaria
entre 18 a 59 anos (Araujo et al., 2021; Santos, 2021).

Segundo Albuquerque et al., (2013) o predominio do sexo masculino ocorre pelo fato de maior exposicéo a situagdes
de risco, 0 emprego de intensa forca durante as atividades fisicas e trabalhos bragais, ou o perigoso desejo a velocidade e ao
desrespeito as leis de transito.

Em estudos realizados foi observado que ha maior prevaléncia de fraturas do platé tibial no sexo masculino segundo 0s
autores Carreiro et al., (2014); Batista et al., (2020), vitima de acidente automobilisticos, corroborando com resultados
encontrados neste estudo, diferindo apenas quanto a faixa etéria de 19-29 anos, que nesse foi de maior prevaléncia, a de 41 a 50
anos.

Segundo Lopes etal., (2021 A) nesse mesmo periodo no mesmo hospital de Porto Velho-RO, verificou-se, superioridade
das fraturas de antebrago no sexo masculino, com 64.61% (42/65) e feminino, com 35.38% (23/65), quando comparado a este
estudo, os resultados foram equivalentes, sendo também o sexo masculino a maior prevaléncia com 65% (26/40) para 35% do
feminino (14/40).

A pesquisa realizada por Lopes et al., (2021 B) no periodo equivalente a este estudo observou-se, que o acidente de
transito envolvendo motocicleta foi a causa que mais desencadeou fratura de Gmero nos pacientes, 36,4% (32/88), quando
comparado a este estudo, os resultados foram semelhantes quanto ao mecanismo de trauma, o acidente de motocicleta teve maior
prevaléncia, representando 65% (26/40) dos casos.

No que se refere ao meio de locomogdo da vitima, as motocicletas representaram a maioria entre os veiculos envolvidos
estando presentes em 65% dos incidentes, resultados que vdo ao encontro dos autores Lima et al., (2021).

Os principais mecanismos lesionais das fraturas de platé tibial encontradas neste estudo foram acidente transito-moto
representando 65% dos casos, seguido acidente automobilistico 7,5%, de acidente doméstico 7,5%, acidente com pratica de
esporte 5%, acidente de trabalho 5%, atropelamento 2,5%, agressdo fisica 2,5%, acidente de transito-bicicleta 2,5% e queda
2,5%. Indo ao encontro com os resultados encontrado no estudo de Batista et al., (2020), acidentes automobilisticos 33 (66%),
seguida de queda da propria altura 7 (14%), queda na pratica desportiva 6 (12%) e outros 4 (8%). Os resultados encontrados na
pesquisa s&o superiores a este estudo.

Dentre as fraturas do plat6 tibial, 39 foram fechadas e apenas uma foi exposta, representando 2,5%, corroborando com

a Shotcbr, (2007) que aponta que as fraturas expostas estdo presentes em cerca de 3%.
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Nos resultados aqui demonstrados, pode-se observar que ap6s o diagndstico confirmado de fratura do platd tibial, estes
permaneceram internados por no maximo 2 dias, sendo remanejados posteriormente a um hospital de alta complexidade para a
realizacdo do tratamento cirdrgico.

Quanto a resolucdo das fraturas temos o tratamento conservador que é uma opcéo valida, para as fraturas com desvio
minimo 2 a 3 mm, assim como pacientes portadores de doencas sistémicas graves, para 0s quais o procedimento anestésico esta
formalmente contraindicado, também séo tratados de modo conservador (Junior, et al., 2009).

As fraturas com desvio menor que 2 ou 3 mm podem ser tratadas com imobilizacdo (aparelho gessado/6rtese), sem
riscos de evoluirem com instabilidade articular. Ja abordagem cirtrgica é indicado para as fraturas com incongruéncia articular
maior que 5mm, pois se nesse caso ocorrer de a fratura ser consolidada viciosamente, geram instabilidade articular (Shotcbr,
2007).

As indicagdes absolutas para o tratamento cirlrgico sdo: fraturas expostas e fraturas associadas & sindrome de
compartimento ou lesdo vascular. Nessas situacdes, o tratamento deve ser conduzido em carater emergencial. Nos demais casos,
o momento da cirurgia é ditado pelas condigdes clinicas gerais do paciente, condi¢ces do envelope de tecidos moles e
infraestrutura hospitalar disponivel para o tratamento (Junior, et al., 2009).

Quanto a técnica deve ser sempre considerada o tipo da fratura, o seu padrdo, as lesdes do envoltdrio de partes moles e
a associacdo com outras lesdes no membro. Diante das vérias opcOes de implantes e/ou fixadores externos, a fratura deve ser

tratada com o método mais adequado a cada uma delas (Sbotcbr, 2007).

4. Concluséo

Com base nos resultados obtidos, o perfil das vitimas com fratura do plat6 tibial tem predominio do sexo masculino,
adulto, tendo como principal mecanismo de trauma os acidentes com motocicleta, e a prevaléncia de fraturas de platd tibial
estabelecido nessa pesquisa se demonstrou o dobro do valor mencionado pela literatura.

E relevante ressaltar que os acidentes de transito ¢ a principal causa de traumas ortopédicos no pais. Dessa forma, deve-

se implementar medidas preventivas acerca da causa, a fim de mitigar os prejuizos aos cofres publicos.
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