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Resumo

Foram analisados 100 casos consecutivos de pacientes com lesao
traumatica da medula espinhal atendidos no Hospital Estadual
Mario Covas — Santo André, no periodo de setembro de 2003
a novembro de 2006. A lesao do segmento cervical da medula
foi observada em 50% dos casos. Jovens do sexo masculino
foram os mais atingidos. O principal fator etiolégico assinalado
correspondeu a quedas de varias naturezas, sendo 25% por quedas
de laje. Esta condicao € de citacao pouco freqiiente na literatura
cientifica de traumas e representa importante informacao para
orientacao preventiva na regiao estudada.
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Abstract

One hundred patients with spinal cord injury were evaluated at
Hospital Estadual Mario Covas — Santo André, between September
2003 and November 2006. Cervical lesion was observed in
50% of the cases. Young males were most frequently affected.
The main etiological factor was falling associated to various
circumstances, being 25% falls from cement slab. This condition
is seldom mentioned in scientific literature and represents
decisive information for preventive orientation to the population
in the studied region.
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Introducao

A lesio traumdtica medular encontra-se atualmente
como um grande problema em Sadde Publica no Brasil,
onde se pode observar um indice elevado de pacientes
que apresentam lesio medular, sendo a maioria jovens,
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com predominio do sexo masculino, e no auge de sua
produtividade. O indice de morbidade e mortalidade é
elevado e sua incidéncia aumenta cerca de 4% ao ano'. O
comprometimento do sistema nervoso que ocorre nesses
casos permanece um desafio médico pela falta de instru-
mentos efetivos na solugdo desses problemas. Atualmente,
através de investimentos em pesquisas nesta drea, alguns
resultados promissores sdo registrados®®.

Trabalhos na drea epidemioldgica sio de grande relevancia
na lesdo medular devido a multiplicidade etiolégica que varia
no espago e no tempo como em situagdes de paz e guerra.
A identificacdo das causas que originam o trauma medular
tem importante papel na separagio das que permitem agdo
preventiva, como € o caso de mergulhos em dguas rasas ou
em piscinas, daquelas que ndo permitem a profilaxia®.

A literatura especifica aponta, com pequenas variagdes,
que as causas de lesdo medular sio: acidentes automobilisticos,
quedas e ferimentos por arma de fogo decorrentes da violéncia
urbana, feridos de guerra e acidentes no esporte®>¢. O trauma
medular constitui fatalidade de grande proporgdo ao ser humano,
pois,além do problema fisico, acarreta perda da independéncia
em vérios aspectos e destrui¢io da auto-estima.

No Brasil, s@o poucos os trabalhos publicados a respeito
da epidemiologia da lesdo medular, principalmente nas dreas
de grande densidade populacional®”.

O presente estudo teve como objetivo realizar a andlise
retrospectiva dos pacientes com lesio medular traumidtica
atendidos no Hospital Estadual Mario Covas — Santo André,
para identifica¢do de eventuais causas que permitam campa-
nhas educativas e preventivas 4 populagio.

Materiais e métodos

Realizou-se uma anilise retrospectiva de 100 prontudrios
de pacientes atendidos no Hospital Estadual Mario Covas

Trabalho realizado no Setor de Reabilitagio do Hospital Estadual Mario Covas — Santo André
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— Santo André, no periodo de setembro de 2003 a novembro
de 2006, com diagnéstico clinico de lesio medular.

Foram excluidos da pesquisa os pacientes que apresentaram
apenas trauma vertebral sem comprometimento neurolégico.

Os dados obtidos para a realizagio desta pesquisa foram
colhidos através de levantamento de prontudrios de pacientes
atendidos na Institui¢io citada anteriormente com as seguintes
varidveis: nimero de pacientes atendidos, sexo, idade, nivel e
etiologia da lesdo. Os resultados sio apresentados por meio
de andlise descritiva.

Resultados
Entre setembro de 2003 e novembro de 2006 foram

atendidos 100 pacientes com trauma raquimedular no Hos-
pital Estadual Mario Covas de Santo André. O presente
estudo mostra que destes pacientes com lesdo medular, 50%
apresentaram lesdo nivel cervical, seguido de 26% com lesdo
no segmento lombar e 24% no segmento toricico, como
demonstrado na Figura 1.

Em relagio ao sexo, dos 100 pacientes atendidos, 83%
correspondem ao sexo masculino e 17% ao feminino, como
demonstrado na Figura 2.

Em relagfo a faixa etdria em que ocorreu a lesdo, esta variou
de 1 a 75 anos, sendo a maior incidéncia na faixa etdria entre
21 e 40 anos de idade, conforme podemos observar na Figura 3.

Com relagio a etiologia, a queda de laje foi a principal causa
de lesdo medular, com 25 casos. Em segundo lugar, as quedas de
altura ou de outras naturezas somaram 22 casos, seguido de 18
casos por ferimento de arma de fogo, 14 casos por acidente moto-
ciclistico, 10 casos por acidente automobilistico, 6 casos vitimas de
atropelamento, 3 casos por mergulho em dguas rasas ¢ 2 casos por
queda de bicicleta, conforme pode ser observado na Figura 4.

Discussio

A etiologia da lesdo medular traumdtica, nos casos estudados
no Hospital Estadual Mério Covas, mostrou como a situagio
mais freqiiente o fator queda (63/100). Nestes 63 casos, iden-
tificou-se como causa especifica (queda de laje) em 25 casos,
o que difere dos trabalhos publicados no exterior®’.

No Brasil percebemos que existe uma variagdo regional
das causas. Segundo um estudo epidemiolégico realizado na
cidade de Ribeirdo Preto, no Estado de Sao Paulo, no periodo de
janeiro de 1989 a dezembro de 1999, realizado em oito Hospitais
da regido, foram atendidos 528 pacientes com diagnéstico de
fratura em coluna cervical. Neste estudo, 248 pacientes sofreram
lesio medular devido a acidente automobilistico, 114 devido
a queda de altura, 97 pacientes por mergulho em édguas rasas;
39 pacientes vitimas de acidente motociclistico, 21 vitimas de
atropelamento e 9 por ferimento de arma de fogo.

Neste mesmo estudo, chama a aten¢io o alto ndmero de

pacientes vitimas de mergulho em dguas rasas (97), destes, 88 eram

0 sexo masculino e apenas nove do sexo feminino, com uma faixa
d culi d fe ) f:
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etdria variando entre 10 a 40 anos. E importante ressaltar que do
grupo citado anteriormente, 25 pacientes sofreram lesdo medular
cervical ao mergulharem em piscinas, e 72 pacientes sofreram lesio
ao mergulharem em rios, lagoas e cérregos, e que dos 97 pacientes
que sofreram o trauma, 60% evoluiram com lesdo medular’.

Barros Filho & Rossi?, em estudo realizado em 1992 no
Departamento de Ortopedia e Traumatologia da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo, assinalaram que nos
seus casos de lesdo medular, a principal causa enquadrada em
acdo preventiva foi o mergulho em 4dguas rasas, entre outros,
tornando-se alvo de campanhas preventivas.

Apenas um estudo realizado no Conjunto Hospitalar do
Mandaqui em Sao Paulo chama a atengio para a importincia da
queda de laje. Este estudo foi realizado no periodo entre 1996
22000 com pacientes vitimas de lesio medular cervical grave,
sendo incluidos na pesquisa apenas pacientes com indicagio
cirtrgica por instabilidade vertebral ou dano neurolégico asso-
ciado. O estudo foi realizado através de andlise de prontudrios
e arquivos de pacientes jd hospitalizados anteriormente com
uma amostra de 95 pacientes. A faixa etdria variou entre 20 a
40 anos, com predominio no sexo masculino. Dos 95 pacien-
tes, 31 casos foram por quedas em geral sendo as quedas de
lajes com maior freqiiéncia, seguidas de 22 casos por acidente
automobilistico e 14 por mergulho em 4dguas rasas. Outras
causas foram 3 casos de acidente motociclistico, 5 de etiologia
desconhecida, 5 por agressdo, 5 por ferimento de arma de fogo
e 10 casos de vitimas de atropelamento’.

No ano de 2003, no Hospital Ermelino Matarazzo, dos
364 procedimentos cirdrgicos de emergéncia, 40% eram
vitimas de queda de laje, o que suscitou o desenvolvimento
de um projeto denominado de Projeto Laje, com fins educa-
tivos. Estes resultados nio foram divulgados em periédicos
cientificos, mas ressalta a importancia social do problema e
a necessidade de campanhas de prevencio.

A queda de laje se constitui em um fator relacionado
as dreas de grande densidade populacional, com bolsées de

pobreza e zonas faveladas. Este fenémeno ocorre devido a
remodela¢io dos barracos em construgdes de alvenaria.

Como a tltima alternativa é o crescimento vertical por falta
de espago, com muita freqliéncia, estas construgdes param na
laje, aguardando recursos para completar a obra. Nesses inter-
valos a laje se transforma em espago de flexibilidade funcional
(lazer e trabalho). Esta condigdo comporta agio preventiva,
pois informagdes bem dirigidas podem instruir a populagio a
respeito do perigo.

Em nossa amostra, a queda de laje foi a causa mais fre-
qliente, constituindo-se em fator causal potencial evitivel do
trauma raquimedular, comportando campanhas preventivas
de esclarecimento.

O fato de os jovens do sexo masculino serem os mais
atingidos relaciona-se 2 maior atividade em ambas as situagdes.
Quanto ao nivel de lesdo, o estudo demonstrou que 50% dos
casos 0 comprometimento foi na regido cervical.

Os resultados obtidos através da andlise dos 100 casos
atendidos na Instituigdo apontam a queda de laje como fator
preponderante, o que permite motivar a realiza¢io de campanhas
preventivas a popula¢do que residem em dreas com este tipo
de construgdes. Estas campanhas poderiam ser realizadas em
escolas da regido do Grande ABC e/ou através de distribuicio
de panfletos educativos nos postos de saide.

Pode-se concluir que a lesio medular atingiu principalmente
o jovem adulto do sexo masculino nos casos analisados.

A queda de laje predominou nos casos da regido do
Grande ABC, dos pacientes atendidos pelo Hospital Es-
tadual Mario Covas — Santo André, abrindo espago impor-
tante para a realizagio de agdes e campanhas preventivas,
reduzindo, desta forma, o nimero de pacientes com lesdo
cervical por quedas de lajes. Conseqiientemente, o nimero
de internagdes e intervengdes cirurgicas diminuem, evitando
aumento do custo hospitalar, principalmente na rede publica
de atendimentos.
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