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RESUMO

Objetivo: caracterizar o perfil sociodemogréfico e clinico-epidemiolégico de pessoas com traumatismo
raquimedular (TRM). Método: estudo transversal, quantitativo, com 80 individuos com TRM. Resultados:

amostra majoritariamente composta por homens, jovens, com lesdo tordcica, vitimas de acidentes de transito.

Encontrou-se correlacdo entre o TRM em nivel lombar com os acidentes por arma de fogo, entre as lesdes

toracicas e os acidentes de transito e entre as lesdes cervicais e as lesdes por mergulho em dguas rasas. A
tetraplegia teve maior influéncia enquanto fator de risco para todas as complicacdes em relagao a paraplegia,
mas apresentou fator de protecdo as sindromes dolorosas. A reutilizagao do cateter apresentou fator de risco
para infeccao urindria, obstrucdo e sangramento. O uso de cateter lubrificado foi fator de protecdo para todas
as complicacoes estudadas. Conclusao: o conhecimento dos fatores intervenientes as lesées medulares,

bem como a identificacdo dos riscos de complicacdes, corrobora para um cuidar mais qualificado.
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INTRODUCAO

A lesao medular pode ser considerada
epidemia mundial, ocupando, no Brasil, a
segunda posicdo em numero de incidéncia
para as causas traumaticas. Embora dados
epidemiolégicos sobre a tematica sejam
escassos em virtude da falta de notificacdao
pelos 6rgdaos que atendem a essa clientela,
estima-se que haja anualmente, dependendo
daregiao, 20 a 50 casos novos de traumatismo
para cada um milhdo de habitantes". A lesdo
de medula espinhal é considerada como um
dos acometimentos mais avassaladores da
atualidade, com enorme repercussao fisica,
psiquica e social?.

Aproximadamente 500.000 pessoas
sofrem com lesdao medular a cada ano no
mundo®. Esse dado representa pouco menos
de 0,1% da populacao com deficiéncia conhe-
cida®. Diante do contexto fisiopatoldgico que
envolve esses pacientes, atenta-se para as
complicagdes urindrias, com destaque paraa
disfuncao neurolégica do trato urinario infe-
rior, em cujos casos se recomenda a realizacdo
do cateterismo intermitente limpo (CIL).

OBJETIVOS

Caracterizar o perfil sociodemografico
e clinico-epidemiolégico de pessoas com
traumatismo raquimedular (TRM); analisar as
correlacdes entre as caracteristicas clinicas,
nivel dalesao traumatica e as complicacdes na
pessoa com TRM; identificar a prevaléncia de
pessoas com TRM que realizam o CIL; avaliar
o risco de complicacdes relacionadas ao uso
do CIL em pessoas com TRM.

METODO

Estudo observacional, do tipo corte-
-transversal, de abordagem quantitativa,
realizada com individuos com TRM. A amostra
foi de 80 participantes. A coleta de dados se
deu entre maio e setembro de 2014, por meio
de um formulario semiestruturado. Os dados
foram analisados mediante o emprego de
técnicas de estatistica descritiva e inferencial
e andlise de correspondéncia, para verificar
associacao multivariada entre as causas do
trauma, nivel da lesdo e sequelas do trauma;
e o teste qui-quadrado e risco relativo a fim
de verificar associacdo e sua magnitude en-
tre os tipos de sequela e as complicacdes do
TRM. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica do Hospital Universitario Lauro Wander-
ley (HULW), CAAE n° 58639216.1.0000.5183,
em atendimento as exigéncias da Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Saude®.

RESULTADOS

A amostra se caracterizou por indivi-
duos jovens do sexo masculino solteiros e/
ou casados, sem filhos, com mais de quatro
anos de estudo e renda mensal basica de um
a trés salarios minimos. Foram identificados
51 individuos em uso de CIL, apontando a
prevaléncia de 65,4%. Os resultados apontam
correlacao do TRM em nivel lombar com os
acidentes por arma de fogo, das lesdes tora-
cicas aos acidentes de transito, e das lesées
cervicais as lesdes por mergulho em agua
rasa. Quanto as complicacdes, a tetraplegia
teve maior influéncia enquanto fator de ris-
co para todas as complicagdes em relacao a
paraplegia, mas apresentou fator de protecédo
as sindromes dolorosas. A complicacdo mais
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ocorrente foi a infeccdo urinaria (76,4%). A
reutilizacdo do cateter proporcionou riscos
para infeccdo urinaria, para sangramento e
obstrucao, enquanto que a nao reutilizacao se
configurou fator de protecao para as mesmas
complicacgdes. O uso de cateter lubrificado se
apresentou como fator de protecao para todas
as complicacdes estudadas.

DISCUSSAO

O CIL esta relacionado a riscos e compli-
cacdes, como tantas outras estratégias dispo-
niveis na literatura, todavia, quando em com-
paragao a essas, 0s agravos sao minimizados.
E perceptivel que avancos sdo necessarios no
campo da enfermagem para que boas prati-
cas sejam disseminadas e para que pessoas
com disfuncao neuroldégica do trato urinario
inferior possam aderir a melhores escolhas,
refletindo positivamente no seu cotidiano e
qualidade de vida.

CONCLUSAO

Existe consideravel prevaléncia do uso
do CIL entre as pessoas com TRM, cons-
tituindo-se fator de protecao a infeccao
urindria neste grupo, quando comparada
as outras formas de controle miccional.

A auséncia de notificacao constitui um
fator limitante para as pesquisas e para a cons-
trucado de novas politicas publicas que visem a
prevencao das causas externas determinantes
do TRM e a elaboracao de agdes voltadas ao
atendimento especializado de forma a mini-
mizar as complicacdes e melhorar a qualidade
de vida dessa populacao.
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