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Resumo

Esta pesquisa esta incluida no Programa de Iniciagio Cientifica da UFRGS que financia uma bolsista. E
alocada no Ndcleo de Estudos Culturais e Sociais da Escola de Enfermagem da mesma universidade. O
estudo foi motivado por inserir-se num campo investigativo ainda pouco explorado: o estudo de acidentes
de trénsito envolvendo motociclistas. Atualmente, cerca de 23% dos acidentes de transito em Porto
Alegre envolvem motocicletas. Uma investigacdo anterior sugeriu que grande parte dos motociclistas
acidentados que precisaram ficar internados no HPS de Porto Alegre, em fungdo da gravidade das suas
lesBes, trabalha como moto-boy e que a maioria dessas lesdes é de natureza traumatoldgica, necessitando
de cuidados especializados e de natureza lenta (VERONESE; ELLWANGER; OLIVEIRA, 2002).
Considerando-se a natureza das lesdes, também comprovada em estudos de Koizumi (1990) com
acidentados motociclistas, aqueles que recebem alta hospitalar ndo estdo completamente recuperados.
Seguidamente os pacientes sdo referenciados a hospitais gerais para a realizacdo de cirurgias. O risco de
seqlielas é, um dos aspectos mais marcantes desta experiéncia, ndo s6 porque seqiielas podem limitar as
atividades no ambito das interagdes sociais mais gerais, mas porque, no caso dos moto-boys, elas podem
reduzir a capacidade para (ou mesmo inviabilizar permanentemente) o trabalho. O objetivo deste trabalho
€ conhecer a experiéncia de recuperacao, no periodo pos-hospitalizagdo, dos moto-boys acidentados que
precisaram ficar internados no HPS de Porto Alegre em virtude da gravidade das suas lesdes,
considerando suas vivéncias enquanto individuos expostos ao risco de sequelas e incapacidades para o
trabalho. A abordagem do estudo é qualitativa. As informacdes foram coletadas através de entrevistas
individuais semi-estruturadas. O tamanho da amostra (15 moto-boys) foi definido de acordo com o
critério de saturacdo dos dados (DENZIN; LINCOLN, 2000). As entrevistas foram gravadas sob o
consentimento dos sujeitos do estudo e transcritas. Foi realizada uma analise de contetdo tematica. Até o
momento da realizagdo deste relatorio foram realizadas 2 entrevistas das 15 pré-estabelecidas no projeto
desta pesquisa. Estas 2 entrevistas possibilitaram conhecer alguns aspectos experiéncia de recuperacdo no
periodo pos-hospitalizagdo do moto-boy acidentado. Estes aspectos que discutiremos a seguir se referem
a0 processo de recuperagao dos pacientes, ao seu atendimento pelo Sistema Unico de Sadde e as sequielas
fisicas e sociais decorrentes do acidente de transito e do atendimento que receberam. A analise preliminar
dos dados coletados revela que os entrevistados ainda ndo se recuperaram do acidente sofrido h&a mais de
um ano atras.

Eu até agora ndo consegui me recuperar devido ao encaminhamento que eu tive do HPS para o Hospital
P.(...) td com sequelas graves na perna agora, por causa da cirurgia que foi feita de forma errada (Moto-
boy 1).

A real é que eu ndo me recuperei até hoje (...) fiz uma cirurgia e ela ndo ficou bem (...) eu td esperando
me chamarem de novo pra fazer uma nova cirurgia (Moto-boy 2).

As cirurgias mal feitas e a demora na realizacdo de procedimentos necessarios para uma adequada
recuperacdo sdo pontos levantados pelos entrevistados como responsaveis pelas incapacidades e sequelas
gue estdo apresentando mesmo depois de transcorrido todo esse tempo de acidente. A impoténcia dos
usuarios do Sistema Unico de Sadde fere os principios deste sistema que é o de participacdo da
comunidade (CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL, 2002).

(...) agora eu vou conversar com 0 meu médico (...) e tentar ver por outros meios, porque ta passando
muito tempo, eu t6 desde outubro pra fazer essa cirurgia (...) e até agora nada, ndo consegui resolver
nada. (Moto-boy 1)

Faz mais de 7 meses que eu td esperando [uma cirurgia], hunca tem leito e cada hora eles inventam uma
desculpa. (Moto-boy 2)

A falta de resolutividade do SUS obrigou os entrevistados a procurarem servicos particulares para tentar
resolver seus problemas de satde.

(...) eu fiz a cirurgia e tudo, dai 0 médico me deu alta, sé que eu tava sentindo dores, eu vi que ndo tava
legal, ai eu procurei outro médico [particular] e me disserem que eu precisava fazer uma outra cirurgia,
entdo eu t6 esperando (...) uma outra cirurgia (Moto-boy 2).
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Os entrevistados referiram sentir-se incapazes para o retorno ao trabalho, obrigando-os a sustentar-se com
renda proveniente do Instituto Nacional de Seguridade Social, a qual, segundo os entrevistados, é
insuficiente.

Tu esta trabalhando? (Entrevistadora)
Né&o t6 trabalhando, estou assegurado no INSS pela pizzaria que eu trabalhava antes (Moto-boy 1).
To recebendo uma micharia. E, eu trabalhava por comisso, dai to recebendo s6 o salario (Moto-boy 2).

Os depoimentos por hora levantados sugerem a real necessidade de uma reavaliacdo da forma como séo
prestados os atendimentos a esses individuos, bem como a qualidade e eficiéncia dos servigos a 0s quais
sdo encaminhados pelo Hospital de Pronto Socorro. A qualidade e a demora do atendimento dos servicos
pode inclusive colaborar para conseqlientes seqiielas aos pacientes. Ambos os pacientes concordam que
suas as sequielas vao além dos problemas fisicos, ja que estes jovens (menos de 30 anos) também nao
podem retornar ao trabalho, provavelmente também passem por privaces econdmicas e dependam de
familiares para sustentarem-se. Ambos o0s pacientes entrevistados referiram isto.

Tu achas que a forma como tu foste atendido nestes hospitais e esses encaminhamentos que demoram
estdo influenciando na tua recuperacao? (Entrevistadora).

Com certeza, médicos ja me disseram isso, dependo do SUS, entdo tenho que ficar esperando (Moto-boy
2).

O Dr. X fez uma cirurgia que ndo era adequada para o tipo de fratura que eu tinha e agora eu t6 tendo
sérios problemas por causa disto (...) porque eu perdi trés meses de tratamento (...) eu troquei de médico,
tive que fazer cirurgia de novo, colocar um outro tipo de aparelho, fiquei um ano e, no entanto até agora
eu ndo consegui me recuperar, sabe, (...) se eu tivesse feito um tratamento adequado, de saida, eu teria me
recuperado mais rapido. (Moto-boy 1)

As entrevistas realizadas até agora caracterizaram que 0s moto-boys que acidentaram-se no ano de 2002
ainda sofrem consequéncias negativas de um acidente de transito, agravadas pelo mau atendimento dos
servigos de salde.

E hoje como é que tu t&? (Entrevistadora)

Hoje eu td aqui com uma tala de gesso na perna andando de muletas, eu ndo consigo apoiar, soltar peso
nessa perna, apoiar o pé no chao, eu td esperando mais umas cirurgias que eu preciso fazer no meu joelho
porque eu ndo tenho firmeza nenhuma na perna, isso ja fazem dois anos (Moto-boy 1).

Hoje eu t6 andando de muleta ainda, com duas muletas né, o médico pediu pra mim continuar andando,
ndo posso andar sem. SO que eu ndo agiiento mais andar com duas muletas, eu t6 andando com uma so, é
muito cansativo, muito estressante é ruim pra tudo, continuo na mesma (Moto-boy 2).

[...] ndo tenho como trabalhar [...] ndo consigo dobrar os joelhos. Nao posso fazer fisioterapia, ndo posso
fazer nada, porque eu ndo fiz a cirurgia ainda, se eu comecar a forcar o meu joelho pode machucar mais
ainda. A fisioterapeuta me disse (Moto-boy 2).

Esta analise é preliminar e sofrerd alteragBes e implementacfes a partir de outras entrevistas que estdo
sendo realizadas. Os dados analisados estdo permitindo o conhecimento da realidade que néo é assistida
por profissionais de sadde que trabalham em hospitais de pronto-socorro, que é a experiéncia de
recuperacdo de moto-boys acidentados no periodo p6s-hospitalar. Os resultados preliminares da pesquisa
estdo sendo satisfatorios, visto que esta sendo possivel conhecer a experiéncia de recupera¢do dos moto-
boys acidentados que precisaram ficar internados no HPS.
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