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RESUMEN 

El presente trabajo se ha tratado de identificar los 
recursos utilizados por las enfermeras para la atención a 
partir de datos obtenidos en el registro de ingreso de los 
pacientes en el Hospital de Emergencia de la unidad de 
trauma. A partir de un estudio retrospectivo fue realizado 
para analizar libro de registro documental en el período 
comprendido entre el 17 febrero hasta 17 mayo 2012. Se 
utilizó un enfoque cuantitativo y los datos fueron 
correlacionados y organizada de acuerdo a la 
disponibilidad de la información en el libro. Los 
resultados apuntan a un balance de los ingresos y los 
ingresos de los hombres en el servicio de urgencias. Este 
equilibrio permite a las enfermeras para trazar 
estrategias de asistencias de temporada e incluso 
recursos materiales para atender a los hombres víctimas 
de los accidentes de motocicleta, ya que este tipo de 
vehículos se incrementa exponencialmente circulando en 
Río de Janeiro y en el país. Palabras clave: cuidado de 
enfermería, emergencia, admisión de pacientes. 
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ABSTRACT 

The following work has sought to identify the 
resources used by nurses for care from data obtained in 
the register of admission of patients in the trauma unit's 
Emergency Hospital. From a retrospective study was 
done to analyze documentary record book in the period 
from 17 February to 17 May 2012. We used a quantitative 
approach and the data were correlated and organized 

according to the availability of information in the book. 
The results point to a balance in admissions and 
admissions of men in the emergency department. This 
balance allows nurses to plot strategies seasonal 
attendances and even material resources to care for male 
victims of motorcycle accidents, since this type of vehicle 
increases exponentially circulating in Rio de Janeiro and 
in the country. Descriptors: Nursing care, emergency, 
patient admission. 
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INTRODUCCIÓN 

Los accidentes de motocicletas son parte de la vida 
cotidiana de las ciudades y merecen la atención en cuanto 
a sus características, sino también en la forma en que 
estos accidentes provienen crescendo1. Es decir, hay que 
describir la forma en que este paciente ingresado en 
unidades de emergencia en relación con otros servicios de 
salud para crear una estrategia que no sólo la atención, 
sino también dimensionamiento de los recursos para 
Salud2. Especialmente para los accidentes de motocicleta 
con hombres. 
El siguiente trabajo trata de identificar los recursos 
utilizados por las enfermeras para la atención a partir de 
datos obtenidos en el libro de registro para la admisión de 
los pacientes en la sala de trauma en el Hospital de 
Emergencia de una unidad en el Municipio de Rio de 
Janeiro, que es un referente en el servicio las víctimas de 
los accidentes de tráfico. 
 

 

METODOLOGÍA 

De un estudio retrospectivo se realizó para 
documentar el análisis del libro de registro en el periodo 
de febrero 17 a mayo 17, 2012, dividido en períodos 
iguales de tiempo y turnos en consulta única en el mes de 
mayo de 2012. Una aproximación cuantitativa y los datos 
fueron correlacionados y organizados de acuerdo a la 
disponibilidad de información en el libro se utilizó. 
La cartera de pedidos y las ocurrencias utilizado por el 
personal de enfermería registra las razones por qué los 
hombres entraron a la sala de emergencia y admisiones 
de pacientes. En cuanto a la descripción de este libro se 
puede decir que tiene un manto negro, se compone de 
doscientas hojas listadas. En cada hoja del libro se hacen 
tres columnas, donde se registran los nombres de los 
pacientes y el número de boletín de servicio y su destino 
si se descarga o se admitió a otra unidad dentro del 
hospital y todavía transferido a otro hospital. 
Los datos fueron recolectados en sí mismo la sala de 
trauma, mientras que los pacientes fueron atendidos por 
el personal de enfermería sala de trauma y con el tiempo 
se terminó cuando el libro fue solicitado por cualquier 
miembro del personal para un nuevo ingreso de la 
anotación. Los aspectos éticos relaciondo la investigación 
en seres humanos se respetan de acuerdo a la Resolución 
196/96 del Consejo Nacional de Salud y el artículo pasado 



el comité de ética de la Prefectura Municipal de Río de 
Janeiro, bajo el número 237/11 CAE 0092.0.226.314-1 
 

 

RESULTADOS 

Un total de 358 accidentes con víctimas hombres 
que conducían sus motocicletas (Gráfico 1) se observaron 
en el período. De este total, 230 (64,2 %) pacientes fueron 
dados de alta, 29 (8,1 %) fueron remitidos a otras 
unidades del hospital, por lo transferido y 32 (8,9 %) 
fueron ingresados en el propio hospital, como se muestra 
en el gráfico siguiente este hecho registrado en el libro de 
la admisión. 

Tomamos nota de que a partir de marzo / abril hay 
un aumento significativo en el número de visitas (130), en 
detrimento de los otros meses. Esto puede explicarse por 
el hecho de que en la última semana de febrero, en el 
período febrero / marzo Carnaval sucedió en la ciudad de 
Rio de Janeiro, con mayor movimiento de personas a 
través de la ciudad y especialmente en el período de 
verano. Básicamente tres factores aquí se agrupan y 
vinculados a los accidentes con motocicletas. Playa, día de 
fiesta de carnaval y ferias 

Los aumentos de precios han sido 
proporcionalmente mayor en los meses de febrero / 
marzo (93), aunque hay evidencia en el libro de 
admisiones citan elusión del individuo desde el hospital a 
pesar de que no estaba autorizado para hacerlo. En este 
caso los datos se graban con alta, incluso sin el 
conocimiento de los profesionales que asistieron. Otro 
aspecto destacado en la carta es que en virtud de un 
mayor número de visitas, las hospitalizaciones en el 
hospital también fueron más altos en marzo / abril (18) 
que en el anterior período de períodos, mientras que los 
envíos eran más bajos. Las transferencias fueron más 
frecuentes durante los meses de abril / mayo (9). Esta 
pregunta puede justificarse como un resultado del 
análisis o la gravedad de la condición clínica de los 
pacientes período anterior. Los pacientes que fueron 
trasladados a otros hospitales de la red municipal fueron 
asignados a unidades de referencia en el cuidado de los 
pacientes, por ejemplo, ingresados por un traumatismo 
craneal. 

En el primer trimestre de 2012 se registraron en el libro 
de admisiones 124 llama a los hombres a las víctimas de 
accidentes que conducían motocicletas. Cinco de estos 
hombres fueron hospitalizados en otras unidades dentro 
del hospital y otros cuatro hombres trasladados a otros 
hospitales. Fueron dados de alta un total de 93 pacientes. 
Con respecto al período de marzo / abril que 130 
llamadas se registraron en el libro de los mismos criterios 
de admisión y mostró la siguiente disposición 

Para el período de abril / mayo se registraron 104 
llamadas y 67 de alto. En el gráfico se observa que existe 
una mayor relación entre estos datos con respecto a los 
ingresos y las transferencias efectuadas. 
Una vista panorámica de todos los datos, la gráfica, le 
dicen que las admisiones y transferencias varían con las 
llamadas que se realizan, y también como resultado de 
ellos, es decir, si más pacientes se tratan, mayor es el 
número de hospitalizaciones. 
            Sin embargo, vemos que en algunos momentos la 
necesidad de transferir las llamadas bajo estos también se 
hace más grande. Esto sugiere una mayor que la unidad 
puede comprender la demanda del paciente. O bien, que 
se atienden casos de merecer o necesita un tratamiento 
específico, es decir, un especializada5 unidad. 
            Por último, verá una equivalencia entre el 
porcentaje de visitas y alta en los tres períodos 
analizados. Este equilibrio permite a las enfermeras para 
trazar estrategias asistencias estacionales y recurso, 
incluso materiales para el cuidado de los hombres 
víctimas de los accidentes de motocicleta, ya que este tipo 
de vehículos aumenta exponencialmente circulan en Río 
de Janeiro y país6. 
            Se entiende que la atención médica en salas de 
emergencia o trauma, no debe ser exclusiva para cierta 
clientela , pero s posible a partir de los datos de unos 
pocos, pero consistente que dirigen los recursos para la 
atención de estas víctimas que representan los costos de 
salud, por el retiro del mundo de trabalho7 que los 
accidentes producen y el breve momento de contacto con 
la persona que necesita enfermagem8 cuidado. 
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