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Introducio: Traumatologia atualmente registra os maiores indices de mortalidade no pais, sendo considerada
umas das 10 principais causas de hospitalizacdes, sejam elas por violéncia, acidentes automobilisticos, quedas,
etc. Com uma populacdo estimada a mais de 6 milhdes de pessoas e com mais de 95% de populagdo residente
na zona urbana, a cidade do Rio Janeiro registrou no censo de 2006-2007 uma variagdo de mais 13.000 dbitos
por traumas, muitos deles tendo relacdo a lesdes de face e politraumatismo. Objetivo: Analisar os nimeros de
atendimentos realizados pelos GSE-CBMERJ nos anos de 2006 a 2007 de acordo com o sexo, idade, agente
causador e localizagdo espacial da cidade. Metodologia: Foram obtidos dados do servigo do Grupamento de
Socorro de Emergéncia da cidade do Rio de Janeiro por selegdo de pacientes vitimas trauma de face, com
resultados absolutos. Resultado: Houve o atendimento de 121.734 pacientes, dentre eles 16,243 (13,3%)
apresentavam lesdes de face como Unico traumatismo, tendo uma média de 2.82:1 homens em relagdo as
mulheres. Feita uma subdivisdo de pacientes atendidos por trauma de face em cada um dos anos, em 2006
foram atendidos um total de 8.853 (13,5%) e em 2007 7.390 (13,2%), 73% das vitimas eram do sexo masculino
e aproximadamente 26% do sexo feminino. Quanto a divisdo por agente causador, mais de 56% das ocorréncias
na emergéncia hospitalar foram por acidentes automobilistico, subsequente quedas (19,2%). A localizagdo com
maior registro foi a regido central carioca com mais de 90%, visto que, essa ¢ uma regido que concentra parte
da atividade econdmica da cidade. Consideragoes finais: O conhecimento detalhado da epidemiologia dessas
fraturas € primordial para o sucesso do tratamento e para implementagdo de medidas preventivas, uma vez o
trauma de face estd diretamente associado a fatores sociais que interferem na dinamica do atendimento desde a

atencao primaria até sua extensao no cuidado pds traumatico, seja ela psicossocial ou nao.
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