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RESUMO

Objetivo: caracterizar a ocorréncia de trauma por acidente de transito em um municipio do estado de Minas Gerais, no periodo de um ano antes
e apo6s a implantagdo da Lei 11.705 "Lei Seca”. Método: estudo transversal retrospectivo. Foram utilizados os registros de acidentes de transito
atendidos pelo 8° Batalhdo do Corpo de Bombeiros e o Servico de Atendimento Mével de Urgéncia. As variaveis foram: idade e sexo, tipo de
acidente, dia da semana, horério, local e ébitos. Resultados: ocorreram 5.904 acidentes, sendo 48,2% anteriores a "Lei Seca" e 51,8% posteriores.
Foram socorridas 6.581 vitimas com predominancia de faixa etaria entre 18 e 29 anos e sexo masculino (86,8%). Houve significativa redugédo do
numero de ébitos (35,7%), predominio de acidentes motociclisticos, em ruas e avenidas, aos sabados, entre 17h e 19h59min. Conclusio: apesar
de evidenciar-se pequena elevagao no nimero de acidentes de transito ap6s a implantagao da "Lei Seca’, constatou-se neste estudo importante
redugéo do nimero de ébitos, o que permite inferir que a lei reduziu a gravidade dos acidentes no municipio estudado.

Palavras-chave: Ferimentos e Lesdes; Acidentes de Transito; Causas Externas; Servigos Médicos de Emergéncia.

ABSTRACT

Objective: to characterize the occurrence of traffic accident trauma in a municipality in the state of Minas Gerais, a year before and after the
implementation of Law 11,705 "Dry Law". Method: Retrospective cross-sectional study. The records of traffic accidents attended by the 8th Battalion
of the Fire Department and the Mobile Emergency Response Service were used. The variables were: age and sex, type of accident, the day of the
week, time, place, and deaths. Results: There were 5904 accidents, 48.2% previous to the "Dry Law" and 51.8% later. A total of 6,581 victims were
rescued, predominantly aged between 18 and 29 years old and male (86.8%). There was a significant reduction in the number of deaths (35.7%), the
predominance of motorcycle accidents, in streets and avenues, on Saturdays, between 5:00 pm and 5:59 pm. Conclusion: Although there was a slight
increase in the number of traffic accidents after the implementation of the "Dry Law", a significant reduction in the number of deaths was observed
in this study, which allows us to infer that the law reduced the severity of accidents in the studied.

Keywords: Wounds and Injuries; Accidents, Traffic; External Causes; Emergency Medical Services.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar la incidencia de traumas por accidentes de transito en un municipio del estado de Minas Gerais, un afio antes de la
implementacion de la Ley 11.705 "Ley Seca" y después de la misma. Método: estudio transversal retrospectivo. Se utilizaron los registros de accidentes
de transito atendidos por el 8° Batallon del Cuerpo de Bomberos y el Servicio de Atencion Movil de Urgencias. Las variables eran: edad y sexo, tipo
de accidente, dia de la semana, horario, lugar y muertes. Resultados: Hubo 5.904 accidentes: 48,2% antes de la "Ley Seca"y 51,8% después. Fueron
socorridas 6.581 victimas, con predominio del grupo de edad entre 18 y 29 arios y del sexo masculino (86,8%). Se observo una reduccion significativa
del nimero de muertes (35,7%), predominio de accidentes de motocicleta, en calles y avenidas, los sabados, entre las 17h y las 19h59min. Conclusion:
a pesar de la pequeia elevacion en el nimero de accidentes de transito después de la implementacion de la "Ley Seca’, en este estudio se constato
una importante reduccion del nimero de muertes, lo cual permite deducir que la ley redujo la gravedad de los accidentes en el municipio estudiado.
Palabras clave: Heridas y Lesiones; Accidentes de Transito; Causas Externas; Servicios Médicos de Urgencia.

Geiger LSC, Chavaglia SRR, Ohl RIB, Barbosa MH, Tavares JL, Oliveira ACD. Trauma por acidentes de transito apos implantagao da LEI N°. 11.705 - "Lei
Seca". REME — Rev Min Enferm. 2018[citadoem — __ ];22:e-1072. Disponivel em: DOI: 10.5935/1415-2762.20180002




Trauma por acidentes de transito apds implantagao da lei n° 11.705 - "Lei Seca"

INTRODUCAO

Os acidentes de transito sdo definidos pela Organizagao
Mundial da Satide (OMS) como todo evento ndo premedita-
do que envolva, no momento do acidente, um veiculo desti-
nado ou usado principalmente para o transporte de pessoas,
animais ou mercadorias de um lugar para outro, em que pelo
menos uma das partes esta em movimento nas vias terrestres
ou areas abertas ao publico!

Os acidentes de transito estdo inseridos na Classificacdo
Internacional de Doengas — CID, 10* edigdo, no capitulo de-
nominado “Causas externas de morbidade e mortalidade” na
categoria acidentes de transporte. Nessa categoria ha um de-
talhamento sobre como eles podem variar de acordo com as
circunstancias do evento, especificando-os quanto ao tipo de
vitima, de veiculo envolvido e de acidente, sendo essa classifi-
cagdo de extrema importancia para o levantamento dos dados
estatisticos de morbidade e mortalidade no desenvolvimento
de estudos epidemioldgicos sobre essa tematica.!

Dados da OMS demonstram que em 2013 o nimero de mor-
tes por acidente de transito — 1,25 milh&o - tem se mantido relati-
vamente constante desde 2007, apesar do aumento da populagio,
da motorizagao global e do nimero de mortes previsto. Isso sugere
que as intervengdes implementadas nos tltimos anos, para melho-
rar a seguranga no transito em nivel mundial, tém salvado vidas.?

Ainda segundo esse relatério, os paises de baixa renda apre-
sentam taxas de vitimas fatais duas vezes superiores as dos pa-
ises de alta renda, havendo um niimero de mortes despropor-
cional relativamente ao nivel de motorizagao desses paises: 90%
das mortes por lesdes ocorrem nos paises de baixa e média ren-
da, que detém apenas 54% dos veiculos de todo o mundo.?

As taxas de mortalidade mais elevadas por lesdes no tran-
sito ocorrem na regido africana, sendo mais de duas vezes su-
periores as mais baixas referentes a regido europeia, em especial
entre os paises de alta renda. Quase metade (46%) dos Obitos
nas estradas no mundo € “usuario vulneravel” pedestres, ciclistas
e motociclistas. Além da dor e do sofrimento que causam, aci-
dentes de transito resultam em perdas economicas significativas
para as vitimas, suas familias e nacbes como um todo, custando
a maioria dos paises 1-3% do seu produto nacional bruto.?

Estimativas mundiais revelam que esses nimeros poderdo
se elevar para 1,9 milhdo em 2020 e 2,4 milhdes em 2030, caso
medidas preventivas ndo sejam adotadas, devido ao aumento
do numero de veiculos associado ao crescimento econdmico.
Os acidentes de transito representam a terceira causa de mor-
tes na faixa de 30-44 anos; a segunda na faixa de 5-14; e a pri-
meira na faixa de 15-29 anos de idade, atingindo assim jovens
adultos em plena fase produtiva da vida, o que representa um
grave problema de satiide publica*

Dados realgam que os paises em desenvolvimento respon-
dem pela grande parcela dos acidentes com vitimas fatais, cer-
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ca de 90%. Entre esses paises esta o Brasil, onde até 2008 a mé-
dia anual de acidentes de transito no pais era de mais de 1,5
milhdo, envolvendo aproximadamente 7,5 milhdes de pessoas,
com 400 mil feridos e 35 mil dbitos a cada ano.

Os acidentes de transporte terrestre no Brasil atingem vitimas
com diferentes graus de comprometimento de acordo com o tipo
de acidente (atropelamento, com motocicleta e outros tipos de aci-
dentes com veiculo a motor) e caracteristicas sociodemograficas da
populagdo, ocasionando aproximadamente 43 mil 6bitos por ano,
representando uma das principais causas de morte no pais. Quando
se analisa a principal causa do acidente, verifica-se que sio atribui-
dos a fatores humanos como imprudéncia, falta de atengao, abuso
de velocidade, consumo de alcool, falta de atengéo.®”

Em 2010, o Sistema Unico de Satude (SUS) contabilizou
mais de 145 mil internagdes de vitimas dos acidentes no tran-
sito com custo aproximado de R$ 187 milhdes. Nos ultimos
anos, a frota de veiculos no Brasil duplicou, com destaque para
as motocicletas, cujo licenciamento cresceu mais de 75%, oca-
sionado por diversos fatores, entre estes seu baixo valor de
aquisicdo em comparagao aos automoveis, a facilidade de aces-
so aos consorcios e multiplas linhas de financiamento.””

O aumento no nuimero de acidentes de transito represen-
ta significativo impacto na economia mundial, ndo s6 pelos
altos custos com atendimento e internagdo das vitimas, mas
também por ser responsavel pela morte de expressiva parcela
da populagdo economicamente ativa, uma vez que o perfil das
vitimas fatais tem sido majoritariamente de pessoas do sexo
masculino e de faixa etaria adulta produtiva.”

Ressalta-se ainda que a ocorréncia de vitimas por esses aci-
dentes — mortas, feridas ou incapacitadas — afeta, também, fami-
liares e amigos, pois muitas familias tém sua renda diminuida pela
perda do financiador, tendo que arcar com custos e cuidados."

A relagdo entre alcool e acidentes de transito tem sido as-
sociada a indices significativos de obitos e de vitimas de trau-
mas atendidas com alcoolemia positiva.®'

Varios estudos indicam a alcoolemia como uma das prin-
cipais causas de acidentes de transito, uma vez que em 25 a
50% dos &bitos as vitimas apresentavam evidéncias do consu-
mo de bebida alcodlica antes do acidente. Dados indicam que
a probabilidade de um individuo ser vitima fatal em um aciden-
te quando ingere bebida alcodlica aumenta sete vezes em rela-
¢do a de uma pessoa sobria.>”1"

O efeito do alcool sobre o organismo humano é fato com-
provado, embora seja fungdo de muitas variaveis como sexo,
idade, peso corporal, do proprio metabolismo individual e da
quantidade ingerida. A ingestao de élcool se constitui em um
dos principais fatores de risco para internagbes e mortes no
transito. A literatura cientifica evidencia que entre 30 e 50% das
vitimas de acidentes de transito nas capitais do pais consumi-
ram alcool antes da ocorréncia.* ™
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Essas evidéncias levaram diversos paises a adotarem limi-
tes mais baixos de consumo de alcool e tolerancia a alcoolemia,
especialmente entre motoristas jovens ou inexperientes. Reco-
nhece-se, contudo, a necessidade de que sejam adotadas ou-
tras medidas importantes como suscitar a certeza e a rapidez
da punigéo. Paises cujo nivel de alcoolemia permitida para con-
dutores é de 0 a 0,02 g/dL podem reduzir a taxa de acidentes
de transito para jovens motoristas de 4 a 24%.>'>"°

No Brasil, em 19 de junho de 2008, houve modificagao da
Lei n°11.705, conhecida como “Lei Seca”, que alterou, basica-
mente, os artigos 165, 276 e 277 do Codigo de Transito Brasilei-
ro, estabelecendo imposicdo de penalidades mais severas para
o condutor que dirigir sob a influéncia do alcool.”

Atualmente encontra-se em vigor no Brasil a Lei 12.760, pro-
mulgada em 20 de dezembro de 2012, que torna a Lei Seca mais
rigida a partir de trés importantes mudancas: imposicao de tole-
rancia zero ao motorista que ingeriu bebida alcodlica; aumento
do valor da multa e admissao do uso de video, prova testemunhal
ou outros meios de prova de embriaguez. Essa nova regulamenta-
¢do baixou os limites de tolerancia de alcool no teste do baféme-
tro para 0,34 miligramas ou mais de alcool por litro de ar alveolar
expirado (0,34 mg/L) e de exame de sangue que apresente resul-
tado de seis decigramas de lcool por litro de sangue (6 dg/L).”*

Diante do exposto, tornam-se necessarias investigagdes que
contribuam para o conhecimento do impacto da Lei “Seca” na
reducdo da morbimortalidade decorrente de acidentes de tran-
sito. Torna-se importante também caracterizar a ocorréncia de
trauma por acidente de transito para ampliagdo do conhecimen-
to da realidade epidemiolégica de alguns aspectos relacionados
as lesdes e mortes no transito e as circunstancias de sua ocorrén-
cia, tornando-se uma importante ferramenta para as politicas de
promogao a salide e prevencdo desses agravos visando a redu-
¢&o de sua morbimortalidade.

Este estudo almeja contribuir para o conhecimento das
ocorréncias de trauma por acidente de transito em um muni-
cipio do estado de Minas Gerais-MG atendidas pelas equipes
de assisténcia pré-hospitalar do 8° Batalhdo do Corpo de Bom-
beiros de Minas Gerais (8° BBM) e do Servico de Atendimen-
to Movel de Urgéncia (SAMU), e a possivel influéncia da Lei
11.705 nas estatisticas do municipio.

Para tanto, este estudo objetiva caracterizar o trauma por
acidente de transito em um municipio do estado de Minas Ge-
rais, no periodo de um ano antes e ap6s a implantacéo da Lei
11.705 (“Lei Seca”).

MATERIAL E METODO

Trata-se de estudo descritivo, transversal, retrospectivo,
tendo como fonte de dados os registros dos atendimentos
oriundos de acidentes de transito realizados pelo 82 Batalhdo

DOI: 10.5935/1415-2762.20180002

do Corpo de Bombeiros (8° BBM) e o Servico de Atendimen-

to Mével de Urgéncia (SAMU) de um municipio de MG. O

municipio investigado contava, segundo dados do Departa-

mento Nacional de Transito — DENATRAN de julho de 2015,

com uma frota de 209.165 veiculos para uma populagio esti-

mada de 322.126 pessoas, totalizando um veiculo para cada

1,5 pessoa.”*?

A coleta de dados investigou o universo das fichas dos
atendimentos por acidentes de transito ocorridos no ano an-
terior a lei seca, de 20 de junho de 2007 a 19 de junho de 2008
e no ano posterior, de 20 de junho de 2008 a 19 de junho de
2009. Foram excluidas 20 fichas do SAMU por incompletu-
de de dados. Foram incluidos neste estudo tanto passageiros
como motoristas em todas as faixas etarias, pela impossibili-
dade de distingédo de condutores entre os socorridos, uma vez
que no atendimento n&o ha o registro desse dado especifico.

As variaveis de estudo foram: grupo etéario e sexo da vi-
tima, tipo de acidente; dia da ocorréncia na semana; horarios
prevalentes; vias e bairros em que ocorreram os atendimentos;
existéncia de vitimas fatais no local ou durante o transporte.

A variavel “periodo de estudo” foi classificada em dois itens:
e periodo anterior a Lei Seca — entendido como o periodo

de um ano que antecedeu a promulgacdo da Lei n° 11.705,

ocorrida em 20 de junho de 2008, sendo assim considera-

do de 20 de junho de 2007 a 19 de junho de 2008.

e periodo posterior a Lei Seca — entendido como o pe-
riodo de um ano subsequente a promulgacio da Lei n°
11.705, de 20 de junho de 2008, sendo considerado de 20
de junho de 2008 a 19 de junho de 2009.

A idade foi coletada de acordo com classificagdo dos gru-
pos etarios ja utilizada pelo Corpo de Bombeiros, seguindo a
seguinte estratificacdo: zero a quatro anos; cinco a nove anos;
10 a 17 anos; 18 a 29 anos; 30 a 50 anos; e acima de 50 anos.

O tipo de acidente foi classificado em funcdo das caracte-
risticas dos envolvidos, segundo os seguintes itens: por veicu-
lo automortor (veiculos com dois eixos ou mais, estando nessa
categoria carro, caminhao, dnibus, etc.); motocicleta e bicicle-
ta; e atropelamento.

Para a varidvel “hora de ocorréncia” foi considerada a hora re-
gistrada da comunicagdo telefénica com o Bombeiro e 0 SAMU.

Os dados foram obtidos por consulta aos registros infor-
matizados do Corpo de Bombeiros e do SAMU, segundo as va-
riaveis de estudo, sendo inseridos em uma planilha do Micro-
soft Excel e transportados para o Statistical Package Social Scien-
ce (SPSS) versdo 18, para processamento e andlise. As variaveis
quantitativas foram submetidas a andlise estatistica descritiva,
medidas de tendéncia central (média, mediana e moda) e de
variabilidade (desvio-padréo e amplitude) e as variaveis qualita-
tivas foram expressas por frequéncia absoluta e percentual.
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Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa com Seres Humanos, da Universidade Federal do Triangulo
Mineiro — UFTM, com Protocolo n°1498.

RESULTADOS

Nos periodos estudados ocorreram 5.904 acidentes de transi-
to que exigiram atendimento a pessoas com trauma pelo 8° BBM
e pelo SAMU do municipio. Verifica-se que, em ambos os periodos
de estudo, 0 8° BBM foi o servigo que mais prestou atendimentos
aos acidentes com vitimas de trauma. Das 2.843 ocorréncias no pe-
riodo anterior a promulgacdo da Lei n° 11.705, 1511 (53,1%) foram
atendidas pelo 8° BBM e 1332 (46,9%) pelo SAMU, com aumento
de 5,9% de atendimentos pelo 8° BBM e diminuicdo proporcional
pelo SAMU no ano posterior a referida Lei (Tabela 1).

Tabela 1- Distribuigdo de acidentes de transito com vitimas de trauma aten-

didas pelo 8° BBM e SAMU, segundo os periodos de estudo (2007-2009) e
as instituicdes de atendimento. Minas Gerais, 2016

Periodo anterior

Periodo posterior

Instituicio de a Lei Seca a Lei Seca
Atendimento (2007/2008) (2008/2009)
N % I\ %
Corpo de Bombeiros | 1511 53,1 1807 59 3318 | 56,2
SAMU 1332 469 1254 41 2586 | 43,8
Total 2843 100 3061 100 5904 | 100

Considerando-se os dois perfodos de estudo evidencia-se
aumento no nimero de acidentes de transito no periodo pos-
terior a “Lei Seca” — 218 (7,8%) atendimentos - em relagdo ao
periodo anterior a lei.

Quanto a caracterizagdo das vitimas de acidentes de tran-
sito, observou-se que a maioria das vitimas era do sexo mas-
culino, 86,8 e 75,6%, respectivamente, nos dois periodos, des-
tacando-se, contudo, que as mulheres apresentaram aumen-
to de 11,2% no periodo posterior a lei. Nas 5.094 ocorréncias,
prestou-se socorro a 6.581 vitimas, as quais pertenciam, em sua
maioria, a faixa etaria de 18 a 29 anos, com 42,9 e 42,4% nos pe-
riodos estudados, respectivamente.

Em porcentagens decrescentes, observam-se a faixa etaria de
30 a 50 anos e maiores de 50 anos, nos dois periodos (Tabela 2).

Quanto aos tipos de acidente e periodo de estudo, obser-
vou-se que 53,4% foram acidentes com motocicleta, indicando
aumento de 5,0% entre os dois periodos de estudo. A segunda
maior frequéncia foram acidentes com bicicletas, em ambos os
periodos, porém com redugéo de 3,9% no nimero de eventos
no ano posterior (Tabela 3).

Os acidentes por atropelamentos representaram a me-
nor parcela percentual e mostraram-se com pequena varia-
¢ao entre um periodo e outro, diminuindo 0,4% no periodo
posterior. Embora se considere que as repercussoes da Lei n°
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11.705 se refiram especialmente aos acidentes com veiculos
automotores, pode-se inferir que os atropelamentos decor-
rem, na maioria das vezes, do comportamento inadequado
do condutor do veiculo.

Tabela 2 - Distribuigdo do nimero e porcentagem das vitimas dos acidentes

de transito atendidas pelo 8° BBM e SAMU, segundo periodos de estudo e
faixa etaria. Minas Gerais, 2016

Periodo anterior a

Periodo posterior

Grupo Lei Seca a Lei Seca
Etario
% N %
0F 40 30 09 50 1,5 80 1,2
5+F9 90 2,8 101 3,0 191 29
10F17 271 8,4 300 89 571 8,6

18 F29 1388 429 1419 424 2807 42,7

3050 965 299 1047 313 2012 30,7
> 51 487 151 433 12,9 920 13,9
Total 3231 100 3350 100 6581 100

Tabela 3 - Distribuigao de atendimentos realizados pelo 8° BBM e SAMU
segundo os periodos de estudo (2007-2009) e o tipo de acidente. Minas
Gerais, 2016

Periodo anterior

Periodo posterior

a Lei Seca aLeiSeca
Tipo de Acidente (2007/2008) (2008/2009)
\ \ %
Atropelamento 398 139 415 13,5 813 | 13,7
Bicicleta 586 20,6 512 16,7 1098 | 18,6
Motocicleta 1444 50,7 1706 55,7 3150 | 534

Veiculo Automotor 415 14,5 428 139 843 | 143

Total 2843 100 3061 100 | 5904 | 100

Em relacdo aos dias da semana, observou-se que a maior
frequéncia foi no sdbado (18,0 e 16,3%), seguido da sexta-feira
(15,0 e 15,3%) e domingo (14,7 e 14,1%) (Tabela 4).

Tabela 4 - Distribui¢do dos acidentes de transito atendidos pelo 8° BBM
e SAMU, segundo os periodos de estudo (2007-2009) e o dia da semana.
Minas Gerais, 2016

Periodo anterior a Lei Seca

Dia da Periodo posterior a Lei Seca

semana N % N %
Segunda 374 13,2 454 14,8
Terca 363 12,7 385 12,7
Quarta 379 13,3 427 13,9
Quinta 371 13,0 383 12,5
Sexta 426 15,0 469 153
Sabado 513 18,0 511 16,7
Domingo 417 14,7 432 14,1
Total 2843,0 100,0 3061,0 100,0
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Os horarios de maior proporcéo de atendimento a viti-
mas constatados foram das 7h as 8:59h; das 11h as 13:59h e
das 17h as 19:59h.

Quanto a distribuicio dos atendimentos a vitimas segun-
do os meses do ano, apurou-se que as porcentagens de ocor-
réncias apresentaram maior variagao no transcorrer do ano an-
terior a Lei Seca - de 5,8 a 10,5% -, destacando-se as maiores
frequéncias nos meses de dezembro e maio. No ano posterior
a promulgagao da referida lei, essa variagdo foi de 6,82 9,1% e a
maior frequéncia em outubro. Nesse periodo, as porcentagens
mais baixas de atendimento ocorreram nos meses de janeiro
(79%), fevereiro (6,8%) e julho (8,1%).

Entre aos locais dos acidentes destacaram-se, com mais fre-
quéncia em ambos os periodos, as avenidas e ruas, com 5.197
(88,0%) casos e 559 (9,5%) em rodovias proximas da cidade.

Quanto aos casos fatais no local do acidente ou durante
o transporte das vitimas, percebeu-se que houve reducdo de
35,7% nos dbitos a0 comparar-se o nimero de vitimas fatais an-
teriores a implantagdo da Lei Seca (28) com as que ocorreram no
periodo de estudo posterior a implantacao da lei (18). (Figura 1)

28
(60,90%)

I:I Periodo Anterior a Lei Seca

- Periodo Posterior a Lei Seca

Figura 1 - Distribuicdo de vitimas fatais no local da ocorréncia do aci-
dente ou durante o transporte, atendidas pelo 8° CBM e SAMU. Minas
Gerais, 2016.

DISCUSSAO

Os dados apresentados nesta pesquisa permitem inferir
que a Lei Seca pode se tornar um importante fator de mudan-
¢a dos dados estatisticos referentes aos acidentes de transito
com vitimas fatais no municipio.

Verificou-se aumento de 7,8% no nimero de acidentes de
transito apds a implantago da “Lei Seca”. Pesquisa realizada em
um hospital regional da cidade do Rio de Janeiro-R] corrobora
os achados deste estudo, o qual demonstrou aumento de 7,7%
nos acidentes de transito apos a implantacgdo da referida lei.”
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Contudo, pesquisa realizada com jovens vitimas de trau-
ma de um municipio do estado do Parana evidenciou relacdo
significativa entre trauma grave e a ingestdo de bebida alcooli-
ca, demonstrando ainda aumento das chances de quadros cli-
nicos com mais gravidade em 50 vezes.”!

Foi observado aumento de 5,0% nos acidentes com mo-
tocicleta, o que pode ser atribuido ao baixo custo de aquisi-
¢do e manutencéo desse tipo de veiculo. No periodo de 2010
a 2015, constatou-se o aumento de 26,4% de motocicletas e
motonetas no municipio campo deste estudo, que passou de
41.824 para 52.882 unidades.”

A imprudéncia e/ou impericia desses condutores e a vul-
nerabilidade a que estdo expostas as pessoas que utilizam esse
tipo de veiculo podem ser fatores importantes na determina-
cdo de elevadas porcentagens de vitimas com trauma envol-
vendo motocicletas.®*

Essas consideragdes se aplicam, ainda, aos acidentes envol-
vendo bicicletas, os quais representaram 18,6% do total de aten-
dimentos em ambos os perfodos. E importante verificar que esse
percentual somado aos 53,4% do total dos acidentes com motoci-
cletas representa a maioria (72,0%) das ocorréncias com vitimas de
traumatismo, quando considerados ambos os periodos de estudo.

Ressalta-se que esses veiculos constituem importante
meio de transporte para o trabalhador. O provavel aumento de
ciclistas, dadas as recomendacbdes para a realizacio de ativida-
de fisica como condicdo para uma vida saudavel, demonstra a
necessidade da inclusdo de politicas ptblicas que visem a redu-
¢do da morbimortalidade por acidentes de transito com esses
tipos de veiculos.

Em relagdo aos atropelamentos, observou-se decréscimo
de 0,4%. Estudo realizado no Rio de Janeiro-R) acusou reducio
de 4,4% no numero de atropelamentos apds a implementagéo
da “Lei Seca”!®

Os acidentes com automovel apresentaram redugdo de
1,0% dos casos no periodo posterior a implantagdo da Lei, ain-
da assim, consistiram na terceira maior porcentagem, represen-
tando 14,3% do total dos acidentes — 14,5 e 13,9% segundo os
periodos de estudo, respectivamente — ficando a frente apenas
dos atropelamentos. Esse dado pode ser corroborado pelo es-
tudo regional realizado no Rio de Janeiro, o qual observou re-
ducéo de 1,3% nos acidentes automobilisticos.”

Quanto ao horario das ocorréncias, ¢ interessante nota,
que elas acontecem de forma crescente no transcorrer do dia,
variando entre um periodo e outro de 4,4 a 4,3% de manhi e
de 8,72 9,5% no final da tarde, fato que coincide com pesquisas
realizadas em outras regides do pais.#*

Relacionando-se os atendimentos aos dias da semana, ve-
rificou-se que os percentuais de acidentes de transito tém fre-
quéncia maxima nos finais de semana, em especial no sabado.
Em termos de atendimento em servicos de salide, é importan-
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te destacar que os hospitais trabalham com escala de plantao,
podendo acarretar sobrecarga de trabalho pelo aumento do
numero de acidentes nos finais de semana.

No mesmo municipio, pesquisa realizada no ano de 2008 in-
dicou expressivo aumento do nimero de acidentes nos finais de
semana, em que o sabado e o domingo totalizaram as maiores
frequéncias em relagao aos demais dias, com 34,0% dos aciden-
tes, coincidindo com os dados obtidos neste estudo.”® Pode-se
inferir que nesses dias os veiculos circulam com mais velocidade
nas vias, uma vez que ha uma frota menor nas ruas e avenidas e,
em muitas situagdes, o uso do alcool pode estar associado.

Quanto a distribuicdo dos atendimentos a vitimas segun-
do os meses do ano, foi constatada mais variagdo no ano ante-
rior a lei, destacando as maiores frequéncias nos meses de de-
zembro e maio. Apds a promulgagdo da lei, a maior frequéncia
foi no més de outubro.

Dados de pesquisa realizada em uma unidade de emer-
géncia do Rio de Janeiro-R] indicaram maior nimero de atendi-
mentos antes da Lei Seca no més de dezembro e ap0s a lei no
més de janeiro, corroborando assim os resultados encontrados
nesta investigagdo.”

A maior frequéncia de acidentes de transito nos meses de
maio e dezembro pode estar relacionada ao fato de serem me-
ses com datas comemorativas como Dia das Maes e Natal, que
movimentam o COMErCio e, consequentemente, O transito.

Quanto aos meses de janeiro, fevereiro e julho, que apre-
sentaram as menores porcentagens neste estudo, podem estar
relacionados ao periodo de férias, o que levaria a redugéo do
fluxo no trénsito e, consequentemente, de acidentes, seja por
ndo haver necessidade de locomogdo das pessoas para o tra-
balho ou escola, por haver relativo esvaziamento da cidade em
decorréncia de viagens ou por haver relutancia das pessoas em
sair de casa em dias mais frios.

Verificou-se que a maioria das vitimas, em ambos os peri-
odos, era do sexo masculino. Esses dados vdo ao encontro dos
registros na literatura, que demonstra que as mortes por aci-
dentes de transito atingem adultos jovens, com idades entre
15 e 44 anos, do sexo masculino e que se encontram em plena
fase produtiva da vida >

Contudo, destaca-se ainda aumento do ndmero (11,2%)
de vitimas do sexo feminino posteriormente a implantagéo da
lei. Questiona-se se tal fato seria decorrente do aumento do
numero de mulheres utilizando veiculos automotores, tanto
na condigdo de condutoras como passageiras. Estudo realiza-
do em Londrina-PR demonstrou que a mudanca no estilo de
vida decorrente da transformacédo do papel da mulher na so-
ciedade determina o aumento do nimero de condutores mu-
lheres e da mortalidade feminina por acidentes de transito.*

Pode-se ainda inferir que as mulheres se expdem a situa-
¢bes traumaticas, associadas ou ndo ao uso de bebida alcodli-
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ca, por estarem acompanhadas de individuos do sexo masculi-
no que fazem uso de alcool e colocam a propria seguranga e a
dos acompanhantes em risco.**

No tocante a ocorréncia de casos fatais no local do aci-
dente ou durante o transporte, houve significativa redugdo
apos a implantagdo da Lei Seca. Estudo geografico realizado
em microrregides do estado de Sado Paulo evidenciou queda
do nimero de 6ébitos por acidentes de transito de 1,35 pon-
to percentual, equivalente a 2,67% apds a implantagao da lei.
Segundo os autores, configura um valor positivo, no entanto,
muito baixo, considerando que a expectativa ap6s a implanta-
¢do dessa lei era de redugdo macica do nimero de acidentes.”

Quanto as ruas e avenidas serem os locais de acidentes
mais frequentes, esse dado pode estar relacionado ao aumento
consideravel do contingente de automéveis nas vias publicas e
por cada vez mais a utilizagdo desses meios de transporte tanto
para o deslocamento para o trabalho, quanto o deslocamento
para bares, festas e outros locais de acesso a bebidas alcodlicas.

CONCLUSAO

Esta investigagdo permitiu a caracterizagdo das ocorréncias
por acidentes de transito com vitimas atendidas pelo SAMU e
pelo Corpo de Bombeiros do 8° BBM no periodo de 20 de ju-
nho de 2007 a 20 de junho de 2009. A maioria foi de vitimas de
acidentes com motocicleta, seguido de bicicletas, automoveis
e, em menor proporgao, atropelamentos. Os acidentes aconte-
ceram, a maior parte, no final da semana, predominantemente
no sabado e horério das 17h as 19:59h. Contudo, constatou-se
que o numero de 6bitos sofreu consideravel redugao, 35,7%, em
relagdo ao ano anterior, 0 que permite inferir que a referida lei
alcangou seu propdsito na redugio da gravidade dos acidentes.

Esses achados comprovam que apos a instituicao da “Lei
Seca” houve pequena elevagdo no nimero de ocorréncias de
acidentes de transito no municipio, o que enfatiza a necessida-
de de mais fiscalizagdo e desenvolvimento de agdes educativas
mais efetivas entre os condutores no que se refere ao uso de
alcool. Investimentos das esferas municipal, estadual e federal
certamente contribuirdo para que medidas educativas de mais
impacto possam ser incrementadas nesse municipio.

Pode-se considerar como limitagdo deste estudo o fato de
seu desenho ter sido realizado como estudo transversal, o que
nao permite o estabelecimento das relagdes de causa e efeito
entre as varidveis de estudo. Outra limitagao refere-se ao fato de
que os dados obtidos refletem a realidade de um municipio, o
que, apesar de ser importante, ndo permite a generalizacido dos
seus resultados para outras regides do estado de Minas Gerais.
Acreditamos que os dados obtidos sdo relevantes e podem sus-
citar o desenvolvimento de novos estudos que superem essas li-
mitagdes tendo como enfoque esta mesma tematica.
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Ainda que iniciativas que coibem o consumo de alcool

por condutores de veiculos sejam validas, so insuficientes para
a redugdo da morbimortalidade resultante de acidentes de
transito, devendo ser, assim, parte integrante de uma aborda-
gem ampla, vigorosa e incisiva do problema, que tenha como
eixo norteador a educagdo para a cidadania.
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