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Sinopse

Os autores realizaram um levantamento epidemiolégico do problema de
acidentes de trinsito na cidade de Porto Alegre,

Fixaram<o na inddéncla de acdentes & suss conseqéncias, classificando-os
om trés espécies: acidentes com danos materials, acidentes com lesBes corporais
e acidentes com maortes.

Cruzamam vasifveis tais como: dia da semana, horério, natureza do acidente,
sexo do motorista, idade do motorista e idade das vitimas fatais, com o tipo de
acidente segundo suas conseqiiéncias,

Constataram que o pedestre estd mais exposto a morrer em acidentes do
trinsito e que este risco aumenta proporconalmente com a idade.

Obsesvaram que apés um decréscimo no nimero de acidentes, a partir de
1978, houve nova tendéncia a aumento em 1981.

Sugerem novas formas de tabulamento de dados.

Summary

The authors gathered data on traffic accidents ocurred in Porto Alegre in a
sixyear period, which are classified according to several relevant vasiables such as:
damagos, injuries, death, time and place of ocurrence age and sex of injured or
kiBed pemon(s).

The dats indicates that pedestrians are mare Lable to suffer fatal injuries,
whenever an accident occursand that the mortslity rate from trattic accidents in-
creases stoadily with age. After a marked decrease, in 1978, the absolute number
of traffic sccidents began to increase agsin since 1981,

Comments are made on the kind and usefulness of the avallable statistics,
and ways of improving them are suggested,
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Introdugfo

Um dos graves problemas de sadde pdblica de nossa época é a ocorréncia de
acidentes de trdnsito.

Desde 1957 os pafses membros da Organizag§o Mundial de Saide preocu-
pamse com 2 magnitude da questfio. Essa entidade, inclusive, ao estudar o tema,
identifica o usudrio, o vefculo ¢ a via publica, como elementos andlogos ao hospe-
deiro, ao agente e ao meio, em doengas infecciosas.

Na época, j4 morriam mais de 100 mil pessoas por ano, sendo a principal cau-
sa de morte de jovens nos pafses de intensa circulagfo automotora.

As graves perdas econdmicas eram entdo apontadas, listando-se desde gastos
hospitalares até a invalidez ou moite de pessoas que estavam iniciando uma vida
economicamente produtiva.®

No Brasil, percebese que hd interesse pelo tema, haja vista as diversas campa-
nhas langadas através dos meios de comunicago que ressaltam a necessidade de pru-
déncia ao volante e de observagdio dos limites de velocidade.

Por outro lado, os estudiosos do assunto alertam para os Indices crescentes
de violéncia no trinsito, o que faz sentir a necessidade de maior reflex%o sobre o
tema.

O presente trabalho ¢ realizado por um grupo de alunog da cadeira de Medici-
na Preventiva da Faculdade de Medicina da UFRGS, e representa uma tentativa de
melhor compreensdo do problema em Porto Alegre através de um levantamento epi-
demolégico da situago.

Material e métodos

Os autores coletaram os dados constantes sobre o tema estudado em diversas
reparticBes pdblicas, Assim, buscaram<e elementos no Servigo de Estatistica do De-
partamento de Trénsito (DETRAN) da Secretaria de Seguranga Pdblica do Rio
Grande do Sul, na Secretaria Municipal de Transportes de Porto Alegre (SMT),
no Instituto Brasileiro de Geografia e Estatfstica (IBGE), na Secretarla de Saide do
Rio Grande do Sul e na DivisSo de Pronto Socorro da Secretaria Municipal de Sai-
de de Porto Alegre.

De posse dos elementos, foram sclecionados os que se propunham aos objeti-
vos colimados, elaborando-se grdficos dos diversos cruzamentos com varidveis apro-
priadas aos fins. ‘

Os acidentes que produziram vftimas letais ou feridos foram agrupados sob o
titulo “choque™, acrescido de “abalroamentos’ e ‘“‘colisGes. O termo “‘capota-
gem”, por sua vez, inclui “quedas” e ‘“‘tombamentos”.
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Resultados

‘No ano de 1981, para uma frota registrada de 326376 vefculos, houve
16827 acidentes, os quais envolveram 31.521 vefculos, ou seja, 9,6% da frota en-

1).

. GRAFICQ1
ACIDENTES DE TRANSITO:
320978 Namero de veiculos acidentades.
] Porto Alegre 1981 ‘

IL821

volveu-s¢ em shnistros e o fndice de “acidentcs[nQ de vefculos foi de 0,05 (Gréfico

No perfodo de 1976 a 1981 a evolugo do fndice “‘acidentes/n? de vefculos”

foi a seguinte: (Grdfico 2).

1976 — 22.244/215.834 — 0,10
1977 — 20.026/236 .810 — 0,08
1978 — 23.152/260.574 — 0,08
1979 — 18.654/282.784 — 0,06
1980 — 16 633/305.080 — 0,05
1981 — 16.827/326 376 — 0,05
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GRAFICO.2
RELACAD: ACIDENTES/NUMERO BE VEICULOS/ PORTO ALEGRE 1976 2 1981

T g

O ndimero de 6bitos, nos meamos perfodos, obpwou a tendénda abaixo:
(Gréfico 3).- : ‘

1976 — 260 6bitos
1977 — 255 Gbitos -~ -
1978 — 256 6bitos
1979 — 230 6bitos
1980 — 228 gbitos -
1981 — 237 ébitos -

r ] r B ] * ANOS

No ano de 1981 o 16287 acidentes ocorridos, de acordo com as conseqiién-
ciss do evento, assim foram agrupados: (Grifico 4).

a) acidentes com danos materiais — 11.336 (67,4%)
b) acidentes com lesSes corporais — 5.264 (31.3%)
¢) acidentes com mortes - 27(1,3%)
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Relativamente aos sinistros que causaram exclusivamente danos materiais,
tem<e a situagio descrita a seguir: '

a) faixa hordria: (Grdfico 5)

0as 3h— 348 (3,1%) 12 as 15h — 2.176 (19,2%)
328 6h— 229 (2,0%) 15 2s 18h — 2,416 (21,3%)
64s 9h — 1374 (12,1%) 18 s 21h — 1,697 (15,0%)
9as 12h — 2337 (206%) 2123824h— 759 (6,7%)

PORTOALEGRE 1081 __ ree
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b) dia da semana:(Gréfico 6) . . quintafeira — 1.622 (14,3%)

segunda-feira — 1.574 (139%) sextafeira  — 1974 (174%)
tergafeira — 1.789 (15,8%) - sdbado —1611(142%)

quarta-feira — 1.705 (15,0%) domingo - 1.061 (94%)

¢) sexo dos motoristas: (Grdfico 7)
masculino — 18.992 (854%)
feminino — 3.184 (144%)

- GRAFICOZ7
ACIDENTES DE TRANSITO
COM DANOS MATERIAIS
- Seito dos motoristas. Porto Alegre 1981

13.992

MULHERES

3104
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d) faixa etdria dos motoristas: (Grdfico 8)

182a22anos  — 2903 (13,1%) 41a50anos —3.762 (17,0%)
23a27anos - 3.803 (17,2%) Sla60anos — 2.466 (11,1%)
28a32anos — 3910 (17,6%) mais de 60 anos — 979 (4 4%)
33a40anos —4.172 (18,8%) ignorada - 181 (08%)

0

e
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Os acidentes que produziram lesges corporais foram responsdveis por 7.030
vitimas. Os achados referentes a esses sinistros foram os seguintes:

a) natureza do acidente: (Grédfico 9)

.t A L)) a0 e ree

choque — 2.820 (53,6%) atropelamento — 1.901 (36,1%)
capotagem  — 509 (9,7%) outros - 34 (0,6%)
GRARCOS
T
Natireza mwﬂl
I
Capotagems
2t L1

Choques
[
Atropsiamenics
I
Outros
I

R. Minist. Pibl, nova Fase, 1(18) 127




b) faixa hordra: (Gréfico 10)

0as 3h-407 (7,7%)
328 6h—292 (5,5%)
62s Sh — 598 (11,3%)
9 as 12h — 745 (142%)

12 25 15h — 758 (14 4%)
15 4s 18h — 984 (18,7%)
18 45 21h — 914 (17,4%)
21 25 24h — 566 (10,8%)

m%soemknsumcom.esbescoapoms:
FAIXA HORARIA/PORTO ALEGRE 1981
[, 1] -
BT
508 PrYy
407
b, 1]
° s (] (] 7 “ o n 24h
¢) dia da semana; (Grdfico 11) quinta-feira — 755 (14 3%)
segunda-feira — 609 (11,6%) sexta-feira  — 845 (16,1%)
terga-feira  — 666 (12,6%) sdbado -919 (17,5%)
quartafeira — 686 (13 0%) domingo - 784 (14.9%)

GRARCO:
 ACIDENTES DE TRANSITO COM LESDES CORPORALS

DIA DA SEMANA/PORTO ALEGRE 1961

n ] o [T} w S, D.
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d) sexos dos motoristas: (Gréfico 12)
masculino — 6.830 (90,4%)
feminino — 728 (9,6%)

%um&m
COMLESOES CORPORALS:

Sexodos motorista.Porto Alegre - 1981

8.830

T28

e) faixa etdria dos motoristas: (Grdfico 13)
18a22anos — 1262 (16,7%)
23a27anos — 1488 (19,7%)
28a32anos — 1,288 (16 2%)
33a40anos — 1.287 (17,0%)

41 aSOanos —
51a60anos —
mais de 60 anos —

ignorada -

991 (13,1%)
550 (7,3%)
211 (2,8%)
541 (72%)
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GRAFICO 13
ACIDENTES DE TRANSITO
CORPORAIS
IDADE DOS MOTORISTAS-PORTOALEGRE 1981

f) e2x0 e menoridade das vitimas: (Grdfico 14)
masculino — 3.823 (54,4%)
feminino — 1.929 (27,4%)
menores — 1.278 (18 ,2%)

GRARCO14
ACIDENTESDETRANSITO
COMLESOES CORPORAIS.

Sexo e menoridade das vitimas.

) PorbAlo'oiﬂﬂ

HOMENS

MULHERES

MENORES
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g) faixa etdria das vitimas: (Grdfico 15)
0alQ0anos — 534 (7,6%) 36a50anos — 1224 (17,4%)
11ai8anos — .739(10,5%) 51a70anos - 704 (10,0%)
mais de 70 anos — 126 (1,8%)

1922lanos — 1.126(16,0%)
22a35anos - 2.577 (36,7%)

i
coM CORPORAIS
IDADE DAS -PORTO ALEGRE 1981
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e
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Os 227 acidentes fatais causaram 237 6bitos. Os resultados estTo expostos a

seguir:
a) natureza do acidente: (Grdfico 16)
choque — 75 (33,0%) atropelamento — 135 (59,5%)
capotagem — 16 (7,1%) outro - 1 (04%)
GRAFICO.16 An
ACIDENTES DETR ITO
COM MORTE s
Natureza doseventos
Porto Alegre1981
CAPOTAGEM

138

s
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b) faixa hordria: (Gréfico 17)
0as 3h-20 (8,8%)
348 6h—14 (62%)
63as Sh—27(119%)

9 3z 12h — 30 (13 2%)

1245 15h — 15 (66%)
15 23 18h — 36 (15,8%)
18 4s 21h — 56 (24,7%)
21 48 24h — 29 (12,8%)

GRAFICOTT
ACIDENTES DE TRANSITO COM MORTES:
FAIXA HORARIO PORTOAL EGRE 1961

3a

20 15

a i} . )

¢) sexo ¢ menoridade das vitimas: (Grdfico 18)

masculino — 157 (66 3%)
feminino — 47 (19,8%)
menores — 33 (13.9%)

GRARCO18
Aocidentes de trénsiio
COm Moriee:

BEORTOALEGRE19§]

147

HOMENS

MULHERES

MENORES
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d) faixa etdria das vftimas: (Gréfico 19)
0al0anos —15 (63%)
11a18anos —23 (9,7%)
19a2lanos —18 (76%)
22835an0s  — 63 (26 6%)

36a50anos —48(20,3%)
51270 anos - 50 (21,1%)
mais de 70 anos — 14 (5,9%)
ignorada - — 6 (2,5%)

URAFICON . .
ACIDENTES E TRANSITO N
moemsv?reum-pomou@:-w

I:

COM MORTES

nas

34,60

. <®

Os acidentes de transito, durante 1981, ocorreram preferentemente nas se-

guintes artérias: (Gridfico 20)

Assis Brasil 1055 (60%)
Ipiranga 832 (49%)
Protésio Alves 761 (4,5%)
Bento Gongalves 501 (3,0%)
Farrapos 465 (2,8%)
Jo%o Pessoa 321 (19%)
Cristévio Colombo 287 (1,7%)
Borges de Medeiros 279 (1,7%)
Sertério 264 (1,6%)
Baltazar de Oliveira Garcia 248 (1,5%)
24 de Outubro 242 (14%)
Osvaldo Aranha 239 (14%)
Independéncia 211 (1,3%)
Pi{nio Brasil Milano 207 (1,2%)
Oscar Pereira 204 (1,2%)
Outros locais 10,761 (63 9%)
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Em xélagzo ao ano de 1979, a taxa de mo:rtalidade.poir 100 mil Habitantes,
em Porto Alegre, por faixa etdria, € a que segue: (Gréfico 21).

0a 4 anos
Sa 9anos
10a 14 anos
152 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 2 49 anos
50 a 69 anos

~ 598
- 1154
— 542
- 859
-2193
—2167
— 2425
-32,56

70 anos ou mais — 44,75

L

“rn

HEBER1E

Gréfico.21

Acidentas de trinsito: Mortalidede - PortoAlegre - 1979
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Comentdrios ¢ conclusSes

1. Os dados obtidos permitem duas constatagOes objetivas:

a) a participagfo de jovens na mortalidade por acidentes de trdnsito € sensi-
velmente superior 4 sua participag#o na mortalidade geral;

b) os idosos estfo mais expostos ao risco de falecer por acidente de trdnsito.

A primeira assertiva é demonstrada por comparago de dados de 1979 a 1981
relativos a faixas etfrias de 10 a 29 anos e de 11 a 35 anos, respectivamente.

Assim, em 1979, houve 7.653 6bitos em Porto Alegre. Desses, estavam na fai-
xa etdria de 10 a 29 anos 514 pessoas, ou seja, 6,7% dos 6bitos.® Em 1981, den-
tre 237 mortes no trinsito, 104 das v{timas tinham de 11 a 35 anos, ou seja, 43,8%
dos 6bitos.

Utilizando-se, porém, os dados do censo demogrifico de 1980 (IBGE) e calcu-
lando-se a taxa de mortalidade em acidentes de transito, observa-se um aumento do
nisco diretamente proporcional ao aumento da idade, sendo a taxa referente A popu-
lago com mais de 70 anos (44,75 6bitos/100.000 habitantes) superior ao dobro da
taxa referente A populagfo entre 20 e 29 anos (21,93 6bitos/100.000 habitantes).

Essa mesma tendéncia é observada nos Estados Unidos, Alemanha e Cana-
dd.?

2. Pode-se também constatar que, a partir de 1976, o ndmero de acidentes de
trinsito tem diminufdo, em que pese o aumento do ndmero de ve{culos. Estes, na-
quele ano, eram 275.834 e estiveram envolvidos em 22.244 acidentes, o que d4 um
{ndice de 0,10 acidentes/vefculo.

Por outro lado, em 1981, para uma frota que aumentara em torno de 50%
(cinqiienta por cento), sendo de 326 376 vefculos, houve uma redugao do ntmero
de acidentes para 16.827. Como resultado, caiu para 0,05 o {ndice acidentes/vefcu-
lo, exatamente a metade de S (cinco) anos atrds.

Acompanhando a queda do ndmero de acidentes, observa-se que igualmente
diminufram os ébitos de 260, em 1976, para 237, em 1981.

Foi a partir de 1978, porém, que consolidou-ge a tendéncia de baixa. A expli-
cagdo mais plausfve] para tal ¢ que esse fato coincide com a polftica de elevagfo de
pregos dos derivados de petréleo, o que acarretaria uma diminuigfo do uso de vef-
culos.

A forma correta de avaliago do fendmeno pressuposto seria realizar-se uma
estimativa do mimero de quildmetros médios rodados, obtendo-se ent80 uma rela-
¢80 entre acidentes e quildmetros rodados. Tal n#o é possfvel, em nosso meio, pela
inexisténcia de registros apropriados.

Robertson, em New Haven, USA, utilizou como parfmetro para avaliar o
mimero de mortes e acidentes a marca de 100 milhSes de milhas percorridas,*

3. Avaliando-se os dados relativos ao ano de 1981, vé<se que os acidentes dos
quais resultaram danos materiais ocorreram preferentemente na faixa hordria de
1S 2s 18h, As sextas-feiras. As lesSes corporais predominaram no mesmo hordrio,
porém aos sfbados,
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Quanto As mortes, nfo se dispoe de dados relativos 3 sua distribuig8o por dias
de semana. Com referéncia ao hordrio, observa-se um deslocamento do predomf-
nio para a faixa das 18 as 21h. \

4. A natureza desses acidentes fornece dados interessantes.

Constata-se que os atropelamentos sfo responsdveis por 36,1% dos 5.264 aci-
dentes com lesBes corporais a0 passo- que correspondem a 59,4% dos 227 acidentes
com moftes.

Esse ultimo resultado estd de acordo com as estatfsticas da cldade de Szo Pau-
lo, SP, em que se verifica nitido predominio de mortes de pedestres, A razgo de 80%
dos 6bitos decorrentes do transito. Igual achado diz respeito ao coeficiente “mascu-
lino/feminino® préximo de 3 (trés), tanto em uma capital quanto em outra.!

5. Vése, do exposto acima, que o usudrio mais propensg ao &xito letal é o °
pedestre de sexo masculino.

Essa predominéncia, segundo Mello Jorge, pode ser explicada pela maior
exposigo ao risco, j4 que os homens se locomovem mais na cidade pela mobilidade
ao trabalho. Igualmente, o pedestre var%o, confiante em sua prépria agilidade, é
mais afoito a0 atravessar a via publica,

Outra justificativa para esse predomfnio é a obviedade de que as conseqién-
cias soem ser mais graves para quem estd desprotegido: no caso, o pedestre.

6. Uma ditima semelhanga entre os dados procedentes de S&o Paulo e os de
Porto Alegre; diz respeito ao horfrio dos acidentes. A freqiiéncia € menor durante a
madrugada e tende a aumentar apds as 18h.!

A Organizagfo Mundial de Saide, da mesma forma, reconhece que o maior
ndmero de acidentes é notumo, embora n¥o possua nimeros exatos. Atribui, ainda,
a morte de pedestres, 3 noite, aos efeitos da embriaguez

7. Bem identificados que est¥o os vetores que interagem para produzir um si-
nistro — usudrio, vefculo e via piblica — cabe um breve comentdrio a propésito de
individualiza¢8o de responsabilidades,

Ao Estado compete a manuteng@o de condigOes 6timas de trafegabilidade em
suas artérias ¢ adequada fiscalizagfo das fdbricas de vefculos antomotores. Ao parti-
cular, a conservagfo de seu proprio automével e o zelo ao dirigir. Ao pedestre, t3o
somente a prudéncia na locomogfo.

Na génese do acidente de trinsito observa-se que estd havendo concorréncia
de culpas. As ruas e estradas sfo mal sinalizadas e mal conservadas, as fdbricas de
veiculos n%0 sfo exigidas no sentido de aperfeigoarem seus produtos, o proprietd-
rio descuidage com a manuteng¥o do carro (pneus velhos, freios gastos, etc.), o
motorista avanga com sinal vermelho, abusa da velocidade e dirige embriagado. Por
outro lado, o pedestre imagina-se onipotente, cruza avenidas fora das faixas de segu-
ranga e com o sinal aberto para o fluxo de vefculos, despreza passarelas e, muitas ve-
283, encontrase alcoolizado,

Robertson (1981) demonstra a importancia da intervengfo estatal, apontan-
do a redu¢fo de mortes pelo trinsito, nos Estados Unidos, a partir de 1968, apés a
adog0 de “federal automobile safety standards™*
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8. Em nosso meio, a coleta e anflise de dados, atividade essencial para um
correto procedimento preventivo, vé-se sobremaneira prejudicada pela espécie de
tabulamento adotado.

Assim | as entidades diretamente envolvidas com o problema — Departamento
de Trinsito, Secretaria da Satde e do Meio Ambiente ¢ Secretaria Municipal de
Transportes — nd3o possuem uma estratégia comum de abordagem da quest3o.

Os arquivos do Departamento de Trénsito, embora com informagGes precio-
sas, poderiam ser aperfeigoados, sugerindo-se o que segue:

a) uniformizagfo do conceito de morte por acidente de trénsito como a ocor-
rida até 30 (trinta) dias ulteriores ao fato;

b) anotagdo e computagdo, quando do emplacamento anual dos ve{culos, dos
quildmetros rodados no perfodo, para se realizar uma estimativa do fndice “aciden-
tes/quildmetros rodados’*;

c¢) realizag8o de exames de teor alcodlico, ou de embriaguez, ou de intoxica-
¢do por drogas, como rotina, em vitimas e motoristas;

d) classificagdo dos feridos e vftimas fatais em quatro grupos:

I — pedestres,

II — usudrios de motos ou bicicletas,

111 — usudrios de automéveis ou camionetes, e

IV — usudrios de Onibus ou caminhoes;

e) altera¢gdo da atual classificac@o de feridos e v{timas fatais segundo o sexo
(masculino, feminino ou menor), para apenas masculino ou feminino;

f) alteragdo da atual classificagio de motoristas segundo o sexo (masculino,
feminino ou menor), para apenas masculino ou feminino;

g) alterac#o da atual classificag@o de feridos e vftimas fatais segundo a faixa
etdria, adotando<se o agrupamento preconizado pela Organiza¢So Mundial de Safi-
de;

h) alteraggo da atual classificagfio de motoristas segundo a faixa etdria, ado-
tandose o agrupamento preconizado pela Organizagfo Mundial de Saiide e subdi-
vidindo-se o quarto lustro em menores e maiores de 18 anos;

i) tabulagdo do dia da semana em que ocorreu o fato nos acidentes com mor-
tes.
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