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APRESENTACAO

A obra “Diario da Teoria e Pratica de Enfermagem” aborda uma série de estudos
realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacbes realizadas pela Atena
Editora. Em sua totalidade estd composta por 2 volumes, sendo eles classificados de
acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em seus 25 capitulos, o
volume |l aborda diferentes aspectos relacionados a atuacédo da enfermagem e os
multiplos saberes em saude.

Os estudos realizados contribuem para seu entendimento quando trabalham
as mais diversas tematicas, dentre elas a atuagdo da enfermagem no cuidado ao
paciente com cancer de pele, Diabetes Mellitus, anemia falciforme, dentre outros.
Além disso, as publicacdes também abordam aspectos relacionados as praticas
educativas na formacao profissional, educacao permanente e promocao da saude.

Portanto, este volume Il &€ dedicado ao publico usuario dos servigos de saude,
no tocante ao desenvolvimento de praticas de promocao da saude, além de ser de
extrema relevancia para enfermeiros e demais profissionais atuantes na assisténcia,
docentes da area e discentes, trazendo artigos que abordam informagdes atuais
sobre as praticas de saude e experiéncias do ensino e aprendizagem no ambito da
saude aos mais variados publicos.

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as praticas
educativas pelos profissionais da saude, desde a atuagao assistencial propriamente
dita, até a pratica dos docentes formadores e capacitadores, buscando cada vez
mais a exceléncia na assisténcia, disseminando praticas promotoras da saude, e
fortalecendo a pratica clinica de enfermagem e das demais profissées que cuidam da
saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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CAPITULO 18

VIOLENCIA DE TRANSITO NA CIDADE DE
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RESUMO: Os acidentes de transito se tornaram
uma grande preocupacgao para a sociedade, o
elevado numero de veiculos em circulagéo, a
desorganizagdo do transito, a falha geral da
fiscalizagcdo, as condi¢cdes inadequadas dos
veiculos em movimento e a impunidade dos
infratores contribuem significativamente para o
alto indice de acidentes de transito nos centros
urbanos. Desta forma, objetivou-se analisar
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o perfil dos acidentes de transito na cidade
de Erechim/RS. Trata-se de uma pesquisa
quantitativa, descritiva e com carater prospectivo
sobre os acidentes de transito ocorridos na
cidade em agosto de 2017. A pesquisa passou
pela aprovacdo do CEP da Universidade e
aconteceu junto a diretoria de transito da cidade
e ao 13° Batalhdo da Policia Militar. Foi possivel
perceber que dos 146 acidentes ocorridos no
més de agosto na cidade de Erechim, o fator
humano é o maior contribuinte para acidentes
de transito (90%). Ainda, foi possivel determinar
que, dos envolvidos nos acidentes, o maior
numero foi de pessoas do sexo masculino
(68,4%).
com pessoas com menos ou até dez anos de

Os acidentes ocorreram também

carteira de habilitacdo e com pouca idade. Apés
a pesquisa, foi possivel inferir, que o numero
de acidentes de transito na cidade de Erechim
€ elevado e muitos deles sao evitaveis, por
este motivo € necessario investir na educacgao
dos futuros motoristas, para evitar acidentes e
preparar condutores mais conscientes.
PALAVRAS-CHAVE: Acidentes de Transito.
Violéncia. Conscientizacao.

TRAFFIC VIOLENCE IN THE CITY OF
ERECHIM / RS - PROFILE

ABSTRACT: Traffic accidents have become a
major concern for society, the high number of
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vehicles in circulation, the disorganization of traffic, the general failure of surveillance,
the inadequate conditions of moving vehicles, the inadequate conditions of vehicles in
service and the impunity of the traffic offenders contribute significantly to the high rate
of traffic accidents in urban centers. In this way, the objective was to analyze the profile
of traffic accidents in the city of Erechim / RS. This is a quantitative, descriptive and
prospective study about the traffic accidents that occurred in the city in August 2017.
The research was approved by the CEP of the University and occurred next to the
traffic director of the city and to the 13th the Military Police Battalion. It was possible to
notice that of the 146 accidents occurred in the month of August in the city of Erechim,
the human factor is the largest contributor to traffic accidents (90%). Furthermore, it
was possible to determine that, of those involved in accidents, the largest number were
male (68.4%). Accidents also occurred for those who are using the driver's license for
less than or ten years and the youngest drivers. After the research, it was possible to
infer that the number of traffic accidents in the city of Erechim is high and many of them
are avoidable, so it is necessary to invest in the education of future drivers, to avoid
accidents and prepare more conscious drivers.

KEYWORDS: Traffic Accidents. Violence. Awareness.

11 INTRODUCAO

A incidéncia de acidentes de transito € um grave problema de saude publica no
Brasil, pois, seus altos indices refletem diretamente nos custos para a saude. Além
das altas taxas de mortalidade com os envolvidos, os traumas psicoldgicos e fisicos
gerados causam graves implicagbes na sociedade (MESQUITA FILHO, 2012). Os
fatores causadores sao variados, porém se destacam a imprudéncia dos motoristas e
pedestres, grau de conservagao e distribuicdo de vias/sinalizacéo e aumento de fluxo
de veiculos.

Segundo Oliveira e Souza (2003) esses acidentes, de uma forma geral,
acarretam danos mais graves nos paises em desenvolvimento do que nos paises
desenvolvidos. Isso se intensifica nos centros urbanos, nos quais a dimenséao dos
acidentes é diferenciada dos agravos de saude.

O Brasil vem buscando diminuir os elevados indices de acidentes nos ultimos.
No entanto, os indices de letalidade permanecem fixos (uma média de 20 mortes/100
mil habitantes), maiores que os numeros do Japao, Suécia e Canada (cinco a oito
mortes/100 mil habitantes (BACCHIERII; BARROS, 2011).

Ainda, de acordo com Bacchierii e Barros (2011), as novas leis implantadas para
o controle, no ambito municipal do transito, as melhorias impostas para a seguranca
dos veiculos e a severidade na fiscalizagao eletrénica ainda ndo conseguiram diminuir
consideravelmente os numeros de mortes e incapacidades geradas pelos acidentes
ocorridos.

Além de o fator humano ser um grande motivo para os acidentes, esses também
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podem estar relacionados ao aumento de automoOveis em vias urbanas, ja que a
populacao da area rural esta diminuindo. Com essa mudanca, ocorre a aglomeracao
de veiculos no transito, tornando-o lento e ocasionando atrasos de eventuais
compromissos, impaciéncia e estresse devido a congestionamento em horéario de
maior movimento.

De acordo com Silva, Hoffmann e Crus (2003) estes acidentes de transito
poderiam ser evitados, em sua maioria, tornando-se imprescindivel o desenvolvimento
de acgOes de prevencao e promogdo com 0s condutores e pedestres, como as
atividades de reciclagem dos condutores atuantes e investimento em educagéo no
transito aos condutores do futuro, com o intuito de mostrar que a mortalidade por
acidentes € maior que qualquer outra doenca, €, que o valor investido na saude do
transito possibilita uma qualidade de vida satisfatéria.

Em 2015, Erechim possuia uma populacdo de 103.074 pessoas, a frota de
veiculos no més de dezembro do mesmo ano era de 69.318 (69%), dos quais 42.069
séo carros e 12.472 sao motos e o numero de condutores neste mesmo ano era de
55.381 (55%). De 2007 a 2015 houve 23.799 infragcdes autuadas e 139 acidentes
fatais, o que corresponde a 2% do total (DETRAN 2016).

Frente a esses fatos, percebeu-se a necessidade de desenvolver pesquisas que
possibilitem elencar as principais causas dos acidentes de transito em Erechim e o
seu perfil, almejando assim, encontrar elementos que possam ajudar na diminuicao
dos indices de mortalidade. Ainda, com este estudo, intencionou-se proporcionar a
sociedade maior conhecimento sobre o tema para buscar reverter estes altos indices,
por meio da divulgacédo das analises e resultados.

Este € um estudo que apresenta relevancia e ineditismo, ao constatar que até
entao n&o existem trabalhos com essa metodologia realizada em Erechim, baseando-
se em uma analise aprofundada do perfil dos acidentes de transito no municipio. Em
vista do exposto, objetivou-se: analisar o perfil dos acidentes de transito na cidade de
Erechim/RS.

21 REVISAO LITERARIA

2.1 Acidentes de transito no Brasil

A populacéao cresce de maneira acelerada, a industrializagao e a tecnologia sao
cada vez mais utilizadas e como consequéncia desse crescimento ocorre 0 aumento
constante do numero de veiculos nas rodovias, trazendo consigo aspectos negativos,
como a poluicdo ambiental e o alto indice de acidentes em estradas e rodovias
(RESENDE, 2011). Para acompanhar o crescimento da frota de veiculos e diminuir
0s numeros elevados das vitimas do transito, tanto no Brasil quanto a nivel mundial,
s&o necessarias medidas de prevencao.

Os o6rgéos responsaveis pelo planejamento do trénsito tém como grande
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preocupacédo encontrar solugcdes que possam reduzir 0 numero de acidentes, e
também, analisar e compreender como eles ocorrem. Segundo Fuga (2015), os
danos causados hoje tomaram uma propor¢ao que afetam toda a sociedade, pelo
elevado custo para o governo e, portanto, para a populacao. Ainda, a aglomeracao
de carros e O6nibus no transito causa os engarrafamentos, que € outro efeito negativo.
Uma solugédo possivel é reformar a segurancga, para assim, diminuir a incidéncia de
congestionamentos e os acidentes de transito (RESENDE, 2011).

A Organizacao Pan-Americana de Saude (OPAS) estima que 6% das deficiéncias
fisicas do mundo séo resultantes dos acidentes de transito (RESENDE, 2011).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) apurou que em 2009, houve
aproximadamente 1,3 milhao de mortes por acidente de transito em 178 paises, em
torno de 3 mil ébitos por dia nas estradas, em que as vitimas sao de uma faixa etéaria
média de 15 a 29 anos, o que representa um valor de US$ 518 bilhdes por ano, um
percentual entre 1% e 3% da producédo interna de cada pais (FUGA, 2015).

O Brasil é apontado como o pais com um dos trénsitos mais perigosos do mundo.
Em 2013 houve aproximadamente 170.000 interna¢des no SUS e cerca de 43.000
pessoas morreram vitimas de acidentes de transito (IPEA, 2016), causando varias
incapacidades fisicas, sofrimento das familias e custos elevados para o sistema de
saude. Nesse mesmo ano, o total de acidentes foi de 423.432 conforme o registro
nacional de acidentes e estatisticas de transito do Brasil (ASCARI et al, 2013).

Os acidentes de transito sofridos pelos brasileiros séo responsaveis por 40 mil
Obitos anualmente, tornando-se a terceira maior causa de mortes no pais, informacoes
estas que poderiam ser ainda mais elevadas, ja que as afericdes dos falecimentos
nao costumam serem passadas de forma completa, visto que em alguns acidentes a
morte ocorre em hospitais (WHO, 2009).

No que concerne a coleta de informacgdes, os dados sobre acidentes coletados
no Brasil possuem diversas finalidades e geralmente sdo registrados em formularios,
0s quais nao possuem nenhum padrao nacional, denominados Boletim de Ocorréncia
de Acidente de Transito (BOAT). O objetivo deste registro é subsidiar agdes penais,
civis, seguro obrigatdrio (DPVAT), realizacéo de estudos e estatisticas dos acidentes.
Ha pouca confiabilidade nas informacdes dos 6rgaos brasileiros, podendo algumas
vezes haver registros incorretos ou mesmo subnotificagdes o que impossibilita uma
analise situacional correta e a melhora no estabelecimento de politicas publicas de
seguranca de transito (CHAGAS, 2011).

A OMS previa que no ano de 2015 os acidentes rodoviarios seriam a primeira
causa de morte prematura e incapacidade fisica de pessoas. Essa previsdo nao sé se
confirmou como parece ir além, pois as codifica¢des para 2020 sdo pouco animadoras,
ja que se afere que em torno 1,9 milhdo de pessoas morrerdo por causa deste tipo
de acidente. Pode-se perceber um enorme crescimento nos dados ao observa-los a
partir de 1999, quando houve 800 mil mortos e 35 milhdes de vitimas de acidentes de

transito (OMS, 2015)
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A falta do controle no transito, tornaram frequentes os acidentes em nosso dia a
dia, aumentado os numeros de morbimortalidade, afetando de forma brusca a saude
publica. Através disso observa-se um elevado indice de hospitalizagdes, gerando
custo hospitalar, danos materiais, fisicos e psicoldgicos, tanto dos envolvidos nos
acidentes quanto os seus familiares.

Esses acidentes estdo ligados a fendmenos de aspectos tecnolbgicos e
estruturais, porém, uma caracteristica forte envolvida no fator de transito é o elemento
comportamental relacionado aos condutores e aos pedestres. Para Silva, Hoffmann
e Cruz (2003), as condicbes e particularidades dos acidentes com conceitos
psicolégicos e comportamentais dos individuos sdo capazes de alcancar de maneira
efetiva a prevencédo e a diminuicdo dos agravos. Esta visdo € compartilhada por
Marin e Queiroz (2000), que entendem que ha uma insuficiéncia de estudos sobre os
acidentes de transito no Brasil, bem como a falta de conhecimento dos condutores e
pedestres.

Ainda sobre os motivos destes acidentes, inumeros podem ser relatados nas
ocorréncias. Entre os mais comuns estdo: consumo de drogas licitas e ilicitas, a
realizacdo de atividades paralelas durante a conduc¢do do veiculo (celular, radio),
abuso da velocidade, uso inadequado dos equipamentos do veiculo e ultrapassagem
impropria. (BOTTESSINI et al, 2011).

Hoffmann (2003) ressalta que a maioria dos acontecimentos no transito ndo tem
uma Unica causa, mas aponta a falha humana como um dos fatores determinantes
para os acidentes ocorridos nas estradas. Ele traz em sua pesquisa que os acidentes
sao intensificados nos finais de semana, principalmente nas sextas-feiras e nos
domingos, entre a meia noite e seis da madrugada, em areas urbanas, devido ao
aumento de ingestao de bebidas alcodlicas por motoristas.

Para Stapleton (2008), a velocidade esta associada diretamente aos elevados
nameros de mortes no transito, que também estdo relacionados a conservacao das
rodovias. Se néao forem adotadas a¢des imediatas, os nUmeros de mortes causadas
por acidentes de transito aumentaréo ainda mais por volta do ano de 2020 e isso fara
do Brasil o pais com mais acidentes viarios, causando perda econémica de 19 bilhdes
de délares anuais (OMS, 2015), como ja relatado anteriormente.

Segundo Abreu e Lima (2006), o uso de alcool é responsavel por 70% dos
casos de vitimas fatais por acidente de transito no estado do Rio de Janeiro, pode se
entender, entdo, que, o alcool associado a dire¢ao traz os indices de acidentes com
maior gravidade.

Para diminuir os elevados indices da violéncia no transito, devem-se buscar
medidas de combate as infracbes cometidas pelos condutores de veiculos, que fazem
parte do grupo das maiores causadoras de acidentes, como através de medidas de
fiscalizacdo com penalidades (BOTESSINI et al, 2011).
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2.2 Acidentes de transito em Erechim

De acordo com o Detran/RS (2016) dos acidentes fatais, no norte do Rio Grande
do Sul (RS), 37% foram por colisao frontal e 20% atropelamento. Destes acidentes,
32% dos acidentados tinham entre 21 e 34 anos.

Contudo, o Detran/RS (2016), aponta que o trénsito gaucho teve numeros de
Obito menores do que os anos anteriores. Além disso, apresenta um novo sistema
para a contabilizac&o de 6bitos, sendo que estes podem ser considerados até 30 dias
depois do ocorrido.

Porém, apesar do Rio Grande do Sul diminuir estes indices de fatalidade, o
municipio de Erechim teve um aumento no mesmo ano, com 20 ébitos, apresentando-
se como o 14° municipio com mais acidentes fatais no Rio Grande do Sul (DETRAN/
RS, 2016). .

Martins (2008), diz que o desrespeito € frequente nas rodovias brasileiras e que
as campanhas educativas de nivel federal, estadual e municipal ndo tém apontado
melhorias, em especial na tentativa de prevencéo efetiva dos acidentes.

Hoffmann e Legal (2003), relatam que os condutores alteram seu comportamento
pela intervencdo humana ou fisica, causada pelo agrupamento de carros em vias
(congestionamento e engarrafamento). Isso contribui para situacdes de estresse
e podem promover condutas agressivas dependendo da complacéncia de cada
individuo. Para Hoffmann e Gonzales (2003), as causas que antecedem os acidentes
estdo diretamente associadas a situacbes das quais os niveis das func¢des de
processamento da informacao do condutor se alteram, em situacao de estresse
e quando associado uso de alcool e drogas, causando distracdo e diminuicdo na
percepcéo dos reflexos.

Outro fator importante, responsavel por acidentes, é a bebida alcodlica.
Hoffmann (2003) mostra que os acidentes sao intensificados nos finais de semana,
principalmente na sexta-feira e no domingo entre a meia noite e seis da madrugada, em
areas urbanas, devido ao aumento de ingestao de bebidas alcodlicas por motoristas.

Para Resende (2011) é necessario aprimorar os conhecimentos e atentar para
fatores importantes na reducao dos acidentes de transito, promovendo o aumento
da seguranca nas rodoviarias. Disponibilizar recursos e programas competentes que
atuem de maneira eficiente na conscientizacdo dos motoristas, incentivando o uso do
cinto de seguranca, aliado a outros dispositivos, além das campanhas, permitira que
a gravidade de muitos acidentes seja diminuida e até mesmo alguns deles possam
ser evitados. Ainda, é primordial buscar medidas de combate as infracdes cometidas
pelos condutores de veiculos, 0os quais sao 0s maiores causadores de acidentes.

3 | MATERIAIS E METODOS

Este trabalho baseou-se em um estudo quantitativo, descritivo e prospectivo
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que foi realizado na cidade de Erechim-RS. Os dados foram coletados entre agosto e
setembro de 2017, através do Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito (BOAT)
do Departamento de Transito (ANEXO A) e também do 13° Batalhdo da Policia Militar
da cidade de Erechim, pois sdo os 6rgaos que realizam estes registros nesta cidade.

Foram coletados todos os dados dos acidentes de transito ocorridos na zona
urbana da cidade de Erechim no periodo de agosto de 2017, o que totalizou 146 casos.
As variaveis coletadas foram: severidade (se houve lesdo corporal), se houve 6bito
no local, sexo, idade, tempo de habilitacéo, dias da semana e turno dos acidentes de
transito

Segundo dados do Detran (2016), foi possivel contabilizar aproximadamente
1692 acidentes de transito na cidade de Erechim no ano de 2016, com uma média
de 141 acidentes por més sendo que no més de agosto de 2017 ocorreram 146
acidentes. Desta forma, estima-se que neste ano 0os numeros serao, possivelmente,
elevados.

Este Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) estd vinculado a pesquisa
institucionalizada na Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes,
URI, campus de Erechim, com o titulo “Violéncia de Transito na cidade de Erechim/
RS: perfil e georreferenciamento”, que tera vigéncia de agosto de 2017 a julho de
2019. Este TCC, é um recorte dos dados que foram pesquisados durante a vigéncia
desta, no més de agosto, o orientador deste TCC € o responsavel pela pesquisa
citada e a académica &€ uma das bolsistas voluntarias e participou ativamente de
todas as etapas do referido estudo.

A pesquisa passou pela aprovacédo do CEP (Parecer n° 1.996.419) da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes — URI — Campus
de Erechim (ANEXO B). Logo ap0s, foi solicitada a permissao para a realizagao do
estudo junto a diretoria de transito (APENDICE A) e ao comandante do 13° Batalhdo
da Policia Militar (APENDICE B).

Esses dados foram coletados dos documentos que ficam arquivados no 13°
Batalhdo da Policia Militar e do Departamento de Transito da Cidade de Erechim.
Logo ap0s a coleta, realizada nas proprias dependéncias da DP e BM, estes foram
devolvidos aos responsaveis. Os principios éticos foram mantidos segundo diretrizes
da Resolucédo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Para a estruturacéo do banco de dados foi utilizado o aplicativo Microsoft Excel
2013 e a analise dos dados ocorreu através de estatistica descritiva como média,
desvio padréo e frequéncias absolutas e relativas.

4 | RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir desta pesquisa que ocorreu no periodo de 01 a 31 de agosto de 2017,
sobre o transito urbano da cidade de Erechim, no norte do Rio Grande do Sul, foram
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identificados 146 acidentes, uma média de 4,9 acidentes por dia. Ao comparar 0
periodo anual de 2016, de acordo com a Departamento Estadual de Transito do Rio
Grande do Sul (DETRAN/RS), € possivel perceber um crescimento discreto, pois
havia uma média de 141 acidentes mensais no ano anterior. Observa-se, ainda,
gue 0s meses em que nao ha feriados sao os que registram um namero menor de
acidentes de transito. Pensando desta forma e conscientes de que o0 més de agosto
(més em que a pesquisa foi realizada) n&o possui feriados, é possivel pressupor que
houve um aumento consideravel de acidentes de transito do ano passado para este,
de 2017.

Diante deste contexto, € de grande importancia salientar que os meses proximos
as comemoracdes de final de ano séo os que mais registram acidentes. Desta forma,
ha a probabilidade de haver uma elevagao consideravel de registros de acidentes
neste ano, em comparacao com 2016, o que traz mais dificuldades econ6micas para
o Brasil e consequentemente para a saude publica. Para Abreu, Lima e Alves (2006),
0 uso de bebidas com alcool e outras drogas é o principal motivo apontados nos
acidentes de transito.

Segundo determinacao do Departamento Estadual de Transito do Rio Grande
do Sul (DETRAN/RS), é necessario que haja uma informatizacdo de todo o sistema
de formacao de condutores, 0 que exige dos centros de formac&o de condutores a
gravacéao durante a realizagdo das aulas praticas de direcao.

Desta maneira, cria-se um processo mais transparente das aulas e avaliagoes,
0 que permite uma analise significativa dos condutores durante as atividades com os
veiculos e uma avaliacdo mais segura dos professores quanto ao preparo do futuro
motorista (DETRAN/RS, 2016).

No que concerne aos acidentes de transito ocorridos, foi possivel perceber que
a maioria das vitimas n&o possuia leséo corporal (76%). Ainda, destes acidentes,
apenas 24% tiveram algum tipo de leséo e, em nenhum dos casos houve vitima fatal.
Ao analisar a causa principal da ocorréncia dos acidentes registrados, encontrou-se o
ser humano como o principal responsavel pelos acidentes (94,5%), seguido de causas
extras, como as vias em mas condicdes (3,4%) entre outros empecilhos do sistema
viario-ambiental e casos especiais (2,1%), conforme gréafico 1. Martins (2008), diz que
o desrespeito as leis de transito é frequente nas rodovias brasileiras, e as campanhas
educativas de nivel federal, estadual e municipal conduzido para o comportamento
no trénsito n&o tem apontado melhorias, quando se fala em prevencao efetiva dos
acidentes.
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Grafico 1- Acidentes de transito e fator contribuinte. Erechim, RS, Brasil, 2017.
Fonte: o autor (2017).

Desta forma, essa pesquisa corrobora os pensamentos de Botessini et al
(2009) e Rezende (2011), pois se acredita que é primordial um trabalho efetivo na
conscientizagdo do motorista para a redug¢do de acidentes de transito.

ATabela 1 traz informagdes sobre acidentes em relacéo ao sexo dos envolvidos,
porém nao foi possivel averiguar, a partir dos dados encontrados, os culpados pelos
acidentes descritos anteriormente. Foi possivel saber que estas ocorréncias envolviam
dois ou mais condutores.

Frequéncia Porcentagem
Masculino 197 68,4
Feminino 91 31,6
Total 288 100

Tabela 1- Acidentes de transito e fator sexo. Erechim, RS, Brasil, 2017.
Fonte: o autor (2017).

A partir dos dados pesquisados observou-se que dos 288 envolvidos nos
acidentes, 197 eram homens (68%) e 91 mulheres (32%). Nota-se nesta anélise que
0s maiores causadores de acidentes de transito sdo os homens (mais da metade).

Segundo Carvalho (2015), foi possivel perceber que as mulheres dirigem com
mais cautela do que os homens. Esse fato € uma questdao hormonal e até cerebral.
De acordo com os estudos, “€ comum que 0 homem seja mais agressivo no transito,
menos paciente, mais audacioso e se arrisque mais. Por outro lado, a mulher tem

um comportamento voltado para o cuidado [...], portanto, & mais cautelosa ao dirigir’
(CARVALHO, 2015). Desta forma, é possivel inferir que 0 homem, pelo fato de se
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arriscar mais (fator natural) & responsavel por mais acidentes do que as mulheres.

Quanto a idade do condutor como fator contribuinte para acidentes, dos 146
acidentes registrados em Erechim, as pessoas envolvidas apresentam uma média de
idade de 31,1 + 18 anos sendo que é possivel encontrar no grafico 2 pessoas com
idade menor de 18 anos e 11 casos acima de 68 anos.

A analise do Gréfico 2 aponta algo alarmante. O fato de adolescentes e criancas
(com até 18 anos) estarem envolvidos em acidentes de transito. Encontramos aqui
o problema da imprudéncia dos responsaveis e a falta de preocupacéo em seguir as
leis, pois as infragdes geradas pelos menores causam grande impacto na sociedade.

Para Silva et al (2003), as atitudes apresentadas quanto a utilizacdo de carros
sem permissao, as disputas nos rachas, o uso de drogas e alcool apontam a vivéncia
dos adolescentes hoje, instigados a viver de forma intensa e sem limites, nao
conseguindo diferenciar o bom do ruim, o correto do errado e ainda sem uma base
confiavel, ja que a sociedade parece confusa.
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Graéfico 2- Acidentes de transito por idade do condutor. Erechim, RS, Brasil, 2017.
Fonte: o autor (2017).

Desta forma, esse trabalho corrobora a ideia de pesquisas da area, pois, através
do grafico acima, percebemos que a idade do condutor € um fator contribuinte para
acidentes, haja vista alguns deles n&o possuem habilitacao.

Ainda, € possivel observar um fato bastante preocupante. Sabe-se que o
Brasil € um pais que esta envelhecendo rapidamente e, assim, possui um namero
consideravel de idosos (ARAUJO, 2016).

Desta forma, conhecendo que o ser humano acaba perdendo alguns reflexos,
faz-se necessario novos meios de renovacgao de habilitagdo, ja que no grafico temos
38 casos de pessoas acima de 58 anos de idade.

Para o ano 2025, segundo dados, tera a 6% populagdo mais velha do mundo.
As modificacbes e 0 aumento das expectativas de vida da populacdo sédo claros
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(BARREIRA; VIEIRA, 2004). E sabido que com o passar dos anos ocorre a diminuicao
davisao, da audicao, perda de alguns reflexos motores entre outros érgéos acometidos.
Assim, alguns condutores passam a ndo estarem aptos para dirigir. Seria necessario
um trabalho efetivo no que concerne a liberagao da habilitagcdo para algumas pessoas,
0 que poderia impedir alguns acidentes de transito.

ATabela 2 traz o tempo de habilitagcdo dos condutores relacionado aos acidentes
de transito. Ao analisa-la, foi possivel perceber que os principais causadores de
acidente de transito possuem menos de 10 anos de carteira de habilitacao (em 44%
dos casos). Marin e Queiroz (2000) apontam que os fatores envolvidos em acidentes
possuem caracteristicas como idade, inexperiéncia para tomada de decisao rapida
de maneira que possa evitar risco, com habilidade para controlar o veiculo, seguranca
para ultrapassagem, troca de pista, estacionamento entre outros movimentos imposto
pelo momento ou situagdo. Segundo Almeida et al (2013) os condutores com menos
experiéncias apresentam maior risco de 6bito em acidentes, e coloca em evidéncia a
qualificacéo e formagdo dos novos condutores sinalizando que a carteira provisoria
do primeiro ano nao seria o suficiente para prepara-los para conduzir veiculos.

Frequéncia Porcentagem Porcentagem cumulativa

1 a 10 anos 115 44 .4 44 4
11 a 20 anos 74 28,6 73,0
21 a 30 anos 35 13,5 86,5
31 a 40 anos 25 9,7 96,1
41 a 50 anos 9 3,5 99,6
51 a 60 anos 9 815 99,6
61 a 70 anos 1 0,4 100
Total 259 100

Tabela 2- Acidente ocasionado por tempo de habilitagéo. Erechim, RS, Brasil (2017).
Fonte: o autor (2017).

A partir da analise, esse trabalho corrobora os pensamentos dos autores
supramencionados. Pode-se perceber que o tempo de habilitacdo influencia
grandemente na tomada de decisdo no transito, 0 que pode evitar alguns acidentes.
Da mesma maneira que Almeida et al (2013) acredita-se que um trabalho maior deve
ser feito com os novos condutores, para auxilia-los nas tomadas de decisbes em
situacoes dificeis que ocorrem no transito.

A Tabela 3 nos traz o esclarecimento do dia de semana em que acontece o
maior numero de acidentes na cidade de Erechim. A partir da analise, foi considerado
que, diferente de outros estudos, o maior indice de acidentes ocorre na terca feira a
tarde, com 22,4% dos casos, ficando em segundo lugar as segundas e quintas-feiras
(18,4%). Esse resultado impressiona, ja que € comum em outras cidades estudadas
encontrarmos o final de semana como 0 momento em que ocorrem mais acidentes.
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Frequéncia Porcentagem  Porcentagem cumulativa

Segunda-feira 27 18,4 18,4
Terca-feira 33 22,4 40,8
Quarta-feira 21 14,3 55,1
Quinta-feira 27 18,4 785
Sexta-feira 22 15 88,4
Sébado 13 8,8 97,3
Domingo 4 2,7 100
Total 147 100

Tabela 3- Acidente por dia da semana. Erechim, RS, Brasil (2017).
Fonte: o autor (2017).

A partir da anélise é possivel inferir que, por mais que o fator bebida alcodlica
possa influenciar nos acidentes de transito (8,8% nos sabados e 2,7 nos domingos),
ja que nos finais de semana acontecem festas na regido, o possivel maior fator
contribuinte para os acidentes de transito em Erechim no que se refere a falha
humana é o estresse causado no trafego. Esse pensamento ocorre porque as tercgas,
segundas e quintas-feiras sao dias de semana em que a populagao esta envolvida
na rotina de trabalho e desta forma, o transito aumenta em horarios especificos,
causando congestionamento, 0 que gera estresse para o condutor.

Desta maneira, este trabalho corrobora com a ideia de Hoffmann e Legal (2003),
0s quais trazem a mudanca de comportamento diante do congestionamento que
pode ocorrer nos horarios de grande movimento na cidade. Acredita-se que uma
organizagcao mais efetiva do controle de automoveis da administracdo da cidade
poderia ajudar na diminuicdo do congestionamento do transito e por consequéncia,
dos acidentes.

Por se tratar de um recorte de dados de uma pesquisa mais ampla, pesquisando
somente um determinado més, os resultados podem apresentar diferencas
importantes quando comparados aos demais meses do ano, pois existirao mudancas
comportamentais na populacédo, no clima, época de férias, e demais aspectos, que
como foi referido no presente trabalho alteram a configuracdo da seguranca no
transito.

Quanto as implicagcbes do estudo para a pratica de profissionais de saude,
considera-se também a necessidade do aperfeicoamento dos profissionais envolvidos
direta e indiretamente com os acidentados, desde o primeiro atendimento dos
profissionais de saude da internacéo até aos cuidados preventivos e de orientagdes,
pois o enfermeiro possui um papel importante durante a internagéo e através da
comunicagao possibilita, além da reducédo do trauma, meios de fazer o individuo
raciocinar quanto a gravidade da exposicéo de sua saude.

Sao, da mesma maneira, necessarios mais estudos para a ampliacédo e
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modificacéo das vias publicas ja que estas estao improprias para o uso de inumeros
veiculos acumulados, e desta forma ajustar o comportamento dos individuos
efetivando a prevencéo e diminuindo os agravos causados e por vezes, irreversiveis.
Por fim, é primordial 0 aumento de pesquisas sobre a saude publica com o intuito de
auxiliar no conhecimento deste assunto, que pode ser feito através da publicacédo de
artigos e trabalhos cientificos.

51 CONSIDERACOES FINAIS

A incidéncia dos acidentes de transito em Erechim é elevada, o que reforca
a importancia deste estudo e de outros que analisem aspectos longitudinais e até
mesmo subjetivos relacionados a este tema.

O perfil dos acidentes, quanto ao o sexo dos individuos envolvidos, revelou que
o0 homem apresenta maior prevaléncia (68%), 0 que ja era previsto, pois segue uma
tendéncia nacional. Foi possivel inferir, a partir do trabalho de Carvalho (2015) que os
homens, por possuirem uma propensao a impulsividade, ao arriscarem-se, acabam
se envolvendo mais em acidentes.

A idade do condutor envolvido nos acidentes também foi analisada, na qual se
percebeu que maior parte dos acidentes ocorre com condutores com menos idade.
Ainda, que alguns acidentes envolvem menores de dezoito anos, o que demonstra a
falta de responsabilidade deles e de seus responsaveis em cumprir a legislacédo. A
partir desse dado foi possivel entender que condutores com mais tempo de habilitacdo
tem menor probabilidade de envolvimento em acidentes pelo fato de possuirem mais
experiéncia quando confrontados com alguma situagdo de transito, ao contrario
dos jovens que, por possuirem menos tempo de habilitacdo, ndo conseguem evitar
determinados riscos e até mesmo agir de forma segura em situagdes inesperadas.

O terceiro ponto discutido esta relacionado ao tempo de habilitacdo como
contribuinte para acidentes. A partir da tabela foi possivel pressupor que quanto
menor o tempo de habilitagcdo do individuo, mais propenso ele estara de se envolver
em acidentes. Isso ocorre devido ao fato dos condutores com mais de dez anos
de habilitacdo possuirem mais experiéncia em situagcdes que ocorrem no transito e
possivelmente evitem riscos e dirijam de forma mais segura.

O ultimo fator analisado na pesquisa foi 0 momento da semana em que mais
ocorreram acidentes. Foi percebido que, diferente do que apontam outras pesquisas,
eles s&o mais comuns nas tercas a tarde, seguido das segundas-feiras. A partir desse
resultado é possivel pressupor que isso ocorra pelo fato de haver bastante movimento
por consequéncia da rotina de trabalho e, por ser no inicio da semana, as pessoas
ainda estao se habituando a rotina e ficam mais propensas ao cansago e nervosismo
no transito e desta forma, menos atentas.

E necessario apontar que, para esta pesquisa ocorrer com éxito muitas
contribuicbes foram necessarias. Porém, algumas dificuldades surgiram ao longo
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do trabalho. A falta de preenchimento dos BOATs encontrados nos departamentos
envolvidos prejudicou a analise dos dados para a pesquisa, pois, com todos os dados,
outras considerac¢des poderiam ser tiradas e a andlise poderia ser mais aprofundada.

Conclui-se entdo que € necessario investir na educacgéo dos futuros motoristas,
para evitar acidentes e preparar condutores mais conscientes. Hoje os acidentes de
transito geram um alto indice de lesdes, potencialmente incapacitantes, ultrapassando
muitas doencas, e neste sentido o valor investido para a prevencdo de acidente de
transito possibilitaria uma qualidade de vida mais satisfatéria.

Portanto, pode-se identificar por meio deste estudo que os acidentes de transitos,
apesar de muitas vezes evitaveis, fazem parte do cotidiano de varias profissées.
Suas consequéncias nao se limitam aos danos fisicos e psicologicos causados ao
condutor, mas também a economia e dificuldades. Assim sendo, este estudo traz
contribuicbes a enfermagem, a medida que se evidencia muito ainda a ser feito em
prol da seguranca do transito e dos seus condutores, ja que € nessa profissédo onde
€ possivel ver as dificuldades/problemas referentes a saude do individuo causadas
por um transito violento.
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