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RESUMO

Este estudo teve por objetivo demonstrar os registros associados aos acidentes de
transito (AT) ocorridos em Maraba e as estratégias de enfrentamento existentes no
municipio frente a esta problematica. Trata-se de um estudo descritivo e retrospectivo.
A investigacéo foi desenvolvida no Departamento Municipal de Transito e Transporte
Urbano de Maraba. Foram obtidas as seguintes informagdes: registros de AT, nudcleo
de ocorréncia, tipos de AT, causa provavel dos acidentes, informacdes de sexo e faixa
das vitimas que vieram a 6bito e as acbes educativas realizadas no municipio no
periodo de 2019 a 2021. Os dados revelaram que, houve reducéo dos nimeros de AT
no periodo analisado; a maioria das colisdes ocorreram na lateral e traseira dos
veiculos e a causa devido a falta de atencdo e imprudéncia. A faixa etaria entre 20 a
40 anos representam a maioria das vitimas que vieram a 6bito em Maraba. Sendo a
maior parte dos AT nos nucleos Nova Maraba e Cidade Nova, considerados os dois maiores
nucleos da cidade. Foram realizadas 11 a¢des educativas no municipio como estratégias de
enfrentamento frente a esta problematica. Essa pesquisa trouxe novas informacfes na
busca demelhorar e ampliar as acdes educativas no municipio, a fim de que mais
pessoas possam ser conscientizadas acerca da importancia da educagao no transito.
Palavras-chave: Acidentes de transito; Epidemiologia; Causas Externas; Registros de

mortalidade.



ABSTRACT

This study aimed to demonstrate the records associated with traffic accidents (TA) that
occurred in Maraba and the existing coping strategies in the municipality in the face of
this problem. This is a descriptive and retrospective study. The investigation was
carried out at the Municipal Department of Transit and Urban Transport of Maraba. The
following information was obtained: TA records, occurrence center, types of TA,
probable cause of accidents, information on sex and range of victims who died and
educational actions carried out in the municipality from 2019 to 2021. The data
revealed that there was a reduction in TA numbers in the analyzed period; most
collisions occurred on the side and rear of vehicles and the cause was due to lack of
attention and recklessness. The age group between 20 and 40 years represents the
majority of victims who died in Maraba. Most TAs are located in the Nova Maraba and
Cidade Nova nucle, considered the two largest nucle in the city. Eleven educational
actions were carried out in the municipality as coping strategies in the face of this
problem. This research brought new information in the search to improve and expand
educational actions in the municipality, so that more people can be made aware of the
importance of education in traffic.

Keywords: Traffic accidents; Epidemiology; External Causes; Mortality records.
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1 INTRODUCAO

Atualmente os acidentes de transito (AT) representam um importante problema
de saude publica e coletiva. Dados da Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) indicam
que os acidentes de transito sdo responsaveis por mais de 1,3 milhdo de mortes e
cerca de 50 milhdes de feridos anualmente em todo o mundo (OMS, 2021). Sendo
gue, a maioria desses acidentes ocorrem nos paises em desenvolvimento (OPAS,
2019). Ainda de acordo com a ONU, os acidentes de transito sao a principal causa de
morte entre pessoas da faixa etaria de 05 a 29 anos (ONU, 2018).

O Brasil ocupa o 5° lugar entre os paises com maior nimero de mortes no
transito, precedido apenas por india, China, EUA e Russia (OPAS, 2018). Os Uultimos
dados divulgados associados aos registros de numero de ébitos por acidentes de
transito a nivel de Brasil foram em 2019, aproximadamente 32.839 6bitos.

Considerando a relevancia epidemioldgica e social dos acidentes de transito no
cenario nacional e internacional, torna-se essencial a busca por discussoes, reflexdes
e avancos aplicado as politicas publicas de enfrentamento deste entédo desafio para a
saude publica. Ressalta-se que no Brasil, o Cédigo de Transito Brasileiro (CTB), foi
promulgado em 1998 pela Lei N° 9.503 de 1997 (BRASIL, 1997) e teve uma
repercussao positiva no declinio de 6bitos em algumas regides do pais, contudo, o
Brasil ainda é o recordista mundial em mortes por AT (ABREU et al., 2018).

No Estado do Pard, verificou-se que, somente em 2020 foram registrados

1.641 6ébitos por traumas e/ou lesbes causadas por AT. Nesse mesmo periodo
segundo dados coletados na base federal de dados, Marabé registrou 301 mortes
(DATASUS, 2019).

Um levantamento do Hospital Regional do Sudeste do Para — Dr. Geraldo
Veloso (HRSP) que é referéncia no atendimento a vitimas de acidentes de transito na
cidade de Maraba, PA, registrou que nos quatro primeiros meses de 2018, houve 362
pacientes vitimas de AT, e no mesmo periodo de 2019, 408 pacientes, que deram
entrada no acolhimento do HRSP, com um aumento de 12% do numero de
atendimentos a vitimas deste evento no primeiro quadrimestre de 2019 em relacéo ao
mesmo periodo do ano anterior (HRSP, 2019).

A fim de mapear a real situacdo das estatisticas de transito no pais o Registro
Nacional de Acidentes e Estatisticas de Transito (RENAEST), realizou um diagnastico
envolvendo todas as Unidades Federativas para estabelecer diretrizes focadas em

melhorar a seguranca viaria e com isso reduzir o numero de acidentes eobitos. A
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abrangéncia de impacto do sistema de mobilidade da populacdo é tamanhaque a
seguranca viaria ou a falta dela, acaba afetando uma ampla gama denecessidades
humanas béasica. A eficiéncia, a acessibilidade e a seguranca dos sistemas de
mobilidade contribuem direta ou indiretamente para a realizacdo de muitos dos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da agenda de 2030. No que diz
respeito especificamente a reducdodas mortes e ferimentos no transito até 2030, deve
ser precedida por mudancgas de paradigma tanto no planejamento e atuagdo em
mobilidade quanto no comprometimento do poder publico em salvar vidas, assumindo
a responsabilidade de construirestratégias efetivas e baseadas em evidencias e adotar
uma abordagemde sistema seguro (PNATRANS, 2021).

Nas cidades brasileiras, a dinamica do transito se apresenta como um campo
de disputa, em que o maior tem preferéncia sobre o menor, aliado ao desrespeito das
sinalizacdes de transito, em que a vitima sempre é a mais vulneravel. Essa cultura de
poder revela uma violéncia no dia a dia do transito, que resulta em mortese
incapacidades a milhares de brasileiros todos os anos (PEREZ, 2018).

Reduzir esses casos € um desafio constante em que a educacao no transito se
torna umaliado-chave nessa acéo, através de projetos e a¢bes em conjunto com
instituicdes de ensino, empresas e 6rgdos de transito. De acordo com BANASZESKIe
ECCO (2009), a educacaono transito ndo deve se restringir apenas para evitar ou
reduzir os sinistros, mas principalmente, contribuir para o incentivo e trabalho de
temas como cidadania, respeito, cooperacdo, solidariedade e responsabilidade,
essenciais para a promocaoda transformacéo individual referente aum comportamento
adequado no transito.

Portanto, as infromacfes ndo devem ser transmitidas as pessoas de modo
linear,mas transversalmente, ao trabalhar a prevencéao e os riscos, de forma a colocar
o individuo como protagonista de sua propria seguranca e a do préximo utilizando-se
de seu conhecimento prévio sobre o transito, e trabalhando-o até chegar a uma
sensibilizacdo de um comportamento seguro no transito (SANTOS, 2019).

Mediante a relevancia dos agravos de transito e seus muitos aspectos
envolvidos (clinico, social e econémico), destaca-se a importancia da realizacdo deste
estudo a fim de melhor demonstrar o impacto epidemiolégico dos acidentes detransito
deste municipio do Sudeste do Para, no periodo entre 2019 e 2020, com o intuito de
contribuir para as reflexdes diretas e indiretamente associadas ao enfrentamento

destes. Adicionalmente, busca-se melhor esclarecer e auxiliar nas discussdes sobre
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as estratégias e implementacao de politicas publicas paracontornar e evitar os muitos

Obitos e vitimas do transito em Maraba.

2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL

Relacionar o perfil de acidentes de transito ocorridos em Maraba (PA)
resgistrados pelo DMTU e as ag¢0es educativas desenvolvidas entre 2019 e 2021.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Relacionar o perfil de acidentes de transito ocorridos em Maraba (PA)
resgistrados pelo DMTU e as ac¢6es educativas desenvolvidas entre 2019 e 2021;

o Descrever o perfil dos acidentes de transito de acordo com a causa provavel,
tipologia, e local de ocorréncia entre 2019 e 2021,

o Descrever o numero de 6bitos por AT, segundo idade e sexo ocorridos entre
2019 e 2020.

3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 CARACTERIZACAO: O QUE E O TRANSITO?

O termo transito pode ser conceituado como um sistema regido por normase
ha relacdo entre trés elementos sendo estes: 0 ser humano, as vias de circulacaoe os
veiculos, ou seja, o termo refere-se a utilizacdo das vias por veiculos motorizados e
nao motorizados, pedestres e animais, para fins de circulacdo, paradas ou
estacionamento. Ressalta-se que as vias de circulagdo sao os locais onde o fendbmeno
do transito ocorre e os veiculos podem ser automdéveis, caminhdes, motocicletas,
bicicletas (ZIMMERMANN, 2008).

Desde 1997 tem-se estabelecidas leis de transito no Brasil que tem dentre seus
objetivos organizar o trafego e regulamentar os veiculos (BRASIL,1997).

O transito brasileiro é regido pelo Cadigo de Transito Brasileiro (CTB), que foi
regulamentado pela Lei 9503/97 e pelas Resolugbes complementares sendo
sancionado em 1997 e entrando em vigéncia a partir de 23 de janeiro de 1998. O CTB
tem a finalidade oObvia de orientar o trabalho das autoridades de transito na
organizagéo da circulagdo de veiculos nas vias publicas. Questionar a sua funcéo

seria questionar também a serventia das leis em geral, define normas de condutas, e
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caso sejam violadas, ha conceituado quais sdo as infracdes, e penalizacbes para o
usuario e as funcbes das autoridades e dos 6rgaos de transito em fiscalizar essas
acOes dentre os usuarios (BRASIL, 1997).

De acordo com Medeiros (2017), a frota de carros aumentou nos ultimos
anos devido as altas taxas de urbanizacao, e com isso veio a facilidade de aquisicoes
de automaoveis por meio de disposi¢cdes de créditos. Neste contexto, destaca-se quea
partir do século XX, a industria automobilistica iniciou um processo de producdo em
série, de automoveis, expandindo seus negocios e popularizando seu produto. No
estado do Para dados revelam que nos anos de 2011 a 2020 houve 57.278 registros
de AT associados ao crescimento da producdo de automoveis, gerando prejuizos
diversos para a sociedade (BRASIL, 2020).

Um dos aspectos a serem considerados estd no expressivo aumento de
guantidade de veiculos nos perimetros urbanos, consequentemente a perda de
qualidade de vida, causado pela impossibilidade de encontrar espacos destinados a
convivéncia social diante da crescente construgcéo de espacos exclusivamente paraos
veiculos (QUEIROZ; MARIM, 2000).

Segundo GOLD (1998), os AT podem ser classificados em acidentes evitaveis,
onde ndo sdo tomadas todas as medidas que seriam possiveis para evita-lo e
acidentes ndo evitaveis, onde ndo ha medidas que possam ser tomadas para impedir
que ele ocorra.

Entende-se que os AT podem ser caracterizados como um acontecimento nao
intencional, que produz lesdes de carater traumatico que podem atingir pessoassadias
e doentes, envolvendo veiculos destinados ao transporte de pessoas que podem
ocorrer em vias publicas e privadas, ocasionado sequelas e morte (JORGE e
MARTINS, 2013).

A partir das definicbes da Associagédo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT),
através das normas técnicas NBR 10697 (ABNT, 2020), e pelo CTB (Cddigo de
Transito Brasileiro), os conceitos estdo associados a capotamento, colisdes,
atropelamentos, tombamento, choques, quedas diversas. Ja 0s que ndo envolvem
veiculos sdo devido a quedas de pedestres e ciclistas em transito pelas vias de
circulagao (BRASIL, 1997).

Nas ocorréncias de AT podem haver vitimas ou ndo. Acidentes sem vitimas
ocorrem quando existe colisdo de pelo menos um veiculo resultando apenasem danos

materiais. Ja o acidente com vitima é aquele que envolve veiculos e/ou pessoas,
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havendo danos fisicos em pelo menos uma das pessoas envolvidas, sendoque tais
danos podem ou nao ocasionar o 6bito da pessoa envolvida (GOLD, 1998).

Portanto, pode-se afirmar que o transito é um sistema complexo, composto por
diversos elementos que interagem entre si. Esta relagdo traz facilidades, como
agilidade e rapidez nos deslocamentos, porém de maneira negativa, aumenta os
indices acidentes de transito (SANTOS, 2006).

Muitos sao os desafios a serem superados e evitados envolvendo o transito, os
quais sociedade e 6rgaos reguladores sdo essenciais neste processo de reflexdo e

acOes visando um transito mais seguro.

3.2 EPIDEMIOLOGIA DOS ACIDENTES DE TRANSITO NO CENARIO
INTERNACIONAL, NACIONAL E MUNICIPAL

Entende-se que os AT sdo um importante problema de saude publica emtodo o
mundo, embora se manifeste com maior magnitude e tendéncia de aumento em
paises em desenvolvimento, onde a ampliacdo do niumero de veiculos motorizados
ndo tem sido acompanhada por investimentos proporcionais em seguranca viaria e
planejamento urbano (NETO et al., 2012).

Conforme dados da OMS a taxa global de mortes no transito é de 18,2 6bitos
para cada 100.000 pessoas, hd uma variacao significativa nas regiées do mundo, e a
taxa de mortalidade varia de 9,3 a 26,6 por 100.000 habitantes (WHO, 2019). Quanto
ao numero de feridos, podem totalizar cerca de 50 milhdes de pessoas, muitos
deste, resultando em incapacidades (OMS, 2018).

De acordo com publicacdes do governo brasileiro, de 1996 a 2017, quase trés
milhdes de pessoas morreram por AT no Brasil. Neste periodo o numero de ébitos em
decorréncia desta causa, subiu de 131.032 para 158.657, aumentando de 54,5%.

No Estado do Para estes indices atingiram cerca de, 2679 6bitos em 2020,
registrado nas bases de dados nacionais e Maraba esta em 3° lugar dentre as cidades
do estado com maior mortalidade associada ao transito com 172 mortes (DATASUS,
2020).
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Figura 1 - Mortalidade Proporcional por AT — Brasil, 1996 - 2017

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacgfes sobre Mortalidade — SIM, 2022.

A mortalidade por AT por regido do pais traz destaquepara a regido Sudeste que
representou 43% dos 6bitos, para o periodo de janeiro a Dezembro de 2017, seguida
da regido Nordeste com 27%, Sul com 14% e Norte e Centro-Oeste totalizaram 8%

dos 6bitos, cada uma.

Figura 2 - Mortalidade por regides por AT — Brasil, 2017

Regides do Brasil

''''''

; Suports Geografico
3483 2333 11419 3.188 10192
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacgfes sobre Mortalidade — SIM
(2017)

No ano de 2017, a proporcao de 6bitos por AT segundo o sexo o DATASUS
obteve cerca de, 158.657 registros. Dentre estes, 129.890 ocorreram com 0 Sexo

masculino, estes sdo majoritariamente as principais vitimas registradas, enquanto o
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sexo feminino registrou-se 28.577 6bitos,190 nao foram informados.

Figura 3 - - Distribuicdo de 6bitos por AT, segundo o sexo - Brasil, 2017

B Masculinc M Feminino M ignorado

0,11%

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM
(2017)

A prevaléncia de Obitos por AT segundo a faixa etéria: a mais afetada séo
adultos jovens com idade entre 20 a 39 anos (42,96%), seguida dapopulacdo de 40 a
59 anos (21,95%) e idosos de 60 a 79 anos (12,40%).

Figura 4 - Mortalidade por AT de acordo com a faixa etaria— Brasil, no ano
de2017

Idade ignorada
80 anos e mais

60 a 79 anos

21.95%

40339 anos

20 a3% anos 42 096%

15a1% anos 10.35%
3 al4 anos

Del a4 anos

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informac¢bes sobre Mortalidade — SIM

No Brasil, a acidentalidade no transito constitui uma verdadeira catastrofe. O
Pais vem ocupando o 5° lugar entre os paises com maior niumero de mortes por AT,
mesmo com um declinio de 6bitos am algumas regides do pais, ainda assim continua
sendo recordista mundial em mortes (Abreu, et, al, 2018). As lesbes e 6bitos ocorridos
no transito provocam perdas econdmicas consideraveis para os individuos, suas

familias e paises como um todo. Essas perdas decorrem dos custos com tratamentos,
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incluindo reabilitacdo e investigacao do acidente,bem como da perda de produtividade
social e trabalhista.

Os AT custama maioria dos paises cerca de 3% do seu PIB (BRASIL, 2016).
Tais acidentes representam um importante componente de gasto para a Previdéncia
Social do Brasile estima-se que seu impacto tende a crescer, em funcdo do aumento
de acidentes eda faixa etaria dos individuos majoritariamente envolvidos (BRASIL,
2013). Dados apontam que a maior parte dos 0Obitos e acidentados com invalidez por
AT se concentram em pessoas jovens (DPVAT, 2014).

No Estado do Para, somente em 2020 foram registrados 1.641 Obitos por AT.
Em Marabéa (PA), através de um levantamento do Hospital Regional do Sul e Sudeste
do Pard (HRSSP), referéncia no atendimento a vitimas de AT, registrou nos quatro
primeiros meses de 2018, 362 vitimas, verificando-se um aumento de 12% no mesmo
periodo em 2019 com 408 atendimentos. O fluxo de carros é intenso, principalmente
em horarios considerados de pico, com esse grande fluxo de pessoas e
consequentemente o aumento de veiculos na cidade, a evolucao de infraestrutura
nao acompanha o crescimento da demanda do transito, acarretando diversos fatores
de sinistros nas vias (LEITAO etal., 2021).

Reforca-se a relevancia de um maior planejamento das politicas publicas para
que essa causa externa diminua de fato sua proporgdo e acarrete menos 0s setores
produtivos que dependem desses individuos para a sustentacdo da estrutura do
sistema social (SOUZA et al., 2017).

3.3 EDUCAQAO PARA O TRANSITO E AS ESTRATEGIAS PARA A PREVENQAO
DOS ACIDENTES DE TRANSITO

A Educacao para o transito vai muito além de saber mecanismos pedagdgicos,
representando uma pratica privilegiada no campo das ciéncias da salude, em especial
da Saude Coletiva, por entender que a violéncia no transito é ocasionada, sobretudo
pelo fator falha humana, tem como foco o ser humano, trabalhando, portanto
possibilidades de mudancas e valores, comportamentos e atitudes. Uma vez que pode
ser considerada eficaz no ambito de praticas onde se realizam acdes em diferentes
organizagcbes e instituicbes por diversos agentes dentro e fora do espaco
convencionalmente reconhecido como setor saude, procurando atingir seus objetivos
levando a populacéo alvo a se conscientizar do seu papel como protagonista no
transito e modificando comportamentos indevidos (SANTOS 2019; DMTU, 2021).

E de suma importancia trabalhar a educacéo voltada ao transito nio apenas a
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partir de periodos especificos, mas de maneira sequencial e constante, desde a esfera
pré-escolar até a universidade (SANTOS 2019). Segundo Andrino (2001), a
importancia da inclusdo desse tema na vida social em fase pré-escolar, é de suma
importancia, pois cria desde cedo, umcomportamento consciente e coerente do futuro
condutor.

Apesar dos altos indices de morbimortalidade, os AT tém a importante
caracteristica de serem evitaveis, sendo necessario o estabelecimento de medidas de
prevencdo, que atuem sobre os usuarios, veiculos e equipamentos, como
fiscalizacdes, punicdes e educacédo dos condutores (SOUZA et al, 2017).

Em resposta a magnitude e ao impacto das mortes e lesdes nao fatais em via
publica, a OMS lancou em 2017 um pacote técnico de seguranga no transito, Save
LIVES, que sintetiza medidas baseadas em evidéncias capazes de reduzir
significativamente as mortes e lesfes no transito. O Save LIVES tem foco na gestéo
de velocidade, melhoria de infraestrutura, normas de seguranca dos veiculos,
aplicacdo das leis de transito e sobrevivéncia pés-acidente. O pacote prioriza seis
estratégias e 22 intervengdes que abordam os fatores de risco e fornece orientacdo
aos Estados Membros sobre sua implementacédo para salvar vidas e atingir a meta de
reduzir pela metade o numero de mortos e feridos no transito em todo o mundo até
(OPAS, 2019).

O Departamento Nacional de Transito (DETRAN) caracteriza-se por ser um
orgao fiscalizador das normas de transito, bem como promotor de atividades
educativas, com isso, trouxe a exigéncia de cursos tedrico-técnicos e de pratica de
direcdo veicular, incluindo a direcdo defensiva (DENATRAN, 2005). Vale ressaltar
que, segundo o DENATRAN, “acidente ndo acontece por acaso, por obra do destino
ou por azar, na grande maioria dos acidentes, o fator humano esta presente, ou seja,
cabe aos condutores e aos pedestres uma boa dose de responsabilidade”
(DENATRAN, 2005).

Segundo o DMTU (2021), as Blitz Educativas, sdo algumas das estratégias que
eles utilizam. Essas campanhas educativas sdo conduzidas da seguinte forma: os
agentes de transito fazem a abordagem aos condutores de veiculos, alertando-os a
respeito das sinaliza¢des e os cuidados no transito, distribuem material impresso com
orientacdes sobre nocgdes basicas de legislacédo, orientam condutores e pedestres
sobre 0 uso correto dos i tens de seguranca e reforcam o alerta sobre os riscos que

0s condutores correm ao misturaralcool e direcao (REIS et, al, 2007).
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A campanha intitulada “Maio Amarelo”, acontece no més de maio e tem como
objetivo chamar a atencdo da sociedade parao alto indice de mortes por imprudéncias
no transito. A intencdo da campanha é conscientizar a sociedade sobre a seguranca
viaria, a importancia da direcdo defensiva e mobilizar os cidaddos sobre os altos
indices dos acidentes de transito. Dentre os diversos segmentos que divulgam a
campanha destacam-se as escolas publicas, que trabalham durante todo o més de
maio visando a conscientiza¢ao dosalunos e futuros condutores (SANTOS et, al, 2017).

Em 2011 foi instituido o Projeto Vida no Transito (PVT), do Ministério da Saude
(MS) que € voltada para a vigilancia e prevencao de lesbes e mortes no transito e
promocao da saude, em resposta aos desafios da Organizacdo das NacGesUnidas
(ONU) para a Década de Acdes pela Seguranca no Transito 2011 —2020 (BRASIL,
2011).

Em 2008, a partir da implementacdo da Lei 11.705/08 (Lei Seca), em vigor ha
doze anos, houve grandes modificacdes em diversos regulamentos do CTB que
atuavam contraembriaguez ao volante. Alteragcfes estas que envolviam o aspecto
penal e a esfera administrativa, tendo um impacto positivo com a reducéo de 2,4% do
namero de mortes por AT no pais, cerca de, 41 mil brasileiros, evitando assim muitas
tragédias, destruicdo de familias, dor e sofrimento (SOUZA, 2017; BRASIL, 2018).

A intitulada “Nova Lei Seca”, solucionou a questao da quantidade de alcool por
litro de sangue, exigida na redacdo anterior do art. 306, sendo agora ja realizadaa
conduta disciplinar em pessoas autuadas que estejam com concentracao igual ou
superior a 6,0 decigramas de alcool por litro de sangue ou igual ou superior a 0,3
miligramas de alcool por litro de ar alveolar ampliando a possibilidade de
responsabilizacao penal (BRASIL, 2012).

Além disso, devido a motorizagéo intensificada nasregides de todo pais, faz-se
imprescindivel a necessidade de incorporar normas de seguranga para os veiculos,
com intuito de prevenir e reduzir graves consequéncias de colisdes. Atualmente, existe
o forum Mundial de Nac¢des Unidas para a Harmonizagcéao da Regulacao aplicavel aos
veiculos, é a entidade global responsavel pela formulagcdo das normas de seguranca
dos automéveis (OPAS, 2016).

Aperfeigcoar a infraestrutura das vias é a principal maneira para torna-las mais
seguros. Sendo assim, colocar o cidaddo no centro do desenvolvimento e/ou
aprimoramento das vias pode melhorar a mobilidade e reduzir o risco de morte e/ou
lesGes no transito (OPAS, 2016).
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4 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo e ecoldgico. Para VERGARA (1998, p. 45) a
pesquisa descritiva expde caracteristicas de determinada populacdo ou de
determinado fendbmeno e pode auxiliar na compreensdo e reflexdo de alguns
fendbmenos.

Esta pesquisa utilizou dados secundarios coletados a partir de relatérios
previamente elaborados e disponibilizados pelo DMTU de Maraba, com planilhas e
tabelas, os quais contemplaram registros associados a situacao dos AT como: tipos de
acidentes, ntcleo de ocorréncias, tipos de AT, causa provavel, quantitativos de registros, sexo, faixa
etaria que vieram a obito e acBes educativas realizadas ho municipio. Foram obtidos os registros
histéricos do periodo de 01 de janeiro de 2019 a 31 de dezembro de 2021. N&o foi

possivel a obtencéo dos registros de 6bito do ano de 2021.

4.1 ANALISES DOS DADOS

Os dados foram tabulados na planilha no Excel, Excel® 2016. Sendo realizada
a analise dos dados por meio de frequéncias e porcentagens. Os resultados foram

expostos e organizados na forma de tabelas e gréficos.

5 RESULTADOS

No periodo de 2019 a 2021, houve um total de 765 atendimentos realizados
pelo DMTU em Maraba, PA, conforme pode ser evidenciado por meio da figura 5.

E interessante observar uma reducdo dos nimeros de registros de AT entre os
anos 2019 a 2021. Conforme pode ser observado, entre 2019 e 2020 houve reducao
de 21,75% nos eventos de AT (n=67). Do mesmo modo, em 2021 foram observados
25 eventos a menos quando comparado ao ano de 2020, ou seja, reducédo de 10,37%
AT. Ao se comparar o periodo 2019 a 2021, houve uma reducaode 26% (n=92). Uma
possivel explicacdo para a diminuicdo dos eventos de AT durante esse periodo refere-

se a reducéo de circulacdo de pessoas nas ruas devidopandemia pela Covid-19.
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Figura 5 - Estatistica de atendimento a eventos de transito — DMTU 2019 a 2021
Acidentes de Transito

2021 216
2020 241
2019 308
0 50 100 150 200 250 300 350

Fonte: DMTU (2021)

Na Tabela 01, estdo dispostos a quantidade de acidentes ocorridos por nucleo
do municipio de Maraba, no periodo de 2019 a 2021. A maioria dos acidentes
ocorreram na Nova Maraba e Cidade Nova, sendo considerados os dois maiores
ndcleos da cidade, e consequentemente um maior volume de veiculos e uma maior
circulacdo da populacao diariamente. J& para os bairros Morada Nova e Séo Félix, o
baixo indice pode ser explicado, por muitos moradores trabalharem nos centros

comerciais localizados na Nova Maraba, MarabaPioneira e Cidade Nova.

Tabela 1 - Acidentes de transito por nucleo do municipio de Maraba, 2019 a 2021.

Nucleo 2019 2020 2021
Nova Maraba 51% 53% 48%
Cidade Nova 37% 32% 41%
Maraba 10% 13% 9%
Pioneira

Morada Nova 1% 1% 1%
Séo Félix 1% 1% 0%
Zona Rural 0% - 1%

Fonte: DMTU (2022)
Este municipio € formado por 05 nucleos sendo: Nova Marab4, Cidade Nova,

Marabé Pioneira, Sao Félix e Morada Nova. Adicionalmente, Marabd& esta localizada
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no Sudeste do Estado do Pard, interior da macrorregido amazonica, compopulacéo
estimada em 275.086 habitantes e area territorial de 15.128,058 km? (IBGE, 2018).
Destaca-se que o DMTU é o 6rgéo responsavel pela fiscalizacao das leis de transito,
bem como napromocéao de atividades educativas a fim de contribuir para a prevencao
de acidentes de transito no municipio (DETRAN, 2019).

Na Tabela 02, estdo demonstradas as ocorréncias por tipo de acidente
registrado o que revela alta no ano de 2021, para casos para Colisdo Frontal (27%),
reducao para colisdo lateral e traseira de 39% e 31% respectivamente. Nos trés anos

analisados. Atropelamento e colisdo com objetos fixos se mantiveram estaveis.

Tabela 2 — Tipos de acidentes de transito 2019 a 2021, Maraba — PA.

Tipologia do Acidente 2019 2020 2021
Coliséo Frontal 13% 10% 27%
Colisédo Lateral 48% 55% 39%

Colisdo Traseira 36% 32% 31%

Atropelamento 1% 1% 1%

Colisdo com Objeto 2% 2% 2%
Fixo

Fonte: DMTU (2022).

Na Tabela 03 estao identificadas as causas provaveis dos acidentes registrados
no triénio 2019 a 2021.

Tabela 3 — Causa dos acidentes de transito ocorridos em Maraba, PA 2019-2021

Causa Provavel 2019 2020 2021
Falta de Atencao 48% 28% 28%
Imprudéncia 23% 13% 23%
Distancia de Segmento 16% 22% 16%
Sinalizagao 7% 5% 19%
Ingestéo de Alcool 2% 5% 7%
Ultrapassagem Indevida 2% 22% 5%
Avanco de Sinal 2% 5% 1%

Fonte: DMTU (2021)
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Falta de atencéo e imprudéncia no transito, registraram as maiores altas no ano
de 2019 com um percentual de 48% e 23%, obtendo significativa reduc&o no primeiro
ano de pandemia no pais, refletindo o isolamento da populacdo devido & pandemia da
Covid-19. Com a abertura das normas de isolamento, os numeros voltaram a subir
novamente. Distancia de segmento teve alta, mesmo no periodo de isolamento com
um percentual de 16% para 22%, 0 mesmo se observa para ingestdo de alcool,
ultrapassagem indevida e avanco de sinal. Uma possivel justificativa seria o fato de
muitos condutores perceberem o pouco volume de veiculos na via, desobedecendo as
regras de transito.

Ja em 2021, as ocorréncias voltam a subir, refletindo o retorno dos veiculos nas
vias, e um maior transito observado, enquanto distancia de segmento, ultrapassagem
indevida e avanco de sinal, reduziram.

A presente pesquisa também se propOs a caracterizar as vitimas de AT que
vieram a Obito nos anos 2019 e 2020 (tabelas 4 e 5). Em relacdo ao sexo destas
vitimas (tabela 4), podemos observar que 128 homens vieram a Obito neste periodo e
28 mulheres também tiveram suas vidas ceifadas pelos AT.

Observa-se também que, no ano de 2020, os Obitos tiveram uma alta de 18
(dezoito) vitimas comparadas a 2019, sendo que esse aumento se deu tanto para

vitimas do sexo masculino (n=6) quanto para o feminino (n=12).

Tabela 4 — Obitos decorrentes dos AT, segundo sexo, 2019 a 2020.

Sexo 2019 2020 Total
Masculino 61 67 128
Feminino 08 20 28

Total 69 87 156

Fonte: DMTU (2020)

Quando analisados os registros de obitos por faixa etaria no periodo de 2019 a
2020 (tabela 05) podemos observar maior quantitativo na faixa etaria que compreende
dos 20 aos 40 anos (em um total de 88 pessoas), inclusive um aumento nesses casos,
para as faixas etariasde 20 a 30 (03 pessoas) e 30 a 40 anos (09 pessoas). Esse
grupo representou 56,41% do total de vitimas no periodo de 2019 a 2020. Aumento
também observado para a faixa etaria de 0 a 20 anos com 06 (seis) vitimas em 2019
para 11 (onze) no ano de 2020.

Enquanto que na faixa etaria de 60 a 90 anos, ja houve uma reducédo de 07 (sete)
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vitimas em 2019 para 06 (seis) em 2020.

Tabela 5 - Faixa etaria das vitimas de acidente de transito que vieram a Obito em
Maraba,PA. 2019 a 2020.

Faixa Etaria 2019 2020 Total
(anos)

0-10 1 3 04
10-20 5 8 13
20 - 30 25 28 53
30-40 13 22 35
40 - 50 8 7 15
50 - 60 10 13 23
60-70 4 4 08
70 - 80 2 2 04
80-90 1 0 01
90 - 100 0 0 0

100 - 110 0 0 0
110-120 0 0 0
Total 69 87 156

Fonte: DMTU (2020).

5.1 ESTRATEGIAS DE PREVENCAO E EDUCACAO PARA O TRANSITO
DESENVOLVIDAS E EXECUTADAS NO MUNICIPIO DE MARABA

Atualmente, grande parte das acfes educativas sdo construidas e executadas
pelo DMTU, em um modelo de acdo que ndo envolve somente os motoristas no
transito, mas fora dele também, como estudantes, populacéo geral, trabalhadores das
empresas e nos espacos publicos (DMTU, 2021).

No quadro 1 estao descritos os projetos realizados pelo DMTU no municipio de
Maraba. Ao todo, o departamento executou 11 (onze) projetos educativos, tanto de
criagdo da propria instituicdo quanto aqueles criados e executados em parcerias com

outras instituicdes publicas e privadas.

Quadro 1- Lista de projetos e ac¢des desenvolvidos pelo DMTU em parceria com

outrasinstituicdes no municipio de Marab4, PA, 2019-2020.

Acao desenvolvida Orgéos executores
Gincana Educativa no Transito DMTU
UNIEDUCA Unifesspa, UEPA, Faculdade Carajas,

Faculdade Pitagoras.

Cine Vida DMTU
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Corrida maio amarelo DMTU

Educacao Voltada a Seguranca das DMTU
Criangas no Transito

DMTU, Secretaria Municipal de

. _ ) Educacédo, 4° URE e Ministério
Cidadao Consciente, Transito Seguro

Publico
Teatro de Fantoches, Artes Cénicas e DMTU
Transitolandia.
Eu Reconhego DMTU e Ministério Publico Estadual
Crianca e Adolescente Nao Dirige DMTU, PRF e DETRAN
Educacéo Para o Transito DMTU e Unifesspa
Programa Saude na Escola — PSE DMTU e Secretaria Municipal de
Saude

Fonte: DMTU (2021)

6 DISCUSSAO

O Brasil € um dos paises do mundo com maiores indices de mortes no transito,o
gue levou o pais a aprovar em 1997 um novo Cédigo de Transito que entrou em vigor
em janeiro de 1998 (SOUZA, ZEFERINO, FERMO, 2016). Os resultados encontrados
na pesquisa indicam que o problema do transito é bastante complexo eatinge a
sociedade de diversas formas (MEDEIROS, 2017). Percebe-se um aumento da frota
gue nao foi acompanhado por uma melhoria no sistema viario e no planejamento
urbano o que acabou gerando varios problemas,inclusive de saude publica (MAURO,
2007).

Foram identificados que, o perfil das vitimas que vieram a 6bito sdo em sua
maioria, homens dauma faixa etaria entre 20 e 40 anos. Acredita-se que esta evidéncia
se deva ao comportamento social e cultural de maior exposi¢cédo aos riscos comum a
homens jovens, relacionado aos fatores autoconfianca, imaturidade, subestimacao de
seus limites, pouca experiéncia e habilidade para dirigir, uso de drogas, ingestao de
alcool,incluindo imprudéncia como o uso do celular ao volante, a ndo-adesao as leis
de transito e falta de Equipamento de Protecéo Individual (VIEIRA etal., 2011; SOUTO
et al., 2016; BIFFE et al., 2017).
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Vale ressaltar que, os 13 casos de mortalidade na faixa etaria a partir dos 60
anos, seja devido a menor mobilidade e agilidadeda populacéo idosa na travessia de
ruas, suas deficiéncias auditivas e visuais, reflexosreduzidos e maior fragilidade diante
de injurias e danos corporais. Um estudo norte- americano que examinou os acidentes
ocorridos com pedestres no periodo de 2000 a 2010, objetivando caracterizar a
populacao e o padrao de leséo, observou que 18,7% das vitimas eram idosas e destes
39% tinham 80 anos ou mais de idade, sendoque a taxa de mortalidade para pacientes
idosos foi mais que o dobro de pacientes ndo idosos (MCELROY et al., 2013; PAIXAO
et al., 2015; SANTOS et al., 2016).

Dos dados demonstrados pelo relatério do DMTU, nota-se uma reducéo das
ocorréncias no primeiro ano da pandemia. Uma possivel explicacéo para a diminui¢éo
dos AT durante esse periodo refere-se a reducdo da circulacdo de pessoas nas ruas
devido a pandemia da Covid-19, devido ao isolamento compulsério da populacdo nos
primeiros meses de 2020, evidenciando uma queda no numero de acidentes (DMTU,
2021).

Observou que, nos registros de tipo de acidentes, a coliséo lateral foi a maior
ocorréncia do periodo analisados sendo os cruzamentos de vias, local com alto indice
de AT (ABNT, 2020). Oliveira e Sousa (2011) relatam quea colisao lateral e transversal
€ mais comum em AT envolvendo motocicletas.

As causas de ocorréncias nesses locais sdo, em sua maioria, atribuidas a
desobediéncia a sinalizacdo, seja avancando seméaforos, seja desrespeitando a via
preferencial, além da méa condicdo das vias, com visibilidade inadequada em
cruzamentos dificultada por obstaculos (MARIN-LEON et al., 2012).

Ja as colisdes traseiras podem ter como causas, a falta de atencdo e alta
velocidade dos motoristas que vem atras, e /ou baixa velocidade do veiculo da frente
(MACEDOet al., 2015). A ocorréncia de um acidente de transito € multifatorial, e suas
causas podem estar ligadas ao desrespeito das sinalizacdes e a falta de
responsabilidade ao dirigir, visto que, o condutor deve ter total atencdo no transito
(SANTOS et al., 2017; MIRANDA e NASCIMENTO, 2018).

A Educacdo para o transito em conjunto é uma importante ferramenta de
prevencdo aos acidentes, ndo devendo se restringir apenas para evitar ou reduzir
sinistros, mas principalmente contribuir para a transformacéo indivual, de forma que a
colocar o individuo como protagonista de sua propria seguranca e a do proximo, sendo

trabalhadas continuamente com o0s condutores, passageiros e com os futuros
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motoristas, nesse caso as criangase 0s adolescentes (JOMAR et al., 2011).

Muitas acdes educativas sdo levadas ao publico pelos 6rgéos e as instituicdes
ligadas ao transito. O DMTU exerce em Maraba blitz educativas, palestras e rodas de
conversa nos espacos publicos e privados e outras a¢Bes pontuais pelas vias da
cidade, como forma de conscientizar continuamente a populacdo (DMTU, 2021). Tais
acOes demonstraram ser eficazes no sentido de conscientizar a populacédo do real
beneficio de se respeitar as regras de transito, desmistificando o senso comum dos
orgaos de transito de somente punir, ao contrario preservar vidas e a cidadania.

Ainda de acordo com 0 mesmo 0rgéao, estima-se que aproximadamente60.750
(sessenta mil e setecentos e cinquenta) pessoas, ja foram impactadas pelas
campanhas executadas entre 2017 a 2020 no municipio de Maraba, PA, sendo 6.889
estudantes, como criancas, adolescentes e jovens, um publico essencial na
disseminacao das campanhas educativas para familiares e amigos proximos (DMTU,
2021).

A Faculdade de Saude Coletiva da Universidade Federal do Sul e Sudeste do
Para criou e executou o Projeto Educa Mais Transito, no ano de 2019 em parceria
com o DMTU. Foram realizadas diversas atividades de conscientizacdo e
sensibilizacdo de criancas e adolescentes nas escolas publicas e privadas do
municipio, utilizando abordagens interativas e pedagogicas com o publico infanto
juvenil (ARAUJO et al., 2022; LEITAO et al., 2021).

7 CONCLUSAO

A partir desta pesquisa pode-se concluir gue homens, com faixa etaria entre 20
a 40 anos representam a maioria das vitimas que vieram a ébito em Maraba. Conclui-
se também que houve reducéo dos numeros de AT no periodo analisado; as maiorias
das colisdes ocorreram na lateral e traseira dos veiculos e a causa devido a falta de
atencdo e imprudéncia. As maiorias dos AT ocorreram nos nucleos Nova Maraba e
Cidade Nova, considerados os dois maiores nucleos da cidade e foram realizadas 11
acOes educativas no municipio como estratégias de enfrentamento frente a esta
problematica.

Essa pesquisa trouxe novas informagdes na busca de melhorar e ampliar as
acbes educativas no municipio, a fim de que mais pessoas possam ser
conscientizadas acerca da importancia da educag¢do no transito, uma vez nao ser

natural que mais vitimas possam acontecer dia apos dia por situacdes evitaveis.
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O campo de atuacao é bem amplo, mas sera de grande valia o refor¢co que o
sanitarista pode dar em uma area tao importante para a saude publica e coletiva, da
cidade de Maraba, como a organizacao e utilizacdo dasinformacgfes de salude geradas
diariamente pelosérgaos envolvidos no campo do transito.

O estudo encontrou limitagdes quanto uma base unificada de registro de dados
de acidentes de transito no municipio de Maraba, o que dificultou a reunido das
informacgdes para encontrar dados fidedignos do total de acidentes nos ultimos anos.
Sugere-se a realizacdo de mais estudos acerca desta temética a fim de
aumentar o escopo do estudo dos acidentes de transito, tanto no municipio quantono

pais.
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