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RESUMO

Os acidentes de transito se estabeleceram como uma demanda que representa a
causa de cerca de 1,3 milhdes de mortes e 50 milhdes de lesdes na populacéo
global anualmente. Assim, os objetivos deste artigo sdo: Descrever o perfil
epidemiologico de vitimas de acidente de transito notificados em uma unidade
hospitalar do Sudoeste baiano; Caracterizar o perfil sociodemografico dos individuos
vitimas dos acidentes notificados; Classificar o agente causador de acordo com a
Classificagao Estatistica Internacional de Problemas Relacionados com a Saude
(CID-10); Identificar o segmento corporal lesado e o tipo de trauma sofrido. Trata-se
de uma pesquisa de corte transversal, descritiva, de abordagem quantitativa, do tipo
documental retrospectivo, baseando-se na captacao de informagdes presentes nas
fichas de notificagdo e conclusdo do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) arquivadas em uma unidade hospitalar localizada no Sudoeste
da Bahia. Foram analisadas 610 fichas do SINAN, dentro do periodo de janeiro a
setembro de 2023, e foi utilizado para analise e interpretagao dos dados o software
Statistical Package for Social Sciences. Os resultados apontam prevaléncia das
vitimas do sexo masculino com idade entre 19 a 59 anos, sendo o principal agente
causador as motocicletas, com prevaléncia do tipo de acidente por quedas e, em
grande parte, nos fins de semana e ocorridos na zona ubana. Por fim, o estudo
demonstrou que os acidentes no transito refletem o aspecto cultural, social e
comportamental dos individuos envolvidos.

Palavras-chave: Investigacdo Epidemiolégica. Acidentes de Transito. Notificacao.

ABSTRACT

Traffic accidents have established themselves as a demand that represents the
cause of about 1.3 million deaths and 50 million injuries in the global population
annually. Thus, the objectives of this article are: To describe the epidemiological
profile of traffic accident victims reported in a hospital unit in the Southwest of Bahia;
To characterize the sociodemographic profile of the victims of the reported accidents;
Classify the causative agent according to the International Statistical Classification of
Related Health Problems (CID-10); Identify the injured body segment and the type of
trauma suffered. This is a cross-sectional, descriptive, quantitative, retrospective
documentary study, based on the collection of information present in the notification
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and conclusion forms of the Notifiable Diseases Information System (SINAN) filed in
a hospital unit located in the Southwest of Bahia. A total of 610 SINAN records were
analyzed, from January to September 2023, and the Statistical Package for Social
Sciences software was used for data analysis and interpretation. The results indicate
a prevalence of male victims aged between 19 and 59 years, with motorcycles being
the main causative agent, with a prevalence of the type of accident due to falls and,
for the most part, on weekends and occurred in the urban area. Finally, the study
demonstrated that traffic accidents reflect the cultural, social and behavioral aspects
of the individuals involved.

Keywords: Epidemiological Investigation. Traffic Accidents. Notification

1 INTRODUGAO

Os acidentes de transito se estabeleceram como uma demanda que
representa a causa de cerca de 1,3 milhdes de mortes e 50 milhdes de lesbes na
populagdo global anualmente. Em razdo disso, em outubro de 2020, a resolugao
74/299 da Assembleia Geral da Organizagdo das Nagbes Unidas (ONU), langou a
segunda década de seguranga no transito (2021-2030), um plano global com o
proposito de reduzir, no minimo, em 50% os Obitos e lesdes causadas em fungcao
desse demanda (WHO, 2020).

Os acidentes de transito sdo a principal causa de mortalidade na populagao
entre 5-29 anos (WHO, 2018). Nesse sentido, a Organizagdo Pan-Americana da
Saude (OPAS) em 2018 pontuou que o sistema de saude esta focado na assisténcia
as lesbes consequentes aos acidentes, além disso, a epidemiologia e a
estratificacdo de dados relacionados as ocorréncias também sao compromissos
fundamentais no campo da saude.

Portanto, os dados epidemioldgicos de acidentes de transito sdo um agregado
importante a seguranga publica, ao setor de transporte e também ao campo da
saude coletiva. Eles contribuem para compreensao do cenario local, regional e
federal, pois subsidiam achados importantes para o planejamento de estratégias de
promog¢ao a saude (OPAS, 2018).

No intervalo entre 2010 e 2018 ocorreram 360.984 obitos no Brasil em razéo
de acidentes de transito, a maioria das vitimas tinham idade entre 20 e 29 anos. O
pais também apresenta aumento crescente na frota de veiculos, calculando em

média 4 milhdes de novos veiculos de transporte terrestre por ano (Azevedo, 2023).
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Na Bahia, entre os anos de 2010 e 2021 foram registrados cerca de 2.268
obitos e 102.490 internagdes em decorréncia de acidentes de transporte terrestre,
quando desconsiderados o0s acidentes relacionados a triciclos motores,
caminhonetes, veiculos de transportes pesados e Onibus. Sendo, as vitimas mais
prevalentes, os motociclistas e os pedestres (Ramos; Barreto; Miguel, 2022).

Dito isso, discutir a prevaléncia dos acidentes de transito do ponto de vista
epidemioldgico promovera um arcabougo de nogdes a respeito dos determinantes,
fendbmenos e processos relacionados aos acidentes. As discussdes produzidas a
partir dos resultados da pesquisa podem ser utilizadas para promover o
planejamento de ag¢des voltadas a prevengao de saude relacionadas ao perfil dos
individuos acometidos e especificagdbes dos agravos ocorridos possibilitando a
diminuicdo dos impactos inquietantes ao redor da tematica, beneficiando a
populacdo, setores de transporte e saude publica. Sendo assim, o estudo do tema é
benéfico a sociedade cientifica, podendo ser um aporte para a construcdo de novas
pesquisas do mesmo dominio.

Nesse sentido, este artigo tem como questdo norteadora: Qual é o perfil
epidemiologico das vitimas de acidentes de transito notificados em uma unidade
hospitalar do Sudoeste baiano? E, para tanto, os objetivos tracados foram:
Descrever o perfil epidemioldgico de vitimas de acidente de transito notificados em
uma unidade hospitalar do Sudoeste baiano; Caracterizar o perfil sociodemografico
dos individuos vitimas dos acidentes notificados; Classificar o agente causador de
acordo com a Classificagcao Estatistica Internacional de Problemas Relacionados
com a Saude (CID-10); Identificar o segmento corporal lesado e o tipo de trauma

sofrido.
2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de corte transversal, descritiva, de abordagem
quantitativa, do tipo documental retrospectivo.

De acordo com Raimundo, Echeimberg e Leone (2018), o estudo de corte
transversal permite identificar os individuos e sistematizar as informagdes obtidas
em campo. Dessa forma, é possivel determinar a prevaléncia do fenébmeno/patologia
estudada, com o objetivo de gerar novas teorias, a fim de servir como base para

outras pesquisas.
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Segundo Gil (2002), as pesquisas descritivas tém como principal
caracteristica a definicdo de caracteristicas associadas a determinada populagao ou
fendmeno, realizando, a partir disso, relacdes entre as variaveis.

A abordagem quantitativa, permite quantificar os dados em numeros, o qual
faz referéncia com dimensdes de intensidade (Rodrigues; Oliveira; Santos, 2021). Ja
na pesquisa documental, os materiais a serem utilizados ainda nao receberam
nenhum tratamento de analise, tendo como vantagem, n&o existir contato direto com
o sujeito de pesquisa (Gil, 2002).

A pesquisa foi elaborada com base na captagdo de dados epidemiologicos
por meio das informagdes presentes nas fichas de notificagdo e conclusdo (ANEXO
A) do Sistema de Informacgao de Agravos de Notificacao (SINAN). Esse é abastecido
por um fluxo de dados multidirecional, com informagdes da instancia municipal das
unidades de saude e secretarias municipais; em instancia estadual com nucleos de
vigilancia epidemioldgica e diretorias regionais de saude; e também pela instancia
federal com dados do proprio Ministério da Saude (Brasil, 2017).

Para esta pesquisa foram utilizados os dados gerados pelo Nucleo de
Hospitalar de Epidemiologia (NHE) de uma cidade que esta localizada na
mesorregido geografica Centro-Sul Baiano. A instituicdo de saude é uma unidade
estadual que presta atendimentos de meédia e alta complexidade, em demanda
espontanea, a pacientes de toda a regidao do sudoeste do estado. O NHE ¢é o setor
responsavel por executar a vigilancia epidemiolégica no ambito hospitalar, bem
como subsidiar o planejamento e fortalecimento da vigilancia em saude local.

O fluxo de alimentagcdo do SINAN pelo NHE do referido hospital acontece
quando ha um agravo de notificagdo compulsoéria, neste caso, os acidentes de
transito. Nesta ocasido, a ficha de notificacdo e investigacdo é preenchida e os
dados sédo alimentados no SINAN. Uma vez notificado, a vitima fica em
acompanhamento até o caso ser concluido, momento em que as fichas sao
armazenadas em arquivo do NHE.

As fichas incluem informagdes sobre vitimas de acidentes de transito. Para
isso, elas sao divididas em quatro blocos: dados gerais, notificagédo individual, dados
de residéncia, conclusao e informagdes complementares.

Para coleta dos dados foi criado uma planilha no Microsoft Excel com os
dados que subsidiam os achados cientificos desse estudo. A analise dos dados foi

feita com o auxilio do programa estatistico Statistical Package for Social Science
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(SPSS) (versao 22.0). As variaveis sao analisadas com base na estatistica
descritiva, que é considerada uma divisdo da estatistica que tem como finalidade,
coleta, organizagdo e apresentacao dos dados obtidos (Sampaio; Assumpgao;
Fonseca, 2018) a partir da Frequéncia Absoluta (FA) e Frequéncia Relativa (FR), e
distribuidas em tabelas a partir das categorias analiticas e suas variaveis.

Trata-se de uma pesquisa de analise de dados secundarios, sendo assim nao
teve nenhum contato com a vitima dos acidentes. Todas as informacgdes coletadas,
analisadas e publicadas ndo causaram exposi¢cdo das vitimas. E ressalta-se que os
pesquisadores respeitaram as recomendacdes da Resolugado n° 466/12 do Conselho
Nacional de Saude (CNS), submetendo o projeto a apreciagéo ética. A aprovagao se
deu no dia 21 de Junho de 2023, com o numero de parecer: 6.133.728, por meio do
Comité de Etica em Pesquisa Humana do Instituto Mantenedor de Ensino Superior
da Bahia (CEP/IMES).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Esta secdo reune os resultados da presente pesquisa, os quais foram
discutidos e analisados com base na literatura atual relacionada ao tema estudado.
Foram elencadas trés categorias analiticas, que norteiam e organizam os resultados:
“Perfil Sociodemografico dos Acidentes de Transito”, “Perfil Epidemiolégico dos
Acidentes de Transito” e “Perfil Clinico dos Acidentes de Transito”. Esses trés perfis,

contemplam a analise feita em 610 fichas de notificacdo e conclusdo do SINAN.
3.1 PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DOS ACIDENTES DE TRANSITO

A tabela 1, que aborda a distribuigdo percentual do perfil sociodemografico
dos acidentes de transito, contém os dados do estudo relacionados ao género,
idade, zona de habitagéo, procedéncia e autdctone da procedéncia. Observa-se que
as vitimas atendidas, em sua maioria eram do sexo masculino 79,6% (n.486), com
idade entre 19 a 59 anos 82,6% (n.504), residentes na zona urbana 63,1% (n.385),
procedentes da regido Centro-Sul Baiano 86,8% (n.530) e que se origina da regiao
onde o acidente ocorreu 87,8% (n.536), configurando que s&o autéctones da sua

procedencia.
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Tabela 1 — Distribuicdo percentual do perfil sociodemografico dos acidentes de transito. Vitéria da
Conquista — BA, 2023

CATEGORIAS VARIAVEIS F.A. F.R.
Género Masculino 486 79,6%
Feminino 124 20,4%

0 a 11 anos 16 2,6%

Idade 12 a 18 anos 38 6,2%
19 a 59 anos 504 82,6%

60 anos ou mais 52 8,5%
Urbana 385 63,1%
Zona Rural 222 36,3%
Ignorado 03 0,4%

Vale Sao Franciscano da Bahia 02 0,2%

Centro-Norte Baiano 04 0,6%

Procedéncia Metropolitana _de Salvador 03 0,5%
Centro-Sul Baiano 530 86,8%

Sul Baiano 24 3,9%

Outros Estados 47 8%
, Sim 536 87,8%

A n ~ ;

Procedencia  NE© 14 2,3%
Indeterminado 60 9,9%
Total 610 100,0

Fonte: Dados da Pesquisa - F.A. Frequéncia Absoluta; F.R. Frequéncia Relativa.

Os achados, da Tabela 1, mostram que ha uma predominancia de ocorréncia
de acidentes de transito no sexo masculino. De acordo com Conceicao, Alencar e
Latorre (2021), os homens apresentam uma predominancia maior no envolvimento
de acidentes no transito. Esse dado reafirma o panorama observado a partir dos
dados apresentados na tabela 1.

O perfil masculino de idade jovem prevalente nos estudos sobre vitimas de
acidentes de transito, pode ser entendida a partir de uma construgcéo
historico-cultural, em que a nossa sociedade esta inserida. Nesse cenario, os
homens jovens assumem maiores riscos na condugao de veiculos, como abuso da
velocidade permitida, uso de drogas licitas e ilicitas e manobras mais arriscadas
(Santos; Araujo, 2023). Contudo, € possivel que essa situagdo se modifique em
alguns anos, pois as mulheres também ja ocupam prestigiada parcela do perfil dos
acidentes de transito. Essa realidade se da pelo aumento da participagao feminina
na conducgao de veiculos (Sales Dias et. al., 2017).

Com relacdo a procedéncia das vitimas, a maior parte residia na mesma
regidao em que fica localizado o hospital. Nesse sentido, a localizagdo do hospital em

questao também é um fator importante a ser analisado, visto que ele esta inserido
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numa regido estratégica do Centro-Sul baiano, que é um grande polo de saude que
atende ndo sé sua regido que abarca 118 municipios, mas também outras
localidades, inclusive, de outros estados.

Ademais, o hospital esta inserido em uma cidade que tem uma importante via
de trafego urbano, a BR-116. Uma rodovia longitudinal brasileira que tem inicio no
estado do Ceara e termina no Rio Grande do Sul, na fronteira com o Uruguai,
considerada a maior rodovia do Brasil.

Além disso, a BR- 407, que é uma rodovia de ligagéo e passa pelos estados
brasileiros Bahia, Pernambuco e Piaui também faz parte do trafego da cidade onde
esta localizado o hospital, aumentando o fluxo de veiculos na regiéo.

Outrossim, dados do Departamento Nacional de Transito (Denatran) mostram
que, nos ultimos 10 anos, o numero de carros circulando nas grandes cidades
brasileiras aumentou aproximadamente 1,5 vezes. Com isso o fluxo de veiculos em
rodovias consequentemente tende a aumentar junto ao numero de acidentes,
sabe-se que quanto maior o fluxo de veiculos maior os conflitos existentes dos quais
os acidentes automobilisticos sdo derivados (IPEA, 2015).

No que diz respeito a zona urbana, essa conta com diversos fatores que
agravam os riscos do acidente de transito, tais como fluxo intenso de diferentes
veiculos em uma via, auséncia de sinalizagdo, drenagem urbana, pavimentagao,
iluminacéo publica, horario de pico, entre outras que se perpetuam como condi¢cdes
agravantes e que favorecem as ocorréncias de acidentes (Silva; Amorim; Pereira;
Azevedo, 2022).

Além disso, foram analisados os casos autdctones. Nessa circunstancia, se a
vitima sofreu o acidente na zona de sua residéncia o caso é considerado autoctone.
Diante dos dados relacionados a procedéncia das vitimas, ha um quantitativo
consideravel de vitimas de outras regides. Nessa perspectiva, € possivel entender
que nas regides onde os acidentes ocorreram, ndao ha suporte avancado para
atendimento desses pacientes. Assim, uma vez que os hospitais das redes de
servigco unico de saude nao tém suporte para lidar com o alto fluxo de acidentes de
transito na emergéncia, outras unidades hospitalares sdo requeridas para o
atendimento por meio da regulacdo de leitos. O hospital, foco deste estudo,
localiza-se no interior baiano e lida com uma alta demanda de atendimentos,
principalmente no setor da emergéncia, o que gera superlotagdo (Ministério da
Saude, 2020).
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3.2 PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS ACIDENTES DE TRANSITO

Na tabela 2, estdo descritos os resultados relacionados ao perfil
epidemioldgico dos acidentes de transito. Ela foi dividida em cinco categorias:
CID-10; Agente Causador; Tipo de Acidente; Tipo de Lesado; Segmento Corporal
Lesionado. Nesse sentido, constata-se que ha prevaléncia do CID-10 V29.9
relacionado aos motociclistas traumatizados 39,5% (n.241), seguido do V09.9
Pedestres traumatizados 26,1% (n.159).

Como agente causador, apenas motocicletas somam 48,4% (n.295). Logo
depois, colisdo de moto com automovel, Veiculo de Transporte Pesado (VTP) e/ou
Veiculo Nao Motorizado (VNM) 21,6% (n.132). Os tipos de acidente mais ocorridos
foram as quedas de motocicleta e VNM 53,5% (n.326), seguidos por colisdo 28,5%
(n.174).

Os traumas foram o tipo de lesdo mais comum 25,9% (n.158). Neste estudo,
optou-se por entender que trauma esta relacionado a eventos como algias,
escoriacdes, traumas, contusodes, entorses, pneumotorax e cortes contusos. Em
seguida houve predominio de politraumas, aqueles com dois ou mais segmentos
lesionados, 25,6% (n.156) e Traumatismos Cranioencefalicos (TCE) 21,5% (n.131).

No que se refere ao segmento corporal lesionado, houve prevaléncia da
cabega com 31,6% (n.193); dos Membros Superiores e Inferiores (MMSS/II) 31,2%
(n.190), e 2 ou mais seguimentos 25,6% (n.156), que equivale ao politrauma.

Tabela 2 — Distribuicdo percentual do perfil epidemioldgico dos acidentes de transito. Vitéria da
Congquista — BA, 2023

CATEGORIAS VARIAVEIS F.A. F.R.
Pedestres traumatizados (V09.9) 159  26,1%
cID-10 Ciclistas traumatizados (V19.9) 109 17,9%
Motociclistas traumatizados (V29.9) 241 39,5%
Qutros tipos de veiculos (V87.9) 101 16,5%
Apenas Motocicleta 295 48,4%

Apenas VNM 31 5,1%
Agente Apenas Automovel 95 15,6%
Causador Apenas VTP 14 2,3%
Colisdo de moto com Automovel, VTP e/ou VNM 132 21,6%

Coliséo de automovel com VNM e/ou VTP 43 7%
Tipo de Coliséo . 174  28,5%
Acidente Queda (Motocicleta + VNM) 326 53,5%

Capotamento (Automoével + VTP) 110 18%
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Trauma* 158  25,9%

Fratura 115 18,8%

Tipo de Les&o Fratura exposta 46 7,5%
Politrauma (2 ou mais segmentos) 156  25,6%

TCE 131 21,5%

Amputacao 4 0,7%

Cabeca 193 31,6%

Segmento Torax 21 3,4%
Corporal Abdome 30 4,9%
Lesionado MMSS/II 190 31,2%
Pelve 20 3,3%

Politrauma 156 25,6%

Total 610  100,0

Fonte: Dados da Pesquisa

CID — Cddigo Internacional de Doengas; F.A. Frequéncia Absoluta; F.R. Frequéncia Relativa; VNM —
Veiculo Nao Motorizado; VTP — Veiculo de Transporte Pesado.

*Considerar Trauma: algia/escoriagdes/trauma/contusao/entorse/pneumotérax/corte contuso.

E possivel inferir que os motociclistas e os pedestres foram mais
frequentemente traumatizados em acidentes de transito. Somado a isso, os dados
relacionados aos agentes causadores demonstram que apenas motocicletas
prevaleceram como principal agente.

Diante disso, entende-se que o uso de motocicletas esta relacionado ao
numero de acidentes de transito ocorridos. Segundo o Departamento Estadual de
Transito da Bahia (DETRAN-BA), a frota de motocicletas no estado em agosto de
2023 chegou a 1.586.473 veiculos. O que pode ser justificado com o fato de as
motocicletas terem se tornado uma alternativa para melhorar a fluidez durante o
transporte, uma vez que, com seu tamanho, os motoristas podem utilizar dos
espacos entre outros veiculos para ganhar maior agilidade, tornando assim, a sua
aquisi¢ao atrativa (Conceigao; Alencar; Latorre, 2021).

De acordo com a Confederagdo Nacional de Transporte (CNT) em 2016, ha
um despreparo tanto dos motociclistas, como dos outros componentes do transito
para dividir o espago das vias com as motocicletas de forma segura. Ja que sua
visualizagao por parte dos condutores de veiculos maiores € prejudicada.

Ademais, foi demonstrado que o tipo de acidente que ocorreu em mais da
metade dos eventos foram caracterizados como quedas (Motocicleta + VNM).
Corroborando com os resultados de outros estudos (La Longuiniere et al., 2021;
Araujo et al., 2021; Marinho et al., 2019), em que os resultados obtidos foram
semelhantes, sendo as quedas representantes da maioria dos acidentes de transito.

Estas ocorréncias podem ser estimuladas pelo fato de as motocicletas serem
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menos estaveis, conter apenas 2 rodas e dispor da possibilidade de alcancar
maiores velocidades, que sao fatores inerentes a maior fragilidade do veiculo nas
vias (Marinho et al., 2019).

Os dados associados ao tipo de lesdo sofrida evidenciaram que os traumas,
politraumas, TCE e fraturas foram os mais recorrentes danos fisicos causados as
vitimas. Nesse sentido, os politraumas configuram um problema para a saude
mundial, sendo a principal causa de morte entre pessoas com menos de 45 anos
(Solano Guillén; Villalobos Zuiiga; Viquez Barrantes, 2022), interrompendo a vida de
individuos em idade produtiva.

Os TCE representam importante gasto para a saude publica. De 2010 a 2019
no SUS, foram gastos mais de 1,6 bilhdes de reais com aproximadamente 1 milhao
de internacdes em decorréncia de internagdes de vitimas de TCE (Santos, 2020).

Com esses dados, pode-se inferir que os gastos com a ocorréncia de
acidentes de transito € dispendiosa para o setor da saude, uma vez que, é sabido
gue uma grande parcela da populagao vitima dos acidentes de transito sofre TCE.

A lesdo causada pelo TCE culmina em mudancgas estruturais, fisiologicas e
funcionais do sistema nervoso central, tendo potencial de levar a 6ébito ou
comprometimentos permanentes na vida da vitima (Silva et al., 2022).

No que se refere ao segmento corporal lesionado, cabega e MMSS/II tiveram
maior incidéncia neste estudo. Resultado em consonancia com outras pesquisas
encontradas (Scarmagnan et al., 2018; Rocha; Silva; Crispim, 2021; Santana et al.,
2020). Cabe ressaltar que, o maior envolvimento das motocicletas nos acidentes
podem estar correlacionados com esses dados, ja que a maior exposi¢ao do
condutor associado ao ndo uso de capacete torna a suscetibilidade de acidentes
envolvendo a cabegca e os membros maior, conforme pdde ser observado no perfil

epidemioldgico dos acidentes.
3.3 PERFIL CLINICO DOS ACIDENTES DE TRANSITO

De acordo com a tabela 3, que trata sobre a distribuicdo percentual do perfil
clinico dos acidentes de transito, observa- se que houve predominio de acidentes
nos finais de semana de 57,2% (n. 349). Nao ficaram internados, recebendo alta no
mesmo dia 31,8% (n.194). Ficaram internados ou em observagao entre 2 a 5 dias
21,8% (n. 133) e entre 11 e 30 dias 19,6% (n. 120). No que se refere ao destino até
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a alta, 77,2% (n. 471) permaneceram na Emergéncia.

Ademais, é possivel citar que foram encontrados descrigdes nas fichas do
SINAN com relagédo ao consumo de bebida alcodlica e ndo uso do capacete. Do total
de fichas avaliadas, 231 faziam referéncia ao consumo de alcool antes do acidente.
Nao foram descritas outras substancias. E sobre o ndo uso do capacete, 127 fichas
faziam referéncia a essa imprudéncia. Nao se pode dizer que esse total representa a
realidade em sua magnitude, pois ndo ha, na ficha do SINAN, um campo obrigatério
para este tipo de coleta de dados. Essas informagdes ficam a cargo do profissional
de saude que atendeu o paciente, ao descrever ou ndao no campo “Observacdes
adicionais”.

E acerca da evolugao final do caso, houve prevaléncia das altas 94,4% (n.

576), com uma proporgao de ébitos apds internagao hospitalar foi de 5,6% (n. 34).

Tabela 3 — Distribuicdo percentual do perfil clinico dos acidentes de transito. Vitéria da Conquista —

BA, 2023
CATEGORIAS VARIAVEIS F.A. F.R.
Fim de semana* 349 57,2%
DIA DA SEMANA Meio de semana** 261 42,7%
Zero 194 31,8%
01 dia 69 11,3%
Dias de IH 02 a 05 dias 133 21,8%
06 a 10 dias 58 9,5%
11 a 30 dias 120 19,6%
+ de 30 dias 36 5,9%
Internamento em CM e ou CC 57 9,3%
Destino até a alta Internamento em UTI 47 7,7%
Emergéncia 471 77,2%
Pediatria e/ou UTI pediatrica 35 5,7%
Outros achados** Nao uso do capacete 127 20,8%
Uso de bebida alcodlica 231 37,8%
Evolucgao final do caso Alta 576 94,4%
Obito 34 5,6%

Total 610 100,0

Fonte: Dados da Pesquisa

I.H. Internagado Hospitalar; F.A. Frequéncia Absoluta; F.R. Frequéncia Relativa; C.M. Clinica Médica;
C.C. Clinica Cirurgica; U.T.I. Unidade de Terapia Intensiva;

* Considerou-se fim de semana os dias: sexta-feira, sabado e domingo;

** Considerou-se meio de semana os dias: segunda-feira, terca-feira, quarta-feira e quinta-feira,
***Para esta categoria as variaveis sdo independentes, portanto, ndo devem ser somadas.

Ao analisar os atendimentos por dia da semana, verifica-se que o maior risco
de acidentes de transito ocorrerem nos dias que compdem o final de semana. Este
fendbmeno pode ser atribuido a diversos fatores, como o aumento do fluxo de

veiculos devido a festas e lazer. A combinacédo de estradas congestionadas, maior
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consumo de alcool e, por vezes, comportamentos imprudentes contribui para esse
cenario (Marinho et al., 2019). Esforgos para conscientizar sobre a importancia da
seguranga no transito, especialmente nos fins de semana, sdo fundamentais para
reduzir esses incidentes e preservar vidas.

No que diz respeito aos dias de internacdo, nota-se que a maior parte dos
acometidos nao fica mais de um dia em internacdo hospitalar. Somado a isso, o
destino da maior parte dos pacientes até a alta foi a Emergéncia. Sendo assim, os
pacientes que permaneceram nas emergéncias acabaram ocupando leitos,
aumentando gastos e sobrecarregando os profissionais em efeito de acidentes que
poderiam ser evitados (Melo; Figueiredo, 2019).

Com relagdo ao nao uso de capacete, é possivel analisar que uma parcela
das vitimas nao fizeram uso do equipamento. O uso dos capacetes sao eficazes na
protecdo dos condutores contra traumatismos graves e morte. Entre os motivos para
que condutores ndo facam uso do capacete, se pode citar o desconforto e calor
causado pelo equipamento e a falsa nogcao de que em viagens curtas a chance de
ocorrer acidentes é menor (OPAS, 2007). A vista disso, deve-se considerar que a
auséncia de consciéncia da populacédo sobre o uso do capacete € um elemento que
contribui para piorar a gravidade dos traumas.

Assim, conforme os dados citados, identifica-se que conducgao sob efeito de
alcool pode ser considerada um dos principais fatores de risco para a ocorréncia de
acidentes de transito, considerando que a ingestdo de alcool afeta os reflexos do
condutor. Seus efeitos no organismo estdo relacionados diretamente com a
ocorréncia de acidentes e, principalmente, com o risco que este oferece ao condutor
e a vida de outros individuos, além das lesdes e sequelas decorrentes do acidente
(Andrade, Anthony e Silveira, 2009; BRASIL, 2021).

Com relacdo a evolugdo dos casos, foi constatado que a maioria dos
pacientes obtiveram alta, entretanto, uma parcela das vitimas evoluiu para obito.
Segundo Barroso Junior, Bertho e Veiga (2019), apenas no ano de 2016
aproximadamente 37 mil pessoas foram a 6bito no Brasil em consequéncia de
acidentes de transito. Esse fator deve ser levado em consideragao, tendo em vista
que tais acometimentos, com as medidas corretas de seguranca poderiam ter sido
evitados, tal como o uso do cinto de segurancga, respeito a sinalizagao horizontal e
vertical, atendimento aos limites de velocidade, educagdo no tréansito (Santos;
Andrade; Martins, 2017).
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que o perfil sociodemografico dos acidentes de transito, foi de
homens, com idade entre 19 a 59 anos, residentes na zona urbana procedentes da
regidao Centro-Sul Baiano, configurando que sao autéctones da sua procedéncia.

Sobre o perfil epidemiolégico dos acidentes de transito, observa-se que
motociclistas sdo os mais envolvidos nos traumas. E que as motocicletas sdo os
principais agentes causadores, sejam em colisbes ou quedas. A consequéncia
desses acidentes se apresentam na forma de traumas, politraumas e TCE, sendo
cabeca e MMSS/II os principais segmentos corporais lesionados.

A respeito do perfil clinico dos acidentes de transito, estes acontecem mais
nos finais de semana. Somado a isso percebe-se a superlotacdo das emergéncias,
pois € o local onde se recebe a vitima até o momento da alta. E quando ficam
internados, acabam gerando muitos custos as unidades hospitalares, pela longa
permanéncia que necessitam para recuperacao das lesées. Ademais, 0 consumo de
bebida alcodlica e ndo uso do capacete foi relatado em boa parte dos acidentes
avaliados. Além disso, os dados evidenciaram que em alguns dos casos ocorreu a
morte das vitimas.

Diante disso, é pertinente que sejam tomadas medidas socioeducativas e de
melhoria nas fiscalizagbes, a fim de estimular melhorias no comportamento no
transito, podendo diminuir a incidéncia dos acidentes. Em relagdo ao hospital em
questdao, convém que os profissionais estejam preparados e a estrutura e
quantidade de leitos seja adequada a demanda, visto que, a instituicdo em questao
recebe um grande quantitativo de pacientes de regides diversas.

Por fim, por se tratar de um estudo baseado nas informacdes contidas nas
fichas de investigacdo do SINAN, nao se pbéde afirmar o numero de casos em que
houve a ingestao de alcool e uso de capacete, limitando o estudo no que diz respeito

a esses fatores.
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