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RESUMO
Introducdo: os acidentes de trénsito representam delicada questdo de salde no Brasil,
vitimando muitas pessoas a cada ano e deixando tantas outras com invalidez ou sequelas
permanentes. Objetivo: realizar revisao integrativa de literatura que permita responder a
pergunta: de qual maneira a mortalidade por acidentes automobilisticos se apresenta em
diferentes localidades do Brasil?- Metodologia: Para que sejam alcancados os objetivos, foi
feita uma revisdo de literatura do tipo integrativa, de modo a obter informacgdes concernentes a
tematica deste trabalho. A plataforma de busca escolhida foi a base Scopus, sendo que 0
fluxograma PRISMA foi usado para a triagem de publicacGes. Resultados: apds busca
bibliografica, 17 artigos foram selecionados para compor o corpo do trabalho. Conclusdes: ha
crescente numero de mortes em praticamente todos os estudos analisados, e a maior quantidade

de acidentados que véo a ébito corresponde a homens jovens e em idade de ativa trabalho.

Palavras Chaves: Acidentes de transito, Brasil, Impactos, Mortalidade.



ABSTRACT
Introduction: traffic accidents represent a delicate health issue in Brazil, killing many people
each year and leaving many others with disability or permanent sequelae. Objective: to carry
out an integrative literature review that allows answering the question: how does mortality from
car accidents appear in different locations in Brazil? Methodology: In order to achieve the
objectives, an integrative literature review was carried out, in order to obtain information
concerning the theme of this work. The search platform chosen was the Scopus base, and the
PRISMA flowchart was used to sort publications. Results: after a bibliographic search, 17
articles were selected to compose the body of the work. Conclusions: there is an increasing
number of deaths in practically all the studies analyzed, and the highest number of accidents

that lead to death correspond to young men of active working age.

Keywords: traffic acidents, Brazil, impacts, mortality
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1. INTRODUCAO

O trauma tem sido motivo de grande discussdo na atualidade, é descrito como um
problema de saude puablica, pois afeta principalmente a faixa etéaria ativa da populacdo. Os
acidentes de transito, as quedas e as agressdes externas colocam o trauma entre as trés principais
causas de morte nos paises desenvolvidos e em desenvolvimento (GAUDENCIO; LEAO,
2013).

Os acidentes automobilisticos representam peculiar causa de traumas, representando
(em certos estudos) mais de 60% de todas as ocorréncias registradas; as partes do corpo afetadas
séo as mais diversas, geralmente a depender de qual foi 0 mecanismo do trauma(SANTOS, L.
de F.daS. etal., 2016).

Ha diversas implicacdes, para a saude do paciente, que sao resultado da ocorréncia de
traumas, sendo que ha tipos especificos que transcorrem com prognoésticos nao téo bons (trauma
cranio encefélico, trauma toracico e abdominal). Também pode-se dizer que, no cenario
brasileiro, as caracteristicas encontradas entre 0s pacientes de trauma respondem a certos
padrdes: homens jovens vitimas de acidentes de transito (GUIZZO et al., 2020).

O Brasil possui a peculiaridade de dispor de diversos servigos de atendimento pré-
hospitalar a urgéncias e emergéncias, cada qual seguindo a protocolos especificos. Geralmente,
a unidade que atua na lida inicial com traumas é o Sistema de Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU); entretanto, h4 municipios do pais contam com servigos locais para atendimento a
pacientes de trauma (GUIZZO et al., 2020).
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2. JUSTIFICATIVA

Foi entdo somente no ano de 1997 que os dados do Sistema Unico de Sadde (SUS)
comecaram a contar com categorias para incluir informacdes referentes ao trauma. Até entéo,
os dados ndo eram informatizados de maneira adequada. A partir do referido ano, foi possivel
computar corretamente dados de trauma. Atualmente, dados referentes a acidentes
automobilisticos trauméticos podem ser encontrados nas principais plataformas que reunam
material cientifico em forma de artigos, e € possivel averiguar que os 6ébitos decorrentes de
traumas ultrapassam ou beiram, a cada ano, 100 mil, estando em crescente (GUIZZO et al.,
2020).

Portanto, torna-se essencial a populacéo e a comunidade cientifica que sejam levados a
cabo investiga¢des que permitam conhecer quais as peculiaridades da saude no que diz respeito
aos traumas, com foco nos que sdo resultados diretos de acidentes automobilisticos.

Justifica-se ainda a elaboracdo deste trabalho de pesquisa devido a possibilidade de
novas fontes de informacdes a comunidade leiga e aos profissionais de salde, principalmente
aos interessados em material cientifico a respeito da questdo do trauma no Brasil. Espera-se que
este trabalho de pesquisa contribua como um ponto de partida para outros trabalhos referentes

a tematica abordada.
2.1. Questéo problema

Como se manifesta a mortalidade por traumas relacionados a acidentes automobilisticos

nas diferentes partes do Brasil?
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3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo geral

Investigar a mortalidade e as caracteristicas epidemiologicas dos traumas por acidente

automobilistico no Brasil por meio de revisdo integrativa de literatura.
3.2. Objetivos especificos

a) Apontar os principais fatores causadores de trauma por acidente automobilistico no
Brasil;

b) Identificar o perfil dos acidentados no Brasil;

c) Averiguar como a mortalidade por traumas relacionados a acidentes automobilisticos

muda em diferentes regides.
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4. REFERENCIAL TEORICO
4.1. Trauma e acidentes automobilisticos

Discorrer a respeito do termo “trauma’ pode ser experiéncia complexa, do ponto de vista
que ha definicdes para essa palavra em diversas areas do saber. Para este trabalho, sera utilizado
o que ¢ definido pelo dicionario como: “Contusdo ou lesdo que resulta de uma acdo violenta,
causada por um agente externo, geralmente pelo choque de algo contra o corpo de alguém;
traumatismo: trauma fisico” (RIBEIRO, 2022).

Conforme o sentido para “trauma” utilizado por este trabalho, deve-se salientar que o
trauma é importante questdo de salde publica em todo o mundo, dada a sua incidéncia e a
morbimortalidade apresentada. Percentual significativo de traumas ocorre nos ditos paises em
desenvolvimento, e a atencdo & satde dispensada ao paciente de trauma é extremamente custosa
aos sistemas de salde, sejam publicos ou privados (GUIZZO et al., 2020).

O trauma corresponde a principal causa de morte para pessoas com idade entre 01 e 44
anos, sendo que o TCE corresponde a importante causa de incapacidade e de morbimortalidade
entre pacientes de trauma (GAUDENCIO; LEAO, 2013).

Os mecanismos produtores de trauma, em todo o mundo, sdo diversos; uma das
principais estd compreendida na categoria de acidentes automobilisticos: até o ano de 2017,
acidentes automobilisticos foram responsaveis, no Brasil, por 36.430 mortes, respectivamente
(GUIZZO et al., 2020).

Mundialmente, ocorrem mais de 50 milhdes de episodios de trauma decorrentes de
acidentes automobilisticos, e aproximadamente 1,2 milhdo de pessoas vém a ébito como
consequéncia direta dos traumas sofridos. Para o Brasil, 0s nUmeros sdo expressivos: em 2010,
0 pais chegou a ocupar a quarta posicdo no ranking de paises onde ocorriam maiores
guantidades de acidentes automobilisticos. Para 0 mesmo ano, mais de 140 mil internacGes de
vitimas de acidentes foram realizadas no pais, e o custo decorrente ultrapassou 0s 180 milhdes
de reais (DAMASCENO et al., 2018)

Segundo a natureza, ha diversos tipos de trauma. Para esta revisdo de literatura, seréo
listados os 3 mais recorrentes durante a busca de material cientifico para compor o corpo do
trabalho.

4.2. Trauma toracico

O trauma torécico (TT) € causa importante de internagdes hospitalares. Nos Estados
Unidos, por exemplo, 25% de todas as mortes decorrentes de traumas sao decorrentes de les6es

no térax. O TT pode ser categorizado clinicamente, levando-se em consideragdo 0 mecanismo
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causador, como contuso (TTC, ou trauma fechado) ou penetrante (TTP, ou trauma aberto) (L
etal., 2019). No Brasil, o TT representa cerca de 7,3% do total de ocorréncias. A maioria desses
pacientes (80%) recebe, preferencialmente, como intervencdo de primeira escolha a
toracostomia, e em menor quantidade de pacientes utiliza-se a toracotomia (ZANETTE;
WALTRICK; MONTE, 2018).

Na maioria dos casos em que se observa trauma toracico, as leses sdo decorrentes de
acidentes automobilisticos. As lesBes costumam se dar em arcos costais, 0SSO esterno,
escapulas, térax instavel, pneumotorax, hemotorax, contusdo pulmonar, rotura de grandes
vasos. No atendimento aos casos de TTC, que geralmente sdo decorrentes de acidentes
automobilisticos, € importante saber aspectos gerais a respeito das condi¢cGes em que se deu 0
acidente (GARITA; SANCHEZ; TRIGUEROS, 2020)

Apesar de representar importante causa de morbimortalidade e incapacitacdes entre a
populacdo mundial, e de ser fator oneroso aos sistemas de salde, considera-se que o trauma
torécico € doenca ainda negligenciada. A incidéncia de TTC ou TTP depende da regido
abordada, sendo que ha estudos que demonstram achados opostos, a depender de qual
localidade foi analisada no trabalho (ZANETTE; WALTRICK; MONTE, 2018).

O TT é causa importante de morte, e muitos pacientes ndo conseguem sequer chegar ao
atendimento hospitalar em casos de trauma. As principais complicagdes sistémicas oriundas do
TT, seja penetrante ou contuso, costumam ser hipdxia, hipercapnia e acidose. A hipdxia se deve
dificuldades de perfusdo causada por perda sanguinea profusa; a acidose ocorre como
consequéncia da baixa irrigacdo tecidual; a hipercapnia costuma ter relacdo com acidose
respiratdria (ATLS, 2010).

4.3. Trauma abdominopélvico

A ocorréncia de trauma abdominal, assim como sucede no TT, costuma estar
relacionada a acidentes automobilisticos. Ja representou, em periodos pregressos, 12,4% dos
Obitos por causas externas. A maioria dos traumas abdominais ndo acarreta risco de vida
imediato, porém ha aumentado risco de obito por hemorragias ndo controladas e mortes tardias
por sepse (KRUEL et al., 2007).

Cada uma das regides corporais apresenta diferentes érgdos e estruturas. A cavidade
abdominal ndo conta com significativas estruturas désseas; apresenta, em sua maior parte,
visceras ocas/parenquimatosas moles. Os traumas abdominais penetrantes sdo preocupantes,
pela possibilidade de perfuragdo/laceracdo de estruturas importantes, bem como por poderem

mais facilmente gerar hemorragias. Entretanto, os traumas contusos oferecem especial risco as
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visceras abdominais, j& que impactos intensos podem facilmente provocar rompimento de
6rgdos como figado, pancreas, rins; a pressdo intra-abdominal também pode ser aumentada
grandemente, mudando a localizacdo correta de orgdos. Parcela significativa dos traumas
abdominais, especialmente os perfurantes, pode demandar abordagem cirurgica para resolucéo
(BARBOSA, 2020).

O trauma abdominal costuma estar associado, também, a acidentes automobilisticos.
Nesses casos, um dos motivos de lesbes é a forca de desaceleracdo, que mobiliza de maneira
distinta 6rgdos que sejam fixos/moveis, ocos/maci¢os. O bago costuma ser o 6rgdo mais lesado,
seguido por figado e intestino delgado (WOELLNER et al., 2022)

A avaliacdo do trauma abdominal costuma ser complexa, ja que 0 paciente pode
apresentar lesdes simultaneas em outras areas do corpo, geralmente com quadro algico maior
fora do abdémen. Contudo, a possibilidade de trauma contuso abdominal deve ser investigada
no paciente traumatico; a cavidade abdominal, por exemplo, pode abarcar significativas
quantidades de sangue sem que o volume exterior do abddmen seja grandemente alterado
(ARAGAO et al., 2021; ATLS, 2010).

Quanto a pelve, além de lesdes em estruturas ocas, ha riscos adicionais. A pelve contém
porcdo Ossea importante, e, consequentemente, diversos musculos, vasos e ligamentos. Todas
estruturas podem ser danificadas em situacdo de acidente automobilistico, representando alto
risco de hemorragias severas (ATLS, 2010).

4.4. Trauma cranio enceféalico

Entende-se como trauma cranio encefalico (TCE) “qualquer agressdo de ordem
traumatica que acarrete lesdo anatdmica ou comprometimento funcional do couro cabeludo,
cranio, meninges, encéfalo e seus vasos” (GAUDENCIO; LEAO, 2013).

As lesdes cranioencefalicas estdo entre 0s tipos de trauma mais frequentemente vistos
nos servicos de emergéncia. De acordo com o Colégio Americano de Cirurgides (2012), os
individuos acometidos com lesbes cerebrais grave morrem antes mesmo de chegarem ao
hospital, e quase 90% das mortes pré-hospitalares relacionadas ao trauma envolvem leséo
cerebral.

Dentre as lesdes decorrentes do trauma, o traumatismo cranioencefalico (TCE) é
destacado como um dos de maior gravidade, de principais causas de 6bito e incapacidade a
longo prazo. Os pacientes acometidos de TCE, apresentam tempo de tratamento e reabilitacéo

mais prolongados e necessitam de maior tempo de internagdo, além das sequelas posteriores
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que os impossibilitam de executar suas fungdes, tendo impacto negativo na salde e na economia
do Pais (DIAS et al.,2021).

O TCE tem provocado importantes repercussdes fisicas, comportamentais e
cognitivas, prejudicando o contexto social e familiar, causando impactos sociais e econémicos
relevantes com consequéncias marcantes, principalmente na qualidade de vida das vitimas e
suas familias. Segundo o Colégio Americano de Cirurgides (2012), as vitimas sobreviventes de
TCE frequentemente apresentam dano neurofisiolégico que resulta em invalidez,
comprometendo o trabalho e as atividades sociais.

No Brasil as maiores causas de traumatismo cranioencefalico (TCE) sdo acidentes de
transito, perfuracdo por arma de fogo ou branca, quedas e mergulhos em &guas rasas (SANTOS
etal.,2021). As vitimas podem apresentar comprometimento de regides extra ou intracranianas,
ou seja, 0 paciente pode ter sequelas temporarias ou permanentes, podendo ir a 6bito.

De acordo com o Colégio Americano de Cirurgides (2012), o TCE pode ser
classificado atraves da anélise do mecanismo do trauma e da gravidade da lesdo, através da
escala de Glasgow. Sendo classificado da seguinte forma: TCE leve Glasgow entre 13 a 15;
TCE Moderado Glasgow entre 9 a 12 e TCE Grave com Glasgow entre 3 a 8, ou seja, quanto
menor a pontuacdo, maior é o fato que o paciente se encontra em estado critico. Pode ser
dividido em trauma fechado, ou seja, onde ndo ocorre contato do parénquima cerebral com o
meio externo e em traumas penetrantes que sdo normalmente causados por armas de fogo ou

armas brancas, ocorrendo contato da superficie interna com o meio externo (PICACO, 2016).
4.5. Epidemiologia do trauma

O trauma atinge a diversas categorias sociais, em todos os paises do mundo; as mortes
por trauma estao categorizadas como sendo de “causas externas”, ou seja, causas nao naturais
e evitaveis. Dados de 2012 indicam que a mortalidade por causas externas ja esteve na quinta
colocacdo mundial entre a populacdo em geral, e as mortes externas por trauma respondem a
um em cada dez Obitos. Apesar de mortes por trauma ocorrerem em todo 0 mundo, nota-se que
a populacao jovem (de até 35 anos) de paises em desenvolvimento esta mais suscetivel a dbitos
decorrentes de trauma. A condicao socioeconémica é caracterizada como fator de risco elevado,
sendo que 90% dos 6bitos por causas externas ocorrem entre populacéo de baixa renda e com
pouco acesso a estruturas basicas (saneamento, empregabilidade) (IMAMURA, 2012).

Dados mais recentes seguem indicando que a ocorréncia de traumas e de Obitos
decorrentes esta em crescente. No ano de 2017, as mortes decorrentes de traumas representaram

8% de todos 0s dbitos no mundo. Entre os anos de 1998 e 2015, no Brasil, observou-se que: a)
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o trauma foi a quarta principal causa de hospitalizacdo em UTI; b) o nimero de internagdes em
unidade de terapia intensiva (UTI) decorrentes de trauma dobrou, sendo que a regido Norte do
pais experimentou 0 aumento mais significativo; ¢) o crescimento urbano e o nimero de
veiculos automotores caminharam lado a lado, juntamente com o numero de acidentes de
transito; d) a maioria dos traumas ocorreu devido a acidentes no transito (LENTSCK; SATO;
MATHIAS, 2019).

As principais vitimas de traumas automobilisticos sdo condutores de motocicletas e
pedestres, e esses dois grupos também costumam ser 0s que correspondem as internacdes com
piores prognosticos; pedestres e motociclistas tem maiores por¢des do corpo expostas, e menor
massa corporal o que os torna mais vulnerdveis a danos mecénicos advindas de estruturas
maiores. A energia decorrente de impactos sera quase que totalmente absorvida pelo corpo do
individuo, colocando-o em sério risco (SANTOS, L. de F. da S. et al., 2016).

Estudo realizado em hospital de urgéncias de Teresina, Piaui, com andlise de 1390
prontudrios, constatou que a maioria dos atendimentos de trauma (81%, equivalente a 1126
prontudrios) correspondia ao sexo masculino. A faixa etaria em que mais se observou
ocorréncias foi entre 18-38 anos (61,9%, 861), e 50% de todos 0s prontuarios correspondeu a
internacOes por acidentes de transito envolvendo motociclistas (SANTOS, L. de F. da S. et al.,
2016).
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5. METODOLOGIA
5.1. Natureza do estudo

Para que sejam alcancados 0s objetivos, foi feita uma revisdo de literatura do tipo
integrativa (RI), de modo a obter informacdes concernentes a tematica deste trabalho. A revisdo
integrativa adotada neste trabalho seguira critérios pré-estabelecidos e ja utilizados por outros

autores em publicacGes cientificas, conforme descrito a seguir:
5.2. Levantamento bibliografico

O levantamento foi realizado em plataformas cientificas que contém revistas indexadas,

a saber:

a) SCOPUS: base de dados ndo gratuita que reiine no catalogo artigos cientificos de
algumas das revistas de maior renome (Nature, The Lancet entre outras). E tida como a
maior base de dados de todo o mundo para material referente as ciéncias da saude.
Optou-se por realizar a busca apenas nesta plataforma por ser uma base de dados ampla,
que engloba outras 8 bases cientificas (como a gigante Science Direct).

As buscas foram realizadas mediante insercao de descritores em lingua inglesa nas bases
de dados. Os descritores estdo de acordo com a versdo em lingua portuguesa da Medical
Subjects Headings (MESH), adaptada pela Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), e sdo o0s
seguintes: traffic acidents (acidentes de transito), Brazil (Brasil) impacts (impactos), mortality
(mortalidade). A MESH adaptada busca fornecer vocabuldrio padrdo para a investigacdo
cientifica, de modo que a melhor estratégia possa ser adotada durante o levantamento

bibliogréafico.

Os descritores foram inseridos na busca de cada uma das plataformas com o uso dos
marcadores booleanos and, e a busca ser realizada nos resumos, titulos e nas palavras-chave
dos trabalhos. Apoés resultados iniciais, foram aplicados os seguintes filtros (caso disponiveis
nas plataformas): a) ano de publicacéo; b) tipo de trabalho (revisdes de literatura serdo excluidas
da busca); c¢) disponibilidade da integra do trabalho de forma on-line; d) estados de publicagéo
(artigos néo publicados completamente serdo desprezados.

Apo0s a utilizacdo dos filtros descritos, foi realizada triagem consistida em leitura de
resumos dos trabalhos, de modo que seja possivel saber, pela leitura do resumo, se o artigo
podera ou ndo compor o corpo desta RI. Durante a triagem, foram lidos completamente apenas

os trabalhos cujo resumo ndo permitir claramente a incluséo ou exclusdo da referida publicag&o.
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Levando-se em consideracdo que a base Scopus € uma base cujos servi¢o de busca ndo
s80 gratuitos, para 0 acesso a base e aos materiais ali contidos foi utilizada a Comunidade
Académica Federada (CAFe), que € parte da Comissdo para o Aperfeicoamento de Pessoal do
Ensino Superior (CAPES). Por meio dessa plataforma € possivel acessar os artigos de bases de

dados que estejam contidas no cadastro da CAPES.
5.3. Estratégia PICO

A estratégia PICO (populacdo, intervencdo, comparador, outcome) representa um
acrébnimo que é bastante util para a elaboracdo de revisdes de literatura. Foi idealizada
originalmente para revisdes sistematicas de literatura, porém seu uso foi expandido para atender
também as RI, conferindo-lhes maior rigor metodoldgico, sendo que (nesta revisdo) a estratégia
foi utilizada para a elaboracdo da pergunta cientifica (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007).

A populacdo escolhida constitui-se de estudos que versem sobre a ocorréncia de grande
quantidade de acidentes automobilisticos e que contem com dados referentes ao processo; a
intervencdo € justamente a explicagdo por tras da ocorréncia de acidentes; ndo ha comparadores
e o desfecho aguardado é o aumento/diminuicdo ou manutencdo do nimero de acidentes
durante e ap0s eventuais intervencdes aplicadas pelos governos. Diante disso, surge a seguinte
pergunta: como se manifesta a mortalidade por traumas relacionados a acidentes

automobilisticos nas diferentes partes do Brasil?
5.4. PRISMA

O PRISMA foi criado na Universidade de Oxford, Inglaterra, por pesquisadores ligados
ao grupo Cochrane para ser usado em revisGes sistematicas. A principal atribuicdo €
proporcionar maior transparéncia sobre como se da a selecdo e exclusdo de publicacdes
retiradas de cada uma das bases de dados utilizadas na revisdo. De igual maneira a estratégia

PICO, ocorreu posterior adaptacdo para uso em RI de literatura.

Ao longo do tempo, diversas modificagdes que aumentaram a acurécia do PRISMA, e
a versdo mais recente que ha ¢ a de 2020, que foi traduzida oficialmente a lingua portuguesa no
ano de 2022. Para esta revisdo, utilizou-se 0 PRISMA em sua versdo para revisoes realizadas

com buscas de publicagdes em bases de dados on-line:
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Figura 1. Fluxograma PRISMA 2020 em lingua portuguesa

| Identificagio dos estudos através de bases de dados e registos |
Registos identificados através Registos removidos antes da
= de bases de dados: triagem:
E Idioma: (n=1)
E — | Revisdes de literatura: (n =)
g Base de dados: Fuga de tema: (n =)
(n=) Plataforma: (n =)
Registros em triagem: Registros excluidos:
(n=) I (=)
e Publicagées pesquisadas para Publicagdes retiradas:
% se manterem: —| (n=)
= (n=)
Publicacées avaliadas para Publicacdes excluidas:
elegibilidade: — (o) ’
n=)
= Total de estudos incluidos
S| |2

Fonte: adaptado do PRISMA Statement, 2020
5.5. Critérios de Inclusdo

PublicacGes: que versem sobre a temética proposta na temética cientifica; que tenham
disponiveis a integra do trabalho no diretorio de busca; que tenham sido publicadas entre os

anos de 2013 e 2023; cujo idioma de publicacdo seja inglés ou portugués.
5.6. Critérios de Exclusao

Publicages que: fujam ao tema proposto; que sejam revisdes de literatura; que estejam

fora da janela temporal de publicagcdo que foi proposta (2013-2023); para artigos pagos: cuja
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integra ndo esteja acessivel nos enlaces on-line disponibilizados na plataforma de busca ou pelo
acesso da CAPES; cuja integra ndo esteja disponivel no diretério de busca ou no site da editora;
artigos que tragam informacdes sobre ciclistas que tenham se acidentado mas que nao haja

envolvimento de algum veiculo automotor (carros e motocicletas).
5.7. Aspectos ético-legais

Este estudo, por se tratar de revisdo de literatura, dispensa a necessidade de aprovagédo
do comité de ética em pesquisa com seres humanos de acordo com a resolucdo 510/2016 do
conselho nacional de satde do Brasil.

Os dados obtidos foram utilizados apenas para a elaboracdo do presente trabalho, que

ndo tem fins lucrativos.



6. RESULTADOS

6.1. Scopus
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Para a base de dados Scopus inicialmente obteu-se um total de 268 documentos foi

disponibilizado pela plataforma. Apos a insercdo de 2 filtros (janela temporal e tipo de

publicacdo, para que fossem excluidas revisdes de literatura), 206 artigos foram removidos pela

plataforma. Deu-se, entdo, inicio a triagem de resumos.

A triagem de resumos permitiu que, dentre os 62 trabalhos restantes, 17 permanecessem

para compor o corpo desta revisdo de literatura. Os principais motivos para exclusdo de

trabalhos foram: a) inconsisténcia com o periodo temporal adotado (181); fuga de tema (10);

artigos ndo disponiveis na integra (05).

Titulo Referéncia ConclusBes P@Ti%:;éo
Mortality in
motorcycle accidents in A maior parte dos pacientes acidentados
Alagoas (2001-2015): (SOUZA, C.D.F. que vem a Obito pertence ao publico 2019
temporal and spatial Deetal., 2019) masculino economicamente ativo, neste
modeling before and estudo
after the “lei seca”
Effect of the zero-
tolerance drinking and
driving law on
mortality due to road 9 anos apos a instauracdo da Lei Seca no
traffic accidents (JOMARetal., Brasil, observou-se reducdo na 2019
according to the type of 2019) mortalidade de motoristas de carro,
victim, sex, and age in motocicilistas e de ciclistas no estudo.
Rio de Janeiro, Brazil:
An interrupted time
series study
Mortality due to traffic
accidents, before and A maior mortalidade foi encontrada
after the reduction of entre homens pardos com idade entre
the average speed of (LEITAOetal., 20-49 anos, sendo que quase 73% das 2019
motor vehicles in the 2019) mortes  ocorreram  no  ambiente
city of S&o Paulo, hospitalar em  decorréncia  de
Brazil, from 2010 to complicacdes do acidente.
2016
Mortality of
motorcyclists due to Boa parte das mortes ocorreu entre
traffic  injuries in (DE SOUZA, C. publico masculino jovem, sendo que 2020
Brasil: a population- D. F. etal., 2020) Boa Vista e Palmas mostraram os piores
based study in indices.

Brazilian capitals
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11

12

Anélise espacial da
mortalidade por
acidentes de
motocicleta nos
municipios do Brasil

Mortality of
motorcyclists with
traumatic injuries

resulting from traffic
accidents in Sdo José
dos Campos city,
Brazil, in 2015: a
cohort study
Transport accident
mortality time trend
and spatial distribution
in Piaui, Brazil, 2000-
2017

Female motorcycle
mortality in Brazilian
municipalities, 2005,

2010 and 2015
Motorcycle accidents:

characteristics of
victims

admitted to  public
hospitals and

circumstances

Victims of road
accidents with serious
injuries and
dependence on some
individual, climatic and
infrastructure  factors
on federal highways in
Brazil

Mortality by road
traffic injuries in Brazil

(2000-2016):  capital
cities wversus non-
capital cities

Relationship  between
GDP per capita and
traffic  accidents in
Brazilian

(PINHEIRO;
QUEIROZ, 2020)

(SILVA et al.,
2020)

(SOUSA et al.,
2020)

(PINHEIRO et al.,
2020)

(GANEM:;
FERNANDES,
2020)

(OLIVEIRA;
ACHCAR, 2020)

(AQUINO;
ANTUNES;
MORAIS-NETO,
2020)

(PINHEIRO et al.,
2021)

As mais elevadas taxas de mortalidade
foram encontradas na regido Norte e em
algumas localidades do Centro-oeste,
com tendéncia de aumento.

O estudo atestou que a intensidade das
lesbes e o tempo de permanéncia na
unidade hospitalar podem  estar
diretamente envolvidos com obitos de
pacientes acidentados.

A mortalidade passou por aumentos
durante o periodo em que o estudo foi
realizado (6,4%); ademais, as maiores
taxas (14,7%)

A regido Norte apresentou aumento na
mortalidade durante o periodo estudado,
a0 passo que a regido Sudeste
experimentou diminuicdo das taxas

A maioria das vitimas era jovem, negra
e com baixo nivel de escolaridade,
sendo que até 26% dos acidentados
ingeriram bebida alcéolica antes de
assumir a direcéo

Os acidentes em rodovias federais tém
como fator causante uma série de fators,
como idade, sexo bioldgico, nivel de
escolaridade e tipo de veiculo.

Até o ano de 2016, algumas capitais
registraram quedas nas taxas de
mortalidade, sendo que a maior queda (-
4,82%) foi observada em Curitiba

Observaram-se mudangas no periodo de
tempo analisado quanto a mortalidade
tanto em paises desenvolvidos quanto
nos paises em desenvlvimento
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2020

2020

2020

2020

2020

2020

2020

2021
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14

15

16

17

municipalities in 2005,
2010 and 2015

Craniofacial trauma in
Brazilian child victims

of traffic accidents: A
single-trauma  center
analysis

Trend of traffic

accident mortality rate
among motorcyclists in
the state of S&o Paulo,
Brazil, from 2015 to
2020

Estimate of the
magnitude of risky and
protective  behaviors
associated with road
traffic  injuries in
capitals participating in
the Life in Traffic
Project of Brazil

In-hospital
complications
trauma due to
traffic accidents

after
road

Mortalidade e anos de
vida ajustados por
incapacidade de
motociclistas na
América  Latina e
Caribe na primeira
década de seguranca
viaria

(LAUREANO et
al., 2021)

(SOUZA,R. C.
De et al., 2022)

(BAZILIO et al.,
2022)

(LOPES;
BUSTILLO;
WHITAKER,
2023)

(LISSANDRA et
al., 2023)

65% das vitimas eram do sexo
masculino, e 44% tinham idades entre
9-12 anos. Também 44% das criancas
apresentou graves lesdes faciais.

Nesse estudo, até 88% dos acidentdos
eram homens com idades entre 18-24
anos, e a mortalidade girou em torno de
4,22-4,42%/100mil hab.

O uso de cinto de seguranca por
condutores de carros e de capacete por
pilotos de moto esteve acima de 96%
entre os acidentados.

Pacientes admitidos com complicacGes
foram até 25% neste estudo, e todos
estiveram mais sujeitos a maior
permanéncia na unidade hospitalar para
tratamento

A maioria dos acidentados que morreu
ou ficou incapacitado correspondeu ao
publico masculino

25

2021

2022

2022

2023

2023



Figura 2. Fluxograma PRISMA para a revisao Scopus
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| Identificagio dos estudos através de bases de dados e registos

triagem:

Fuga de tema: (n =10}
Eevisdes de literatura: (n=11)
Fora do periodo temporal
proposto: (n=176)

Fegistos removidos antes da

Registros excluidos:
(n=40)

Publicagdes retiradas:
(n=1035)

Fegistos identificados atraves
,Fé‘ de bases de dados:
3
=
E Base de dados: Scopus
= (nh=268)
Eegistros em triagem:
(n=1=62)
£ Publicacdes pesquisadas para
& se manterem:
;'_é (n=22)
Publicacdes avaliadas para
elegibilidade:
(n=17)

!

Total de estudos incluidos
n=17)

Publicacdes excluidas:

(n=0)

Fonte: elaborada pelo autor
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7. DISCUSSAO

Acidentes de transito representam grave problematica de saide em todo o mundo, tendo
relacdo direta com certos aspectos comportamentais das populacdes e com fatores alheios (tais
quais qualidade das vias trafegaveis, vigilancia no transito e o aumento na frota de veiculos
automotores). Leitdo e colaboradores (2019), em seu estudo desenvolvido na Capital de Sao
Paulo entre os anos de 2010-2016, descobriram que a capital registrara 7288 mortes por
acidentes de transito (LEITAO et al., 2019).

No mesmo estudo, foi relatado que a maior mortalidade entre os grupos etarios
estudados (de 6 a 10% /100mil hab) correspondia as idades de 20-49 anos, com homens pardos,
solteiros e com baixo grau de escolaridade. As mortes chegaram ao nimero de 1200 em 2010,
e se reduziram para 779 no ano de 2016 (LEITAO et al., 2019).

7.1. A Lei Seca

Alguns dos estudos que compuseram corpo desta revisdo compartilham o fato de
citarem como fator relevante a ser estudado quanto ao possivel impacto na mortalidade por
acidentes de trafego a Lei Seca (LS). O uso de etilicos conjuntamente com direcdo ja era
regulado previamente a LS, no Brasil, porém a promulgacao da Lei (em 2008) serviu como
mecanismo de tolerancia quase 0 a combinacao entre alcool e direcdo. O prop6sito da legislacdo
nova seria, a0 menos no dmbito tedrico, diminuir o nimero de acidentes automobilisticos em
territdrio nacional (JOMAR et al., 2019).

Jomar e colaboradores (2019) realizaram estudo do tipo série temporal interrompida
para avaliar quais as possiveis implicacdes da LS na cidade do Rio de Janeiro. O nimero de
mortes por acidentes de transito entre os anos de 1999 e 2016 foi compilado (15629 mortes), e
foi entdo feita andlise estatistica para saber se havia diferenca entre a mortalidade pré e pés LS.
Né&o foi encontrada significancia quanto a uma possivel queda na mortalidade entre a populacéo
em geral. Entretanto, entre ciclistas e motociclistas com idade igual ou superior a 60 anos houve
reducdo na mortalidade (JOMAR et al., 2019).

Souza e colaboradores (2019) estudaram a mortalidade entre motociclistas de Alagoas
entre os anos de 2001 a 2015, com fins de comparar 0s numeros antes e ap6s a implantacdo da
LS. Entre as 1458 mortes de motociclistas, 91% correspondiam a homens jovens e ativos
economicamente, com uma taxa de mortalidade de 5,69% /100 mil hab em média, porém
podendo atingir até 8%. Ressalta-se que metade das mortes ocorria ainda no ambiente hospitalar
(SOUZA, C.D. F. Deetal., 2019).
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7.2. Fatores que influenciam a mortalidade

Aquino e colaboradores (2020), em estudo com dados secundarios do Sistema de
Informacdes Sobre Mortalidade (SIM), se propuseram a comparar a mortalidade por acidentes
automobilisticos nas 27 capitais brasileiras e nas demais localidades, entre os anos 2000 e 2016.
Mais de 600 mil mortes foram observadas no periodo, com mortalidade de até 9,60/100 mil hab
(em Teresina). A excecdo de S&o Paulo e Rio Grande do Sul, todos os demais estados
demonstraram aumento na mortalidade por acidentes automobilisticos em cidades ndo capitais
(AQUINO; ANTUNES; MORAIS-NETO, 2020)

O estado de desenvolvimento do pais em questdo também foi apontado como fator que
pode ter impacto na mortalidade, com um desequilibrio consideravel ao comparar-se paises ja
desenvolvidos com aqueles gque ainda estdo em processo. Ao passo de que a média de mortes
por 100 mil hab entre paises desenvolvidos foi de 8,3, em paises como o Brasil (21,9) ha
indicacdo de que a mortalidade pode ultrapassar 30 (OLIVEIRA; ACHCAR, 2020).

O consumo de alcool também foi visto como fator propiciador para 0 aumento na
mortalidade por conta de acidentes automobilisticos. A combinacdo alcool e volante no
momento do acidente foi mais comum em cidades do interior do que em capitais (16% para
capitais e 26% para interior), como apontam Ganem e Fernandes (GANEM; FERNANDES,
2020).

Aspectos da via trafegavel também foram apontados como tendo influéncias na
ocorréncia de acidentes que resultem em vitimas graves, que estdo mais propensas a
mortalidade. A quantidade de vias que a estrada em questdo contém, quanto menor, foi mais
relacionada a gravidade do acidente. Os poucos locais brasileiros em que héa autoestradas com
diversas vias podem incorrer em menor risco para os condutores (OLIVEIRA; ACHCAR,
2020).

Pinheiro e colaboradores também apontaram interessante fator como potencial
influenciador na mortalidade: o Produto Interno Bruto (PIB) de certas localidades. Houve locais
em gue o PIB mais elevado instituiu mudancas na composicéo da frota de veiculos, como é o
caso do Distrito Federal (DF), que continha (a época da analise) a menor frota proporciona de
motocicletas, e a maior renda per capita. Ainda assim, apresenta altos indices de mortalidade.
Logo, o PIB pode influenciar a mortalidade pela capacidade que tem de modificar a frota de
veiculos (PINHEIRO et al., 2021).
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7.3. Caracteristicas das vitimas

As vitimas encontradas nos estudos que comp&em o corpo desta revisao compartilham
algumas caracteristicas, principalmente quanto a sexo biolégico e etnia. Para Ganem e
Fernandes (2020), cujo estudo compds-se de aplicacdo de questionarios a vitimas de acidentes
automobilisticos, foi averiguado o seguinte: a) 98% das pessoas eram homens; b) 84% das
vitimas eram pardas ou negras; c) nivel educacional foi considerado baixo na maioria das
vitimas (GANEM; FERNANDES, 2020).

Dentre as 17 publicacbes que puderam permanecer no corpo desta revisdo, € quase
consenso entre todas que o publico masculino corresponde a maioria absoluta das vitimas de
acidentes, e que os indices de mortalidade sdo maiores entre a populacdo masculina. Chama a
atencdo, entretanto, a quase inexisténcia de dados a respeito de acidentes automobilisticos e
decorrente mortalidade entre mulheres. Apenas um estudo dentre os 17, elaborado por Pinheiro

e colaboradores, versa diretamente a respeito da mortalidade entre mulheres.

O estudo também traz dados de que quase 90% dos acidentados no transito sao homens,
entretanto, cita que a frota de veiculos automotores (em especial as motocicletas) aumentou
substancialmente, no Brasil, entre 1990 e 2019, e a mortalidade entre mulheres também
experimentou aumento. Para mulheres com idade entre 15-49 anos, no ano de 2015 acidentes
foram responsavel por 17% de todas as mortes femininas (PINHEIRO et al., 2020).

Na maioria dos acidentes, as mulheres estavam na posi¢ao de passageiras, e Pinheiro
também aponta que ndo mais de 20% das mulheres acidentadas era a condutora do veiculo. As
regibes com numeros mais desequilibrados foram locais interioranos da regido Norte e
Nordeste. No Nordeste, entre 2005 e 2015 observou-se aumento de 200% na mortalidade entre
cidades com menos de 50 mil habitantes. No Norte, as taxas de mortalidade ficaram entre 4,46
e 5,70 por 100 mil habitantes (PINHEIRO et al., 2020).

Sousa e colaboradores (2020), em estudo conduzido entre 2000 e 2017 no estado do
Piaui, constataram que a mortalidade por acidentes subiu de 13,9 no ano 2000 para
aproximadamente 31 por 100 mil habitantes no ano de 2017, sendo que Aquino, Antunes e
Morais-neto (citados anteriormente nesta discussao) também relataram crescentes indices de
mortalidade no estado, em especial na capital, Teresina. Sousa também apontou que 73% dos
acidentados tinham frequentado a escola por no maximo 7 anos. Pessoas com mais de 8 anos
de estudos representaram 26% do total de acidentados do estudo (SOUSA et al., 2020).
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Souza e colaboradores (2022) também pontuaram dados relevantes: 88% das mortes
analisadas no estudo correspondiam a homens, sendo que a faixa etaria de 18-24 anos
correspondeu a maioria dos casos. A mortalidade ficou em 4,42/100 mil hab. Chama a atengéo
o fato de diversos estudos demonstrarem grande propor¢do de homens entre os acidentados no

transito.
7.4. Perspectivas do estudo

Né&o foram encontradas grandes barreiras para a elaboracdo desta revisao. A quantidade
de publicacbes foi considerada satisfatoria, e a base de dados analisada permitiu facil

localizagéo dos estudos desejados.

Para estudos futuros, ou para a ampliacdo da presente residéncia, seria valido acrescentar
ao levantamento bibliografico outras plataformas de busca de publicacdes em ciéncias da salde,
como é o caso da PubMed, Scielo e Lilacs, de modo a ter uma visdo mais ampla a respeito dos

achados.
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8. CONCLUSAO

A revisdo permitiu recolha de dados importantes a respeito da temética dos acidentes de
transito ao longo do Brasil. H4 um alarmante nimero anual de vitimas de acidentes, sendo que
grande parte desses eventos seria completamente evitavel caso algumas combinacdes nao
fossem propiciadas pelos condutores de veiculos automotores, como é o caso do consumo de

bebidas alcoolicas associado a diregéo.

Outro fato relevante € a presenca de eventos traumaticos que envolvam homens em
idades produtivas laboralmente: em todos os artigos (a exce¢do de um, que focou
exclusivamente no publico feminino), a maioria das vitimas de acidentes era homens jovens,
negros/pardos e com baixa instrugdo académica. Para 0s casos nos quais ndo ocorreram mortes,

a invalidez foi apontada como fator preocupante.

A revisdo permitiu também perceber que ha vasto material sobre o assunto, tanto no
Brasil quanto em outros paises. Faz-se necessario que os governos locais, em todas as esferas
de administracdo, implantem medidas que visem a reducdo da crescente taxa de mortalidade
gerada por acidentes de transito. Ha4 o exemplo da Lei Seca, que demonstrou ser eficaz até um

certo ponto em reduzir as mortes por acidentes.
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