Saude e Pesquisa, Maringa (PR)
DOI: 10.17765/2176-9206.2020v13n1p19-30

ATROPELAMENTO DE IDOSOS EM VIAS PUBLICAS: CARACTERIZACAO E EVOLUCAO DO
EVENTO NO PERIODO DE 2007 A 2017, EM UM MUNICIPIO BRASILEIRO

Vera Lucia Kerber

Doutoranda do Programa de Pés-graduagio em Pro-
mocdo da Saide (PPGPS) - UNICESUMAR, Bolsista
pela Coordenacio de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), Brasil.

Natalia Quevedo do Santos

Mestranda do Programa de Pds-graduacio em Pro-
mocio da Saude (PPGPS) - UNICESUMAR, Bolsista
pela Coordenacio de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), Brasil.

BraulioHenrique Magnani Branco

Doutor em Educacio Fisica, Docente do Programa
de Pés-graduacio em Promocio da Sadide (PPGPS) -
UNICESUMAR. Pesquisador no Instituto Cesumar de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacio (ICETI), Brasil.

Sonia Maria Marques Gomes Bertolini

Doutora em Ciéncias Morfofuncionais, Docente
e Coordenadora do Programa de Pds-graduagio
em Promocio da Saide (PPGPS) - UNICESUMAR.
Pesquisadora no Instituto Cesumar de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacio (ICETI), Brasil.

Flavio Bortolozzi

Doutor em Engenharia de Computacio e Docente do
Programa de P6s-graduagio em Promogio da Saude
(PPGPS) - UNICESUMAR. Pesquisador no Instituto
Cesumar de Ciéncia, Tecnologia e Inovagio (ICETI),
Brasil.

Amélia Pasqual Marques

Doutora em Psicologia, Docente da Universidade de
Sao Paulo (USP), Brasil.

Autor correspondente:
Vera Licia Kerber
vlkerber(@gmail.com

Recebido em: 22/07/2019
Aceito em: 07/11/2019

RESUMO: Este estudo teve como objetivo caracterizar os atropelamentos
de idosos nas vias publicas de Maringa (PR), no periodo de 2007 a 2017.
Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa do tipo transversal
descritivo. Foram pesquisados dados de natureza secunddria nos
Relatérios de Atendimento do Socorrista - RAS, do 5° Grupamento
de Bombeiros de Maringd. Das 4213 ocorréncias de atropelamentos
registradas, 21,78% (918 casos) envolveram idosos. Aplicando-se
o teste para comparacio de proporcoes entre 0s sexos, nio foram
identificadas evidéncias amostrais suficientes de diferenca significativa
entre ambos (p = 0,508). Em 53,81% o veiculo caracterizava-se
como automovel. Verificou-se uma grande variacgio do numero de
ocorréncias anuais ao longo do periodo avaliado. O més de maio teve
maior ocorréncia (11,33%). Identificou-se uma grande quantidade
de escoriacoes no membro superior esquerdo (33%). Verificou-se
que 22,11% dos acidentes foram no centro da cidade. Conclui-se que
prevalecem como vitimas de atropelamento no municipio de Maringa
idosos jovens, sem diferencas significativas em relacio ao sexo. Apesar
de preocupante, o nimero de ocorréncias de atropelamento vem se
mantendo estdvel nos dltimos anos e os automaveis sao os principais
veiculos envolvidos.

PALAVRAS-CHAVE: Acidente de transito; Envelhecimento; Pedestres;
Promocio da sadde.

OVERRUNNING OF ELDERLY PEOPLE ON THE
STREETS: CHARACTERIZATION AND EVOLUTION,
BET WEEN 2007 AND 2017, IN A BRAZILIAN CITY

ABSTRACT: Current essay characterizes the overrunning of elderly
people on the streets of Maringd, Brazil, between 2007 and 2017,
through a quality, descriptive and transversal research. Secondary
data in the Attendance Reports of First-Aid Helpers from the Fire
Brigade of Maringd were researched. There were 4213 hits, with 918
(21.78%) cases involving elderly people. Tests for comparing gender
ratios failed to show evidences with significant difference (p=0.508).
The car comprised 53.81%o of vehicles involved, but there was a great
numerical variation of yearly occurrences throughout the period, with
May as peak (11.33%). Wounds in the left upper limbs (33%) were
detected, whilst 22.11% of accidents occurred downtown. Results
show prevalence of young elderly hit victims in Maringd without any
significant gender differences. However, number of hit occurrences
maintained stable during the last years, with the main involvement of
cars.

KEY WORDS: Traffic accidents; Aging; Pedestrians; Health promotion.
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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Promocio da Saude tem
por objetivo geral promover a equidade e a melhoria
das condicoes e dos modos de viver, amplificando a
potencialidade da saide individual e coletiva, reduzindo

N /.

vulnerabilidades e riscos a saude decorrentes dos
determinantes sociais, econdmicos, politicos, culturais
e ambientais. Dentre seus temas prioritirios estd a
Promocio da Mobilidade Segura que tem o intuito de
favorecer a mobilidade humana e a acessibilidade; o
desenvolvimento seguro, saudavel e sustentavel'.

O envelhecimento traz  consigo  maior
vulnerabilidade e isso aumenta a preocupacio com o
planejamento e deslocamento urbano. A mobilidade, o
acesso a diversos ambientes e a seguranga ao atravessar
a rua influenciam diretamente na manutencio da
autonomia, independéncia e saide de individuos de
todas as faixas etdrias, em especial, do idoso**.

A maioria dos idosos que se locomovem a
pé relatam dificuldades em atravessar a rua’. Com o
aumento da idade e declinio cognitivo potencial, os
idosos acabam tomando a decisio de atravessar uma rua
baseados principalmente na distincia dos veiculos, € nio
em sua velocidade. Além disso, essa populacio tende a
superestimar sua propria velocidade de caminhada e
acabam por nio conseguir adaptd-la de acordo com as
condigoes de trinsito*®.

A marcha mais rdpida, muitas vezes necessaria
para atravessar uma rua, S€ associa com um maior risco
de quedas ao ar livre, principalmente no transito e os
idosos apresentaram maior propensio a tomar decisoes
que levariam a colisao com algum veiculo, principalmente
quando estes se aproximam em maior velocidade’.
A diminuicio da acuidade visual, da velocidade de
processamento e do comprimento do passo sio fatores
que contribuem significativamente para as colisoes.
Isto demonstra a vulnerabilidade dessa populacio que
apresenta diminuicio do desempenho fisico, perceptivo
e cognitivo®”.

O numero de acidentes de trinsito envolvendo
idosos aumentou nos ultimos anos e o transito encontra-
se mais perigoso, tanto pela inadequacao do planejamento

urbano e falta de atencio dos motoristas, quanto

pela fragilidade da populagio idosa. A populacio estd
envelhecendo e o transito estd cada vez mais repleto de
veiculos. Sabe-se que ¢é direito de todo cidadao conseguir
se deslocar com seguranca e, para isso, algumas medidas
sdo indispensdveis para prevencdo de acidentes como
instalacao de semaforos com temporizadores adequados,
informacoes acessiveis e legiveis, fiscaliza¢io mais rigorosa
aos limites de velocidade e adocio de medidas educativas
e punitivas. Nesse sentido, ¢ importante considerar todas
as especificidades e vulnerabilidades para que os idosos
possam assumir a condicao de pedestre com seguranca e
dignidade™.

Estudos no Reino Unido" e na cidade de
Sio Paulo’ mostraram que o tempo de semaiforo é
incompativel com a velocidade de caminhada de um
idoso e pode aumentar o risco de traumas por acidentes
no transito. Esta incompatibilidade de velocidades,
independéncia limitada, reducio do estimulo e das
oportunidades de atividade fisica, favorecem o isolamento
social. No Brasil, o trauma por acidentes € a terceira maior
causa de Obitos na populacio em todas as faixas etdrias,
perdendo apenas para as doengas cardiovasculares e
as neoplasias malignas. Apesar de o trauma ser mais
frequente entre os jovens, o idoso, quando acometido,
apresenta consequéncias mais graves®.
ocorréncia  de

Embora os indices de

atropelamento sejam menores do que as colisoes

7

entre veiculos, a letalidade é muito maior, dada a
vulnerabilidade do pedestre frente a um veiculo. A taxa
de mortalidade por atropelamento principalmente em
idosos no Brasil praticamente dobrou entre os anos de
2000 e 2014, apontando a necessidade de novas politicas
publicas™.

Informacdes sobre esse tipo de acidente de
trinsito, referentes principalmente ao perfil da vitima, a
frota de veiculos e localizacio das dreas de risco fornecem
subsidios paraimplantacio e desenvolvimento de politicas
de prevencio de atropelamentos em vias publicas®.
considerando o

Diante do  exposto,

envelhecimento populacional, pesquisas sobre a
acidentalidade dos pedestres idosos sio importantes
para se construir conhecimento da realidade local e para
nortear intervengoes eficazes que possam promover a

mobilidade segura desta populacio. Este estudo teve
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como objetivo caracterizar os atropelamentos de idosos
nas vias publicas de Maringa (PR), no periodo de 2007 a
2017, considerando principalmente as seguintes varidveis:
numero de ocorréncias, idade, sexo, classificacio das
lesoes, tipo de veiculo, ano, més, dia e horirio dos
acidentes, bem como sua distribuicao espacial.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa
do tipo transversal descritivo. Foram pesquisados dados
de natureza secunddria nos Relatdrios de Atendimento
do Socorrista - RAS, do 5° Grupamento de Bombeiros de
Maringa. Vale mencionar que Maringa € a terceira maior
cidade do Parand e o 63° municipio mais populoso do
pais.

O municipio em 2010 apresentou uma populacio
de 357.117 habitantes, com populacio estimada de
417.010 habitantesem 2018, caracterizando-a, pelocritério
demogrifico, como cidade média. Maringd apresenta uma
extensdo territorial total de aproximadamente 487,052
km?, dividida em: drea urbana (sede) com 136,753 km2,
area urbana do Distrito de Floriano com 0,636 km?2,
area urbana do Distrito de Iguatemi com 1,542 km? e
area rural com 348,119 km2. Dos 357.117 habitantes,
em torno de 12% (43.373) sdo individuos com 60 anos
ou mais. O Instituto Paranaense de Desenvolvimento
Economico e Social'® prevé que, em 2040, Maringd terd
uma populacio de aproximadamente 119 mil idosos. Os
numeros apontam para o envelhecimento da populacio.
Enquanto os habitantes com mais de 69 anos aumentaram
de 3,7% para 5,8%, a de criangas de até 3 anos caiu de 4%
para 3,5%.

Foi realizado um levantamento de idosos vitimas
de atropelamento na cidade de Maringa, no periodo de 1°
de janeiro de 2007 a 31 de dezembro de 2017, segundo
registros dos RAS. Foram consideradas todas as ocorréncias
registradas, que envolveram 918 idosos. Coletou-se dados
referentes a idade, sexo, tipo de veiculo, ano, mes, dia e
horirio do atropelamento, local do acidente, tipo de lesao
e segmento corporal. Os dados nio estavam no sistema
informatizado do Corpo de Bombeiros devido a uma
reforma fisica do prédio e atualizacio dos computadores.
Diante disso, a coleta teve que ser realizada manualmente

pela propria pesquisadora com ajuda de uma académica
do curso de fisioterapia. Nao houve treinamento para a
coleta. Os RAS encontravam-se armazenados em caixas
separadas apenas por més € ano, O acesso a0s arquivos
era restrito aos funciondrios, portanto estes coletavam as
caixas e entregavam para a pesquisadora. Toda a coleta foi
realizada em uma das salas do 5° Grupamento.

Inicialmente, foi feita uma separagio por tipo
de ocorréncia (atropelamento) e, na sequéncia, uma
separacdo destas por idade (= 60 anos). Os dados foram
transcritos para um RAS em branco e colocados em ordem
cronoldgica para posterior anlise.

A principio, foi realizada uma andlise descritiva
dos resultados para a obtengdo de grificos e tabelas de
frequéncia, com o intuito de caracterizar as ocorréncias.
Para descri¢ao dos resultados foram utilizadas a frequéncia
absoluta e a porcentagem para as varidveis categoricas.
Ainda, foram construidos graficos de linhas e mapas de
calor para avaliar o nimero de ocorréncias ao longo do
tempo e a distribuicio tanto das ocorréncias por dia da
semana e hora do dia, quanto das lesoes por local e tipo.

A andlise espacial dos casos de atropelamento
de idosos se deu por drea, sendo que os casos foram
divididos em regioes definidas pela drea de abrangéncia
das Unidades Bdsicas de Sadde (UBS), do municipio de
Maringd (PR). Desta forma, as ocorréncias foram alocadas
nas regioes de acordo com os bairros especificados no
relatério de atendimento do socorrista, sendo que nos
casos em que um bairro pertencia a mais de uma drea
de abrangencia, foi considerado pertencente a unidade
na qual a maior parte de sua drea estava contida. Foram
considerados todos os 918 registros de ocorréncias entre
1° janeiro de 2007 e 31 de dezembro de 2017. A taxa de
ocorréncia indica o nimero de atropelamentos de idosos,
por 1.000 pessoas no periodo considerado.

A taxa bruta de ocorréncia de atropelamento
de idosos indica 0 numero de casos de atropelamentos
por 1.000 pessoas na regido determinada pela drea
de abrangéncia de determinada UBS e no periodo
considerado. Entretanto, a alta instabilidade que as taxas
possuem para expressar o risco de um evento quando ele
€ raro ou a populacio da regido de ocorréncia € pequena,
torna-se um grande problema associado ao uso delas.
De acordo com Assunc¢ao, em termos estatisticos, estas
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taxas nao sio compardveis, ji que possuem variancias
muito diferentes.

O estimador Bayesiano empirico local,
apresentado em Marshall’®, consiste na utilizacio das
areas vizinhas para gerar estimativas médias do risco
em determinada localidade, suavizando a estimagio do
risco. Assim, cada regido teve sua taxa de ocorréncia de
atropelamento de idosos reestimada por meio da média
ponderada entre sua taxa bruta e a taxa bruta média da
vizinhanga, com pesos inversamente proporcionais a
populagio de cada unidade'’. Com os resultados obtidos,
foi construido um mapa da ocorréncia de atropelamentos,
com o intuito de evidenciar os padroes da distribuicao
dos casos registrados no municipio de Maringd.

Para verificar a existéncia de autocorrelacio
espacial da ocorréncia de atropelamento de idosos,
primeiro foi calculado o indice de Moran global. Ji
o indice de Moran local foi utilizado para identificar
aglomerados de dreas com riscos semelhantes para
ocorréncia do desfecho de interesse, caso seja identificada
uma autocorrelacio espacial significativa pelo indice de
Moran global. Tal indice permite analisar até que ponto
o valor de uma varidvel para uma determinada drea ¢é
similar ou dissimilar as suas dreas vizinhas.

Para identificacdo das 4reas criticas e de transicio,
utilizou-se 0o MoranMap que, uma vez detectada a
dependéncia espacial local, permite comparar o valor de
cada regido estudada com as regides vizinhas, além de
visualizar e identificar padroes espaciais. Todas as anilises
foram realizadas com o auxilio do ambiente estatistico R (R
Development Core Team, 2016), versao 3.3.1. Para avaliar
a diferenca de proporcoes de ocorréncias entre 0s sexos,
foi utilizado o teste para comparacio de proporg¢oes. Para
todos os testes foi considerado o nivel de significincia de
5% (p < 0,05).

Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo
Comité de Etica do Centro Universitirio de Maringd,
conforme parecer n°® 2.496.854 e a coleta de dados foi
autorizada pelos responsdveis do 5° Grupamento de
Bombeiros de Maringd.

RESULTADOS

Das
registradas em todas as faixas etdrias, 21,78% (918

4213 ocorréncias de atropelamentos
casos) foram de idosos e, destes, em 81,92% as vitimas
eram pessoas com idade entre 60 e 79 anos, enquanto
que apenas 1,96% dos casos ocorreram com idosos,
apresentando 90 anos ou mais (Tabela 1). Aplicando-se
o teste para comparacio de propor¢oes entre 0S Sexos,
nio foram identificadas evidéncias amostrais suficientes
de diferenca significativa entre ambos (p=0,508).

Tabela 1. Caracteristicas demograficas dos 918 idosos vitimas
de atropelamento em Maringd (PR), no periodo de 2007 a 2017

Variavel Categorias n %

Idade De 60 a 69 anos 406 44,23%
De 70 a 79 anos 346 37,69%
De 80 a 89 anos 148 16,12%
De 90 2 99 anos 18 1,96%

Sexo Masculino 468 50,98%
Feminino 447 48,69%
Nio informado 3 0,33%

Fonte: Relatérios de Atendimento do Socorrista - RAS, do 5° Grupa-
mento de Bombeiros de Maringd (PR).

Em relacio a distribuicio de frequéncias das
caracteristicas das ocorréncias de atropelamento de idosos
de 2007 a 2017, em mais da metade dos atropelamentos
(53,81%) o veiculo caracterizava-se como automovel,
enquanto que 34,97% foram com motos e os demais
tipos de veiculos (bicicleta, 6nibus, caminhio, outro ou
nio informado) somavam 11,44% dos casos. Destaca-
se que em apenas duas ocorréncias mais de um tipo de
veiculo foi registrado, sendo que em ambas tratava-se de
automovel e moto. Em uma, a colisao foi entre automovel
€ moto que na sequeéncia vitimou o pedestre idoso e na
outra ocorréncia a vitima foi atropelada por uma moto e
a seguir por um automavel.

Observa-se na Tabela 3 que hd uma grande
variacio do nimero de ocorréncias anuais ao longo do
periodo avaliado, sendo que houve um aumento dos
atropelamentos de idosos entre 2007 e 2009, ano no
qual atinge seu maximo de 104 registros, decaindo para
78 em 2012. Entretanto, no ano seguinte (2013), em
que foram registrados 101 atropelamentos, nota-se um
grande aumento novamente, seguido de uma queda até
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2015, ano em que apenas 60 ocorréncias foram registradas, a menor quantidade de todo o periodo. De 2015 a 2017, )

a quantidade de registros volta a subir, porém mais gradativamente, chegando a 79 atropelamentos no wltimo ano
completamente avaliado.

Em relacdo ao més de ocorréncia, verifica-se que o mais frequente é o més de maio, no qual 11,33% de todos
os atropelamentos de idosos no periodo considerado ocorreram, seguido pelo més de agosto, que representa 10,46%
dos registros. Por outro lado, janeiro e setembro sio os meses com menor nimero de ocorréncias, sendo que em
cada um 5,99% e 6,64% dos atropelamentos ocorreram, respectivamente. Ainda, quanto ao horario do atropelamento,
nota-se que entre as 18h e 19h59m e entre as 10h e 11h59m caracterizam-se os periodos em que mais sao registrados
os atropelamentos, representando 18,63% e 16,01% do total, respectivamente.

Destaca-se na Figura 1 uma grande quantidade de atropelamentos de idosos ocorridos entre as 18h e 18h59m
de segundas e quartas-feiras, sendo estas as combinagoes de dia da semana e hora do dia que mais ocorreram este tipo
de acidente. O domingo caracteriza-se como o dia da semana com menor nimero de ocorréncias registradas, sendo 56
no total (6,10%), seguido pelo sibado (108 registros ou 11,76% das ocorréncias), dia no qual os registros ocorreram
com mais frequéncia em torno das 9h e 18h. Durante a semana, na segunda, terca e sexta-feira foram registradas 142
(15,47%), 143 (15,58%) e 145 (15,80%) ocorréncias, respectivamente, enquanto que na quarta e quinta-feira o maior
nimero de atropelamentos foi registrado, com 165 (17,97%) e 159 (17,32%) registros.
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Figura 1. Mapa de calor do nimero de ocorréncias de atropelamento de idosos por dia da semana e horirio, 2007 a 2017.
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Avaliando as ocorréncias em relagio as lesoes acarretadas devido aos atropelamentos de idosos, nota-se que
uma grande quantidade refere-se a escoriacoes, sobretudo nos membros superiores e inferiores, sendo que escoriacoes
nos membros superiores direito e esquerdo foram registradas em 30% e 33% dos atropelamentos, respectivamente.
Destaca-se também um grande nimero de atropelamentos nos quais a vitima apresentou contusio e ferimento corte
contuso no cranio, presentes em 28% e 23% dos casos, respectivamente, sendo que a contusao caracteriza-se como
um tipo de lesao bastante comum em outros locais do corpo (Tabela 2). Somente 1,63% dos idosos ji se encontravam
em oObito no local do acidente e 0,44% foi a 6bito durante o atendimento e o encaminhamento das vitimas para o

hospital ocorreu em 92,27% dos casos.

Tabela 2. Distribuicio de frequéncias das lesoes ocorridas nos atropelamentos de idosos de 2007 a 2017, em Maringd (PR),

segundo o tipo e o segmento corporal comprometido (n = 918)

Local
Tipo n , Reg.

Crinio  Face Pescoco Dorso Toérax Abdome Pélvica MSD  MSE MID MIE
Es 8% 13% 0% 2% 2% 2% 1% 30% 33% 23% 22%
FCC 23% 12% 0% 0% 0% 0% 0% 4% 5% 3% 4%
FP 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 0%
Cont 28% 14% 1% 11% 12% 3% 9% 14% 13% 18% 18%
FA 2% 1% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 2% 2% 3%
FF 1% 1% 0% 0% 3% 0% 1% 4% 3% 4% 5%
Lux 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 1% 1%
L 1% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 2% 2% 1% 3%
Out 5% 2% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 1%

Fonte: Relatérios de Atendimento do Socorrista - RAS, do 5° Grupamento de Bombeiros de Maringd (PR).
Legenda: Es: escoriacoes; FCC: ferimento corte contuso; FP: ferimento perfurante; Cont: contusio; FA: fratura aberta; FF: fratura fechada;
Lux: luxagio; L: laceracio; Out: outros; MSD: membro superior direito; MSE: membro superior esquerdo; MID: membro inferior direito;

MIE: membro inferior esquerdo.

A Tabela 3 apresenta, na sequéncia, os 10
bairros de Maringd com maior frequéncia de registro
de atropelamento de idosos no periodo considerado.
Nota-se que 22,11% das ocorréncias referem-se aos
acidentes no bairro Centro e 11,00% no Jardim Alvorada.
Estes dois bairros concentram quase um terco de todos
os atropelamentos considerados. Um alto ndmero de
acidentes ocorreu nos bairros Zona 7 (8,06%), Vila
Morangueira (5,77%) e Vila Operaria (4,58%), sendo que
em conjunto com os dois bairros ja citados, caracterizam-
se como 0s 5 bairros com maior nimero de ocorréncias,
que concentram mais da metade dos acidentes (51,53%).

Da mesma forma, foram ordenadas as 10 avenidas
nas quais houve maior frequéncia de ocorréncias, seja na
avenida ou em cruzamentos, o que implica que em um
registro mais de uma rua/avenida pode estar presente.
Verifica-se que 11,98% das ocorréncias se deram na

Avenida Brasil, 6,64% na Avenida Colombo e 6,21%
na Avenida Pedro Taques, salvo casos que ocorreram
em cruzamentos destas ruas, representam quase um
quarto dos casos avaliados (24,84%). Em conjunto, as
10 avenidas listadas aparecem em pouco mais da metade
(50,33%) dos registros de atropelamentos de idosos
ocorridos entre 2007 e 2017 em Maringd, sendo que
desconsiderando os acidentes ocorridos em cruzamentos
destas avenidas, para os quais a contagem estd duplicada,
concentram 45,10% dos atropelamentos.
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Tabela 3. Distribuicio de frequéncias dos 10 bairros e avenidas
em que foram registrados o maior numero de ocorréncias de
atropelamento de idosos de 2007 a 2017, em Maringd (PR) (n

= 918)
Varidvel Categoria n %

Centro 203 22,11%

Alvorada 101 11,00%

Zona 7 74 8,06%

Vila Morangueira 53 5,77%

. Vila Operiria 42 4,58%

Bairro

Zona 4 34 3,70%

Zona 5 27 2,94%

Zona 1 20 2,18%

Requido 18 1,96%

Zona 6 17 1,85%
Avenida Brasil 110 11,98%

Avenida Colombo 61 6,64%

Avenida Pedro Taques 57 6,21%

Avenida Duque de Caxias 46 5,01%

_ Avenida Herval 41 4,47%
Avenida* Avenida Tuiuti 40 4,36%
Avenida Alexandre Rasgulaeff 31 3,38%

Avenida Sio Paulo 26 2,83%

Avenida Mandacaru 26 2,83%

Avenida Tamandaré 24 2,61%

Fonte: Relatérios de Atendimento do Socorrista - RAS, do 5° Grupa-
mento de Bombeiros de Maringd (PR). *A variivel admite mais de
uma opgao.

Considerando a drea de abrangéncia das UBSdo ~

municipio de Maringd, a regido que constitui a drea de
abrangéncia da UBS Zona 7, localizada na drea central
da cidade, apresentou o maior numero de ocorréncias
de atropelamentos de idosos, correspondendo a 35,29%
dos registros avaliados. Em seguida encontra-se a regido
Alvorada I, na qual ocorreram 101 atropelamentos no
periodo avaliado, o que equivale a 11,00% de todos os
registros. Por outro lado, as regides que compreendem
as dreas de abrangéncia das Unidades Vila Esperanca,
Sao Silvestre, Morangueira, Alvorada 3 e Universo
apresentaram as menores quantidades de registro de
atropelamentos, sendo que em cada uma ocorreu menos
de 1% dos casos considerados.

A Figura 2 apresenta a distribuicio espacial da
taxa de ocorréncia bruta de atropelamento de idosos,
cujos resultados foram obtidos por regiio. Observa-se
que as trés regioes que apresentam as maijores taxas de
ocorréncia sao referentes as dreas de abrangéncia das
Unidades Maringa Velho, Zona 7 e Alvorada 1, todas com
mais de 10 casos por 1.000 pessoas. Por outro lado, as
Unidades Morangueira e Alvorada 3 apresentaram taxas
inferiores aum caso por 1.000 pessoas. Entretanto, devido
a instabilidade das taxas brutas, existe uma dificuldade na
visualizagio de uma possivel dependéncia espacial.
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Figura 2. Distribuicio espacial das taxas brutas e corrigidas pelo método Bayesiano empirico local da ocorréncia de atropelamento de
idosos no municipio de Maringa (PR), por regido
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A Figura 2 exibe ainda a distribui¢io espacial das
taxas corrigidas pelo estimador Bayesiano empirico local.
Observa-se uma suavizagao nas taxas do mapa, destacando-
se a regido central do municipio que apresenta as maiores
taxas médias estimadas, sobretudo a regido da unidade
Zona 7, enquanto as menores taxas sio observadas nas
regioes periféricas da cidade.

Com a aplicacio do teste de Moran global para as
taxas brutas pelo método Bayesiano empirico local, nio
foi possivel detectar a presenca de dependéncia espacial
das taxas brutas de ocorréncia de atropelamento de
idosos (p=0,2003) fixado o nivel de 5% de significincia.
Para as taxas suavizadas por meio do estimador
Bayesiano empirico local, também se verificou que nio
hi indicios amostrais suficientes para apoiar a presenca
de autocorrelacio espacial entre as taxas (p=0,1882),
considerando o mesmo nivel de significincia. Uma vez
que nio foi detectada a autocorrelagio espacial nas taxas
estimadas, o indice de Moran local e seus respectivos
valores p nao foram calculados.

DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi caracterizar
os atropelamentos de idosos nas vias publicas de
Maringd (PR), no periodo de 2007 a 2017. Verificou-se
que nio houve diferencas significativas das ocorréncias
de atropelamentos em relacio ao sexo, o que difere
dos estudos sobre acidentes de trinsito envolvendo a
populacio em geral, cujas vitimas de atropelamento
eram principalmente do sexo masculino”?. Isso se deve
possivelmente 2 faixa etdria da populacio estudada.

O maior ndmero de vitimas com idade entre 60 a
79 anos indica que se tratam de idosos jovens, com mais
independéncia e autonomia e, ainda, muitas vezes, ativos
economicamente. Para Bolandparvaz et al?' a idade
acima de 65 anos estd associada a um aumento do risco
de incidéncia de lesdes, hospitalizagoes prolongadas
e morte hospitalar apdés trauma. Vale destacar que o
idoso reduz, com o tempo, a capacidade sensorial, de
equilibrio, de forca muscular e cognitiva, caracterizando
declinio fisiol6gico e funcional, tornando-se cada vez mais
vulneravel como pedestre. Diante de um atropelamento,

poderd apresentar dificuldades em sua recuperagio e
maior probabilidade de sequelas e 6bito™.

Este estudo mostrou que em mais da metade
dos atropelamentos (53,81%) o veiculo caracterizava-se
como automovel (carro de passeio), seguido das motos,
bicicleta, 6nibus e caminhio. Moreno et al.* e Rodrigues
et al * apresentam uma distribuicio semelhante quanto
ao tipo de veiculo em seus estudos, encontrando, apenas
com pequena diferenca, o veiculo Onibus envolvido
em mais ocorréncias que bicicleta. De acordo com o
Departamento de Transito do Parand (DETRAN-PR) a
frota de veiculos de Maringd, em novembro de 2018,
contava com um total de 314.809 veiculos, o que significa
1 veiculo para cada 1,32 habitantes. O automével aparece
em maior quantidade, o que, provavelmente, justifica seu
maior envolvimento nas ocorréncias de atropelamento®.

No periodo avaliado na presente pesquisa,
os anos de maior ocorréncia foram 2009 e 2013. Este
estudo aponta ainda que maio foi 0 més em que mais
houve atropelamento, isso se deve, possivelmente, aos
eventos reservados a este més. Em Maringd, no més
de maio acontecem a festa tradicional do aniversirio
da cidade, além de feiras de liquidacio de produtos e
diversas promogoes no comércio. Isso aumenta o fluxo
no trinsito e a mobilidade das pessoas. Motoristas e
pedestres das cidades vizinhas se deslocam para este
municipio, e muitas vezes desconhecem ou ignoram
algumas leis de transito e sinalizacdo, favorecendo
acidentes e atropelamentos.

A presente pesquisa mostrou que em relacio ao
horério do atropelamento, o final da manhi e o inicio
da noite foram os que mais apresentaram registros de
atropelamentos. O estudo de Lee et al.* evidenciou que a
faixa de hordrio em que mais ocorrem colisdes envolvendo
pedestre é das 16h as 20h. Ja Pinto et al.” constataram
que os atropelamentos ocorreram principalmente no
periodo noturno (33,6%) e no periodo da tarde (31,3%).
Acredita-se que durante os periodos do final de tarde e
inicio da noite ha maior circulacio de pessoas e veiculos
nas ruas, pois trata-se do horirio de saida de grande
parte dos trabalhadores e estudantes?. Destaca-se que a
alta ocorréncia de atropelamentos no periodo da manha
difere dos estudos consultados.

Outro dado importante que esta pesquisa
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apresenta é em relacio ao dia da semana com maior
numero de ocorréncias. Segunda-feira e quarta-feira
sdo os dias em que mais se registraram ocorréncias de
atropelamento de idosos. A segunda-feira parece ser o
dia de maior movimentagao de idosos aos bancos, para
recebimento de aposentadoria e pagamentos. Ji na
quarta-feira, percebe-se uma maior quantidade de idosos
circulando devido as feiras de legumes, frutas e verduras
promovidas pelos supermercados locais.

Na presente pesquisa, avaliando as lesoes
acarretadas devido aos atropelamentos de idosos, nota-
se que uma grande quantidade se refere a escoriacoes,
sobretudo nos membros superiores e inferiores. Destaca-
se também um grande ndmero de atropelamentos nos
quais a vitima apresentou contusio e ferimento corte
contuso no cranio. Escoriacio e contusoes foram os
tipos de lesoes mais frequentes, e as regioes e segmentos
corporais mais atingidos foram o cranio, a face e os
membros superiores e inferiores. No estudo de Moreno
et al.* verifica-se que a contusio foi predominante,
seguida de escoriacdo. Na literatura verifica-se que um
dos mecanismos de trauma mais prevalente nos idosos
¢ o atropelamento, resultando, diferentemente desta
pesquisa, principalmente em fraturas dos membros
inferiores. As lesdes em membros inferiores sdo as mais
frequentes, pois, em um atropelamento, estes sio os
locais do contato inicial contra o veiculo®.

A elevada ocorréncia de lesoes na cabeca é
decorrente de um movimento rotatorio pos-impacto,
e as lesoes nas pernas devido ao impacto de uma colisio
direta com o veiculo. Jd as lesdes em membros superiores
podem ser justificadas principalmente pela reacio de
defesa ao se estender os membros em dire¢ao ao chdo na
tentativa de se apoiar e proteger**%,

Os idosos apresentam sete vezes mais chances
de irem a Obito em um evento de atropelamento
quando comparados com 0s outros grupos etarios*.
Diante dos resultados dessa pesquisa concordamos com
Rodrigues et al.** sobre a necessidade de se formular
medidas preventivas, com o intuito de evitar ou diminuir
atropelamentos, principalmente entre os pedestres
idosos.

Mesmo diante da fragilidade da vitima idosa e
da gravidade de um atropelamento, somente 1,63% ji

se encontravam em Obito no local e 0,44% foi a Obito
durante o atendimento. Porém, este estudo limitou-se
aos atendimentos realizados pelo Corpo de Bombeiros,
nio tendo acesso ao prognodstico, complicacoes e
resolucdo ou nao das lesoes ocorridas no evento, ou seja,
a0 desfecho pos internagio no hospital, uma vez que a
maioria das ocorréncias foi encaminhada para o hospital.

Nesta pesquisa, relacionou-se os locais de
ocorrencia de atropelamento com as dreas de abrangéncia
das UBS, visto que os idosos transitam com bastante
frequéncia nessas dreas a procura de atendimento
de saide, consultas médicas em geral. A UBS da
Zona 07 apresentou 0 maior nimero de ocorréncias
correspondendo a 35,29% dos registros avaliados. De
acordo com a Secretaria Municipal de Saude, esta UBS
estd localizada na drea central de Maringd, e tem como
area de abrangéncia as principais e mais movimentadas
ruas e avenidas da cidade como, por exemplo, a Av.
Brasil, Av. Colombo e parte da Av. Pedro Taques, entre
outras. Em seguida encontra-se a regido da UBS do
Jardim Alvorada com 11,00% de todos os registros.
Este bairro possui duas unidades, a UBS Alvorada I e
Alvorada III. Estas unidades compreendem grandes
avenidas (parte da Av. Pedro Taques, Av. Dr. Alexandre
Rasgulaeff, entre outras) além de conter em sua drea de
abrangéncia quatro pracas, onde geralmente o transito
do pedestre acaba sendo dificultado, aumentando o risco
de atropelamento.

Quando a anilise foi realizada por regides com
maior numero de ocorréncias, a presente pesquisa
apontou o centro da cidade, seguido pelo bairro Jardim
Alvorada, provavelmente pela grande concentracio de
comércios e pelo alto fluxo de pedestres e veiculos nessas
regioes. O Jardim Alvorada estd localizado a Nordeste
da cidade e é o maior bairro da cidade em termos de
area, com aproximadamente 4.259.774,45 m? tendo
sido loteado em 1962. Por ser um dos mais antigos e um
dos maiores bairros, possui uma populagio pioneira,
correspondendo a uma boa parcela da populacio idosa
de Maringd?’.

Em relacdo as avenidas onde ocorreram o maior
numero de atropelamentos, a avenida Brasil destaca-se
das demais; possivelmente por tratar-se de uma avenida
central de Maringd, onde hd uma grande concentracio de
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estabelecimentos comerciais e grande fluxo de pedestres
e veiculos. Na sequéncia encontra-se a avenida Colombo
que faz parte da rodovia BR-376, que corta Maringd, e se
estende do km 174 ao km 183. De acordo com o Atlas
da Acidentalidade 2018 no Transporte Brasileiro, editado
pelo Programa Volvo de Seguranca no Trinsito, em
parceria coma Policia Rodovidria Federal e a Tecno Métrica,
a avenida Colombo foi considerada o sexto trecho mais
perigoso de até 10 quilometros entre todas as rodovias
federais do Brasil. No ano de 2017 foram registrados
363 acidentes e seis mortes, sendo quatro deles no km
178. O limite de velocidade na avenida Colombo € de
60 km/h, porém, como trata-se da continuagio de uma
rodovia, a circulacio de veiculos é muito mais intensa e
o desrespeito aos limites de velocidade e sinalizacio sio
mais frequentes. Isso torna os acidentes cada vez mais
recorrentes e com maiores chances de vitimas letais. A
avenida Pedro Taques aparece na sequéncia com 6,21%
das ocorréncias de atropelamento de idosos. Essa
avenida é uma das principais do bairro Jardim Alvorada
(0 2° bairro em ocorréncias), possui varios comércios e
grande movimentacio de veiculos. Estende-se do bairro
até o centro da cidade.

A presente pesquisa utilizou como fonte de dados
os Relatorios de Atendimento do Socorrista (RAS), cujas
varidveis demograficas registradas referiam-se apenas
ao sexo e a idade. Na auséncia de informacdes sobre o
estado civil, a escolaridade e a profissio nao foi possivel
tracar o perfil da populacio em estudo. Mas apesar dessa
limitagdo, importantes dados coletados produziram
informacoes que poderdo ser uteis para as autoridades
responsdveis, principalmente pela necessidade do
deslocamento a pé mais seguro da populagio idosa.

Outra limitacdo refere-se a falta de coleta de
dados também no SAMU (Servico de Atendimento Mével
de Urgencia), o qual pode, eventualmente, realizar
atendimento ao trauma sem necessariamente a presenca
da equipe do Corpo de Bombeiros. Por fim, o fato de
que a pesquisa estabeleceu como populagio de estudo
somente as vitimas de atropelamento que foram atendidos
pelo Corpo de Bombeiros, também pode ser considerado
um fator limitante, resultando na subestimacio dessa
estatistica, pois nem todos os atropelamentos podem
ter produzido lesdes, bem como pela possibilidade de a

vitima ter sido atendida e transportada por populares e/
ou demais servicos de atencio pré-hospitalar.

IMPLICAGOES SOCIAIS

Acredita-se que para promover a saude do
idoso ¢ fundamental a manutencao de sua autonomia e
independéncia funcional e para isso o deslocamento a pé
seguro, que faz parte dos pilares da promogio da saude,
se faz necessirio. Apesar deste ser um estudo local, o
mesmo procura fornecer um panorama da situacio de
risco em que vivem os pedestres idosos. Neste contexto,
sugere-se que gestores € a populacio em geral, aliados,
discutam e proponham agdes que possam modificar
o cendrio atual, tornando o trinsito mais seguro para
motoristas e pedestres, além de transformar Maringd em
uma cidade promotora da saide do idoso.

A combinacio de pressa, estresse, a falta de
cuidados com a seguranga do veiculo e de preparo do
motorista sao os grandes viloes dos acidentes. Tudo
isso somado a vulnerabilidade do pedestre frente
a0 veiculo, falta de atencio, sinalizacio e tempo de
semiforo inadequados leva a um aumento do risco de
atropelamento.

Em 2005, foi inserido um tema bastante discutido
durante a Semana Nacional de Transito: “No transito
somos todos pedestres” - que incluia cada cidadao como
responsavel pelo bem-estar dos seus semelhantes?,

Diante disso, investimentos em acoes educativas
dentro de um programa de educacio permanente, com
metas definidas de atuacio e resposta e conscientizac¢io
iniciada jd na infincia, podem garantir responsabilidade
e respeito no transito no futuro. Devido as estatisticas
preocupantes, se faz necessiria a elaboracio de um
projeto interdisciplinar, desenvolvido em diversos
ambientes, principalmente nas aulas de autoescola.
Intensificar a atencio e empatia com os pedestres, em
especial com os que possuem mobilidade reduzida, visa
desenvolver no individuo capacidades como conviveéncia
€ respeito no transito.

O envelhecimento populacional € o aumento
da frota de veiculos refletem maior preocupacio com o
planejamento da mobilidade urbana segura. Sendo assim,
algumas acoes como melhorar a sinalizacio de trinsito,

Satde e Pesqui. 2020 jan-mar; 13(1): 19-30 - e-ISSN 2176-9206



Kerber, Santos, Branco, Bertolini, Bortolozzi, Marques

29

reforcando a atencio dos motoristas e de pedestres,
principalmente nas dreas com maior concentracio de
ocorréncias de atropelamento, podem contribuir para
mudar este cendrio. Uma sinalizacio adequada, associada
a educacio eficiente e continua, promove um transito
mais organizado e seguro, garantindo o direito de ir e vir,
a participacdo e inclusio social de todo cidadio.

CONCLUSAO

Os dados apontam que prevalecem como
vitimas de atropelamento, no municipio de Maringd,
idosos na faixa etaria entre 60 e 79 anos, sem diferengas
significativas em relacio ao sexo. Das 4213 ocorréncias
de atropelamentos registradas, considerando todas as
idades, 21,78% (918 casos) envolveram idosos. Apesar de
preocupante, o nimero de ocorréncias de atropelamento
vem se mantendo estivel nos Gltimos anos e 0s automaoveis
s40 os principais veiculos envolvidos. O maior numero de
ocorréncias é encontrado no centro da cidade, no final
da tarde e inicio da noite, as segundas e quartas-feiras
e no me¢s de maio. Em relacio as lesoes, os segmentos
corporais mais frequentemente comprometimentos sao
o0s membros superiores.
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