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1. Introdugdo

Apresentam-se analise das vitimas de acidentes de transito ocorridos em
Teresina no 42 trimestre de 2015. Essas analises fazem parte do acompanhamento e
monitoramento da situagao, como parte das atividades do Projeto Vida no Transito
(PVT). O PVT tem como meta reduzir e estabilizar o nUmero de mortes e lesGes

decorrentes de acidentes de transito.

2. Objetivos
Este relatério objetiva registrar, em complemento dos numeros de
acidentes e de vitimas, as caracteristicas de todos os acidentes. Sdo estas informacgdes
que permitem identificar os perfis das vitimas e dos veiculos envolvidos, os maiores
fatores de risco, os locais concentradores de acidentes, os dias da semana segundo os
hordrios dos acidentes e o calendario de ocorréncia de acidente com vitima fatal ao

longo de cada dia.

3. Metodologia
3.1. Fonte de dados

A orientagdo do PVT estabelecida como rotina para descrigao dos acidentes de
transito com vitimas nas condicGes de feridos graves e vitimas fatais e os fatores de
risco que contribuiram para ocorréncia de acidentes foi alterada, considerando que
nao foi possivel a coleta dos registros da Companhia Independente de Policiamento de
Transito (CIPTRAN), do Batalhdo de Policiamento Rodoviario Estadual (BPRE) e do
Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU).

Nesse trimestre sé foi possivel a coleta de dados para construcdo da lista Unica
de acidentes do Hospital de Urgéncia de Teresina DR. Zenon Rocha (HUT) e Policia
Rodovidria Federal (PRF).

Feita a lista Unica em um sé formato eletrénico com essas duas fontes de
informacdo, foram selecionados campos em comum: data e enderec¢o da ocorréncia e

nome e idade dos envolvidos para revisao, onde foram identificadas e retiradas as



duplicidades (mesma vitima em fontes de dados diferentes). Essa lista fornece o

numero de vitimas de acidentes de transito ocorridos em Teresina.

3.2. Linkage das Fontes

Usando a técnica de linkage de banco de dados, por meio do software
RECLINK, vinculou-se a lista Unica a base de dados do Sistema de Informacdo sobre
Mortalidade — SIM e do Sistema de Informacdo Hospitalar do Sistema Unico de Saude
— SIH-SUS para identificar, respectivamente, vitimas fatais considerados aqueles com
Obito em até 30 dias apds a ocorréncia do acidente e feridos graves aqueles com
internacao hospitalar acima de 24 horas e entrada em até 15 dias apds o dia da

ocorréncia do evento.

3.3. Andlise de Dados

Trata-se de um estudo transversal ou de prevaléncia com o foco nas
vitimas de acidentes de transito ocorridos em Teresina (Pl). A lista Unica foi tabulada
no software Epi Info e organizados em planilhas Excel. As variaveis foram descritas
através de tabelas, graficos e medidas de posicdo. Através dos modelos
autorregressivos estimou-se a proje¢do de numero de 6bitos em comparagao com a
meta e a situagdo atual. A técnica de imputagdo simples foi utilizada para estimar os
dados faltantes ou ignorados nos fatores de risco. Utilizou-se a razdo de prevaléncia

para calcular o risco de dbito segundo os fatores de riscos.

4. Resultados
4.1 Quantitativo de Vitimas
Conforme Tabela 1, houve 2.568 vitimas de acidentes de transito em

Teresina, sendo que 661 foram feridos graves e 26 ébitos.



Tabela 1 —Distribuicdo do desfecho para os acidentes de transito com vitimas ocorridos

em Teresina (Pl), 42 trimestre de 2015.

Desfecho N
Fatal 26
Grave 661
Demais 1.781
Total 2.568

Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.

Tem-se na Figura 1, a estimativa do numero de ébitos e sua relacdo com a
meta na década, reducdo de 50% dos obitos estimados para 2020, e a atual situacao.

De 2011 a 2015 foram preservadas 192 vidas.

Figura 1 —Demostracdo da estimativa, meta e resultados alcancados em relacado

ao numero de dbito por acidente de transito em Teresina (PI), 2010 a 2015.
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*192 vidas preservadas.

Fonte: FMS/DVS/NUINSA.

4.2 Perfil das Vitimas

Pela Tabela 2, entre as vitimas fatais e graves o maior percentual é do sexo

masculino, respectivamente, 22 (84,6%) e 531 (80,3%). Para vitimas fatais, a faixa

etdria prevalente é de 36 a 45 anos (38,5%) e para os graves, 18 a 25 anos (22,5%).



Tabela 2 — Distribuicdo do sexo e faixa etaria das vitimas graves e fatais de acidentes

de transito ocorridos em Teresina (Pl), 42 trimestre de 2015.

L. . Desfecho
Variaveis
Fatal (N=26) Grave (N=661)
) N 22 531
Masculino
% 84,6 80,3
Sexo
. N 4 130
Feminino
% 15,4 19,7
) N 1 72
Até 17
% 3,8 10,9
N 5 149
18 a 25
% 19,2 22,5
N 6 186
26 a 35
Faixa etaria (em % 23,1 28,1
anos) N 10 137
36 a45
% 38,5 20,7
N 3 88
46 a 59
% 11,5 13,3
N 1 29
60e+
% 3,8 4,4

Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.

Tem-se na Tabela 3, que 88,5% dos ébitos ocorridos em Teresina por

acidente de transito sdo de residentes na Capital. Para feridos graves o percentual é de

95,2%

Tabela 3 — Distribuicdo da cidade de residéncia das vitimas de acidente de transito

graves e fatais ocorridos em Teresina (Pl), 42 trimestre de 2015.

Fatal Grave
) N 23 629
Sim
o . % 88,5 95,2
Residéncia em Teresina
. N 3 32
Nao
% 11,5 4,8

Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.



4.3 Caracteristicas da Posi¢do da Vitima

Em relagdo ao tipo de vitima, Tabela 4, o alto percentual de ignorados
tanto para vitimas fatais (61,5%) como nos graves (90,9%) impossibilita a analise dessa
variavel. O principal meio/modo de locomogdo é a motocicleta, tanto para fatal

(76,9%) como para grave (85,3%).

Tabela 4 — Distribuicdo do tipo de vitima e meio/modo de locomogdo das vitimas

graves e fatais de acidentes de transito ocorridos em Teresina (Pl), 42 trimestre de

2015.

Varidveis Fatal Grave

N % N %

Tipo de vitima
Pedestre 4 15,4 42 6,4
Condutor 4 15,4 17 2,6
Passageiro 2 7,7 1 0,2
Ignorado 16 61,5 601 90,9
Meio de locomogao
A pé 4 15,4 42 6,4
Automovel 0 0,0 10 1,5
Motocicleta 20 76,9 564 85,3
Bicicleta 1 3,8 38 5,7
Outro 1 3,8 7 1,1

Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.

4.4 Ocorréncia dos Acidentes

Conforme Figura 2, a maior parte dos acidentes ocorreu nos turnos tarde e
noite, tendo os finais de semana (sabado e domingo) o maior percentual de vitimas

graves e fatais.



Figura 2 - Acidentes de transito com vitimas graves e fatais, segundo dias da semana e

hora da ocorréncia em Teresina (PI), 4° trimestre de 2015.
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Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.

5. Monitoramento das Informagoes

Conforme Figura 3, do quantitativo de vitimas fatais, tem-se 80,8% provém

do HUT e 19,2% da PRF. Para as vitimas graves e demais todos sdao do HUT.



Figura 3 — Percentual da contribuicao de cada fonte de informagdo segundo as vitimas

fatias, graves e demais. Teresina (Pl), 42 trimestre de 2015.

X
Fatais Graves Demais
m HUT (%) 80,8 100,0 100,0
m PRF (%) 19,2 0,0 0,0

Fonte: FMS/DVS/GEVIDANT/PVT.

6. Consideragées finais

Considerando a metodologia proposta pelo PVT, a ndo inclusao do SAMU,

CIPTRAN e BPRE na lista Unica tem como principais consequéncias:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

A quebra da metodologia proposta nacionalmente;

A quebra da série histérica dos indicadores;

A subnotificagdo do numero de 6bitos ocorridos em Teresina por
acidentes de transito;

A ndo Identificacgdo dos locais (ruas, ponto de referéncia e
georreferenciamento) de ocorréncias dos acidentes;

A impossibilidade de descrever os fatores de risco associado aos
acidentes;

Producdo de relatdrio distanciado da realidade.



