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Cenario Brasil
1) Mobilidade urbana

+* Predominancia do transporte motorizado particular;
* Aumento de frota principalmente de motocicletas: 26,8% do total da frota*

+»* Transporte coletivo ineficiente

** Fator econdmico -

Surgimento e aumento de modais (bicicleta patinetes),

principalmente de uso compartilhado

v ¢
a VANTAGENS: I DESAFIO:
* Mobilidade sustentavel; Maior vulnerabilidade e pressao entre
* Reducdo de emissdo de gases e ruidos; modais
* Impacto positivo na prevencao de v
doencas cronicas e stress; * Legislagdo protetiva (regulamentacdo)
«  Promogdo da equidade (econémicos, * Medidas educativas
praticos, ageis). * Infraestrutura adequada para novos
\ J modais
PATRIA AMADA
" Fonte: *Denatran, 2015. e EBRASIL



Mortalidade

2° causa de morte, entre as causas externas
. Maior ocorréncia entre jovens e adultos de 15 a 39 anos (50%)
. Grupos vulneraveis: ciclistas, pedestres e motociclistas (57%)

. S&o 97 vidas interrompidas por dia: (4 por hora)

Interiorizacéo dos acidentes (N e NE). Capitais: 15 % dos oObitos

Morbidade

. Grande impacto no SUS (principalmente na rede de urgéncia,
leitos hospitalares, UTI e cirurgias eletivas).

. 166 mil internagcbes por ATT registradas no SUS, 58% eram
motociclistas (2017) *.

. Custo de internagcfes SUS: R$ 229,2 milhdes (2017) *
% Motocicletas: 55% custo.
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Numero de Obitos por acidente de transporte terrestre - ATT
Brasil, 2010 a 2017 (n= 328.328 Obitos)
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Taxa de mortalidade por acidente de transporte terrestre (ATT)
Brasil, 2010 a 2017
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Taxa de mortalidade por acidente de transporte terrestre (ATT). Brasil, 2017
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Taxa de mortalidade por acidente de transporte terrestre (ATT)
Brasil, triénio 2015 a 2017

Interiorizagao
(migracao do Sudeste /Sul
para Nordeste e Norte),
porém ainda muito alto risco

de morte no Centro Oeste
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Perfil da mortalidade por acidente de transporte terrestre. Brasil, 2017
(n = 35.374)
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Perfil da internacdes por acidente de transporte terrestre. Brasil, 2017
(n =181.134 — R$ 259.964.123,49)
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Perfil da mortalidade e internacdes por acidente de transporte terrestre
envolvendo ciclistas. Brasil, 2017

Mortalidade
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Resposta do SUS - Programa Vida no Transito - PVT

Estratégia de gestao Intersetorial que visa a preven¢ao de mortes e lesdes no transito, por meio de Plano Integrado,
cujas acoes sao orientadas por evidéncia cientifica e perfil epidemiologico local

Implantado em 52
Municipios
(26 capitais)

Teresina, Campo Maior e Piripiri

Populacao coberta:
50.6 milhdes (% da
populacao brasileira

—> Maceid, Arapiraca,
? Delmiro Gouveia e
Santana do
Ipanema

Palmas, Araguatins e Gurupi ‘; J

VIDA
NOTRANSITO
Sao Paulo, Guarulhos e Campinas
PN . Curitiba, S3o José dos Pinhais, Foz do Iguacu,
Floriandpolis e Joinville 3 . -
Ponta Grossa, Paranagua, Francisco Beltrao,
Cascavel, Toledo, Campo Mourdo, Maringa,
Londrina e Paranavai
Porto Alegre, Passo Fundo, Santa Maria, Caxias ) pr= "B“‘TR’“X‘g‘iDIﬁ
do Sul e Pelotas 5”5+ ’ MINISTESA%P)@ A7 [t et



Estratégias prioritarias do PVT

Qualificacao da
informacéao

¥

Integracao das bases de
dados (PRF, SAMU, IML,

SAUDE)

4

Explicar a dinamica de

ocorréncia dos acidentes

p

FOCO
Grupos vulneraveis:
(pedestres, ciclistas,
motociclistas)
Fatores de risco
prioritarios: (alcool,
velocidade)

4

16anos

Acdes intersetoriais Atencdo as vitimas

s s

Infraestrutura / Rede de Atencdo as \
Fiscalizacao Urgéncias
Educacéo SAMU
UPA

Linha de Cuidado ao Trauma

Atendimento hospitalar e

reabilitacao

\étengéo domiciliar /
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Reducao de dbitos por ATT nas capitais

Capital ANO Var%o ANO Var%o (2010-
2003 2010 (2003-2010) 2017 2017)
Brasil 33.139 42.844 29,3 35374 C -17,4 D
Aracaju 91 154 69,2 68 -55,8 .
Porto Velho 9 177 78,8 85 -52,0 {\ flaalliz
S&o0 Paulo 1465 1555 6,1 829 -46,7 superior a
Belo Horizonte 393 459 16,8 254 -44.7 40% do
Salvador 126 309 145,2 177 42,7 nimero de
Maceio 139 179 28,8 104 -41,9 Sbitos
Brasilia 587 555 5,5 339 -38,9
Goiania 400 405 1,3 250 -38,3
Fortaleza 465 406 12,7 252 -37,9
Recife 213 254 19,2 161 -36,6
Campo Grande 194 224 15,5 149 -33,5 Reducdo em
Fllorlanopolls 82 89 8,5 60 -32,6 todas as
Rio Branco 64 88 37,5 60 -31,8 o
Vit6ria 62 57 8.1 39 31,6 eIl
Rio de Janeiro 924 903 2,3 632 -30,0 exceto Palmas
Curitiba 371 310 -16,4 220 -29,0
Manaus 247 344 39,3 248 -27,9
Cuiaba 125 186 48,8 135 -27.4
S&o Luis 124 162 30,6 120 -25,9
Jodo Pessoa 132 143 8,3 107 -25,2
Belém 187 190 1,6 145 -23,7
Teresina 172 258 50,0 197 -23,6
Porto Alegre 215 189 12,1 148 -21,7
Natal 59 98 66,1 80 -18,4
Boa Vista 53 105 98,1 90 -14,3
Macapa 84 81 -3,6 71 -12,3
Palmas 59 72 22,0 76 5,6
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O que diz a literatura cientifica?

Alena Hogye: Bicycle helmets — To wear or not to wear? A meta-analyses of the effects of bicycle
helmets on injuries: Accident Analysis & Prevention Volume 117, August 2018, Pages 85-97

16anos

Meta-analise incluiu 55 estudos sobre efeitos dos capacetes em ciclistas nas lesGes
por acidentes

Os capacetes reduziram em 48% lesOes na cabeca e em 60% em lesdes graves

Capacetes reduziram 23% as lesfes de face e nao reduziram lesbes na coluna
cervical

A protecao do capacete € maior em acidentes de bicicleta simples do que em colisdes
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https://www.sciencedirect.com/science/journal/00014575
https://www.sciencedirect.com/science/journal/00014575/117/supp/C
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O que diz a literatura cientifica?

Tarak K. Trivedi; et al: Injuries Associated With Standing Electric Scooter Use. JAMA Netw
Open. 2019;2(1):e187381.

. Quiais tipos de lesbes foram associadas ao uso de patinetes elétricos?

. 249 pacientes foram atendidos no periodo de 1 ano (10.8% < 18 anos; 4,4% relataram
usar capacete; 15 internacoes; 2 precisaram de UTI)

. As lesfGes mais comuns foram fraturas (31,7%), lesdes na cabeca (40,2%) e
arranhoes/laceracoes (27,7%)

Austin Public Health Report: Dockless Electric Scooter-Related Injuries Study — Austin, Texas, September—
November 2018

. Coletar dados de lesdes envolvendo “scooters” e os fatores de risco associados.
. 190 pacientes foram investigados (33% sofreram acidentes no primeiro uso)

. As lesbes mais comuns foram lesdes na cabeca (48%), fraturas (35%) e
arranhdes/laceragdes nos bracos (70%)

. 55% sofreram lesdes nas ruas, e 33% em calcadas

. 37% relataram uso de alcool anteriormente e 37% estavam em velocidade excessiva.
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PL 2606 de 2019 - Dep. Gonzaga Patriota

Disciplina o transporte de patinetes e similares em ciclovias e ciclofaixas e da outras
providéncias.

PL disciplina regras de uso dos patinetes , destacando:

* Uso equipamentos de protecdo;

local de circulacdo ciclovias/ciclofaixas e em areas de circulacdo de pedestres,

velocidade maxima permitia 20 KM/h em ciclovias/ciclofaixas;

 criacao de Sistema de Ciclovidrio Compartilhados - SCC (ciclistas, pedestres e
usuarias de patinetes, skates e outros)
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PL 2606 de 2019 - Dep. Gonzaga Patriota

Algumas contribui¢coes do SUS:

16anos

Necessario prever medidas educativas e punitivas, em caso de desobediéncia da lei.

R/

% Multas aos usuarios e empresas de micromobilidade compartilhada;
** Sancoes na plataforma, aplicados pelas empresas, aos usuarios que
desobedecem as regras (ex. descredenciar do aplicativo)

Tirar patinetes de calgadas e local de circulacao de pedestre (evitar concorréncia
com pedestres e automovel);

Limitar o uso de patinetes em ciclovias e ciclofaixas (pois a velocidade é
incompativel tanto com carros/motos quanto para os pedestres);

Mensagens direcionada aos usuarios (importancia do uso do capacete para
prevencao de lesdes, reducdo da velocidade, ndo usar apds consumo de alcool, etc.)
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Consideracoes Finais

As lesOes decorrente de acidentes de transporte terrestre sao responsaveis por
uma grande numero de mortes e internacoes diarias.

Andar de bicicleta faz bem ao corpo, combate o sedentarismo, previne risco de
doencas do coracao e tem um efeito benéfico para a saude mental

A regulamentacao e conscientizacao do uso do patinete, assim como a melhoria
na infraestrutura para bicicletas sao fundamentais para prevenir lesdes graves e
mortes no transito.

Os Sistemas de Vigilancia Epidemioldgica ainda ndao captam de forma especifica
as lesdes provocadas por acidentes por patinetes. Porém, localmente os
municipios participantes do PVT tem potencial para identificar o problema;

A legislacdo forte, associada a fiscalizacdo, infraestrutura, educacdo/treinamento
e cidadania sao fundamentais para a preservacao da vida.
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