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Mortalidade por Atropelamento
Séo Paulo acompanha a média nacional, que é
trés vezes maior que a de paises do primeiro mundo

Os atropelamentos representam uma importante causa de morbi-
mortalidade no Estado de Sao Paulo, com lugar de destaque entre as mortes
provocadas por causas externas. A adocdo de medidas preventivas e a
implementacdo do novo Cédigo de Transito Brasileiro, em janeiro de 1998,
produziram impacto relevante para a reducdo destas mortes. E o que revela
o Sistema de Estatisticas Vitais, produzido pela Fundacdo Seade com base
em dados coletados nos Cartérios de Registro Civil dos municipios paulistas.

Esse sistema pode oferecer grande contribuicGo na mensuracéo de tais
eventos, pois permite acompanhar a evolucédo temporal da mortalidade por
atropelamentos e sua distribuicdo no territério paulista. Além disso, fornece
inGmeras informacdes sobre o perfil das vitimas: idade, sexo, ocupacéo, na-
turalidade, local de residéncia, entre outras. Com base em tais dados é pos-
sivel elaborar um diagnéstico mais acurado da mortalidade por atropela-
mento, contribuindo para o planejamento de acées na drea de seguranca no
trénsito.

Este texto apresenta a evolugdo da mortalidade por atropelamentos no
Estado nos anos recentes, considerando os diferenciais de sua incidéncia
segundo alguns atributos pessoais. Trata também da distribuicdo espacial
dos atropelamentos no territério paulista e explora outras varidveis contidas
no sistema.

Apesar da grande variacgédo entre os Estados, indices entre
os homens sdéo sempre superiores

No Brasil, a taxa de mortalidade por atropelamento, segundo as informa-
coes do Ministério da Saude, é de aproximadamente 5,6 ébitos por 100 mil
habitantes (2003), nivel quase trés vezes maior que o de paises como Esta-
dos Unidos, Inglaterra e Canadd. No entanto, esse indicador varia fortemen-
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te segundo as diferentes Unidades da Federacao, além de atingir com particular
intensidade a populacdo masculina (Grdéfico 1).

Grafico 1
Taxas de Mortalidade por Atropelamento, segundo sexo
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Fonte: Datasus; Fundagdo Seade.

Os indices de mortalidade por atropelamento entre os homens sdo muito
superiores aos das mulheres em todas as Unidades da Federacdo. Amapd, Rio
de Janeiro, Distrito Federal, Ceard e Sergipe registraram os maiores coeficientes
de mortalidade masculina, superiores a 12 ébitos por 100 mil habitantes. O
Estado de Sdo Paulo apresenta resultado semelhante & média nacional, por
volta de 9 ébitos por 100 mil habitantes. Entre as mulheres, os indices estaduais
sdo inferiores a 5 ébitos por 100 mil habitantes, & excegdo do Amapa.

Naquele Estado, grande parte das mortes por atropelamento concentra-se
no municipio de Macapd. Segundo a Assessoria de Comunicacdo Social do
Tribunal de Justica do Estado do Amapd (TJAR 2006), tais elevados niveis de
mortalidade devem-se a vdrios fatores, tais como falta de infra-estrutura vidria,
aumento dos servicos de moto-tdxi, urbanizacdo acelerada, que ampliou a utili-
zacdo de veiculos motorizados e dificultou o controle dessa circulacdo com apli-
cacédo de multas e cassacdo de carteiras de habilitacéo, além da ocorréncia de
embriaguez e do excesso de velocidade.

Diversas medidas tém sido tomadas no Brasil e em Séo Paulo, nos Gltimos
anos, visando reduzir as mortes por atropelamento e demais acidentes de trans-
porte: melhoria da pavimentacéo das vias publicas; maior fiscalizacdo, inclusive
das condicdes dos veiculos; alteracées na legislacdo pertinente ao tema, entre
outras. Em setembro de 1997, foi aprovada nova legislag@o de trénsito e, em
janeiro de 1998, passou a vigorar o novo Cédigo de Transito Brasileiro. Essas
mudancas legais implicaram penalidades mais severas, entre as quais multas
com valores mais elevados e atribuicdo de pontos cumulativos no prontudrio
dos infratores, podendo, em alguns casos, levar a suspensdo da Carteira Naci-
onal de Habilitacdo.
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Eventos no Estado de Séo Paulo declinam com a vigéncia
do novo Coédigo de Transito

O:s efeitos das medidas no Estado de Séo Paulo refletiram-se na reducéo da
mortalidade por acidente de transporte,' sobretudo por atropelamento. Os da-
dos de 2005, processados na Fundacdo Seade com base nas informacées dos
Cartérios de Registro Civil, indicam que a taxa de mortalidade por atropelamen-
to correspondeu a 5,4 6bitos por 100 mil habitantes, contrastando com o regis-
trado em 1996, quando esse indicador, atingiu o nivel mais elevado das duas
Oltimas décadas: 10 ébitos por 100 mil habitantes.

Em 1997, observou-se o inicio de tendéncia declinante desses eventos que,
no caso dos atropelamentos, estendeu-se até 1999.2 A partir de 2001, reto-
mou-se a tendéncia de redugdo, mas com intensidade muito menor que a
registrada no perfodo anterior. Desde 1996, a mortalidade por atropelamento
acumula reducdo de 46% e a causada pelos demais acidentes de transporte
diminuiu 23% (Gréfico 2).

Grdfico 2
Taxas de Mortalidade por Atropelamento e Demais Acidentes de Transporte
Estado de Séo Paulo
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Fonte: Fundacéo Seade. Sistema de Estatisticas Vitais.

Atropelamento é a terceira principal causa de morte
entre criancas; risco aumenta com a idade

Como aponta o Grdfico 1, a incidéncia da mortalidade por atropelamento é
maior entre a populacdo masculina. O Grdfico 3 detalha tais informacées ao
mostrar a evolucdo desse indicador, para o Estado de Sao Paulo, segundo sexo
e grupos de idade.

1. Os demais acidentes de transporte sdo os que atingem ocupantes ou motoristas de algum tipo de veiculo, a motor ou néo-
motorizado, tais como: automével, motocicleta, &nibus, veiculo de transporte pesado, bicicleta, entre outros.

2. A andlise da reducéo na taxa de mortalidade por atropelamento referente a 2000 foi prejudicada pela mudanga ocorrida
na Declaragéo de Obito — DO, que alterou a especificacdo do tipo de acidente. Em 2001, passou a vigorar novo modelo de
DO, que incorpora um campo destinado & descrigéo do tipo de acidente.
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O indice reduziu-se para ambos os sexos, em todas as idades, no acumu-
lado do periodo 1996-2005. Contudo, o padrdo da mortalidade continua a
apresentar particularidades segundo esses atributos. Entre as mulheres nas
faixas etérias inferiores a 50 anos, a taxa é menor que 5 6bitos por 100 mil
mulheres — e aumenta somente a partir dessa idade. Entre os homens, além
de seu patamar ser substancialmente superior ao das mulheres em todas as
faixas etérias, a taxa de mortalidade por atropelamento aumenta paulatina-
mente com a idade, com particular intensidade nas faixas etdrias mais avan-
cadas. Porém, em ambos os casos, os indices de 2005 sdo inferiores aos
registrados em 1996.

Grafico 3
Taxas de Mortalidade por Atropelamento, segundo Sexo e Idade
Estado de Séo Paulo
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Fonte: Fundacéo Seade. Sistema de Estatisticas Vitais.

Underwood (1992) atribui a uma série de patologias associadas ao enve-
lhecimento a maior incidéncia de mortes por atropelamento entre os idosos,
destacando a catarata e a retinoplastia diabética, que prejudicam progressi-
vamente a visdo. Outro fator é o declinio das funcdes musculo-esqueléticas —
como a perda da forca muscular, da flexibilidade, da coordenacdo motora e
da agilidade —, que amplia a dificuldade de atravessar vias mais movimenta-
das, além da diminuicéo da capacidade auditiva, que atinge cerca de um
terco dos idosos.

Embora a mortalidade por atropelamento entre as criancas de 5 a 14
anos de idade seja pequena em comparacdo com os demais grupos de ida-
de, essa é a terceira principal causa de morte nesse grupo etdrio, responden-
do por 8,8% dos 6bitos.

Eventos tém comportamento diferenciado nas regides do
Estado e distritos da capital

As informagdes referentes as Regides Administrativas do Estado de Séo
Paulo — RAs mostram que o comportamento e os niveis de mortalidade por
atropelamento também sdo muito diferentes sob essa perspectiva (Gréfico 4).
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A'incidéncia de mortes por atropelamento é muito mais elevada em certas
RAs (Registro, Sdo José dos Campos e Regido Metropolitana da Baixada
Santista, por exemplo) do que em outras (Ribeirdo Preto, Aracatuba e Bauru).
Decerto, hd uma associacdo entre esse tipo de mortalidade e a infra-estrutu-
ra de transportes e o fluxo de veiculos existentes na drea geogrdfica em and-
lise. Logo, o fato de RAs com elevada mortalidade por atropelamento serem
cortadas por rodovias intensamente utilizadas no Estado deve ser considera-
do na explicacdo desses resultados.

Quanto a evolugao temporal dos indicadores regionais, observam-se dois
momentos claramente delimitados. No primeiro, entre 1996 e 2001, todas
as Regides Administrativas apresentaram forte reducéo em seus niveis de
mortalidade. No segundo, entre 2001 e 2005, seu comportamento foi mais
heterogéneo: das 15 regides do Estado, cinco registraram decréscimo. Entre
estas, merece destaque a de Registro, com a diminuicGo mais intensa (cerca
de 28%), embora a RA ainda seja a de maior mortalidade desse tipo no
Estado. Porém, nas outras dez regides aumentaram os niveis de mortalidade,

sendo que em Aracatuba, Campinas e Barretos o crescimento foi superior a
10%.

Grdfico 4

Taxas de Mortalidade por Atropelamento
Regides Administrativas do Estado de Séo Paulo
1996-2005
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Fonte: Fundagdo Seade. Sistema de Estatisticas Vitais.

Ao se detalhar essa andlise para o dmbito municipal (Mapa 1), é visivel a
reducdo generalizada das taxas de mortalidade por atropelamento, entre
1996 e 2005, em especial nos municipios localizados nas RAs cortadas pelas
rodovias Régis Bittencourt, Presidente Dutra e pelos sistemas Anhangiera/
Bandeirantes e Anchieta/Imigrantes, ainda que seus valores permanecam ele-
vados. Entre os municipios com mais de 100 mil habitantes, os maiores de-
créscimos nas taxas de mortalidade por atropelamento, superiores a 70%,
ocorreram em Guarujd, Pindamonhangaba, Santo André, Mogi das Cruzes,
Franco da Rocha, Braganca Paulista, Ribeirdo Pires e Sao José dos Campos.
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Mapa 1

Taxas de Mortalidade por Atropelamento (1)
Estado de Séao Paulo
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Fonte: Fundagdo Seade. Sistema de Estatisticas Vitais.
(1) Por 100 mil habitantes.

O Municipio de S@o Paulo — que concentra 29% dos ébitos por atropela-
mento do Estado em 2004/05°% — registrou diminuicdo de 57% nas taxas de
mortalidade, que passaram de 11,5 para 5 ébitos por 100 mil habitantes,
entre 1996/97 e 2004/05. De seus 96 distritos, 76 apresentaram decrésci-
mo nesse periodo, mas as diferencas entre eles permanecem importantes.
No biénio 2004/05, os maiores coeficientes de mortalidade por atropela-
mento ocorreram nos distritos de Pari, Sé, Barra Funda, Vila Maria, Reptbli-
ca, Jacand, Bom Retiro e Ponte Rasa, com mais de 10 ébitos por 100 mil
habitantes; e os menores corresponderam aos distritos do Morumbi, Vila
Mariana e Moema, com menos de 2 6bitos por 100 mil (Mapa 2).

3. Devido ao pequeno nimero de eventos em alguns distritos do Municipio de S@o Paulo, adotou-se a média dos ébitos
por atropelamento nos periodos 1996/97 e 2004/05, para minimizar as oscilacdes nas taxas de mortalidade.
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Mapa 2

Taxas de Mortalidade por Atropelamento (1)
Distritos do Municipio de Séo Paulo
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Fonte: Fundacéo Seade. Sistema de Estatisticas Vitais.
(1) Por 100 mil habitantes.

Essas informacées demonstram, como era de se esperar, que o nivel e as
variacdes da mortalidade por atropelamento relacionam-se fortemente com
o espaco geogrdfico em andlise. Isso significa que um estudo mais acurado
dos determinantes de seu comportamento nos dmbitos regional e local deve
levar em conta uma grande quantidade de elementos de distintas naturezas,
tarefa impossivel de se concretizar neste texto. Mesmo assim, ao menos duas
constatacdes parecem claras: tem se verificado uma tendéncia & diminuicdo
generalizada dos 6bitos decorrentes dessa causa; e, mesmo com esse pro-
gresso, em determinadas regides e municipios do Estado, assim como em
certos distritos da capital paulista, ainda hé situacées particularmente graves
que mereceriam ser priorizadas.

Além de provocar mortes e internacoes de alto custo,
atropelamentos deixam seqielas irreversiveis

Os resultados aqui apresentados mostram que houve decréscimo signifi-
cativo nos niveis de mortalidade por atropelamento ao longo do periodo
considerado, generalizado entre os diferentes segmentos populacionais ana-
lisados e as distintas regides do Estado e da capital. Foram tomadas varias
medidas para diminuir a mortalidade por acidente de transporte e especial-
mente os atropelamentos, com destaque para a implementacdo do novo
Cédigo Nacional de Transito, em 1998. Essas iniciativas reduziram rapida-
mente os ébitos citados, o que constitui um fato de grande relevancia, princi-
palmente considerando-se que o Estado conta com a maior frota de veiculos
do pais, de cerca de 13 milhées em 2004. Porém, a partir de 2001, inter-

L
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rompeu-se a trajetéria de intenso e generalizado decréscimo dessas taxas,
que chegaram a se elevar em determinadas dreas.

Embora muito mais baixo que o registrado anteriormente, o atual pata-
mar de mortalidade por atropelamento ainda merece atencdo, sobretudo no
que diz respeito a determinados segmentos populacionais — como os idosos
— e certas dreas geogrdéficas — como os municipios proximos as grandes ro-
dovias que cortam o Estado de Sao Paulo.

Para reduzi-lo com mais intensidade, novas medidas de cardter legal po-
deriam ser implementadas, mas associadas a intervencoes locais — em espe-
cial nas dreas de maior risco, j& detectadas — e focalizadas em determinados
segmentos da populacdo mais vulnerdveis a esse tipo de acidente.

Além de sofrimento para as vitimas e seus familiares, os atropelamentos
geram elevado indice de internacéo, com altos custos hospitalares. No Esta-
do, o Sistema Unico de Saude — SUS desembolsou, em 2005, pouco mais de
R$ 11 milhdes com as internacdes por atropelamento, que correspondem a
um valor médio por internacdo (R$ 1.079) 47% maior que os das internacdes
pelas demais causas (R$ 735).

As informacées ora apresentadas, que correspondem a apenas parte do
acervo de dados sobre o tema disponivel na Fundacéo Seade, podem contri-
buir para o planejamento de agdes na drea de seguranca no transito que
visem minimizar uma questdo que preocupa a todos. Néo custa recordar que
as mortes por atropelamento representam apenas a ponta de um iceberg:
estima-se que, para cada pessoa que morre devido a um acidente de trans-
porte, inclusive o atropelamento, 15 sobreviventes ficardo com algum tipo de
seqiela, muitas vezes irreversivel (Vasconcelos e Lima, 1998).
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