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Resumo: Os mapas sdo importantes subsidio para efetuar planejamento de a¢des em salde publica. Este
texto apresenta resultados parciais da pesquisa “Mapeamento dos acidentes de transporte terrestres e
outras causas externas na populacdo assistida pelo servico de atendimento mdvel de urgéncia — SAMU
192” que objetivou analisar, por meio de mapas, aspectos associados a distribuicdo e tendéncias no
atendimento de urgéncias e emergéncias no Espirito Santo. Selecionou-se as variaveis sexo, ciclo de vida,
e a ocorréncia de agressdo. Verificou-se distribuices diferentes no espago geografico ao se considerar a
influéncia do sexo, do ciclo de vida e as agressfes sobre as ocorréncias e assisténcia prestada nas vitimas
de acidentes e violéncias atendidas pelo SAMU192 Espirito Santo.
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Mapping of accidents and violence in the population assisted by the mobile
emergency service in Espirito Santo

Abstract: Maps are an important aid for planning public health actions. This text presents partial results
of the research “Mapping of land transport accidents and other external causes in the population assisted
by the mobile emergency care service - SAMU 1927, which aimed to analyze, through maps, aspects
associated with distribution and trends in service urgencies and emergencies in Espirito Santo. The
variables sex, life cycle, and the occurrence of aggression were selected. Different distributions were
found in the geographic space when considering the influence of sex, life cycle and aggressions on the
occurrences and assistance provided to victims of accidents and violence attended by SAMU192 Espirito
Santo.

Keywords: Mapping; Accidents and violence; Prehospital care, Health Policy.

Introducéo

Os acidentes e violéncias, descritos pela Classificagdo Internacional das
Doengas, como Causas Externas de Morbidade e Mortalidade vém representando um
grande problema para a salde publica no cenario mundial. Na década de 1990 foram
registradas mais de um milhdo de mortes causadas por acidentes e violéncias no Brasil e

desde o inicio dos anos 2000, os acidentes e violéncias vém representando a terceira
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principal causa de obito no Brasil, reproduzindo um importante problema para a saude
publica no pais (SOARES FILHO, et al. 2016).

No Brasil, a instituicdo de politicas publicas voltadas para a redugdo dos
acidentes e violéncias, retrata a preocupacdo das autoridades no enfrentamento destes
problemas, que a cada ano ganha maior representacdo nas estatisticas de
morbimortalidade. No Espirito Santo, em 2013, os acidentes e violéncias ocuparam o
segundo lugar, com 18% do total da mortalidade geral (DATASUS, 2017). Destaca-se
que no ano de 2014 as causas externas foram a principal causa de morte na populacédo
com idade entre 1 a 59 anos, sendo responsavel por 80,33% dos dbitos entre 10 a 19
anos (ESPIRITO SANTO, 2016). Em meio ao universo de acidentes e violéncias que
acometem a populacdo geral no Espirito Santo, os tipos que denotam maiores
expressdes sdo as agressdes, que foram responsaveis por 44,8% das mortes no ano de
2010, seguidas pelos acidentes de transito (28,5%) (ESPIRITO SANTO, 2012).

Os acidentes e violéncias sdo considerados um problema social a medida que
exercem um grande impacto sobre os anos potenciais de vida perdidos na populagéo e
geram amplas consequéncias na realidade socioecondmica do pais. Além disto estima-
se que o gasto total do Sistema Unico de Saude com as vitimas de trauma no Brasil, gira
em torno de 24% das suas despesas, além disso, o valor diario pago nas internacdes por
acidentes e violéncias sdo 37% maior em comparacao as causas naturais (ALOCHIO,
2011).

O enfrentamento desta questdo, demanda esfor¢os coordenados e sistematizados
de diferentes segmentos governamentais, sociais e da populacdo em geral. Neste sentido
em 2001 foi instituida a Politica Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por
Acidentes e Violéncias que tem no servico de atendimento pré-hospitalar movel
(SAMU) um ponto fundamental para consecucdo de seu proposito.

O atendimento pré-hospitalar movel tem fundamental importancia no
atendimento das vitimas de acidentes e violéncias. A fim de prestar esse servico, o
Brasil dispde do SAMU 192 criado pelo Ministério da Saude. O SAMU 192 da Regido
Metropolitana da Grande Vitoria foi inaugurado oficialmente pela SESA em 2006 e
atualmente atua em 17 municipios.

Existem esforcos por parte das autoridades, utilizando-se de politicas de
prevencdo, protecdo, assisténcia e reabilitacdo, no intuito de reduzir a mortalidade e

morbidade causadas pelos acidentes e violéncias. Por essa razdo, acreditamos que
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conhecer a epidemiologia das causas externas na populacdo assistida pelo SAMU/ES,
assim como mapea-los, fomentard no aperfeicoamento e especificidade da triagem e do
atendimento pré-hospitalar. Destaca-se, ainda, que os mapas do nimero de ocorréncias
possibilitardo que se facam analises com relacdo "a distribuicdo espacial e a intensidade
das ocorréncias, permitindo que se amplie o entendimento das informacGes coletadas e
servindo como subsidio para efetuar planejamento de a¢6es em salde publica.

Diante do exposto 0 presente artigo tem como objetivo apresentar 0s
resultados parciais da pesquisa intitulada “Mapeamento dos acidentes de transporte
terrestres e outras causas externas na populacdo assistida pelo servigo de atendimento
maovel de urgéncia” que tem como objetivo analisar aspectos associados a0 mapeamento
dos acidentes de transporte terrestres e outras causas externas destacando o panorama de

distribuicéo e tendéncias no atendimento de urgéncias e emergéncias no estado do ES.

A partir de informagdes a serem coletadas de mapas digitais disponibilizados
pelo Instituto Jones dos Santos Neves (IJSN, 2017), foram elaborados mapas tematicos
contendo o0 numero de ocorréncias por municipios com auxilio da ferramenta de Sistema
de Informacdes Geogréaficas QGIS (QGIS, 2017). A coleta de dados foi realizada na
Central do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU 192 em amostra
aleatoria, de 2500 boletins de ocorréncia dos atendimentos realizados nos 17 municipios
atendidos pelo SAMU do Espirito Santo, no ano de 2015. Foram coletadas as variaveis
socio-demograficas, identificadoras de atendimento, classificacdo do grau de urgéncia
realizada pelo Médico, tipos de resposta enviadas, gravidade real e destino das
ocorréncias. As informacdes obtidas foram analisadas através de estatistica descritiva
simples, andlise univariada; o Residuo do Qui-Quadrado (residuo ajustado) foi
calculado para as varidveis com significancia estatistica (p<0,05). Foi realizada anélise
estatistica espacial descritiva com a elaboracdo de mapas tematicos com intensidade de
valor (coroplético).

Distribuicdo dos acidentes e violéncias de vitimas assistidas pelo SAMU 192

Espirito Santo no espago geografico.

Do total das ocorréncias atendida na populacao selecionada, para a realizacdo da
presente pesquisa, 883 (35%) foram em decorréncia de acidentes e violéncias, dos quais

50% foram vitimas de acidente de transporte terrestre, 33% sofreram quedas, 12%
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foram vitimas de agressé@o e 5% de outras causas. Das vitimas de acidente de transporte
terrestre 61% foram em decorréncia de colisdo, enquanto a queda de veiculo em
movimento e atropelamento foram 24% e 15% respectivamente. Das vitimas de
agressdo 41% foram em decorréncia de violéncia fisica, 36% em decorréncia de arma de
fogo e 23% por arma branca. A meédia de idade foi de 39.7 + 20 anos. A maioria da
populacdo estudada era do sexo masculino (71%), socorridas na regido de Vitdria
(82%), no periodo diurno (65%), durante a semana (67%), foram classificados de
amarelo (74%), receberam suporte basico (86%), foram avaliadas no local do acidente
com risco minimo (91%), foram transportados para uma Instituicdo de salde e

sobreviveram 96%.

Em relacdo aos municipios de origem das ocorréncias, o SAMU abrange, de
acordo com o Plano Diretor de Regionalizacdo do Estado do Espirito Santo de 2011, 17
municipios em 2015, sendo 15 pertencentes a Regido Metropolitana e 2 localizados na
Regido Sul. Contudo, para fins de analise, foram categorizados, seguindo a logistica
administrativa do SAMU, a existéncia de no minimo uma base avancada e sua area de
abrangéncia, da seguinte maneira: Regido de Vitéria (Cariacica, Viana, Vila Velha,
Vitéria), Regido de Guarapari (Anchieta, Guarapari, Pilma), Regido de Santa Teresa
(Funddo, Itaguacu, Santa Maria de Jetibd e Santa Teresa), Regido de Venda Nova do
Imigrante (Afonso Claudio, Brejetuba, Domingos Martins, Marechal Floriano, Venda

Nova do Imigrante).

Para se verificar a distribuicdo desta populacdo acima caracterizada, nas 4
regibes descritas anteriormente, foram elaborados mapas e utilizou-se de bases
cartograficas digitais em formato shapefile produzidas pelo Instituo Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), Instituo Jones dos Santos Naves (IJSN) e do
Departamento Nacional de Infraestrutura de Transporte (DNIT), as quais se encontram
disponiveis na péagina da internet dos respectivos Orgdos. Os arquivos contendo 0s
limites estaduais do Brasil e a malha municipal do Espirito Santo foram obtidos do
portal de mapas do IBGE (IBGE, 2019), enquanto que o0 arquivo com as areas
urbanizadas do Espirito Santo foi adquirido do portal Geobases do IJNS (IJNS,2019) e
0 sistema viario, do sitio do DNIT (DNIT, 2019).

Inicialmente definiu-se a localizagdo das bases do SAMU (Figura 1) que foi
fornecida pela coordenacdo do centro de regulacdo do SAMU do Espirito Santo em
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arquivo ASCII contendo coordenadas geodésicas obtidas do Google Earth.
Posteriormente, converteu-se estas coordenadas para o sistema de projecdo UTM com a
utilizacdo do software ProGrid (IBGE, 2019b) e importou-se 0 arquivo resultante no
QGIS.
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Figura 1. Area da pesquisa com as bases do SAMU-ES em 2015.
Fonte: Elaborado pelos autores.

Além das bases cartograficas digitais, foram utilizados o banco de dados criado a
partir da compilacdo de dados dos Boletins de Ocorréncia do atendimento pré-hospitalar
arquivados no centro de regulacdo do SAMU em Vitdria, bem como o banco de dados
com a estimativa da populagdo em 2015 disponibilizado pelo IBGE (IBGE, 2019c),

para a confec¢do dos mapas apresentados a seguir.

Visto que o banco de dados fornecido pelo SAMU possui varias ocorréncias de
um determinado parametro relacionado a um Gnico municipio, 0 que caracteriza uma
relacdo de um municipio para varias ocorréncias, a sua ligacdo com a base cartografica
foi realizada por meio da fun¢do “relagdo” do QGIS. Ja o banco de dados de populagao
possui uma Unica ocorréncia para cada municipio, sendo ligado a base cartografica a
partir da fun¢@o “unido”, que caracteriza uma relagdo de um para um. O geocodigo dos

municipios foi utilizado como chave primaria para realizar ambas as conexdes.
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A seguir apresenta-se 0s mapas produzidos que permitem entender como
algumas caracteristicas das vitimas de acidentes e violéncias, nomeadas como causa

externas nos mapas elaborados, se expressam no espaco geografico.

A figura 2 apresenta a distribui¢do das ocorréncias considerando as frequéncias
das ocorréncias nos 17 municipios assistidos pelo SAMU-ES. Nota-se que 4 municipios
da regido metropolitana, formada pelos municipios de Cariacica, Funddo, Guarapari,

Serra,Viana, Vila Velha e Vitdria concentram a maior parte dos acidentes e violéncias.
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Figura 2. Distribuigdo geografica do nimero de atendimento dos acidentes e violéncias considerando os
17 municipios da area de abrangéncia do SAMU-ES no ano de 2015.

Elaborado por: Rafael de Castro Cato.
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A presente pesquisa procurou entender como essas ocorréncias se distribuem nas
4 regibes de assisténcia do SAMU-ES considerando algumas caracteristicas pessoais e
do atendimento das vitimas e seus desfechos. Entretanto optou-se por apresentar nesse
artigo a influéncia do sexo, do ciclo de vida e a distribuicdo das agressoes.

Ao se buscar a influéncia do sexo na natureza das ocorréncias verificou-se que a
maioria das vitimas eram do sexo masculino. As variaveis que apresentaram
significancia, e portanto se associaram com o sexo, foram a regido do SAMU, tipo de
trauma, halito etilico, nivel de recurso enviado, periodo do plantdo, gravidade e obito no
local. Entretanto, a distribuicdo dessas nao foi uniforme entre homens e mulheres.
Verificou-se associa¢do (p<0,05) da influéncia no sexo masculino em relacdo a idade
adulta, periodo do plantdo noturno, nivel avancado de recurso enviado, agressao,
presenca de halito etilico e ocorréncia 6bito no local. Em relacdo ao sexo feminino,
constatou-se associacdo da influéncia do género em idosas, vitimas de queda, foi
enviado o suporte basico, auséncia de halito etilico e sem 6bito no local. A figura 3
apresenta a distribuicdo geogréafica do nimero de atendimento do SAMU considerando
0 sexo, tomando-se como base o numero de ocorréncia dos acidentes e violéncias
observados a partir da consulta aos bancos de dados do SAMU e de populacédo do IBGE
em 2015.

Legenda
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Figura 3. Distribuicdo geografica do nimero de atendimento dos acidentes e violéncias considerando o
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Sexo.
Fonte: Ballarini, et al, 2020

Os homens constituiram a maioria das vitimas atendidas por acidentes e violéncias,
0 que pode ser explicado pelos padrdes socioculturais solidificados na nogdo de género,
que os expdem a situacOes e comportamentos considerados de risco para acidentes e
violéncias, como por exemplo, a maior exposicéo a armas de fogo (SOUTO et al, 2017).
Ademais, como mostra a figura 4, destaca-se nessa populacdo, o envolvimento de
homens de faixa etdria adulta e a ocorréncia mais comum sendo os acidentes de
transporte terrestre, fatores que podem também estar atrelados ao padrdo sociocultural
instituidos a populacdo masculina jovem, como direcéo perigosa em altas velocidades, a
agressividade em realizacdo de manobras arriscadas no transito, atitudes intempestivas e
perigosas que denotam pouco cuidado com o proprio corpo (SAMPAIO et al, 2019). A
figura 4 apresenta a distribuicdo dos tipos de acidentes e violéncias de acordo com 0
Sexo.

Legenda - Causas externas
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Figura 4. Distribuicdo geografica dos acidentes e violéncias de acordo com o tipo de ocorréncia
considerando 0 sexo.

Fonte: Ballarini, et al, 2020

Considerando os diferentes ciclos de vida a maioria das vitimas assistidas foram

adultos (70%), seguida de idosos e criangas/adolescentes 17% e 13% respectivamente.
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As ocorréncias distribuem-se de modo proporcional a populacdo assistida em cada
territorio (Figura 5). Nesse cendrio, destaca-se a Regido de Vitoria que, com maior
nGmero de ocorréncias, concentra 42,8% da populagdo do Espirito Santo” e inclui cinco
dos sete municipios que constituem a microrregido administrativa mais importante do
estado, chamada Regido Metropolitana (BRASIL, 2015). Além disso, ao considerar a

populacdo com assisténcia do SAMU 192, 78,6% residem no territorio dessa regiao.

Legenda
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Figura 5. Distribui¢do geografica do nimero de atendimento por acidentes e violéncias considerando os
ciclos de vida.

Fonte: Martins,et al, 2020

No que tange as faixas etarias, os adultos sdo, em todas as regides, 0s que mais
frequentemente acionam o servico do SAMU-ES para o atendimento de acidentes e
violéncias (Figura 5). A populacdo adulta corresponde a, aproximadamente, 58,0% dos
espirito-santenses e 78,3% daqueles que tém acesso ao servico do SAMU 192 no

*0s dados tratados foram obtidos na secdo destinada as informagdes de Populacdo Residente do
DATASUS. Foram transcritos para uma planilha os dados referentes a Populagdo Residente do Espirito.
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estado. Deve-se compreender, contudo, que ha também maior exposicdo desse grupo
etario as causas externas, uma vez que constituem a parcela economicamente ativa da
populagdo, como mostrado por estudos semelhantes (BOONE et al.,, 2018;
CARVALHO; SARAIVA, 2015; GOMES et al., 2017). Do mesmo modo, a Vigilancia
de Acidentes e Violéncias (VIVA) demonstrou gque, nos anos de 2013 e 2014, 59,7%
dos atendimentos decorrentes de acidentes e violéncias em servigos de emergéncia
sentinela no Brasil foram a adultos (BRASIL, 2017).

A Figura 6 apresenta a distribuicdo geografica considerando os tipos de trauma
em cada ciclo de vida. Observa-se que na populagéo idosa a queda foi o principal tipo
de trauma, correspondendo a 82,3% dos atendimentos. Tanto os adultos quanto as
criancas/adolescentes apresentaram o acidente de transito como a ocorréncia mais

frequente, correspondendo a 58,9% e 50% dos traumas, respectivamente.

Legenda - Causas externas
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Figu?a 6. Distribuicdo geogréafica dos a;i;ientes e violéncias considerando os ciclos de vida.
Fonte: Martins, et al, 2020

Em relacdo aos adultos, todas as regies atendidas apresentaram o acidente de
transito como principal tipo de trauma (Figura 6). Este predominio (58,9%), foi
encontrado também pelo estudo de Boone et al. (2018), em que 58,5% dos adultos
atendidos pelo SAMU 192 por acidentes e violéncias foram vitimas de acidentes de
transito. Segundo o Ministério da Saude, através do documento VIVA: Vigilancia de
Acidentes e Violéncias (2017), os acidentes de transito ocorrem principalmente entre os
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adultos, sendo os homens responsaveis por 71% dessas ocorréncias €, com isso, 0
predominio do sexo masculino (Figura 5) pode esclarecer a maior frequéncia de
acidentes de transito encontrada nesse estudo.

Na populacéo da presente pesquisa 12% foram vitimas de agresséo, sendo que as
agressoes fisicas foram a causa mais frequentes (41%), seguidas do ferimento por arma
de fogo (35%) e por arma branca (25%). Quanto ao perfil das vitimas a maioria eram
adultos com idade entre 20 — 59 anos (80%) do sexo masculino (89%), a ocorréncia foi
observada no periodo da semana (58%), com turno da solicitacdo noturno (54%), a
gravidade presumida foi amarelo (45%), o recurso enviado foi a Unidade de Suporte
Avancado (68%) e a maioria foi transportado para um servico de salde (85%). A figura
7 apresenta a distribuicdo dos casos de agressdo. Nota-se que a distribuicdo ndo é
semelhante ao se considerar o nimero absoluto das ocorréncias e a proporcao por 100

mil habitantes.
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Figura 7. Distribuicdo geogréafica das ocorréncias de agressdo em vitimas assistidas pelo SAMU-ES em
2015.

Fonte: Elaborado pelos autores.

A gravidade dos acidentes e das violéncias varia conforme o enfoque que é dado
na sua investigacdo. Os acidentes vém se configurando como o0s agravos de maior
relevancia, tanto para as internagfes hospitalares quanto para os atendimentos de
urgéncia/emergéncia. Tal gravidade e as caracteristicas desses agravos e de suas vitimas
elegem-nos como prioridade para as politicas pablicas, ndo s6 do setor saide, mas de
varios outros setores. Também preocupante é o fato dos acidentes de transporte terrestre
e as agressbes estarem associados as mortes muito precoces e com grandes
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consequéncias sociais, assim como com importante impacto econémico para o setor de

saude.
Consideracoes finais

Existiram distribuicBes diferentes no espago geografico ao se considerar a
influéncia do sexo, do ciclo de vida e as agressdes sobre as ocorréncias e assisténcia
prestada as vitimas de acidentes e violéncias atendidas pelo SAMU192 no estado do
Espirito Santo. Verificou-se maior associacdo do sexo masculino a ocorréncias de
natureza violenta, enquanto o sexo feminino se mostrou mais associado ao processo
fisiopatoldgico de envelhecimento, envolvendo mais mulheres idosas atendidas por
quedas. As ocorréncias também se distribuiram de maneira diferente de acordo com o0s
ciclos de vida, uma vez que 0s grupos etarios sdo expostos de modo distinto aos
acidentes e violéncias. Acredita-se, todavia, que os resultados encontrados para 0 sexo
feminino ndo excluem o envolvimento significativo de mulheres em cenarios de
violéncia, principalmente quando se leva em consideracdo a marcante historia e
lideranca do estado do Espirito Santo no tangente ao nimero de casos violéncia

domeéstica e feminicidio.

Espera-se que os resultados subsidiem o planejamento de ac6es de melhoria do
SAMUIES e que identifiguem formas de se melhorar o gerenciamento dos recursos
materiais e humanos deste servico nos municipios de sua abrangéncia. Desta forma
espera-se otimizar 0s custos e proporcionar uma assisténcia eficiente e de melhor

qualidade.
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PPSUS
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