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RESUMO 

 

INTRODUÇÃO: Esta pesquisa tem como objetivo identificar o perfil dos usuários de 

moto envolvidos em acidentes de trânsito acolhidos no HMI, caracterizando-os 

através de variáveis socioeconômicas e a fim de identificar fatores relevantes para a 

ocorrência do acidente e descrever os impactos físicos, laborais e sociais desses 

pacientes. METODOLOGIA: Este estudo é observacional e transversal, realizado 

com 154 pacientes do ambulatório de ortopedia do HMI. Os dados foram coletados 

por meio de questionário elaborado pelos autores, com variáveis sociodemográficas, 

características gerais do acidente e consequências do acidente. RESULTADOS: As 

características sociodemográficas mais frequentes foram homens em idade 

produtiva, trabalhadores autônomos, com baixo nível de instrução acadêmica, de 

situação econômica média e procedentes de Imperatriz. Foram verificadas 

associações significantes entre o uso de álcool, turno e horário do acidente e 

potência do motor como fatores predisponentes importantes para ocorrência dos 

acidentes. CONCLUSÃO: Os achados deste artigo são dados que podem ser 

usados como foco em ações educativas de prevenção a tais eventos, de maneira 

que se implementem estratégias de intervenção de interesse multiprofissional 

buscando alcançar resultados significativos na redução de tais eventos. 

 

Descritores: Motocicletas. Acidentes de trânsito. Hospitalização.  
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ABSTRACT 

 

INTRODUCTION: This research aims to identify the profile of motorcycle users 

involved in traffic accidents hosted at HMI, characterizing them through 

socioeconomic variables and in order to identify relevant factors for the occurrence of 

the accident and describe the physical, work and social impacts of these patients. 

METHODOLOGY: This study is observational and cross-sectional, conducted with 

154 patients seen at the orthopedics outpatient clinic of HMI. Data were collected by 

applying a questionnaire prepared by the authors, with sociodemographic variables, 

general characteristics of the accident and consequences of the accident. 

RESULTS: The most frequent sociodemographic characteristics were men of 

working age, self-employed workers, with a low level of academic education, of 

average economic situation and coming from Imperatriz - MA. Significant 

associations were found between alcohol use, accident time and shift and engine 

power as important predisposing factors for accidents. CONCLUSION: The findings 

of this article are data that can be used as a focus on educational actions to prevent 

such events, in order to implement intervention strategies of multiprofessional 

interest, seeking to achieve significant results in reducing such events. 

 

Descriptors: Motorcycles. Traffic-accidents. Hospitalization. 
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RESUMO 
 

INTRODUÇÃO: Esta pesquisa tem como objetivo identificar o perfil dos usuários de moto 
envolvidos em acidentes de trânsito acolhidos no HMI, caracterizando-os através de 
variáveis socioeconômicas e a fim de identificar fatores relevantes para a ocorrência do 
acidente e descrever os impactos físicos, laborais e sociais desses pacientes. 
METODOLOGIA: Este estudo é observacional e transversal, realizado com 154 pacientes 
do ambulatório de ortopedia do HMI. Os dados foram coletados por meio de questionário 
elaborado pelos autores, com variáveis sociodemográficas, características gerais do 
acidente e consequências do acidente. RESULTADOS: As características 
sociodemográficas mais frequentes foram homens em idade produtiva, trabalhadores 
autônomos, com baixo nível de instrução acadêmica, de situação econômica média e 
procedentes de Imperatriz. Foram verificadas associações significantes entre o uso de 
álcool, turno e horário do acidente e potência do motor como fatores predisponentes 
importantes para ocorrência dos acidentes.  
 
Descritores: Motocicletas. Acidentes de trânsito. Hospitalização.  
 

ABSTRACT 
 
INTRODUCTION: This research aims to identify the profile of motorcycle users involved in 
traffic accidents hosted at HMI, characterizing them through socioeconomic variables and in 
order to identify relevant factors for the occurrence of the accident and describe the physical, 
work and social impacts of these patients. METHODOLOGY: This study is observational and 
cross-sectional, conducted with 154 patients seen at the orthopedics outpatient clinic of HMI. 
Data were collected by applying a questionnaire prepared by the authors, with 
sociodemographic variables, general characteristics of the accident and consequences of the 
accident. RESULTS: The most frequent sociodemographic characteristics were men of 
working age, self-employed workers, with a low level of academic education, of average 
economic situation and coming from Imperatriz - MA. Significant associations were found 
between alcohol use, accident time and shift and engine power as important predisposing 
factors for accidents.  
 
Descriptors: Motorcycles. Traffic-accidents. Hospitalization. 
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INTRODUÇÃO 

 

Ao longo dos séculos, a história relata o desenvolvimento das sociedades 

e as consequências intrinsecamente relacionadas a ele como o desenvolvimento 

comercial e a expansão das cidades e populações, fatores que culminaram na 

necessidade de desenvolvimento dos meios de transporte. No século XXI, um dos 

meios mais utilizados são as motocicletas e motonetas, que ocupam um espaço 

importante nas vias urbanas e rurais, e movimentam as relações sociais e 

comerciais1.  

Esses tipos de transporte, em um panorama de crescimento populacional 

exponencial e rápida urbanização, são cada vez mais adotados e associados à 

acidentes de trânsito e, consequentemente, à crescente nas taxas de morte 

prematura, acarretando em um aumento nos gastos públicos de ordem 

previdenciária e de saúde que afetam a qualidade de vida das vítimas nos âmbitos 

físico e psicológico2. 

Segundo dados do Sistema de Informações sobre Mortalidade do Sistema 

Único de Saúde (SIM – SUS), no ano de 2018 ocorreram 150.814 óbitos por causas 

externas no país, sendo 22,3% destes por acidentes de transporte e 7,6% 

especificamente por vítimas de acidentes envolvendo motocicletas ou motonetas3.  

No ano de 2019, no estado do Maranhão, as motocicletas e motonetas 

totalizaram 59,62% da frota de veículos, na cidade de Imperatriz, esses veículos 

correspondem a 51,35% (77.338 veículos) do total, sendo a maioria entre a frota 

local e responsável por 44% dos acidentes de trânsito, figurando como os principais 

veículos envolvidos nestes acidentes3. 

O risco de morte ou sequelas por acidentes de trânsito envolvendo 

motocicletas são agravados devido a menor proteção proporcionada pelo veículo se 

comparado a outros, o menor tamanho e a instabilidade no enfrentamento de 

aspectos da natureza e infraestrutura das vias de trânsito, como buracos, animais 

mortos ou que transitam nas vias, as condições da pavimentação, irregularidades 

das pistas e a presença de outros objetos inesperados na estrada são fatores 

associados4. 

O impacto de colisões ou quedas sofridas nesse caso é absorvido totalmente 

pelo condutor, sendo o mesmo exposto a altas cargas energéticas, sofrendo assim 

mais lesões traumáticas importantes, hipótese observada no estado do Maranhão, 
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que no ano de 2016 teve ocorrência de 909 casos de acidentes de motocicletas com 

vítimas fatais totalizando 54,17% de todos os óbitos por acidentes de trânsito no 

estado1.     

Portanto, o perfil das vítimas e os fatores associados a acidentes 

motociclísticos representam um estudo dos problemas que envolvem a sociedade 

contemporânea, O levantamento e estudo destes dados podem ser utilizados para 

direcionar gestores e profissionais de saúde traçarem um caminho na tentativa de 

prevenção e resolução de tais problemas. 

      Dessa forma, esta pesquisa tem como objetivo identificar o perfil dos 

usuários de motocicletas envolvidos em acidentes de trânsito acolhidos no Hospital 

MunicipaI de Imperatriz (HMI), caracterizando-os através de variáveis 

socioeconômicas e a fim de identificar fatores relevantes para a ocorrência do 

acidente e descrever os impactos físicos, laborais e sociais desses pacientes. 
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METODOLOGIA 

 

A abordagem proposta neste trabalho trata-se de um estudo 

observacional predominantemente descritivo e transversal. Deste modo, não houve 

nenhuma manipulação dos fatores de estudo utilizados na pesquisa, ele descreve e 

analisa a ocorrência de acidentes de trânsito envolvendo motociclistas atendidos 

pelo HMI de acordo com diversas variáveis pertinentes aos indivíduos estudados.  

A pesquisa será realizada no Município de Imperatriz- MA, que conta com 

uma população de 258.016 habitantes sendo a segunda cidade mais populosa do 

estado. Os pacientes abordados recorreram aos cuidados HMI entre os meses de 

outubro de 2019 e março de 2020. O referido hospital atende a pacientes não 

somente de Imperatriz, mas da região tocantina e paraense que se situam nas 

proximidades. A pesquisa possui consentimento da instituição, tendo a aprovação da 

mesma mediante assinatura do termo de autorização.  

A população da pesquisa é constituída por pacientes do Ambulatório de 

Ortopedia e Traumatologia do HMI, que passaram anteriormente por atendimento de 

urgência e/ou emergência no mesmo serviço. A amostra é probabilística, por 

conveniência. Utilizando-se de uma comparação o número absoluto da frotas de 

motocicletas e motonetas do Maranhão e de Imperatriz, e relacionando essa 

proporção com o número de acidentes de trânsito envolvendo tais veículos no 

Maranhão, podemos obter um dado probabilístico sobre o número de acidentes na 

cidade de Imperatriz. Sendo assim, o cálculo amostral de acordo com Santos (2018) 

constituirá em, no mínimo, 153 pacientes a serem entrevistados, considerando um 

nível de confiança de 95%. 

      Foram incluídos no estudo pilotos e passageiros de acidentes 

motociclísticos, de idade igual ou superior a 18 anos atendidos no HMI em 

decorrência de acidente envolvendo motocicletas e motonetas. Não foram inclusos 

na pesquisa pacientes com outros ferimentos causados por motocicletas e que não 

envolveram acidentes de trânsito, tais como queimaduras acidentais e quedas com a 

mototocicleta parada. Foram excluídos do estudo pacientes em estado crítico que se 

encontravam desorientados ou em estado comatoso e os pacientes que 

apresentaram problemas mentais que impossibilitavam a realização das medidas 

avaliativas. 
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       Esta pesquisa apresentou riscos mínimos para os participantes, riscos 

estes relacionados a possíveis desconfortos ocasionados pelos questionamentos 

dos instrumentos utilizados. Os benefícios que a pesquisa oferecerá aos 

participantes serão indiretos, relacionados ao reconhecimento dos perfis e fatores 

associados aos acidentes motociclísticos apresentados por eles, que servirão como 

referência para o desenvolvimento futuro de pesquisas que proponham intervenções 

que possam prevenir tais eventos, assim como ações nesse âmbito. 

Os dados foram coletados através de entrevista verbal do pesquisador com o 

participante após leitura e assinatura de Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE), através do questionário previamente elaborado pelo 

pesquisador, o qual aborda as seguintes variáveis: idade, sexo, procedência, 

escolaridade, como classifica a situação econômica, profissão, dia da semana do 

acidente, horário do acidente, se ingestão de álcool antes do acidente,  

circunstâncias do acidente, potência do motor da motocicleta, regiões do corpo 

lesadas, necessidade de cirurgia e ocorrência de amputações. 

 O TCLE foi descrito na íntegra ao entrevistado, contendo informações 

detalhadas dos objetivos e procedimentos metodológicos da pesquisa e foi assinado 

em duas vias de igual teor, de modo que uma via ficou com o entrevistado e a outra 

em posse do pesquisador responsável. 

 O recurso utilizado para leitura e manipulação dos dados estatísticos foi o 

Software Statistical Package for Social Sciences 22.0 para Windows (SPSS Inc. 

versão 22.0.0.0).  

 Após tabulação e análise de dados foram abordadas as proporções das 

variáveis exploradas, bem como as correlações entre elas para a construção da 

discussão. 

 O presente projeto de pesquisa foi aprovado na Plataforma Brasil. A 

pesquisa descrita neste projeto atende à Resolução nº 466/2012 do Conselho 

Nacional de Saúde (CNS), do Ministério da Saúde, que aprovou as diretrizes e as 

normas regulamentadoras de pesquisas que envolvem seres humanos.  
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

A amostra colhida contou com 154 pacientes, onde os dados 

sociodemográficos da população pesquisada (Tabela 1) apontaram para uma 

predominância de pacientes do sexo masculino (85,7%), com idade predominante 

entre 31 e 40 anos de idade (20,8%), trabalhadores autônomos (41,6%), com ensino 

fundamental completo ou incompleto (40,3%), situação econômica classificada como 

média (67,5%) e  procedentes de Imperatriz – MA (74%), cidade que centraliza o 

polo de saúde macrorregional atendido pelo HMI.  

Em relação ao sexo, a razão entre o sexo masculino/feminino foi de 6:1, o 

o que corrobora com dados estatísticos do período de Janeiro de 2017 a setembro 

de 2018 no estado do Maranhão, em que 78,42% dos acidentes com motocicleta 

documentados ocorreram com condutor do sexo masculino, sendo também as 

vítimas fatais mais prevalentes no ano de 2016, totalizando 86,24% dos casos3. 

Outros estudos5,6 também apontam para uma predominância masculina 

em acidentes de trânsito envolvendo motocicletas, fator relacionado à maior 

quantidade de condutores do sexo masculino na utilização de motocicletas como 

meio de transporte, se expondo a riscos potenciais do veículo associado a 

comportamentos perigosos, como superestimação da capacidade dos limites, maior 

probabilidade de uso de álcool e outras drogas, e outros fatores como imaturidade, 

inexperiência, condução com velocidade excessiva, manobras arriscadas e 

comportamento agressivo4,7.  

Em relação ao critério de idade, nota-se um aumento gradual da faixa 

etária dos condutores pesquisados até o intervalo entre 31 e 40 anos, culminando 

num declínio também progressivo a partir do intervalo entre 41 e 50 anos de idade. 

Em concordância com esta observação, Araújo, et al. (2017) relacionou a 

predominância da utilização de motocicletas para atividades cotidianas por pessoas 

em idade produtiva4 em jornadas como deslocamento para local de trabalho e 

instituições educacionais nos diversos níveis (ensino fundamental, ensino médio, 

ensino superior, etc.). 
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Os dados relacionados à profissão e escolaridade apontam 

predominância de trabalhadores autônomos e com ensino fundamental completo ou 

incompleto envolvidos nesses eventos, o que possivelmente é explicado pelo bom 

custo benefício da utilização de tais meios de transporte, por preço  acessível de  

baixo custo de manutenção, que permite com que famílias de baixa renda lancem 

mão de um maior uso de motocicletas que outras populações descritas na 

pesquisa.5 

 

Tabela 1. Características sociodemográficas. 

  n % 

Sexo   

Feminino 22 14,3 

Masculino 132 85,7 

Idade   

18 – 20 anos 22 14,3 

21 – 25 anos 26 16,9 

26 – 30 anos 24 15,6 

31 – 40 anos 32 20,8 

41 – 50 anos 29 18,8 

51 – 60 anos 17 11,0 

Maior que 60 anos 4 2,6 

Escolaridade   

Analfabeto 11 7,1 

Ensino fundamental 62 40,3 

Ensino médio 61 39,6 

Ensino superior 20 13,0 

Profissão   

Autônomo 64 41,6 

Servidor público 23 14,9 

Aposentado 6 3,9 

Trabalhador privado 44 28,6 

Não exerce atividade remunerada 8 5,2 

Estudante 9 5,8 

Procedência   

Imperatriz - MA 114 74,0 

Demais localidades 40 26,0 

Como você classifica sua situação econômica?   

Boa 29 18,8 

Média 104 67,5 

Muito boa 3 1,9 

Ruim 18 11,7 
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As características gerais e circunstâncias dos acidentes de trânsito 

envolvendo motocicletas são fatores determinantes para a análise e observação da 

tanto gravidade destes acidentes, bem como da reabilitação da vítima e retorno as 

suas atividades cotidianas. 

As circunstâncias do acidente, uso de álcool ou drogas ilícitas e potência 

do motor da motocicleta são fatores decretórios em possíveis casos de imperícia, 

inabilitação e inexperiência que culminam na ocorrência e gravidade dessas lesões 

e potencializam o cometimento de erros no trânsito por parte dos seus usuários8. 

O uso de bebidas alcoólicas foi indagado aos participantes da pesquisa 

(Tabela 2), onde se chegou à conclusão estatística que os horários e dias da 

semana de maior relação entre direção e álcool entre os entrevistados foi 

compreendido nos sábados (28,2%) e domingos (31%), entre 18:00 e 23:59 (45,1%). 

Tais dados podem ser justificados pelo fato da ausência da jornada de trabalho aos 

dias que compreendem o fim de semana somados aos horários de pico de 

funcionamento de bares e casas noturnas estimulam a ingesta alcoólica, e por conta 

do uso de veículos motores em prol do translado em torno desses locais acaba 

estimulando a direção alcoolizada dessas pessoas9. 

Entre os entrevistados que não ingeriram bebida alcoólica próximo ao 

horário dos acidentes de trânsito, o horário de maior incidência foi entre 12:00 e 

17:59 (51,8%), que estão relacionados aos horários de pico de trânsito, horário em 

que há um maior número de veículos circulando devido a ida e volta do trabalho, 

faculdade e escola10. 
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Tabela 2. Relação entre o uso de bebida alcoólica e horário e dias do 

ocorrido do acidente. 

  

Uso de bebida alcoólica 
Total 

p-valor* Sim Não 

n 
(%) 

n 
(%) 

n 
(%) 

Horário do acidente     <0,0001 

00:00 – 05:59 
12 

(16,9) 
6 

(7,2) 
18 

(11,7) 
 

06:00 – 11:59 
13 

(18,3) 
16 

(19,3) 
29 

(18,8) 
 

12:00 – 17:59 
14 

(19,7) 
43 

(51,8) 
57 

(37,0) 
 

18:00 – 23:59 
32 

(45,1) 
18 

(21,7) 
50 

(32,5) 
  

Dia da semana  
do acidente 

    0,001 

Domingo 
22 

(31,0) 
12 

(14,5) 
34 

(22,1) 
 

Segunda 
6 

(8,5) 
12 

(14,5) 
18 

(11,7) 
 

Terça 
2 

(2,8) 
10 

(12,0) 
12 

(7,8) 
 

Quarta 
7 

(9,9) 
8 

(9,6) 
15 

(9,7) 
 

Quinta 
4 

(5,6) 
20 

(24,1) 
24 

(15,6) 
 

Sexta 
10 

(14,1) 
7 

(8,4) 
17 

(11,0) 
 

Sábado 
20 

(28,2) 
14 

(16,9) 
34 

(22,1) 
  

*Teste Qui-quadrado. 

 

Em seus trabalhos, Petenuti et. al.11 e Fernandes et. al.12  trouxeram 

dados que corroboram com os encontrados nesta pesquisa, afirmando que 

automóvel é um veículo que contém maior proteção estrutural do que uma 

motocicleta, sendo assim a vítima de acidente de motocicleta é exposta diretamente 

ao choque no momento da colisão, ficando vulnerável a traumas múltiplos de maior 

gravidade que outros tipos de acidentes e que, portanto, as sequelas físicas geradas 

nesses eventos geram um afastamento dos postos de trabalho por meses. 

Em concordância com os dados supracitados, os dados analisados nesta 

pesquisa refletem a percepção dos autores, uma vez que, em relação as 
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circunstâncias do acidente, notou-se que 50% dos pacientes que foram atendidos 

por colisão moto-carro tiveram afastamento laboral de um mês, 61,5% dos pacientes 

atendidos por atropelamento tiveram período de afastamento laboral de 2 a 3 

meses, e  42% dos pacientes atendidos por colisão moto - moto tiveram afastamento 

superior a 5 meses (Tabela 3).  

 

Tabela 3. Relação das circunstâncias do acidente e o período de afastamento. 

  

Circunstâncias do acidente 

Total 
p-valor* 

 Capotamento/ 
Queda 

Colisão 
moto-
carro 

Colisão 
moto-moto 

Atropelamento 

 n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

Período de  
afastamento laboral 

    <0,0001 

1 mês  15  
(27,7) 

21  
(50,0) 

0  
(0,0) 

3  
(23,1) 

39  
(25,3)  

  

2-3 meses  20  
(37,0) 

13  
(31,0) 

17  
(37,8) 

8  
(61,5) 

58  
(37,7)  

 

4-5 meses  5  
(9,2) 

1  
(2,4) 

8  
(17,8) 

0  
(0,0) 

14  
(9,1)  

 

Mais de 5 meses  10  
(18,5) 

5  
(11,9) 

19  
(42,2) 

2  
(15,4) 

36  
(23,4)  

 

Afastamento definitivo  4  
(7,4) 

2  
(4,8) 

1  
(2,2) 

0  
(0,0) 

7  
(4,5) 

  

*Teste Qui-quadrado. 

 

Em relação a potência do motor e a gravidade das lesões sofridas, os 

dados da pesquisa mostraram que 66,7% dos pacientes que guiavam motocicletas 

superiores a 300 cilindradas lesionaram duas ou mais regiões do corpo ao passo 

que a motocicleta mais utilizada pelos pacientes entrevistados (125 a 150 

cilindradas) mostrou 32,2% de seu total com pacientes que lesionaram mais de uma 

região do corpo (Tabela 4). Tais números são justificados pela energia cinética 

aplicada ao impacto de um acidente causado por um veículo que consiga alcançar 

altas velocidades. Com o aumento da potência do motor da motocicleta, o poder de 

aceleração (capacidade de gerar trabalho) dá aos condutores a possibilidade de 

alcançar tais velocidades, e num eventual obstáculo, a velocidade de reação do 

condutor para uma frenagem satisfatória em muitas ocasiões não é suficiente, e por 

conta de motocicletas serem veículos desprovidos de estabilidade e segurança se 
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comparados a automóveis, os impactos são distribuídos de maneira irregular no 

corpo da vítima causando lesões mais intensas e mais distribuídas. 

 

 

Tabela 4. Relação entre a potência do motor e os impactos físicos. 

  

Potência do motor da motocicleta/motoneta 
Total 

p-valor* <125 cc 125 - 150 cc >150-300 cc > 300 cc 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

n  
(%) 

Regiões do  
corpo lesionadas 

   0,028 

Uma 
24  

(88,9) 
61  

(67,8) 
25  

(80,6) 
2  

(33,3) 
112  

(72,7) 
 

Duas 
3  

(11,1) 
25  

(27,8) 
3  

(9,7) 
4  

(66,7) 
35  

(22,7) 
 

Três 
0  

(0,0) 
4  

(4,4) 
2  

(6,5) 
0  

(0,0) 
6 (3,9)  

Quatro 
0  

(0,0) 
0  

(0,0) 
1  

(3,2) 
0  

(0,0) 
1  

(0,7) 
  

*Teste Qui-quadrado. cc= cilindradas. 

 

A ocorrência de sequelas mostrou também uma relação estatisticamente 

significativa com o período de afastamento laboral pós acidente, onde entre os 

portadores de sequelas temporárias (41,1%) e pacientes sem ocorrências de 

sequelas (53,3%) mostraram que o período predominante de afastamento laboral é 

de 2 a 3 meses, o que muda no caso das sequelas definitivas, onde predominam o 

afastamento por mais de 5 meses (37,9%) e o afastamento definitivo (24,1%) 

(Tabela 5). Dado citado também por Fernandes et. al.12, que pôde pode afirmar em 

seu trabalho que maior parte dos entrevistados, em meio aos que relataram 

sequelas físicas, voltou ao trabalho em até seis meses.  

A variável de afastamento laboral apresentou também relação significativa 

também com a ocorrência da necessidade de amputações, onde 50% dos pacientes 

necessitaram de afastamento laboral definitivo ou tiveram uma recuperação mais 

longa (40% tiveram afastamento de 4 a 5 meses) após o acidente, ao passo que 

40,3% dos pacientes que não necessitaram de amputação se mantiveram no 

período predominante de afastamento laboral apontado por essa pesquisa, ficando 

distante dos postos de trabalho de 2 a 3 meses.  
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Tabela 5. Relação entre o afastamento laboral, ocorrência de sequelas e 

necessidade de amputações. 

  

Ocorrência de sequelas 
Total 

p-valor* Definitivas Temporárias  Não 

n 
(%) 

      n 
    (%) 

   n 
  (%) 

  n 
(%) 

Período de  
afastamento laboral 

      <0,0001 

1 mês 
4 

(13,8) 
25 

(26,3) 
10 

(33,3) 
39 

(25,3) 
 

2-3 meses 
3 

(10,3) 
39 

(41,1) 
16 

(53,3) 
58 

(37,7) 
 

4-5 meses 
4 

(13,8) 
9 

(9,5) 
1 

(3,3) 
14 

(9,1) 
 

Mais de 5 meses 
11 

(37,9) 
22 

(23,2) 
3 

(10,0) 
36 

(23,4) 
 

Afastamento definitivo 
7 

(24,1) 
0 

(0,0) 
0 

(0,0) 
7 

(4,5) 
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CONCLUSÃO 

 

No presente estudo, foram verificadas associações significantes entre o 

uso de álcool, turno e horário do acidente e potência do motor como fatores 

predisponentes importantes que podem ser usados como foco em ações educativas 

de prevenção a tais eventos, de maneira que se implementem estratégias de 

intervenção de interesse multiprofissional buscando alcançar resultados 

significativos na redução de tais eventos. 

Por fim, os achados desse artigo podem ser úteis aos profissionais, 

gestores e pesquisadores na construção de uma rede de cuidado que foque tanto na 

prevenção como na promoção de saúde, possivelmente aliados á núcleos de 

atenção especializada, sistemas de apoio e sistemas logísticos regulamentados e 

governados centralizadamente pelo Sistema Único de Saúde. 
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