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No ano de 2018, ocorreram em Portugal 34 235 aci-
dentes com vitimas e morreram 675 pessoas.' Mais de 10
pessoas por semana, o equivalente a 66 mortes por cada
milhdo de habitantes - a Unido Europeia registou uma meé-
dia de 49 ¢6bitos por milhdo no mesmo periodo.

A mortalidade rodoviaria em Portugal foi das que mais
decresceu desde 2010 (menos 35% de 6bitos) mas os es-
forgos realizados néo foram suficientes para alcangar a
média europeia. Um dos resultados mais perturbadores do
relatorio da Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria
foi o aumento de 12% no ndmero de mortos entre 2017 e
2018. A tendéncia de estagnacdo ou inverséo na reducao
do numero de mortes é visivel em toda a Unido Europeia - &
conhecida a relagao da sinistralidade com ciclos econémi-
cos, mas existem mais determinantes a estudar.

Apesar da carga brutal que os acidentes rodoviarios
representam para a sociedade portuguesa - ao causarem
mortes prematuras e incapacidades vitalicias - existem
poucos estudos conhecidos que tracem o perfil destes
acidentes nas nossas estradas recorrendo a técnicas mo-
dernas de geolocalizagdo e a segmentagéo do perfil dos
envolvidos.

O Plano Estratégico Nacional de Seguranca Rodoviaria
- PENSE 20202 mostrou resultados positivos no periodo de
2011 a 2015. Apesar da diminuicdo acelerada do niumero
de mortes, o numero de acidentes manteve-se, salientando
a importancia de fatores relacionados com o comportamen-
to humano e gestéo do sistema rodoviario (que inclui legis-
lacdo, policiamento e informacéo).

Sugerimos quatro eixos que poderdao beneficiar de
maior envolvimento dos profissionais de saude.

Uma melhor utilizagdo dos dados

Os dados publicos disponiveis ndo permitem uma ana-
lise rigorosa de fatores de risco. Seria util empreender mé-
todos analiticos mais sofisticados para perceber de que
forma as politicas de prevengao rodoviaria influenciaram a

evolucgdo da sinistralidade. E necessario ir para além da
mera identificacdo de pontos negros nas nossas estradas e
da analise descritiva de relatdrios. A comunidade cientifica
poderia elaborar mapas de risco - mas para tal &€ necessa-
rio que estejam dados disponiveis para iniciativas colabo-
rativas. Estes dados, anonimizados, deveriam ser um bem
publico.

A escassez de evidéncia transcende a realidade da si-
nistralidade e de Portugal: é um problema a nivel global,
embora existam exemplos de boas praticas. A cidade de
Leeds e o Estado da Califérnia ja partiiham abertamente
os seus dados de sinistralidade rodoviaria (data.gov.uk;
healthdata.gov); e em certos paises nérdicos existem insti-
tutos especificamente dedicados a investigacdo em trans-
portes e rodovias.

Propomos a divulgagéo alargada do ‘perfil de risco’ das
estradas, em fungéo da sinistralidade no ultimo ano e nos
ultimos cinco anos. A sinalizagéo a entrada de trogos espe-
cificos com mensagens alusivas poderia ser reforcada e a
construcao de vias futuras teria evidéncia adicional dispo-
nivel. A colaboragdo com recursos humanos qualificados é
uma condig¢ao para que os dados, que ja sao recolhidos pe-
los diversos servigos do Estado, se transformem em mais
conhecimento e melhores politicas.

Estudar e mudar comportamentos

Estudos internacionais sugerem que a estratégia mais
eficaz para reduzir o nimero de acidentes da estrada é o
policiamento para assegurar a aplicagéo da lei. As interven-
¢bes educacionais por si sé provaram ser insuficientes na
promogao de mudangas culturais, embora nao devam ser
descuradas como estratégia de suporte.®

Tal como referenciado pelo PENSE,? parece haver per-
sisténcia de comportamentos de risco, apesar de haver
mais seguranca. Condutores, passageiros e pebes com-
preendem os riscos dos seus comportamentos e conhe-
cem também o cddigo da estrada. A investigacao do tipo
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qualitativo pode contribuir para revelar os mecanismos psi-
cossociais que levam a estas atitudes de risco conscientes,
o que poderia guiar futuras medidas de alteragéo de com-
portamentos. Existem iniciativas interessantes em que sao
aplicados métodos de ciéncias do comportamento e o seu
papel no desenho e implementagéo de politicas, sendo a
Behavioural Insights Team do Reino Unido o exemplo mais
famoso.

As campanhas de sensibilizagdo para a adopgdo de
comportamentos seguros deve fazer parte de um pacote
de politicas abrangentes, e devem fazer uso das novas pla-
taformas. A tematica da sinistralidade rodoviaria deve con-
tinuar a ser abordada nos curriculos escolares, sobretudo
da dptica da prevengdo com particular foco na sua magni-
tude anormal entre ndés. O uso de telemoveis na estrada
podera ter um papel relevante nas estatisticas recentes,
com particular foco nos acidentes dentro de localidades e
atropelamentos.* A recente campanha em Portugal “o me-
Ihor presente é estar presente”, dirigida a época das festas,
deveria ter um eco longitudinal ajustado, mantendo-se ati-
va nos media e redes sociais por periodos de tempo mais
longos. Finalmente, um dos maiores desafios € o consumo
de alcool e de substancias psicoativas. Estima-se que, glo-
balmente, o alcool seja responsavel por cerca de 30% dos
acidentes rodoviarios,> embora exista pouca informagao
sobre a realidade em Portugal.

E de extrema importancia alterar a aceitabilidade social
da combinacgao de alcool e condugao, a comecar pela faci-
lidade de acesso em estagbes de servigo. Politicas direcio-
nadas a diminuicdo do consumo teréo, expectavelmente,
impacto mais vasto na morbimortalidade, mas necessitam
de ser desenhadas de acordo com as realidades existen-
tes. O investimento em transportes publicos é também uma
resposta util a esta tematica e de consequéncias alarga-
das.

Reforma da regulagdo da habilitagdo dos condutores
Atestados médicos para condugao nao devem ser ape-

nas mais uma burocracia. Os centros de avaliagdo médica

e psicologica tardam em sair do papel, o que leva a que
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esta funcdo recaia sobretudo nos médicos de familia. E ine-
ficiente, e a possibilidade de emissao de atestado por qual-
quer médico ndo oferece um contexto regulatério adequa-
do. O veiculo automdével tem um papel fundamental no quo-
tidiano e na quebra de isolamento de uma parte substancial
da populagao que nao tem acesso a transportes publicos.
Porém, a emisséo de atestado e a supervisdo das condi-
¢bes para condugao carecem de critérios mais apertados
para nao colocar em risco a vida do proprio e terceiros.

Formacgao e resposta a acidentes

Dada a frequéncia dos acidentes rodoviarios em Por-
tugal, muitos profissionais de saude serdo confrontados
com uma situagao em que deverao prestar assisténcia em
condicdes dificeis mesmo sem ter experiéncia em cuida-
dos pré-hospitalares. Sera importante durante os cursos
superiores haver formagao nado so para reflectir sobre a
tematica como para estarem preparados a responder nes-
tas situagdes.® E imperativo também assegurar e reforcar a
capacidade de resposta a acidentes multivitimas em todo
o territério nacional, sem prejudicar os cuidados de saude
habituais e com atengdo a assimetrias geograficas. O apoio
psicossocial as vitimas e suas familias faz parte de um con-
junto de necessidades, agudas e crénicas, geradas pelos
acidentes rodoviarios que ndo devem ser subestimadas.

Embora seja referida a participagado da Saude no PEN-
SE, é claro que os profissionais de saude devem pressio-
nar solugdes concretas e céleres para o flagelo da sinistra-
lidade rodoviaria. S&o os primeiros a saber que a cifra de
675 oObitos esconde um universo de incapacidade e soffi-
mento dificil de quantificar. O término do periodo do actual
PENSE em 2020, e respetiva avaliagdo em 2021, sera uma
oportunidade para aumentar e melhorar a participagéo da
Saude. A criagdo de organismos de investigagéo, indepen-
dentes e multidisciplinares, especificos desta tematica é
uma solugéo para garantir um futuro melhor. Mas os or-
gaos decisores devem estar recetivos a colaboragao, para
o melhor uso possivel da evidéncia. E para o bem da nossa
populagéo: afinal de contas, a sinistralidade rodoviaria ndo
€ um acidente.
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