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RESUMO: Objetiva-se identificar e analisar estudos empiricos sobre acidentes de transito
que abordam variaveis psicossociais como conseqiiéncias ou preditoras do envolvimento com
acidentes de transito. Procedeu-se ao levantamento bibliografico eletrdnico da literatura indexada,
no periodo de 2000 a 2006, através do PsycINFO, MedLINE e LILACS, utilizando-se as palavras-
chave: Acidentes de Transito, Ansiedade, Depresséo, Adaptagédo Psicossocial e Qualidade de
Vida. Foram identificados e analisados 36 artigos agrupados em duas categorias, uma relativa
a ansiedade e qualidade de vida pds-acidente e outra relativa as variaveis pessoais dos condu-
tores que se envolveram em acidentes. Os estudos analisados constataram a associacdo de
acidentes de transito a ansiedade, depressao, prejuizos psicossociais, identificando como indi-
cadores do envolvimento com os acidentes de transito: jovens, sexo masculino, com tendéncia
a agressividade e transgressao social.

Descritotres: Acidentes de Transito. Ansiedade. Depress&o. Adaptagédo Psicossocial. Quali-
dade de Vida.

1- INTRODUCAO

Os acidentes de transito (AT) sdo considerados
uma problemaética da vida urbana e da civilizagao sus-
citada pela popularizacdo dos veiculos automotores no
cotidiano dos cidaddos.! Sdo referidos pela Organizagio
Mundial de Satide (OMS) como ocupando mundial-
mente o 9° lugar entre as principais causas de morta-
lidade, representando 2,8% do total mundial de disfun-
¢oes e incapacidades. Estima-se que o numero de mor-
tes como conseqiiéncia de lesdes em AT aumentara
de 5,1 milhdes em 1990 para 8,4 milhdes em 2020.?

Em diversos paises e inclusive no Brasil os AT

sdo considerados um importante problema de saude
publica pelas implicagdes, tanto para os individuos
quanto para a sociedade?®, em fungéo das seqiielas fi-
sicas e psicossociais decorrentes dos acidentes.
Faz-se necessario considerar que as incapaci-
dades decorrentes dos AT podem acometer as pes-
soas envolvidas, independente de seu papel na deter-
minagdo da ocorréncia do acidente, caracterizando-
as como vitimas. O termo vitima de AT ¢ aplicado aos
condutores, passageiros ou pedestres, enquanto dife-
rentes atores que t€ém em comum o envolvimento no
evento AT, necessitando de atendimento médico hos-
pitalar, independente da gravidade do evento.>*>
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O interesse pelas varidveis psicossociais as-
sociadas aos AT se reveste de importancia sob duas
dimensoes, a saber:

a) Como variavel conseqiiente, enquanto condigao de
impacto para as vitimas, quanto ao funcionamento
psicoldgico e a qualidade de vida, e

b) como variavel antecedente, enquanto caracteristi-
cas dos condutores que podem favorecer o envol-
vimento com AT.

A analise dos estudos sob estas duas dimen-
soes pode fornecer subsidios relevantes para orientar
praticas reabilitadoras e preventivas.

Neste contexto objetivou-se, com base em uma
revisdo sistematica da literatura indexada, identificar
e analisar estudos empiricos sobre AT que abordam
as varidveis psicossociais como conseqiiéncias as-
sociadas a dificuldades emocionais e prejuizo na qua-
lidade de vida pds acidente, e como antecedentes ou
peculiaridades dos condutores associadas ao envolvi-
mento com AT.

Procedeu-se ao levantamento bibliografico ele-
tronico da literatura indexada, no periodo de 2000 a
2006, nas bases de dados PsycINFO, MedLINE e
LILACS utilizando-se as palavras chaves: Traffic
Accidents/Acidentes de Transito, Anxiety/Ansiedade,
Depression/Depressao, Psychosocial Adaptation/
Adaptacdo Psicossocial e Quality of Life/Qualidade
de Vida. Foram incluidos para analise todos os artigos
relativos a estudos empiricos, que abordaram varia-
veis psicologicas relativas a pessoas adultas conside-
radas vitimas de AT incluindo pedestres, passageiros
e/ou condutores. Foram excluidos os artigos que abor-
daram exclusivamente: os aspectos epidemiologicos
dos AT; criangas e adolescentes como vitimas ou con-
dutores; tipos de seqiielas orgéanicas decorrentes do
AT; modalidades de tratamento do transtorno de stress
pos-traumatico; uso de alcool e envolvimento com AT
e a validagdo de instrumentos relativos ao comporta-
mento do motorista ao dirigir.

Com base nestes critérios foram identificados
36 artigos e para analise estes foram agrupados em
duas categorias, de acordo com os objetivos. Na pri-
meira categoria foram incluidos 16 estudos desenvol-
vidos com vitimas de AT, abordando a avalia¢do de
preditores do desenvolvimento ou instalagdo do qua-
dro clinico de transtorno de stress pos-traumatico, e
os indicadores de prejuizo na qualidade de vida apos
AT, na segunda, categoria foram incluidos 20 estudos
desenvolvidos exclusivamente com condutores, en-
quanto vitimas de AT, abordando varidveis pessoais e
as associagdes dessas ao envolvimento com AT.
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2- PREDITORES DE TRANSTORNO DE
STRESS POS TRAUMATICO (TSPT) E
QUALIDADE DE VIDA (QV) POS AT

Do conjunto de 16 artigos incluidos nesta cate-
goria 12 trataram do tema stress pds-traumatico e
quatro abordaram a tematica qualidade de vida.

Os estudos relativos ao TSPT (N=12), adota-
ram delineamentos longitudinais comparando o mes-
mo grupo de participantes em momentos diferentes,
em geral o periodo de um ano foi tomado como refe-
réncia para a realizagdo das avalia¢des. Em seis estu-
dos a primeira avaliacdo foi realizada no periodo de
hospitalizagao, imediatamente apos a ocorréncia de
AT, ou nas primeiras semanas subseqiientes, ndo ul-
trapassando quatro semanas, tal avaliacao foi tomada
como padrao de comparagdo com as avaliagdes pos-
teriores, visando identificar os indicadores com valor
preditivo associados ao desenvolvimento de TSPT. As
avaliagOes posteriores foram realizadas aos seis me-
ses e um ano e até trés anos apds o AT.

As avaliagOes posteriores, especialmente aos
trés e seis meses foram realizadas com o objetivo de
identificar a instalagdo do TSPT, tendo em conta que
os critérios de diagnostico para este transtorno esta-
belecem que ele ndo deve ser diagnosticado a menos
que haja evidéncia de que surgiu no periodo de até
seis meses apds um evento traumatico de excepcio-
nal gravidade®’, as demais avaliagdes em geral fo-
ram realizadas para confirmar a remissao do TSPT e
identificar o valor preditor das varidveis psicoldgicas
presentes nas primeiras avaliagdes.

Quanto aos estudos sobre QV (N=04) dois fo-
ram longitudinais, sendo que um deles realizou a pri-
meira avaliagdo durante a hospitalizagdo e a segunda,
um ano depois e o outro realizou a primeira avaliagao
ap6s a hospitaliza¢do e a segunda, 24 anos apds a
ocorréncia do AT. Os outros dois estudos adotaram o
delineamento transversal, realizando uma tinica avali-
acdo pos o AT.

Os participantes destes estudos relativos ao
TSPT e a QV em geral eram vitimas de AT que ne-
cessitaram de hospitalizagao, identificados durante a
internacao ou através de registros de arquivos, incluin-
do condutores, passageiros e pedestres, ndo fazendo,
ao avaliarem os aspectos psicossociais, a distingdo
destes atores. Em nenhum destes estudos o grau de
responsabilidade pessoal pela ocorréncia do AT foi
abordado ndo sendo feita referéncia a culpabilidade
como possivel fator estressor.
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Como procedimento para a coleta de dados os
estudos relativos ao TSPT adotaram avaliagoes indi-
viduais envolvendo a aplicagao de escalas padroniza-
das para a avaliacdo das varidveis relativas a:

a) TSPT;

b) a gravidade do trauma,;

c) a saude geral; e

d) as caracteristicas de personalidade, ansiedade e
depressdo, combinando as medidas obtidas por
estes instrumentos aos dados de questionarios re-
lativos as varidveis socio-demograficas.

Os aspectos psicologicos como caracteristicas
de personalidade, ansiedade e depressao, assim como
transtornos psiquiatricos prévios, foram considerados
como possiveis preditores de desenvolvimento de
TSPT. Os estudos avaliaram tais variaveis por meio
de inventarios de personalidade e de instrumentos pa-
dronizados especificos para diagndstico de sintomas
de ansiedade e depressdo assim como para diagnosti-
co de transtorno psiquiatrico prévio.

Os aspectos de QV foram avaliados por meio
de questionarios gerais e especificos, ¢ de escalas
padronizadas.

De modo geral, notou-se uma diversidade de
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instrumentos utilizados nos estudos que se destinaram
a avaliar preditores de QV e de desenvolvimento de
TSPT apos AT, ndo se observou uma sugestao expli-
cita de instrumentos que possam ser considerados mais
adequados para o estudo das variaveis psicoldgicas
ap6s AT. A Tabela I apresenta os principais resultados
relativos ao TSPT e a QV destacados nos artigos ana-
lisados.

Um amplo conjunto de varidveis psicoldgicas
foi identificado como preditoras de TSPT, a saber:
a) dissociacdo persistente;
b) sintomas de ansiedade e depressio;
¢) ruminacdo de idéias, acompanhada de irritabili-

dade e interpretacao negativa da situagao.

Os estudos ndo identificaram um perfil psicolo-
gico tipico com a presenca de variaveis especificas
associadas ao desenvolvimento de TSPT destacando
uma diversidade de varidveis que podem ser tomadas
como preditoras.

A presenga de transtornos de personalidade
diagnosticados previamente e de quadro psiquiatrico
de reagdo aguda ao stress logo ap6s o AT foram apon-
tados como condigdes preditoras de TSPT e de possi-
vel cronicidade deste quadro !7> 1819,

Tabela I: Principais resultados — identificacdo de variaveis preditoras de Transtorno de Stress
Pés Traumatico (TSPT) (N=12) e de prejuizos para a Qualidade de Vida (QV) (N=04)

et . Estudos*
Varidaveis Preditoras ISPT ov
Satide Mental
1- Reagdes psicologicas ao stress
- Dissociagao 8,9,10,11 -
- Ansiedade / Depressdo 12,13,14,15 20,21,22
- Ruminagao de idéias 10,16 -
2- Diagndstico psiquiatrico
- Transtorno de personalidade 17 -
- Reagdo aguda ao stress 18,19 -
Satide Fisica
1- Gravidade do trauma 18,9,16 20,21
2- Estilo de vida
- | do convivio social e familiar / impossibili- - 20,21,22,23

dade de retorno ao trabalho

* Os numeros correspondem aos artigos®?2.
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Com relagdo a saude fisica os estudos identifi-
caram a gravidade do trauma como um importante
preditor de desenvolvimento de TSPT referindo que,
quanto mais grave o trauma maior a probabilidade de
desenvolvimento de TSPT, associando o seu desen-
volvimento as limitacdes fisicas impostas pelo trauma,
principalmente aquelas que dificultam a locomogao.
Vale ressaltar que este conjunto de estudos avaliou
participantes que, do ponto de vista neurologico, man-
tinham um razoavel estado de consciéncia. Este crité-
rio de inclusdo por sua vez circunscreveu os limites da
consideragao da gravidade do trauma.

Os principais resultados dos estudos relativos
ao TSPT apontaram que pessoas que sofreram AT
apresentaram prejuizo na adaptacdo psicossocial apds
o AT, apresentando sintomas depressivos e de ansie-
dade que reforgam a sensagdo de estar doente. Tais
manifestagdes quando associadas a presenga de pro-
blemas de satide persistentes dificultaram a retomada
das atividades sociais e profissionais. Destacaram ain-
da como agravante, a pouca disponibilidade de supor-
te social e de programas de reabilitagdo chamando a
atencdo para a necessidade de investimentos dessa
natureza na area da satde.

Nos estudos relativos a QV os principais resul-
tados indicaram que as vitimas de AT em geral apresen-
taram prejuizos apos o evento. Destacaram como con-
di¢des preditoras de prejuizos na QV pos-acidente: a
gravidade do trauma, a presenga de sintomas de ansi-
edade e depressao e a diminui¢ao do convivio social e
familiar com dificuldade de retorno ao trabalho. De
forma semelhante os estudos relativos ao TSPT des-
tacaram a relevancia do suporte social e da reabilita-
¢d0 como condi¢des favorecedoras do retorno ao con-
vivio social e profissional que promovem melhor QV.

3- VARIAVEIS PESSOAIS DOS CONDUTO-
RES E SUAS ASSOCIACOES AOS AT

Os 20 estudos incluidos nesta categoria adota-
ram delineamentos transversais, realizando uma tni-
ca avaliacao apds o AT tomada como parametro para
a identificago das variaveis pessoais dos condutores
apos a ocorréncia do AT, sem especificar um periodo
de tempo padrao.

Os participantes foram identificados por meio
de consulta a dados de arquivos relativos as notifica-
¢oes policiais de ocorréncias de AT ou relativos a re-
gistros de atendimento médico hospitalar em decor-
réncia do AT, abrangendo exclusivamente condutores
de veiculos ap6s o envolvimento em AT.
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A coleta de dados, em nove estudos, foi realiza-
da por meio de envio dos instrumentos de avaliagao,
via correio ou internet para que os participantes res-
pondessem e reenviassem aos pesquisadores. Em ge-
ral utilizaram escalas padronizadas especificas para a
avaliacdo das variaveis relativas a:

a) comportamento de dirigir;

b) irritabilidade ao dirigir e

¢) caracteristicas de personalidade, combinando es-
tes instrumentos a questionarios gerais de carac-
terizacdo de varidveis socio-demogréficas e da si-
tuagdo em que o AT ocorreu.

Nos outros onze estudos, o procedimento ado-
tado envolveu a aplicagdo individual de escalas pa-
dronizadas especificas para avaliagdo dos aspectos
de personalidade e do comportamento de dirigir.

A avaliacdo do comportamento de dirigir foi
realizada, em dez estudos, por meio de escalas padro-
nizadas e enfatizou principalmente os erros e trans-
gressoes dos condutores de veiculos, procurando iden-
tificar fatores psicologicos, como agressividade, que
poderiam ser considerados como determinantes des-
tes comportamentos. O nivel de irritabilidade ao diri-
gir foi avaliado, em quatro estudos, através de um ins-
trumento padronizado especifico para a avaliagao desta
variavel. Os aspectos de personalidade dos conduto-
res foram avaliados em seis estudos por meio de in-
ventarios de personalidade diversos. Apesar de utili-
zarem inventarios padronizados que avaliaram a per-
sonalidade em aspectos diversos, os estudos focaliza-
ram a analise das variaveis relativas a agressividade.

A Tabela II apresenta os resultados mais rele-
vantes relativos a associagdo entre variaveis pessoais
dos condutores e envolvimento com AT.

Os estudos apontaram que os condutores mais
jovens, com idade entre 18 ¢ 20 anos, tém maior
probabilidade de envolvimento em AT, justificando
que a inexperiéncia e a tendéncia a atribuir um cara-
ter de diversdo ao ato de dirigir, fazem com que te-
nham pouca consciéncia das conseqiiéncias de seu
comportamento no transito. Os homens foram consi-
derados mais propensos ao envolvimento em AT, em
alguns estudos este risco foi duas vezes maior do que
o das mulheres 27- 2830, 31,

A agressividade e a irritabilidade ao dirigir fo-
ram também consideradas como condi¢des preditoras.
Os estudos identificaram que condutores mais agres-
sivos e mais irritaveis ao dirigir tém maior probabilida-
de de envolvimento com AT. A agressividade foi defi-
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Tabela II: Principais resultados — Identificacfio das caracteristicas dos condutores relacionadas ao envolvimento

em Acidentes de Transito (AT) (N=14)

Objetivo / N° de estudos

Variaveis Preditoras

Estudos*

Caracteristicas dos condutores
(14)

- Género — Masculino

Aspectos demograficos

- Idade — 18 /20 anos

24,25,26,27,28
29,30,27,31,32,33

Aspectos psicologicos e o
comportamento de dirigir

- Irritabilidade / Intolerancia

- Agressividade / Transgressao

34,29,35,36,37,38,39,40,41,42
30,38,40,41,43

* Os numeros correspondem aos artigos?#43.

nida como uma tendéncia ao desrespeito as normas
de transito vigentes, fazendo uso do veiculo como uma
forma de agredir a si e a sociedade. A irritabilidade
foi definida como pouca tolerancia e hostilidade dian-
te das caracteristicas rotineiras de organizacao do tran-
sito, sendo este caracterizado como um importante
fator estressor para o condutor.

Alguns estudos apontaram para a necessidade
de se identificar se as caracteristicas de agressividade
e irritabilidade sdo indicadores mais estaveis e estru-
turais da personalidade do condutor ou se estio rela-
cionadas a aspectos mais reativos e funcionais, ca-
racterizando varidveis situacionais.

A tendéncia a transgredir as normas de transito
foi identificada como um indicador de agressividade
ao dirigir, facilitando o envolvimento com AT, consta-
tando que os condutores com tendéncias a ndo res-
peitar os indices de velocidade, a ndo utilizar cinto de
seguranga ¢ a nao respeitar a sinalizacdo se envol-
vem mais com AT.

Nos estudos analisados observou-se uma diver-
sidade de varidveis psicossociais focalizadas e pouca
clareza quanto ao periodo de tempo pos AT tomado
como referéncia, o que dificultou as comparagdes.

Ressalta-se, ainda, que a explicitagdo da culpa-
bilidade pelo AT pode ser uma variavel que interfere
na avaliag@o do proprio comportamento feita pelos
envolvidos. Tal explicitagdo ¢ complexa por envolver
nao so as vitimas como as condigdes de contexto ¢ de
regulamentac¢do do transito além das leis que regem a
responsabilidade civil dos cidadaos com suas peculia-
ridades em diferentes paises 4.

Em todos os estudos analisados as varidveis
preditoras associadas ao envolvimento com AT iden-
tificadas em amostras com historia de envolvimento
com AT o que de certo modo limita o alcance dos
dados no que diz respeito ao seu valor preditor para
condutores em geral, independentemente do
envolvimento prévio com AT.

4- CONSIDERACOES FINAIS

De um modo geral, os estudos que objetivaram
identificar as conseqiiéncias dos AT na adaptacao psi-
cossocial e para a QV dos envolvidos, constataram o
impacto negativo para o funcionamento psicologico das
vitimas. Quanto as caracteristicas preditoras do pos-
sivel envolvimento com AT verificaram que as condi-
¢oes como idade jovem, sexo masculino e a tendéncia
a agressividade e transgressdo social foram as mais
associadas ao risco, caracterizando indicagdes espe-
cificas para programas de prevencao em saude.

Os estudos analisados foram conduzidos em
quatro paises diferentes e ndo fizeram referéncia ao
contexto social e de regulamentacao do transito nes-
tes locais como variavel incluida na analise, possivel-
mente ndo dando destaque a interferéncia destes as-
pectos situacionais na ocorréncia do AT. Focalizaram
a descri¢do de um perfil psicologico, buscando identi-
ficar caracteristicas pessoais preditoras do envolvi-
mento em AT, sem destaque para as variaveis ambi-
entais. Neste sentido, os delineamentos adotados nes-
ses estudos se contrapdem as consideragdes que apon-
tam que o transito deve ser considerado como um pro-
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blema social onde os antecedentes causadores dos
eventos ndo devam se restringir ao estudo da subjeti-
vidade do participante, mas deve abranger a sua in-
ser¢@o num contexto ambiental complexo, que consi-
dere o impacto do seu comportamento sobre o ambi-
ente e do ambiente sobre seu comportamento.*

Nos estudos analisados as varidveis pessoais
do condutor foram tomadas como as principais condi-
¢oes preditoras de envolvimento em AT. Consideram-
se necessarios novos estudos que visem a identifica-
¢a0 dos processos associados ao comportamento de
dirigir, considerando as caracteristicas psicoldgicas
individuais de forma mais ampla, assim como as con-
di¢cdes ambientais envolvendo a regulamentagao e or-
ganizacao do transito.

Outro ponto a ser destacado diz respeito a au-
séncia de referéncia a aspectos de culpabilidade dos
envolvidos e suas implicagdes enquanto um fator
estressor relevante que pode interferir na recupera-
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¢do pos AT. Tal variavel € complexa por envolver ques-
tdes de natureza diversa como a legal envolvendo a
prescricao de normas e punigdes e a pessoal, de forum
intimo, que envolve o sentido de responsabilidade e
atribui¢do de causalidade.

Ao analisar os estudos empiricos recentes iden-
tificados por meio de pesquisa sistematica nas bases
indexadas, constata-se a relevancia das variaveis psi-
cossociais enquanto uma medida das conseqiiéncias
dos AT para as vitimas e como um recurso de avalia-
¢ao0 das caracteristicas pessoais dos condutores que
podem funcionar como condig¢oes de risco favoraveis
ao envolvimento com AT. Na area da satide o conhe-
cimento de tais dimensdes pode instrumentar praticas
preventivas e de reabilitacdo. Destaca-se como rele-
vante que os aspectos psicossociais sejam levados em
conta nos programas de reabilitagdo pds-trauma para
as vitimas de AT, dadas as especificidades dessa
populagao.

Magalhdes SHT, Loureiro SR. Traffic accidents and psychosocial variables — A literature review. Medicina
(Ribeirao Preto) 2007; 40 (3): 345-51, july/sept.

ABSTRACT: The objective of this study was to identify and analyze empirical studies on traffic
accidents in terms of psychosocial variables as consequences or predictors of involvement in
traffic accidents. An electronic bibliographic search of literature indexed with PsycINFO, MedLINE
and LILACS, between 2000 to 2006, was undertaken using the key words: Traffic Accidents,
Anxiety, Depression, Psychosocial Adaptation and Quality of Life. A total of 36 articles were identified
and grouped into two categories, one relative to anxiety and quality of life after accident and the
other relative to the personal variables of the drivers. The studies evaluated associated traffic
accidents with anxiety and depression, psychosocial loss, identifying the following characteristics
as indicators of involvement in traffic accidents: young, male, with tendency to aggressiveness
and social transgression.

Keywords: Accidents, Traffic. Anxiety. Depression. Psychosocial Adaptation. Quality of Life.
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