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PREFACIO
DO PREFEITO

Osresultados sdo positivos e mostram que seguimos na estrada virtuosa em que, cada vez mais, os
usudrios mais desprotegidos e vulnerdveis de nossas ruas ganham espagos adequados e seguros
para um “ir e vir” mais digno. Conseguimos o que poucas cidades do mundo tém conseguido,
especialmente no Brasil: devolver a quem anda de bicicleta, particularmente, a dignidade de ndo
ser mais um usudrio invisivel. Hoje e gratificante ver como o respeito tem melhorado - a despeito
de ainda termos um longo caminho pela frente.

Lembro de quando iniciamos algumas das transformagoes vidrias em Fortaleza, ainda em 2014.
Houve alguma resisténcia e muito debate sobre a necessidade de garantir espago nas ruas para
outros usudrios que ndo os de veiculos motorizados e alguns disseram que ndo havia demanda.
Espanta ver que hoje o Bicicletar tem um dos maiores usos de bicicleta por estacdo do Brasil.
Estamos atravessando um processo, em conjunto com tantas outras cidades no mundo, em busca
de sustentabilidade. Ndo apenas nos quesitos ambientais, mas também de redu¢do de mortes e
ferimentos no transito.

A melhoria que temos alcangado nos ultimos anos, reconhecida até mesmo pela Organizagdo
das Nagoes Unidas (ONU), é fruto do esforco coletivo da Prefeitura de Fortaleza em conjunto
com a sociedade que, sucessivamente, tem abracado a pauta da mobilidade ativa, sustentdvel e
sobretudo segura. Ndo € mais possivel planejar e organizar nossas ruas sem colocar a seguranga
vidria em primeiro lugar e assim combater essa epidemia vergonhosa de mortos e feridos no
trénsito que assola todo o mundo e destrodi o futuro para tanta gente. Esse € um trabalho continuo
que precisa do engajamento de todos para ser sustentdavel no caminho que temos pela frente.
Sdbio € o ditado popular que diz que € melhor prevenir do que remediar.

ROBERTO CLAUDIO RODRIGUES BEZERRA
Prefeito de Fortaleza



PREFACIO DO
DIRETORDO SAMU

Vocé ndo imagina o drama, até vivenciar na proépria pele a dor e o sofrimento. E esse o dia a dia
dos socorristas do Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), seja qual for a regido da
cidade. Entre os muitos chamados de emergéncia que chegam até a central 192, os acidentes de
transito sdo os que mais entristecem - justamente porque Nndo sdo “acidentes”, obras do acaso e
imprevisiveis. Desde o inicio do século a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) relne evidéncias
suficientes para saber que sim, é possivel prevenir um acidente mudando certos comportamentos,
como o excesso de velocidade, beber e dirigir, ndo usar o capacete corretamente ou o cinto de
segurancga e assentos inapropriados para os pequenos.

Essa dura realidade que dilacera familias sobrecarrega os servigos de emergéncia, hospitais e ate
mesmo o atendimento de urgéncia - sem mencionar os custos gigantescos para o SUS e para
toda a sociedade. Por muitos anos pareceu ser uma epidemia silenciosa, que poucos conseguiam
perceber ou mesmo identificar ferramentas para combater o problema. Mas, felizmente, a mareé
tem mudado a favor dos que estdo no front de combate, em ruas e unidades de saude.

Resultados como a redu¢do no numero de mortos e feridos no transito tém se tornado cada vez
mais evidentes em corredores e mesmo nos chamados que continuam a chegar até anossa central.
E um sopro de esperanca de que j& é possivel vislumbrar um futuro em que vamos conseguir
atuar com ainda mais eficiéncia na prevengdo, ao inves de seguir testemunhando tantos sonhos
interrompidos. Prevenir acidentes estd longe de ser uma questdo apenas de gestdo do transito -
€ antes de tudo uma questdo de saude publica.

DR. FREDERICO CARLOS DE SOUSA ARNAUD
Diretor do Servico de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU) 192 Fortaleza
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DEFINICOES
IMPORTANTES:

Acidente de trdnsito é definido
como uma colisdo ou qualquer
impacto em uma via provocando
morte, ferimento ou danos
materiais (ABNT, 2015). Vitima
de trdnsito, por sua vez, refere-se
a todo individuo ferido ou morto
envolvido em um acidente de
transito. O numero de acidentes
de trdnsito envolvendo vitimas
feridas ou fatais, portanto, tende
a ser menor gue o numero de
vitimas, dado que um acidente
por ter mais de uma vitima de
trénsito.

ol. INTRODUCAO

Monitorar as tendéncias da morbimortalidade no transito
€ papel central da Prefeitura de Fortaleza, possibilitando a
orientacdo de politicas publicas para prevencdo de mortes de
lesdes no trénsito. O presente relatorio reune as estatisticas
oficiais consolidadas pelo Sistema de Informagdoes em
Acidentes de Trdnsito - SIAT, além de outras fontes de
informacgdes e conhecimento sobre a evolugdo dessa
problematica em Fortaleza. O Relatoério Anual de Seguranga
Vidria € um documento estratégico para engajar os atores
diretamente e indiretamente relacionados ao tema, pois
traz de forma clara um panorama da dimensdo dramdtica
do problema da violéncia no trdnsito em Fortaleza, sendo
este conhecimento um ponto de partida para o fomento
a mudanga nos processos de gestdo da Seguranga Vidria
e a mudanc¢a de comportamento de todos. Aqui, serdo
abordados os padrdoes espaco-temporais dos acidentes
(Capitulo 4), o perfil das vitimas envolvidas (Capitulo 5), o
monitoramento dos fatores de risco (Capitulo 8) e as agoes
empreendidas para mitigagdo da problemdtica (Capitulo 9).

FONTES DE DADOS
E INFORMACOES

Os dados aqui utilizados foram compilados pelo Sistema de Informagdo de Acidentes de Trénsito de
Fortaleza - SIAT, gerenciado pela Autarquia Municipal de Trénsito e de Cidadania de Fortaleza - AMC,
desde 2001

O SIAT integra informagdes coletadas pela AMC com outras advindas dos seguintes érgdos:
Coordenadoria Integrada de Operagdes de Seguranca - CIOPS; Pericia Forense do Ceard - PEFOCE;
Instituto Dr. José Frota - IJF; Policia Rodovidria Estadual do Ceard - PRE; Policia Rodovidria Federal -
PRF; Servico de Atendimento Movel de Urgéncia - SAMU e o Sistema de Informagdes de Mortalidade
- SIM, gerenciado pela Secretaria Municipal de Saude - SMS.

Além dos dados consolidados pelo SIAT, serdo utilizadas fontes de informagoes complementares
como: a) A pesquisa de Fatores de Risco, realizada pela Johns Hopkins University em parceria com a
Universidade Federal do Ceard; b) A pesquisa de avaliagdo da campanha de midia “Ndo Arrisque” contra
o ato de beber e dirigir; c) Relatérios oficiais do Comité de Gestdo de Mortalidoade em Acidentes de
Trénsito — CGDMAT, composto por representantes da AMC, SAMU, IJF, PEFOCE e SMS e que tém o
objetivo de investigar em maior detalhe as causas provaveis por tras dos acidentes fatais; d) Pesquisa
amostral realizada entre setembro e dezembro de 2017 com vitimas de acidentes de trdnsito ocorridos
em Fortaleza, atendidas pelo IJF.

RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018 [fok]




o2. SUMARIO EXECUTIVO

NO [ No Relatério Global sobre o Estado de Seguranca Vidria 2018, publicado pela
MUNDO [ Organizagdo Mundial da Saude, consta que aproximadamente 1,35 milhdo de pessoas
morrem em decorréncia de acidentes de trdnsito anualmente, uma média de 1 morte
a cada 25 segundos. Para a populagdo de S a 29 anos, acidentes de transito ja sdo a

principal causa da morte.

De acordo com o DATASUS, no Brasil, em 2017, 36.430 pessoas morreram em decorréncia
de acidentes de transporte, o que denota uma taxa de 17,1 pessoas a cada 100.000
habitantes, sendo maior do que Argentina (14) e Chile (12,5) e seis vezes a taxa da Suécia
(2,8). Para a populag¢do entre S e 14 anos, acidentes de trdnsito sdo a principal causa de
morte, e a segunda maior causa para a populacdo entre 14 e 49 anos

EM [ Em 2018, foram registradas 226 vitimas fatais nas vias de Fortaleza, nimero 11,7% menor
FORTALEZA [ do que em 2017 e 40% menor do que em 2014. Tal estatistica coloca os acidentes de
trénsito como a 129 causa de morte na cidade. Em 2016, foi a 69 causa. Dentre as vitimas
fatais 44,7% eram usudrios de motocicletas e 40,3% pedestres. O perfil bdsico da vitima
fatal em Fortaleza é motociclista, homem, de 30 a 59 anos, seguido de pedestre, homem

com mais de 60 anos.

Para cada vitima fatal foram registradas ainda S3 vitimas feridas, totalizando, no ano
de 2018, 12.093 vitimas feridas. Dentre as vitimas feridas 68,9% eram ocupantes de
motocicletas e 12% pedestres. O perfil principal da vitima ferida € motociclista, homem, de
30 a 59 anos.

Os meses com mais ocorréncias com vitimas (fatal e/ou ferida) foram marco (8,3%) e
setembro (8,9%), e, durante a semana, os dias que apresentaram maior nimero absoluto
de ocorréncias foram a sexta-feira (12), o sabado (2°) e a segunda-feira (32). As faixas
hordrias que concentram maior numero de ocorréncias com vitimas feridas ou fatais sdo
de 18h a 19h e de 16h a 17h.

Estima-se que, para 2018, os custos diretos e indiretos relacionados a acidentes de
trénsito foram da ordem de 506 milhoes, valor que representa 0,8% do PIB da capital.

A taxa de mortalidade no trdnsito em 2018, em Fortaleza, foi de 8,6 mortes/100 mil
habitantes, mostrando uma diminui¢do de 12,2% em relagdo a 2017 e de 42,6% quando
comparado com o indicador de 2010, inicio da Década de Ag¢des para Seguranca Vidria
da ONU. A evolugdo mostra uma tendéncia de diminuigcdo do risco de morte por acidente
de transito em Fortaleza.

Em Fortaleza, segundo pesquisa realizada pela Universidade Johns Hopkins em parceria
com a Universidade Federal do Ceard, 17% de todos os condutores excedem a velocidade
permitida, gerando situagdes de risco de morte para usudrios vulnerdveis. Essa mesma
pesquisa apontou que 91% dos usudrios de motocicletas usam capacete corretamente,
que 94% usam cinto de seguranga no banco dianteiro e 47% usam no banco traseiro e que
apenas 47% das criangas menores de 11 anos utilizam alguma medida de seguranca. 1,7%
dos condutores parados em blitz se recusaram a fazer o teste do bafémetro ou testaram
positivo para a ingestdo de dlcool.

{6l RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018




03. FORTALEZA EM NUMEROS

A cidade de Fortaleza, capital do estado do
Ceard, € a 59 maior cidade do pais, com uma
populacdo estimada para o ano de 2018
de 2.643.247 milhoes de habitantes e uma
drea total de 314,9 km?® Sua densidade é de
aproximadamente 8.393,9 habitantes/km?.

A cidade possui aproximadamente 4.000
km de extensdo de malha vidria e uma frota
estimada em 1.0986.52 veiculos, em dezembro
de 2018, segundo Departamento de Trdnsito
do Estado do Ceard (DETRAN/CE, 2016). 28,2%
dos veiculos registrados sdo motocicletas
(motocicletas, ciclomotores e motonetas).
Atualmente, a capital apresenta uma taxa de
motoriza¢do de 2,40 hab./veiculo.

O CRESCIMENTO DA FROTA DE
MOTOCICLETAS FOI TRES VEZES MAIS
VELOZ QUE O CRESCIMENTO DAFROTA
DE AUTOMOVEIS, CONSIDERANDO O
PERIODO DE 2008-2018.
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MORTALIDADE
NO TRANSITO:

Em 2016, as mortes por Acidentes de
Transporte Terrestre representavam a 5¢
causa de morte para os fortalezenses,
caindo, em 2018, para a 112 causa, como
visto na tabela abaixo. Esta evolugdo
positiva a nivel local em Fortaleza ndo segue
a tendéncia mundial, onde a Organizagdo
Mundial da Saude prevé que, até 2050, as
lesdes por acidentes de trénsito passem a
ser a 59 principal causa de morte para a
populacdo global.

POPULACAO DE

FORTALEZA
2.627.82
habitantes
(IBGE, 2018)

5¢ MAIOR DO PAIS

908

[l Motocicleta + Motoneta

VEICULAR . Onibus e Caminhdo (reboque e semirreboque) . QOutros

Figura O1
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RANKING DE CAUSAS DE MORTE EM FORTALEZA (SMS, 2019)

HOMICIDIOS HOMICIDIOS

29 HOMICIDIOS AVC AVC
3¢ PNEUMONIAS PNEUMONIAS PNEUMONIAS
4¢ INFARTO AGUDO DO MIOCARIO  INFARTO AGUDO DO MIOCARIO ~ INFARTO AGUDO DO MIOCARIO
5a CANCER DE BRONQUIOS CANCER DE BRONQUIOS CANCER DE BRONQUIOS

E PULMOES E PULMOES E PULMOES
B¢ _ DIABETES MELLITUS ALZHEIMER
79 DIABETES MELLITUS ALZHEIMER DIABETES MELLITUS
8¢ OUTRAS DPOC OUTRAS DPOC OUTRAS DPOC
9¢ ALZHEIMER — CARDIOMIOPATIAS
10¢ CANCER DE MAMA CANCER DE MAMA CANCER DE MAMA
1@ INSUFICIENCIA CARDIACA INSUFICIENCIA CARDIACA DOENGA ISQUEMICA CRONICA

DO CORAGAO

1pa CANCER DE ESTOMAGO DOENGA ISQUEMICA CRONICA
DO CORAGAO

DOENCA ISQUEMICA CRONICA

g ~ 2 .
13 DO CORACAO QUEDA INSUFICIENCIA CARDIACA
LAy OUTRA SEPTICEMIAS PARADA CARDIACA CANCER DE ESTOMAGO
15¢ QUEDA CANCER ESTOMAGO QUEDA

“Este ranking considera a distribuicdo de frequéncia das causas especificas de mortes, ndo incluindo causas ndo especificadas ou mal determinadas
DPOC = DOENGAS PULMONARES OBSTRUTIVAS CRONICAS

ACIDENTES EM DECLINIO

NOS ULTIMOS ANOS

%



FORTALEZA
EM NUMEROS

14.694

ACIDENTES

219 | 10.931

ACIDENTES ACIDENTES COM
FATAIS VITIMAS FERIDAS

226 | 12.093

VITIMAS VITIMAS
FATAIS FERIDAS

3.544

ACIDENTES COM
SOMENTE DANOS
MATERIAIS

1.098.652
VEICULOS

EM 4.000 KM
DE MALHA VIARIA

UMA PESSOA
MORRE A CADA

65 ACIDENTES
REGISTRADOS

2,40 HAB./VEICULO

TAXA DE MOTORIZAGAO

13 %



o4. ACIDENTES TOTAIS 2018

4.1. QUANTIFICAGAO E TIPIFICAGAO DE ACIDENTES

O capitulo relacionado & caracterizagdo dos
acidentes é dividido em trés subsecoes, sendo
esta a primeira, com o objetivo de apresentar
a quantificacdo e a tipificacdo das ocorréncias.
A segunda subsecdo traz as distribuicoes
temporais, considerando variagdoes mensais,
didgrias e de faixas hordrias. Por fim, a terceira
subsecdo € dedicada aos padroes espaciais

dos acidentes possibilitando a identificagdo de
zonas criticas na regido urbana de Fortaleza.

Em 2018 foram registrados pelo SIAT 14.694
acidentes. Entre 2017 e 2018, houve reducdo
no numero de acidentes com vitimas feridas,
diminui¢do de 15,3%, e no numero de acidentes
com vitimas fatais, diminuicdo de 12,7%.

NOVA FERRAMENTA PARA REGISTRO DE
ACIDENTES COM DANOS

Em janeiro de 2018, a Autarquia Municipal de Transito e Cidadania langou o Boletim de
Acidente de Trdnsito Eletrénico Unificado (BATEU) com o objetivo de dar celeridade &
realizagdo de registros de ocorréncias sem vitimas, feitos pelos condutores envolvidos,
sem a necessidade da presenga de um agente de trdnsito. A existéncia desta ferramenta
diminuiu a cobertura de acidentes s6 com danos materiais, resultando num ndmero total
de ocorréncias inferior aos anos anteriores. Assim, uma andlise das séries historicas deve
ponderar essa mudanga e, também, a alteracdo na metodologia de coleta de acidentes

com vitimas feridas a partir de 2016.

O acompanhamento dos chamados de emergéncia relacionados a acidentes de transito por meio
do AMC-SAC, integrado ao 190 do CIOPS, nos permite visualizar que, de fato, hd uma tendéncia
de diminuigdo geral no numero de acidentes em Fortaleza.

CHAMADOS
DO SAC

Figura 02

e CHAMADOS SAC MEDIA MOVEL

2

2018 2019
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Em 2018, 10% das ocorréncias foram registradas como atropelamentos (Figuro 0B).
Devido & vulnerabilidade do pedestre, este tipo de ocorréncia estd entre as mais severas
(Figura 07), estando abaixo, nesse quesito, somente dos choques com objetos.

Atropelamento

Colisdo/Abalroamento

Choque com Objeto Fixo

Capotagem/Tombamento

Outros
ACIDENTES
PORTIPO
Figura 06
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UM OLHAR SOBRE OS
ATROPELAMENTOS

Em 2018, foram registrados 1.439 atropelamentos, uma meédia de quase 4 atropelamentos

pordia. 33 desses casos foram fatais, onde condutores de automaoveis representaram 43,5%
dos casos, seguidos dos motociclistas com 38,8%. Em 2018 houve mais atropelamentos
fatais por automoveis que por motocicletas, diferentemente de 2017, quando houve mais
atropelamentos com motociclistas.
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Na Tabela 02 abaixo, podem ser verificados os tipos de vitimas mais frequentes por tipo de veiculo
envolvido na colisdo.

MATRIZ DE VITIMAS FATAIS VS. VEICULOS ENVOLVIDOS

VEICULO VEICULO = A NAO
LEVE MOTOCICLETA  pESApO ~~ ONIBUS  BICICLETA  OBSTACULO ~ OUTROS  |NFORM. TOTAL

OCUPANTE AUTO 3 1 0 0 0 5 1 0 10
OCUPANTE MOTO 39" 3* er 12 1 22 12 5 103
PEDESTRE 41 30* 2 8 0 0 0 12 93
CICLISTA 12 3 0 3 0 0 4 2 24
TOTAL 95 37 1 23 1 27 14 19 230

Em 1 engavetamento que vitimou mototociclista e passageiro houve 3 envolvidos (Carro + Moto + Caminhdo)
Em 2 atropelamentos houve 2 veiculos envolvidos (Carro + Moto)

Analisando a distribuicdo de acidentes por jurisdi¢do de via e sua severidade (Figura 11), percebe-
se que as ocorréncias em vias federais tém aproximadamente 4 vezes mais chances de resultar
em fatalidades, comparando com vias municipais. As vias federais, muitas vezes, funcionam como
rodovias urbanas, induzindo maiores velocidades ao condutor, o que pode estar relacionado com os
maiores riscos de mortalidade.

Municipal G ©1.71%
Estadual @ 51%

ACIDENTES Federal @318%
POR JURISD.
DEVIA
Figura 11 0.0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

1.8% 98,2%

Municipal

2,9% 97.1%
Estadual

5,0% 95,0%
SEVERIDADE Federal
POR JURISD.

DE VIA AL [ )

SRVRE] “FR° @ 00% 100% 200% 300% 400% 500% 600% 700% 800% 90.0% 100.0%

£
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4.2. DISTRIBUICAO TEMPORAL DE ACIDENTES

As Figuras 13 a 15 trazem a distribuigdo dos acidentes totais por més (13), dia da semana (14)
e faixa hordria (15). As Tabelas de 03 a 06 trazem um mapa de calor tabular, cruzando os dias
da semana e as faixas hordrias, possibilitando identificar periodos criticos. A distribuicdo dos
acidentes por dias da semana mostra que o pico de ocorréncias se dd aos finais de semana,
periodo quando o consumo de dlcool € comumente mais intenso e, tambeém, quando as vias estdo
mais livres, possibilitando maiores velocidades.
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ACIDENTES
NA MADRUGADA

Ao analisar a distribuicdo temporal dos acidentes, € interessante levar em considerac¢do a
distribuicdo ao longo do dia do fluxo veicular. A Figura 16 traz o padrdo didrio tanto do fluxo
veicular, quanto do percentual de vitimas feridas por faixa hordria. Vé-se que, quanto menor
o fluxo veicular e, logo, maior o potencial de desenvolver velocidades mais elevadas, maior é a
probabilidade de acidentes graves.
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As matrizes a seguir trazem os acidentes
desagregados por dia da semana e faixa hordria,
possibilitando identificagdo de padrdoes semanais
nos numeros absolutos de ocorréncias registradas.

TABELA B ACIDENTES C/ VITIMAS FERIDAS
03 OU FATAIS
TABELA J| ACIDENTES ENVOLVENDO
O 4 MOTOCICLISTAS C/ VITIMAS
FERIDAS OU FATAIS
TABELA [ ACIDENTES ENVOLVENDO MAIS CRITICA PARA
CICLISTAS C/ VITIMAS FERIDAS
0]3) e ATROPELAMENTOS FOI
' DAS 18H AS 20H
TaBeLA | ATROPELAMENTOS C/ VITIMAS
06 FERIDAS OU FATAIS

A FAIXA HORARIA
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4.3. DISTRIBUICAO ESPACIAL DE ACIDENTES

Os mapas de calor a seguir (Mapas 01 a 06) apresentam-se como uma ferramenta para
identificacdo de padrdes espaciais de concentra¢gdo de ocorréncias. A espacializagdo das
ocorréncias, juntamente com a identificagdo dos periodos e hordrios criticos, possibilita uma
orientacdo mais eficiente de agodes de fiscalizagdo e educacdo em zonas de intensidades criticas
identificadas.

E importante pontuar que os mapas de calor possibilitam uma andlise comparativa entre as
diferentes densidades para um mesmo mapa, porem, para cada mapa gerado, ha diferenciacdo
de escala, ndo sendo recomendada a comparagdo destas intensidades entre os mapas.

MAPA B ACIDENTES C/ VITIMAS FATAIS
01 OU FERIDAS

ACIDENTES C/ VITIMAS FATAIS
MAPA [ ACIDENTES C/ MOTOCICLISTAS
03 |ramaisoureripos
mapa || ACIDENTES FATAIS C/
04 MOTOCICLISTAS
mMAaPA | ATROPELAMENTOS C/ VITIMAS
05 FATAIS OU FERIDAS
maPA | ACIDENTES FATAIS OU FERIDOS
0 6 C/ CICLISTAS
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os. PERFIL DAS VITIMAS

| FERIDAS V777727772222

Em 2018, foram registradas 12.093 vitimas feridas, representando uma redugdo de 22,1% em comparagdo
com 2017 (Figura 17). Os ocupantes de motocicletas (condutores e passageiros) permanecem como principais
vitimas feridas, seguidos pelos ocupantes de automoveis e outros veiculos de 4 ou mais rodas (Figura 18).

E importante ressaltar que a metodologia de coleta de dados para vitimas feridas foi aprimorada em
2016, elevando o numero dessas vitimas no SIAT. Assim, hd de se ter cautela na andlise da série historica,
especialmente ao se comparar 2016, 2017 e 2018 com os anos anteriores. Os anos de 2012, 2013 e 2014
possuem somente informagoes sobre vitimas fatais.
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FigUI’O 17 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Outros W%//////

Passageiro 2 Rodas @M 38%

Motociclista @il

Passageiro 4 + Rodas /i

DISTRIB, Condutor 4 + Rodas 4
DE VITIMAS
FERIDAS

Figura 18 0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Obs.: 2 Rodas - Veiculo de duas rodas. 4+Rodas - Veiculo de quatro ou mais rodas.
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EM 2018, O MAIOR PERIODO DE DIAS
SEGUIDOS SEM OCORRENCIAS COM
VITIMAS FATAIS FOI DE 10 DIAS EM
JUNHO.

| FATAIS 1772227772222

Pela quarta vez consecutiva, pode-se observar uma redugdo no numero de mortes no trénsito, havendo
uma diminuigdo de 11,7% entre os anos de 2017 e 2018. Os ocupantes (condutores e passageiros) de veiculos
motorizados de duas rodas (motocicletas, motonetas e ciclomotores) permaneceram como as principais
vitimas fatais, representando 44,7% das fatalidades. Em segundo lugar aparecem os pedestres, usudrios
mais vulnerdveis no trénsito, com 40,3% das fatalidades. 95,6% das vitimas fatais sdo usudrios considerados
vulnerdveis: pedestres, ciclistas e condutores e passageiros de motocicletas. Entre 2014 e 2018, houve uma
redugdo de 40% no numero de mortes. Estima-se que, entre 2015 e 2018, 423 vidas foram salvas.
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Obs.: 2 Rodas - Veiculo de duas rodas. 4+Rodas - Veiculo de quatro ou mais rodas
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Traz-se, na Tabela 07, uma evolugdo no numero de registros de vitimas feridas por tipo ao longo dos anos. E
importante ressaltar que ndo é recomendado assumir as mudangas entre 2011 e 2016 como representantes
do fenémeno da acidentalidade em Fortaleza, visto as mudangas metodolégicas pelas quais o SIAT passou.
Destaca-se, aqui, que os anos de 2016, 2017 e 2018 seguiram a mesma metodologia e, portanto, sdo
comparaveis.

TABELA 07 || SERIEHISTORICA DE VITIMAS FERIDAS POR TIPO DE USUARIO I

(0}

NA(
CICLISTA PEDESTRE ~ OUTROS  |\FORM. TOTAL

CONDUT. PASS:AG. MoTOCL.

PASSAG.
4R. 4R 2R.
1258 752 4.949 678 2083 5996 43 402 13161
1452 675 5791 689 2229 3085 300  14.287
1559 694 5.955 731 1990 2713 179 13886
1465 666 5.603 792 1496 2702 297  13.063
1174 494 5.601 840 1430  oopg1 167 11806
1091 543 5.749 859 1296 2379 147  12.069
1291 515 6.331 815 1089 2038 12115

1242 307 5108 629 623 1727 9.678

11124
18.295
15.522
12.093

Obs.: 2R - Veiculo de duas rodas. 4R - Veiculo de quatro rodas.
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A Tabela 08 traz a evolugdo histérica no numero absolutos de mortos no trénsito, por tipo de usudrio,
desde 2004. E importante destacar que nos Ultimos quatro anos houve uma reducéo expressiva de 30%
no numero de motociclistas mortos. Destaca-se, aqui, a relevancia das politicas de fiscalizagdo do uso
correto de capacetes e combate a alcoolemia, acompanhadas de campanhas de midia de massa, bem
como os pilotos de readequacdo de velocidade em vias arteriais, que tem efeitos transversais a todos os
usudrios, em especial aos vulnerdveis. E importante ressaltar que a série de dados entre os anos de 2012
e 2014 foi completada a partir de um esforgo de registro retroativo, resultando num numero maior de “Né&o
Informados”. Recomenda-se, aqui, comparar a evolugdo percentual de cada tipo de usudrio ao longo dos
anos, excluindo-se os “Nd&o Informados” do denominador.

TABELA 08 | SERIEHISTORICA DE VITIMAS FATAIS POR TIPO DE USUARIO I

CONDUT. - PASSAG.
4R. 4R. MOTOCL. CICLISTA  PEDESTRE ~ OUTROS ' |\\EORM. TOTAL

PASSAG. NAO
2R.

331
365
341
889
343
312
365
381
369
358
377
316
281
256
226

22 10 77 15 67 135
30 12 81 18 62 160
18 14 86 12 64 141
12 10 83 16 70 144
30 1 85 14 62 138
17 6 85 1 43 140
26 12 17 41 158
24 14 16 39 171
15 3 19 24 157
8 6 8 20 150

55 7 10 17 125
20 35 16 120
14 22 85

12 19 g4

18 24 91
Obs.: 2R - Veiculo de duas rodas. 4R - Veiculo de quatro rodas.
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TEMPO ENTRE
ACIDENTE
E OBITO

66,5% das vitimas fatais

vem a obito em até 24h

apés o momento da

ocorréncia (FIGURA 21).

Este indicador é relevante

tanto para caracterizar o

TEMPO grau de severidade das

ENTRE . e o 9 a o 7 # lesdes, quanto paraindicar

) ? Y > 2 ) o intervalos de tempo para

ACID,ENTE & % consolidagdo depdgdos

EOBITO o ) . ) . . 5 . sobre  fatalidades no
Figuro 21 LOCAL  HORA DIA SEMANA MES MESES MESES ANO trénsito.
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O padrdo internacionalmente conhecido para vitimas por acidente de trdnsito repete-se em Fortaleza,
no qual homens, motociclistas e jovens sdo os que mais se envolvem em acidentes. A Figura 22 traz as
distribuicées percentuais para as classes de idade das vitimas, seguida da distribuicdo percentual por
género para o ano de 2018. As Tabelas 09 e 10 apresentam, por fim, um cruzamento entre as varidaveis
género, idade e tipo de usudrio, possibilitando a identificagdo do perfil geral de vitima ferida em Fortaleza.

60,0%
50,0%
40,0%

30,0%
78,2%

20,0%
IDADE: | 1000 @® MASCULINO
VITIMAS : - FEMININO
FERIDAS | 0% ]
Figura 22 10A12  13A17 18A29 30AS59 60+ DISTRlBU|ng POR GENERO

TABELA 09 || DISTRIBUIGAO DE VITIMAS FERIDAS POR TIPO X IDADE

NAO

COND. '~ PASSAG.
CICLISTA PEDESTRE  OUTROS  |\EORM.

4+R 4+R mMoToc.  PAZRAC
0-9 0 17 18 15 49 8 4
10-12 2 3 5 9 34 3 3
13-17 5 6 98 35 55 25 12
18-29 2.995
30-59
60+ 163
NAO INF. 487
TOTAL 7.570

TABELA10 [ DISTRIBUICAO DE VITIMAS FERIDAS POR TIPO X GENERO

- CONDUTOR  PASSAGEIRO
GENERO ArR R

motoc.  PASSAGEIRO ™ ciclisTA  PEDESTRE ~ OUTROS NAO INF.

MASC. 509 E= 123 517 843 450 355

FEMIN. 262 107 1.113 313 110 418 107 75
NAO INF. 67 0 305 8 25 137 4 40
TOTAL 838 7.570 1.398
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Para as vitimas fatais, tem-se um padrdo similar as vitimas feridas, poréem com um destaque adicional
para os pedestres de idades mais avangadas. A Figura 23 mostra as distribuigdes percentuais para as
classes de idade das vitimas, seguida da distribuicdo percentual por género para o ano de 2018. As Tabelas
11 e 12 trazem, por fim, um cruzamento entre as varidveis género, idade e tipo de usudrio, possibilitando a
identificagdo do perfil geral de vitima fatal em Fortaleza.

60,0%
50,0%
40,0%

30,0%
83,2%

20,0%
IDADE: 0 o0 @ MASCULINO
VITIMAS ] x ‘ x FEMININO
FATAIS = 5o > ] ]
Figura 23 10Al12  13A17 18A29 30A58 60+ DISTRlBU|gAO POR GENERO

TABELAI1 DISTRIBUICAO DE VITIMAS FERIDAS POR TIPO X IDADE

CICLISTA PEDESTRE OUTROS NAO INFOR. TOTAL

IDADE CONDUTOR PAS%A:('E?EIRO

PASSAGEIRO
R MOTOC. AR

0-9
10-12
13-17
18-29
30-59
60 +
NAO INF.
TOTAL

1 1

O O W O w O O O
O O O O O O o O
O O O O O o o O

TABELA12 [ DISTRIBUICAO DE VITIMAS FERIDAS POR TIPO X GENERO

GENERO ~~ CONDUTOR ~PASSAGEIRO ~ motoc. ~ PASSAGEIRO " ciciiSTA  PEDESTRE ~ OUTROS ~ NAOINF. TOTAL

MASC. 4

FEMI. 0 8 10 1 19 38
o]
4

NAO INFO. 0 0 0 0
TOTAL 18 24 Sl
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Uma parceria firmada, no dmbito da Iniciativa
Bloomberg para Seguranca Global do Trdnsito,
entre a ONG Internacional Vital Strategies, a
Universidade de Fortaleza, o Instituto Dr. Joseé
Frota e a Secretaria de Conservacdo e Servicos
Publicos permitiu, durante trés meses, a coleta
de dados junto a pacientes do IJF que tivessem
sido admitidos por consequéncia de acidentes
de trénsito em Fortaleza. Durante o periodo da
pesquisa, 1.255 pacientes foram entrevistados
por estudantes de Medicina da Universidade de
Fortaleza. O principal objetivo da pesquisa foi
caracterizar, sob uma perspectiva epidemioldgica,
o perfil das vitimas de acidentes de trdnsito. Como
objetivos especificos, procurou-se identificar os
fatores de risco associados aos diferentes tipos de
usudrios.

A seguir, apresenta-se uma caracterizagéo geral

AS VITIMAS
DE ACIDENTES

DE TRANSITO

IDADE:
VITIMAS
NO IJF

Figura 25

71%

@ FEMININO
72, MASCULINO

GENERO:
VITIMAS NO IJF

Figura 24

TIPO DE
USUARIO
Figura 26

7 O PERFIL DAS VITIMAS DE ACIDENTES DE TRANSITONO \IF 8777777777 2227

da amostra a partir das varidveis coletadas por
meio do questiondrio aplicado.

7 em cada 10 vitimas atendidas no periodo
permaneceram no hospital por, pelo menos, 24
horas, nos dando um indicativo da severidade
das ocorréncias direcionadas ao IJF. 18 casos
resultaram obito, sendo 4 ainda na emergéncia.

O perfil bdsico dos pacientes traz, também,
ocupantes de motocicletas (condutores e
passageiros), homens jovens como principal grupo
de risco. Na amostra analisada, 61,8% dos casos
atendidos foram de ocupantes de motocicletas,
mais de um terco encontrava-se na faixa etdria
de 20 a 29 anos e 71% sendo do sexo masculino
(Figuro 24). A Tabela 13 cruza tipo do usudrio e
faixa etdria, indicando o perfil bdsico das vitimas
atendidas.

2
o
v

OA9 10A19 20A29 30A338 40A49 S0A59 BOABS 70A79

VEICULO  VEICULO PEDESTRE VEICULO
NM. 2 R. M. 4R. M.2R.

U. TRANS.
PUBLICO

N. INFO

Quanto ao nivel de escolaridade, escolheu-se avaliar o grupo de pacientes considerados aptos a obter
uma habilitagdo (maior que 18 anos), onde foi identificado que 55% desses pacientes tinham até o ensino

médio incompleto como maior grau de escolaridade.

Analisando o bairro de residéncia dos pacientes, foi possivel identificar uma concentragcdo de territorios
de risco, em que apenas 25 bairros contabilizam mais da metade (55%) dos pacientes tratados, indicando
fortes candidatos para realizagdo de agoes de prevengdo, educagdo e fiscalizagdo.
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Um dos objetivos do estudo foi identificar o nimero de vitimas feridas tratadas
no IJF que sdo registradas no SIAT e assim caracterizar as subnotificagoes
identificando possibilidades de melhorias futuras para a integragdo entre
as bases de dados. Como recomendagoes, o estudo apontou a melhoria
na captura dos registros de pacientes transportados pelo SAMU ao IJF,
aumentando em até 7% o numero de registros de vitimas gravemente feridas.
Foi possivel constatar, assim como indica a literatura, que criangas, pedestres
e ciclistas tendem a ter maiores taxas de subnotificagdo em sistemas de
informagdo de acidentes de trénsito. Os resultados do estudo possibilitaram
estabelecer um plano de agdes para aprimorar a integragdo de informagdes
de bases de dados hospitalares para o registro de ocorréncias.
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grupo segue a metodologia estabelecida pelo
Programa Vida no Trdnsito do Ministério da Saude,

Desde sua implantagdo, em setembro de 2016,
o Comité de Gestdo em Dados de Mortalidade -
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As andlises foram realizadas a partir de varidveis disponiveis ao grupo,

I =le) =ITNsY\a)=ls]a porem, €importante ressaltar a subnotificagdo em casos de alcoolemia, j&
SIGREEYEN e)E] duenemsempre hd acesso aos resultados dos exames toxicologicos, e em
casos em que a velocidade é fator contribuinte, pois sdo mais dificultosas

as formas de se gerar evidéncias de velocidade inadequada ou excessiva

(gravagdes de cdmeras de video, marcas de frenagem, telemetria de
6nibus etc).

VARIAVEIS
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o6. INDICADORES OMS

Em setembro de 2015, a Organizacdo das Nagdes Unidas estabeleceu um plano de agdo chamado
“Transformando Nosso Mundo: a Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentdvel’, contendo 17 objetivos
estratégicos e 169 metas que contemplam aspectos desde a erradicacdo da pobreza até o progresso
econdémico universalizado e a paz mundial. Dentre os 17 objetivos estratégicos, 2 fazem referéncias diretas
& problemdtica da epidemia global de acidentes de trdnsito, sendo eles:

Objetivo 3. Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

3.6: Ateé 2020, reduzir pela metade as mortes e os ferimentos globais por acidentes em estradas.

Objetivo 11. Tornar as cidades e os assentamentos humanos inclusivos, seguros, resilientes e sustentdaveis.
11.2: Até 2030, proporcionar o acesso a sistemas de transporte seguros, acessiveis, sustentdveis e a prego
acessivel para todos, melhorando a seguranca rodovidria por meio da expansdo dos transportes publicos,
com especial atengdo para as necessidades das pessoas em situagdo de vulnerabilidade, mulheres,
criangas, pessoas com deficiéncia e idosos.

A nivel local, Fortaleza afere os indicadores recomendados pela Organizagdo Mundial da Saude, por
meio do documento “Lista de referéncia global de 100 indicadores de saude fundamentais” (OMS, 2018),
como a taxa de mortalidade e morbidade por acidentes de trénsito. A Tabela 14 apresenta as taxas de
mortalidade por 10.000 veiculos, considerando a) todos os tipos de veiculos, b) veiculos motorizados de 2
rodas (motocicletas, motonetas e ciclomotores) e c) automoveis (e outros veiculos de passeio de 4 ou mais
rodas), além das frotas veiculares totais e por categoria analisada.

Entre 2010 (inicio da Década para Agoes em Seguranga Vidria) e 2018, houve uma redugdo de 42,6%
na taxa de mortalidade (Figura 34). No ultimo ano, foram registradas 8,6 mortes para cada grupo de
100 mil habitantes. Em outras palavras, uma morte no trdnsito para cada grupo de 12 mil pessoas,
aproximadamente. Ao analisar a taxa por 10.000 veiculos, a redugdo foi de 59,8%. Langando um olhar
especifico sobre o risco de morte para motocicletas, ponderado pela frota, tem-se uma redugdao de S8,7%.

TABELA14 [ INDICADORES OMS - MORTES/10 MIL VEICULOS EMORTES/100 MIL HABITANTES I

MORTO7 MORTO? CONDUT MOTOC./

< TOTAIS FROTA TOTAIS, . MORTOS,

POPULAGAO 100 MIL TOTAL ROTos MoToc. 10 MIL MORT./10 10 MIL
HABITANTES VEiCcULOS MIL AUTOS MOTOC.

2.332.657 14,2 446.570 295.594 70.227 7,4 11 131
2.374.944 154 470.985 309.404 76.514 77 14 12,9
2.416.920 141 503.044 326.372 85.769 6,8 10 11,4
2.458.549 13.8 543.634 347.623 97.880 6.2 06 101
2.473.618 13,9 591.375 370.783 114.530 5,8 11 8,6
2.505.558 12,5 645.765 396.774 133.854 4,8 0.6 7.2
2.452.185 14,9 712.996 425.211 180.958 51 0.9 7.9
2.476.592 15 4! 785.370 454.150 192.402 4.8 0,8 6,8
2.500.197 14,8 848.297 483.448 214.391 43 04 6.9
2.551.808 14,0 908.074 511.109 236.042 39 0.3 54
2.571.899 14,7 964.724 436.895 255.506 3.9 11 49
2.591.188 12,2 1.008.695 556.100 273.709 31 0.6 53
2.609.716 10,8 1.039.062 566.423 287.652 2,7 0.4 51
2.627.482 9,7 1.066.829 578.962 297.753 24 0.2 4.4
2.643.247 8,6 1.098.652 592.468 298.211 21 [OR=) 33
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UM OLHARDETALHADO
SOBRE O RISCO DE
MORTE NO TRANSITO

O risco relativo de morte no trénsito varia de
acordo com género, idade e, também, local de
residéncia. Em 2018, os dados desagregados por
género e idade mostram que o risco relativo de
morte para homens com mais de 60 anos e trés
vezes maior do que para o restante da populagdo.

TABELA1S

O tipo de usudrio associado a esse perfil € o
pedestre, indicando uma situagdo grave para
pedestres com mais de 60 anos. Para uma
andlise espacial, foi necessdrio agregar os dados
dos ultimos quatro anos (2015, 2016, 2017 e
2018), uma vez que a morte é um evento raro
e pode distorcer a andlise das taxas por bairro
de residéncia. O mapa a seguir indica os bairros
que apresentam as maiores taxas de morte por
100.000 habitantes, destacando-se: Conjunto
Cearda Il, Edson Queiroz, Maraponga, Padre
Andrade (Cachoeirinha) e Mata Galinha, entre
outros.

COMPARAGAO DE TAXAS DE MORTALIDADE E MORBIDADE

EXPOSICAO: RISCO RELATIVO - MORTOS/ 100 MIL HABITANTES

POPULAGAO

TOTAL GENERO

9 ANOS
TODOS
MASCULINO
FEMININO

0.3
0.5
0,0

0.8
15
0,0

POP.OA  POP.10A POP.13A  POP.18A POP.30A
12 ANOS

17ANOS 29 ANOS ~ 59 ANOS
13 i
26
0.0

24 2.3

EXPOSICAO: RISCO RELATIVO - FERIDOS/ 100 MIL HABITANTES

POPULAGAO

TOTAL GENERO

9 ANOS
TODOS
MASCULINO
FEMININO

359
431
284

457,5

MAPA 07

POP.OA ~POP.10A  POP.13A ~ POP.18 A" POP.30A
12 ANOS

549
75,6
321

POP. +60
ANOS

233,8

17 ANOS 29 ANOS ' 59 ANOS
123,3 '
154,3

90,6

: 10388 |

1.058,8

RISCO RELATIVO POR BAIRRO DE RESIDENCIA | VITIMAS FATAIS MEDIA ENTRE 2015-2018

LEGENDA
0.0-2,3
23-54

[ 55-99
I 99-258
Bl 25.8-209.8




o7. CUSTO ESTIMADO

Em 2003 o Instituto de Pesquisa e Economia
Aplicada (IPEA) apresentou o relatério intitulado
“Impactos Sociais e Econdmicos dos Acidentes de
Trénsito has Aglomeragoes Urbanas Brasileiras” que
prop6e uma estimativa de custos diretos e indiretos
relacionados a acidentes de transito com vitimas
fatais, feridos e somente com danos materiais,
porem, como citado no documento, “existem custos
intangiveis e subjetivos, relativos 4a sobrevida
esperada das pessoas mortas no trénsito, aos
sofrimentos fisicos e psicologicos das vitimas, dos
seus parentes e amigos”. Esse método é aplicado
aqui, corrigindo-se os valores para o periodo de
dezembro de 2018 (31/12/2018) por meio do
indice de Precos ao Consumidor Amplo (IPCA). =
importante ressaltar que a realizagdo de um estudo

TABELA16

CUSTOS ESTIMADOS POR TIPO

CUSTO
UNITARIO P/
TIPO DE
ACIDENTE

TIPO
ACIDENTE

N° DE
OCORREN.

deste tipo para o contexto da cidade de Fortaleza
poderia trazer uma estimativa mais fiel a realidade
local.

Considerando que foram registrados, em 2018,
219 acidentes com vitimas fatais, 10.931 acidentes
com vitimas feridas e 3.544 acidentes somente com
danos materiais e sem vitimas, os custos estimados
em Fortaleza com acidentes de trdnsito somaram
a quantia aproximada de RS 506.817.352,89,
representando 0,8% do PIB da cidade de Fortaleza.
A Tabela 16 traz os custos estimados desagregados
por tipo de acidente. Destaca-se que essa € uma
previsdo conservadora, pois o SIAT ndo registra
todos os acidentes com danos materiais e vitimas
com ferimentos leves.

|

CUSTO PARC.
P/ TIPO DE
ACIDENTE

CUST. TOTAL
ANUAL

S/VITIMAS RS 7.557,35
C/FERIDOS RS 37.224,35

3.544 RS 26.783.248,40

10.931 RS 406.899.369,85 RS 506.817.352,89

C/FATAIS  R$333.948,56 219 RS 73134.734,64

77222

500 MILHOES

772222

“ESTIMATIVA COM BASE EM ESTUDO REALIZADO PELO IPEA (2003)
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0os8. PONTOS CRITICOS

Nesta se¢do, sdo apresentados os quinze cruzamentos semaforizados e ndo semaforizados classificados
como mais criticos da cidade, levando em consideracdo a incidéncia de acidentes com vitimas fatais e
feridas (Tabelas 17 e 18). = importante ressaltar que esses cruzamentos ja receberam, em sua totalidade,
algum tipo de tratamento conforme detalhado nas tabelas citadas

A Taxa Esperada de Severidade dos Acidentes

METODO UTILIZADO

PARA IDENTIFICACAO DE
PONTOS CRITICOS

O método utilizado, conhecido como Controle de
Qualidade da Taxa - CQT, consistiu no cdlculo da
Taxa Observada de Severidade dos Acidentes
(TO) e da Taxa Esperada de Severidade dos
Acidentes (TE) de cada cruzamento, assumindo
que as ocorréncias de acidentes de trénsito
seguem uma distribuicdo de probabilidade de
Poisson. O valor da diferenca entre essas taxas
foi o critério de ranqueamento das intersecoes
criticas.

A Taxa Observada de Severidade dos Acidentes
(TO) foi calculada conforme a Equagdo 1. Nessa
toxa os acidentes sdo ponderados por sud
severidade, calculando-se a Unidade Padrdo
de Severidade (UPS) de cada cruzamento,
conforme Equagdo 2. Para esta ponderagdo,
por exemplo, um acidente com vitima fatal tem
peso 13, enquanto um acidente sem vitima tem
peso 1. Em seguida, calcula-se a quantidade de
veiculos que circularam na interse¢do durante o
periodo de andlise (MVE) conforme a Equagdo 3,
considerando o efeito dessa varidvel na andlise.
Um local com volume veicular menor tende a ser
mais critico do que um local mais demandado, se
ambos tiverem a mesma frequéncia e severidade
de acidentes. Destaca-se que os Volumes Meédios
Didrios Anuais - VDMA foram estimados a partir
dos dados do Controle de Trafego por Area de
Fortaleza - CTAFOR e dos equipamentos de
fiscalizagdo, aplicando os fatores de expansdo do
relatério de Modelagem no Apoio a Decis@o no
Planejamento, Operagdo e Gestdo dos Sistemas
de Transporte Publico e de Circulagdo Vidria de
Fortaleza (ASTEF/UFC, 2015).

(TE) define o valor esperado de frequéncia e
severidade de cada intersecdo, considerando
suas caracteristicas operacionais através de
técnicas estatisticas (Equagdo 4). Para tanto, as
intersecoes semaforizadas e ndo semaforizadas
foram separadas em duas populagdes. Por
fim, calculou-se a diferenca (A) entre a TO
e TE, conforme Equagdo S5, classificando os
cruzamentos. A populagdo de referéncia adotada
nesta andlise foi a de 50 intersecdes com maiores
UPS para cada grupo de andlise.

Intersecoes com taxa observada (TO) maiores
que toxa esperada (TE) tendem a ser mais
propensas a ocorréncia de acidentes, ndo por
razoes aleatorias, mas por deficiéncias proprias.

MVE - Milhées de veiculos entrantes na
intersecdo em t anos, onde t = 1 para esta
andlise.

VDMA - Volumes médios didrios anuais

a - Acidentes com vitimas ilesas

b - Acidentes com vitimas feridas

c - Acidentes com vitimas feridas pedestres

d - Acidentes com vitimas fatais

A - Taxa media de observada severidade das
intersegcdes analisadas

k - Constante que indica o nivel de confianca
(cxlé.i:ci’tgg)o - Para essa aplicagdo foi de 90%
Lista de equacgoes:

Ol To=UPS/MVE

02. UPS=1la+4b+6c+13d

03. MVE= (VDMAxtx365)/ 10°6

04. Te= A +kv[M/MVE+1/(2xMVE)]

05. A=To-Te

Y RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018




I
8.1 INTERSEGOES CRITICAS

TABELA17 [ INTERSECOES CRITICAS NAO SEMAFORIZADAS i

N°

CRUZAMENTOS

RUA GUILHERME MENDES X AV. CEL. CARVALHO
RUA BAR. DO RIO BRANCO X RUA PE. MIGUELINHO
RUA BELEM X RUA PROF. EDGAR DE ARRUDA
RUA PERNAMBUCO X RUA RIO GRANDE DO SUL
RUA STA. CATARINA X RUA ALAGOAS
RUA PROF. HERIBALDO COSTA X RUA CURITIBA
AV. PROF. GOMES DE MATOS X RUA IRMA BAZET
RUA CEL. FRANCISCO PEREIRA X RUA PERGENTINO MAIA
RUA AZEVEDO BOLAO X RUA PROF. JOSE DE BARCELOS
RUA GAL. CLARINDO DE QUEIROZ X AV. TRISTAO GONGALVES

RUA PRINCESA ISABEL X RUA ANTONIO POMPEU

RUA SEN. ALENCAR X AV. TRISTAO GONGALVES
RUA BARBOSA DE FREITAS X RUA MARIA TOMASIA
RUA PEDRO | X RUA PRINCESA ISABEL

RUA AZEVEDO BOLAO X RUA PROF. LINO ENCARNAGAO

ACIDENTES COM VITIMAS
FATAIS FERIDAS ILESAS

O O O O~ O O O = O O N O =

6

—

N 00D OO M OO O O DM O

—

nN N W NN N W M W NV —» NV O O O

UPS

38
28
30
34
22
32
26
35
24
34
26
il
19
22
18

TO

10,27
10,00
917
8,63
8.80
7.80
7.90
7.29
7.27
5,59
510
4,84
5,00
4,58
4,74

TE

7,40
7.73
7.54
7,33
7.89
728
7,53
713
7,53
6,91
7,07
6.87
7.37
713
7.37

29
2.3
16

13

0.9
0.5
0.4
0.2
-0.3
=18}
-2,0
-2,0
-2.4
-2.5
-2,6

INTERVENCAO
PRINCIPAL

INSTALAGAO DE
SEMAFORO
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
PINTURA DE SINALIZ.
POS-RECAPE
OPERAGAO
ESQUINA SEGURA
OPERAGAO
ESQUINA SEGURA
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
INSTALAGAO DE
SEMAFORO
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
INSTALAGAO DE
SEMAFORO
OPERAGAO
ESQUINA SEGURA
OPERAGAO
ESQUINA SEGURA
OPERAGAO
ESQUINA SEGURA
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
INSTALAGAO DE
SEMAFORO

TABELA18 [ INTERSECOES CRITICAS SEMAFORIZADAS i

N°

CRUZAMENTOS

RUA PEDRO DANTAS X AV. ALBERTO CRAVEIRO
RUA ANTONIO POMPEU X RUA SOLON PINHEIRO
RUA NUNES VALENTE X RUA PEREIRA FILGUEIRAS
AV. CEL. CARVALHO X AV. MAJOR ASSIS
AV. MR. HULL X RUA HUGO VITOR
RUA BARAO CANINDE X RUA 15 DE NOVEMBRO
AV. DOM MANUEL X RUA COSTA BARROS
AV. JOSE JATAHY X AV. SGT. HERMINIO SAMPAIO
AV. PRES. CASTELO BRANCO X AV. DR. THEBERGE
AV. DUQUE DE CAXIAS X RUA BARAO DO RIO BRANCO

AV. TRISTAO GONGALVES X AV. DUQUE DE CAXIAS

AV. LUCIANO CARNEIRO X AV. BORGES DE MELO
AV. GODOFREDO MACIEL X RUA NEREU RAMOS
AV. DOMINGOS OLIMPIO X AV. IMPERADOR

AV. SEN. FERNANDES TAVORA X AV. LINEU MACHADO

ACIDENTES COM VITIMAS
FATAIS FERIDAS ILESAS
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UPS

38
27
19
30
30
24
20
30
41
22
30
23
31
28
24

TO

4,6
37
31
27
24
15
2.5
2.2
16
18
16
2.5
14
14
13

TE

2.3
24
2.5
2.2
2.2
2.0
2.3
21
2.0
2.2
2,0
2.3
2.0
21
2,0

2.3

14

0.6
0.5

0.2

0.2

0.2

01
-04
-0.4
-0.,5
-0,5
-0,6
-0,7
-0.8

INTERVENGCAO
PRINCIPAL

AJUSTE DE GEOMETRIA

DA INTERSEGCAO
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
FISCALIZACAO
ELETRONICA
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
AJUSTE DE PROG.
SEMAFORICA
FISCALIZAGAO POR

VIDEOMONITORAMENTO

MANUTENGAO DAS
SINALIZAGOES
FISCALIZAGAO POR

VIDEOMONITORAMENTO
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O levantamento dos pontos criticos e realizado
sistematicamente pela AMC, demandando rotinas
de inspe¢do nesses locais com foco da melhoria da
seguranga vidria. Esse procedimento é realizado por
técnicos da Geréncia de Engenharia (GEENG) e do
Controle deTrafego porAreo de Fortaleza (CTAFOR).
O objetivo ¢é identificar os problemas de seguranga
desseslocaisapartirde dados evistorias para propor
solugoes efetivas para diminuir o risco de mortes e

lesées no trénsito. Dentre as solugdes propostas
para os pontos criticos apresentados nas Tabelas
17 e 18 destacam-se instalagdes de semdforos,
implantagdo da operagdo esquina segura, ajustes
de geometria e programagdo semaforica, entre
outros. As imagens a seguir mostram as equipes da
GEENG E CTAFOR trabalhando em projetos para
promog¢do de uma mobilidade segura e sustentavel
em Fortaleza.

_— 'y . L w
CONTROLE DE TRAFEGO EM AREA DE FORTALEZA
e By S W

A GEENG é responsdvel por planejar, projetar e executar projetos de mobilidade urbana (sinalizagdo vidria,
infraestrutura ciclovidria, faixas exclusivas de énibus, zona azul, entre outros) para a constru¢do de um
ambiente mais seguro para todos os usudrios da rede de transporte. Ela € composta pelas geréncias de
Projetos, Planejomento & Andlise, Controle, Execugdo e Fiscalizagdo Eletrénica. A geréncia é composta
ainda pelo Sistema de Informagdo de Acidentes de Trdnsito (SIAT), responsdvel pela consolidagdo e pelo
gerenciamento de indicadores de desempenho da seguranca vidria para diagnéstico, monitoramento e
avaliagdo da violéncia do trénsito em Fortaleza.

O CTAFOR é responsavel pelo planejamento e pela implantagdo dos semdforos em toda a cidade, bem
como pelo monitoramento de sua atividade. A equipe é responsdvel por executar atividade de inteligéncia
em drea especifica de Fortaleza onde o transito € mais intenso, melhorando assim a seguranca e a fluidez
daregido. O CTAFOR utiliza 110 cdmeras e 950 semadforos para controlar, monitorar e informar aos usudrios
do sistema as condigdes do trdnsito.



09. FATORES DE RISCO

Além do monitoramento dos dados descritos nos capitulos anteriores, € fundamental o levantamento de
outras informagodes que possibilitam caracterizar os fatores de risco relacionados aos acidentes de transito.
Assim, esta segdo relne os resultados desses levantamentos realizados ao longo dos Ultimos cinco anos (de
2015 a 2019). O foco aqui serdo os quatro principais fatores de risco definidos pela OMS, sdo eles: a) N&o
uso do capacete ou uso inadequado do capacete, b) Ndo uso do cinto de seguranga ou ndo uso de protegdo
para criangas, d) Exceder velocidade e e) Beber e dirigir.

Os resultados aqui apresentados sd@o provenientes das fontes descritas a seguir: a) Pesquisa observacional
dos principais fatores de risco comportamentais, b) Comité de Gestdo em Dados de Mortalidade em
Acidentes de Trdnsito, ¢) Pesquisa de avaliagdo da campanha “Néo Arrisque, Nunca Beba e Dirija”, d) Registro
de infragoes das ag¢des de Fiscalizagdo, €) Pesquisa observacional junto a pacientes, vitimas de acidentes de
tr@nsito ocorridos em Fortaleza, admitidos no IJF, e f) Pesquisas realizadas pelo Ministério da Saude.

u PESQUISA OBSERVACIONAL DOS PRINCIPAIS FATORES DE RISCO COMPORTAMENTAIS (JHU E UFC) I

Desde 2015, no dmbito da Iniciativa Bloomberg para Segurang¢a Global do Trénsito, a Johns Hopkins
University - JHU, em parceria com Universidade Federal do Ceard - UFC e de forma independente da
Prefeitura de Fortaleza, coleta dados observacionais a cada semestre sobre os principais fatores de risco
comportamentais, definidos pela OMS. Oito rodadas da pesquisa foram concluidas até o momento da
publicacdo deste documento.

B | COMITE DE GESTAO EM DADOS DE MORTALIDADE EM ACIDENTES DE TRANSITO i

O CGDMAT investiga as causas provaveis das mortes no trénsito, identificando, quando possivel, as condutas
de risco associadas a mortalidade no trénsito.

PESQUISA DE AVALIACAO DA CAMPANHA “NAO ARRISQUE, NUNCA BEBA E DIRIJA” i

Apos a veiculagdo da campanha “Ndo Arrisque, Nunca Beba e Dirija” durante o més de dezembro de 2018,
foi realizada uma pesquisa de avaliagdo qualitativa e quantitativa junto ao publico-alvo.

| D | REGISTRO DE INFRAGOES DAS AGOES DE FISCALIZAGAO (AMC) i

Foram levantados junto d AMC os registros de infragoes diretamente relacionadas ds condutas de risco,
tanto em blitz, como por meio do videomonitoramento.

PESQUISA OBSERVACIONAL JUNTO A PACIENTES, VITIMAS DE ACIDENTES DE TRANSITO
OCORRIDOS EM FORTALEZA, ADMITIDOS NO IJF

Entre setembro e dezembro de 2017, 1.255 pacientes foram entrevistados com o objetivo de se caracterizar
o perfil epidemiolégico de vitimas de acidentes de trdnsito ocorridos em Fortaleza que chegam a ser
encaminhadas ao |JF.

'F ] PESQUISAS DO MINISTERIO DA SAUDE i

Ao longo do relatdrio sGo apresentadas estatisticas da Pesquisa Nacional de Saude realizada em 2013 e da pesquisa
anual de Vigiléncia de Fatores de Risco e Prote¢do para Doengas Crénicas por Inquerito Telefénico - VIGITEL.

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude - OMS, um fator de risco é qualquer atributo, caracteristica
ou exposi¢do de um individuo que aumente sua probabilidade de desenvolver alguma doenga ou de
sofrer alguma lesdo. O risco de se lesionar no trénsito € composto por multiplos fatores de risco que
)= 2 N0l vao desde as caracteristicas socioecondmicas e culturais da populagdo, da ocupagdo da cidade e o
DE RISCO desempenho do sistema de transporte, até atitudes comportamentais agressivas e/ou imprudentes qos
usudrios da rede vidria. Neste anudrio, serdo abordados os fatores de risco que mais possibilitam agdes
de prevengdo contra a mortalidade no trénsito.

RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018 ['¥)




9.1. NAO USO OU USO INCORRETO DO CAPACETE

De acordo com as observagdes realizadas pela
pesquisa observacional da JHU e da UFC, os
usudrios de motocicletas em Fortaleza tém uma
alta prevaléncia de uso do capacete (quase 100%
do total), porém, hd uma diferenga para aqueles
que utilizam corretamente, afivelando o capacete,
sendo menor o percentual, 92%. No momento
do acidente, se o capacete ndo estiver afivelado
corretamente, a forca cinética pode ser suficiente
para ejetar o capacete, deixando a cabeca
desprotegida, possibilitando traumas mais severos.
A Figura 36 e a Tabela 19 trazem a série historica
para a prevaléncia do uso, tanto correto quanto
incorreto, do capacete e tanto por motociclistas
quanto por passageiros. Observa-se um aumento
gradual importante no uso correto do capacete em
condutores e passageiros. Para comparagdo, apesar
de utilizar metodologia diferente, pode-se analisar a
ultima Pesquisa Nacional de Saude do Ministério da
Saude, realizada em 2013, que aponta uma media

100%
90%

nacional do uso correto do capacete de 83,4%
para os pilotos e de 80,1% para os passageiros.
Na Suécia, pais referéncia na seguranga vidria,
de acordo com o Relatorio Global da OMS sobre
o Estado da Seguranga Vidria 2018 (WHO, 2018),
esse indicador é de 98%, considerando tanto piloto
quanto passageiro.

Dentre os pacientes motociclistas admitidos no
IJF, 72,3% afirmaram estarem usando capacete
no momento do acidente. Normalmente esse
comportamento imprudente ocorre préximo da
residéncia desses usudrios. Ao separar o grupo
dos motociclistas entre aqueles com habilitagdo
e sem habilitagdo, hd uma diferenga expressiva
na conduta de utilizagdo do capacete, onde, entre
os ndo habilitados, 57% ndo utilizava capacete,
conduta de risco quase 4 vezes maior do que o
grupo de motociclistas habilitados.

190% SR 03 [ 025 B 03% BEES 93%
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“Indica significancia estatistica perante resultado da rodada imediatamente anterior
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wwws. TODOS OS OCUPANTES DE MOTOCICLETA (CONDUTORES E PASSAGEIROS) USANDO CAPACETE
TODOS OS OCUPANTES DE MOTOCICLETA (CONDUTORES E PASSAGEIROS) USANDO CORRETAMENTE CAPACETE

TABELA19 [ PREVALENCIA NO USO E/OU USO CORRETO DO CAPACETE (2015-2019) I
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Segundo a OMS, o uso correto do capacete reduz em 40% o
U SO CO R R ETO risco de morte e 70% o risco de uma lesdo grave, ou seja, para

cada 10 motociclistas que morreram ou sofreram grave lesdo

D O CA pAC ET E e ndo estavam utilizando o capacete, 4 teriam sobrevivido e 7
teriam evitado a lesdo caso estivessem utilizando o capacete.

As autuagoes nas blitze (comandos) realizadas pela AMC ao longo de 2018 apresentam resultados similares
aos obtidos nas pesquisas observacionais da Johns Hopkins. Dos mais de 44.800 motociclistas abordados,
apenas 1,3% estavam sem capacete e 1,1% usando o capacete sem estar afivelado. No geral, em 2018,
foram feitas 9.525 autuagdes em fungdo do ndo uso do capacete (piloto ou passageiro).

I
9.2.NAO USO DO CINTO DE SEGURANGA/ NAO USO DE PROTEGCAO PARA CRIANGAS

A pesquisa realizada pela JHU e UFC aponta que o percentual geral de adultos, motoristas e passageiros que
usam o cinto de seguranga vem crescendo significativamente desde 2015, incluindo um aumento especifico
de 123% na utilizagdo do cinto para passageiros no banco traseiro. Apesar do aumento para essa categoria,
a taxa de utilizagdo ainda pode ser considerada baixa, 47%, oferecendo um maior risco de morte e/ou lesées
graves. Para passageiros de tdxis que andam no banco traseiro, esse percentual € ainda menor, pois somente
38% foram observados utilizando o cinto de seguranga. Quando analisamos os condutores e passageiros do
banco da frente verifica-se uma taxa de uso de 97% e 93% respectivamente. Acredita-se que a utilizagdo
das c@meras de videomonitoramento instaladas em margo de 2017 vem contribuindo para a melhora desses
indicadores. Apesar de utilizar metodologia diferente, a ultima Pesquisa Nacional de Saldde do Ministério da
Saude, realizada em 2013, aponta uma media nacional do uso do cinto de 79,4% para usudrios do banco
dianteiro (sem fazer distingdo entre condutor e passageiro) e de 50,2% para os passageiros do banco traseiro.
Comparando mais uma vez com Suécia, pais referéncia na seguranga vidria, tem-se que esse indicador é de
96% para usudrios do banco dianteiro e 90% para os passageiros do banco traseiro (OMS, 2018).
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e CONDUTORES E PASSAGEIROS (ADULTOS) UTILIZANDO CINTO DE SEGURANGA
e PASSAGEIROS (ADULTOS) NO BANCO DIANTEIRO UTILIZANDO CINTO DE SEGURANGA
PASSAGEIROS (ADULTOS) NO BANCO TRASEIRO UTILIZANDO CINTO DE SEGURANGA

TABELA 20
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PREVALENCIA NO USO DO CINTO DE SEGURANGCA - 2015-2019 I
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7772770727779 7777 7 7IIITII7III77777F7 777 I 77 7777272777977/ 777797777775 727 77777277277 777722272777. 77.
CONDUTORES E

PASSAGEIROS (ADUL) 68% 77%" 79%" 86%" 90%* 91%* 93%" 94%*
UTILIZ, CINTO DE SEG.

CONDUTORES

UTILIZANDO CINTO 72% 81%" 82%" 88%" 93%* 94%* 96%" 97%"
DE SEGURANCA

PASSAGEIROS (ADUL)

NO BANCO DIANT. 69% 77%" 79%" 84%* 88%" 89%" 93%" 93%"
UTILIZ. CINTO DE SEG.

PASSAGEIROS (ADUL)

NO BANCO TRASEIRO 21% 27%" 31%" S4%* 43%* 33%" 38%" 47%"
UTILIZ. CINTO DE SEG.

PASSAGEIRO

(CRIANGAS™) UTILIZ. 29% 35% 39% 34% 39% 36% 40% 47%
MEDIDA DE SEGURANCA

PASSAGEIRO (CRIANCA

PEQ."") UTILIZ. ALGUMA 35% 48%" 41% 40% 38% 42% 48% 45%
MEDIDA DE SEGUR.

“Indica significdncia estatistica perante resultado da rodada imediatamente anterior
**Crianga: idade estimada menor que 11 anos
***Crianga pequena: idade estimada menor que S anos
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[@{|\BEO)p]=] Segundo a OMS o uso do cinto de seguranga reduz o risco de lesoes

fatais em até 50% para ocupantes do banco dianteiro e 75% para os

SEGURANCA ocupantes do banco traseiro.

Na pesquisa de avaliagdo da campanha “Ndo Arrisque, Nunca Beba e Dirija”, 90,1% dos entrevistados
disseram ter conhecimento acerca da legislagdo sobre a obrigatoriedade da utilizagdo do cinto de seguranga
no banco traseiro. Entretanto, mais da metade dos entrevistados (54,6%) afirmaram ndo terem utilizado o
cinto de seguranga quando ocuparam o banco de trds, nos dois meses anteriores d pesquisa.

A situagdo é também grave para as criangas. Menos da metade das criangas observadas (47%)
estavam utilizando equipamentos de protecdo adequados. Esse fator de risco ndo apresentou melhora
estatisticamente significante entre 2015 e 2019. No nivel nacional tem-se uma taxa de 57% de uso e na
Suécia 96%. (OMS, 2018).

A AMC registrou 65.091 autuagoes de condutores ou passageiros de veiculos por ndo estarem utilizando o
cinto de seguranga em 2018. Numero que coloca essa infragdo como a quinta mais registrada pela AMC.
Outros 1.271 autos foram feitos pelo transporte de criangas sem a observéncia das normas de seguranga.
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Figura 38 e PASSAGEIROS (CRIANGAS PEQUENAS*) UTILIZANDO ALGUMA MEDIDA DE SEGURANGA

** Crianga: idade estimada menor que 11 anos.
*** Crianga pequena: idade estimada menor que 5 anos.

ry Segundo a OMS, a utilizagdo de cadeirinhas (ou outra
R | ( O DA N AO medida adequada para prote¢do da crianga) pode

reduzir o risco de morte em um acidente de trédnsito

ry em até 71% para criangas maiores de 2 anos e em
U Tl I_ | ZAQAO D E até 54% para criangas de até 2 anos. As cadeirinhas

infantis funcionam de maneira similar ao cinto de

seguranga, sendo um dispositivo de seguranca
‘ A D E | R | N |—| AS para minimizar o risco de lesbes severas em uma

ocorrencia.
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9.3. EXCESSO DE VELOCIDADE

Durante a 82 rodada da pesquisa observacional houve uma redugdo no nimero de veiculos excedendo a
velocidade regulamentada, passando de 20% (7€ rodada) para 17% (8¢ rodada). Essa redugdo foi observada
em todas as categorias de veiculos. Dentre os fatores de risco pesquisados, o excesso de velocidade é o
que apresenta uma das menores tendéncias de melhoria. Ao olhar o comportamento desagregado de
condutores por tipo de veiculo, vé-se o motociclista como o que mais excede velocidade, representando 29%
dentre os tipos de veiculos (Figura 39). Este fato, aliado & sua vulnerabilidade, configuram uma situagdo
gravissima de exposi¢do as lesdes severas e a morte. As Tabelas 21 e 22 apresentam mais detalhes da
evolugdo desse fator de risco. Quase metade dos veiculos que excederam velocidade estavam trafegando
pelo menos a 10km/h a mais do que o limite da via.
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VELOCIDADE
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Figura 39

Durante a pesquisa de avaliagdo da campanha
“Nao Arrisque, Nunca Beba e Dirija”, 23,1% dos
entrevistados  afirmaram  desrespeitar  com
frequéncia os limites de velocidade. 19,3% afirmaram
se sentirem seguros ao dirigir acima do limite de
velocidade. Na mesma pesquisa, foi possivel verificar
que 971% conhecem as leis sobre o excesso de
velocidade e que os dois principais fatores de risco

para acidentes de trdnsito foram consumo de dlcool
e velocidade excessiva. Esses resultados apontam
uma contradigdo comportamental, j&@ que os
individuos conhecem as leis de trénsito, identificam
o fator de risco, porém praticam atitudes que
colocam suas vidas e de outras pessoas em risco.

Em Fortaleza, os limites de velocidade para as vias
urbanas ainda ndo obedecem as recomendagoes
internacionais de SOkm/h como velocidade mdxima
permitida no perimetro urbano, especialmente para
vias arteriais, sendo 40 ou 30km/h ideadis para
contextos mais locais e residenciais.

Das investigagdes no dmbito do CGDMAT,
tem-se que, em 24% dos casos analisados
a velocidade surge como fator contribuinte

para morte, onde queimaduras severas
por arrasto e politraumas complexos e
intensos ddo indicios de alta velocidade
na hora do impacto. Dentre as ocorréncias
que apresentaram a velocidade como fator
contribuinte, vé-se que aproximadamente
metade tiveram motociclistas como a vitima
fatal, refor¢ando o grave quadro da realidade
problemdtica da motocicleta em Fortaleza.

51



52

TABELA 21 [ VEICULOS OBSERVADOS EXCEDENDO VELOCIDADE (2015-2019) I

/// GIGGGI GGG OIS JIOGG GGG IIGY . /////// GOGGOGOI S HIOGOGGIGGGGG GGG G 7 GGG GGG GGG GGG IS % GHOGI GGG YGTI G HIGGI 5

COMPORTAMENTO '~ BASELINE ; 29RODADA =~ 392RODADA '~ 42RODADA V] S2RODADA 7 62 RODADA 72°RODADA ~ 8?RODADA
A OBSERVADO ouT/2015 MAR/2016 <  AGO/2016 © ABR/2017 AGO/2017 ~  FEV/2018 Z AGO/2018 '~  MAR/2019
I PP I IPIIIIPTY J77777779722772/7272727277. T LLELLEELLLLL /// V777977797777 77 777727072727/ 77 WIS VIV PV IIIIIIIIIII Y. 7I77 7277272727
VEICULOS, NO GERAL, o o/ * o o/ * . o/ * o *
EXCEDENDO VELOCIDADE 22% 23% 24% 20% 22% B 20% 17%
MOTOCICLETAS 34% 35% 32%* 30%" 30% = 32%* 29%"
AUTOMOVEIS 19% 20%" 23%" 18%" 22%" - 16%" 13%*
PICKUPS 21% 23% 24% 20%" 21% = 20% 19%
CAMINHOES 16% 17% 16% 16% 14% - 22%" 14%*
ONIBUS 7% 5% 7%" 6% 5% = 10%* 4%"
MICRO-ONIBUS 14% 17%* 17% 15% 20%" - 22% 10%
SuUvs 23% 25%" 25% 21%" 20% = 20% 16%
TAXIS 13% 11%* 16%* 11%* 11% - 11% 7%
OUTROS 15% 16% 20% 0% 0% = 0% 0%

*Indica significancia estatistica perante resultado da rodada imediatamente anterior

TABELA 22 [ VEICULOS OBS.EXCEDENDO VELOCIDADE POR CATEGORIA DE EXCESSO (2015 - 2019) I
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CONDUTORES, NO
GERAL, EXCEDENDO 22% 23%" 24%" 20%" 22%" - 20%" 168%"
VELOCIDADE
VEICULOS, NO GERAL,
EXCEDENDO VEL. EM 15% 17%* 17%* 14%* 16%" = 14%* 10%*

MAIS DE SKM/H
VEICULOS, NO GERAL,

EXCEDENDO VEL. EM 8% 9% 10%* 8%" 9% - 8%" 5%"
MAIS DE 10KM/H

VEICULOS, NO GERAL,

EXCEDENDO VEL. EM 4% 5%" 5% 4%" 5%" - 4%" 2%"

MAIS DE 15KM/H

VEICULOS, NO GERAL,
EXCEDENDO VEL. EM 1% 2% 2% 2% 2% - 2% 1%
MAIS DE 20KM/H

*Indica significancia estatistica perante resultado da rodada imediatamente anterior

Analisando a distribuigdo em um dia tipico das infragdes registradas por excesso de velocidade, é possivel
visualizar que a curva da distribuicdo de frequéncia desse comportamento de risco € similar & curva da
taxa de severidade das ocorréncias a cada faixa hordria (percentual de vitimas fatais por faixa hordria).
Para esta andlise, foram utilizados dados de vitimas fatais acumulados dos anos 2015-2018. A distribuicdo
do percentual de veiculos infratores foi gerada a partir de dados do ano de 2018. (Figura 40). Em 2018, os
autos relacionados com o excesso de velocidade representaram 21,6% dos autos assinalados, numero que
coloca essa infragdo como a mais registrada pela AMC, reforgando a gravidade desse comportamento de
risco em Fortaleza.
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Na pesquisa observacional conduzida pela JHU e UFC, a equipe de pesquisadores das universidades &
alocada juntamente com as blitze, contabilizando a quantidade de teste realizados. E importante ressaltar
gue os resultados para este fator de risco sdo interessantes para um acompanhamento em série historica,
porem, hd que se reconhecer a limitagdo na representacdo do comportamento populacional dos condutores
que bebem e dirigem em Fortaleza, haja vista a existéncia de aplicativos moéveis e outros meios que facilitam
o desvio das blitze, dificultando tanto a aplicagdo da lei quanto a afericdo mais precisa da incidéncia deste
comportamento na cidade.

A Figura 41 e a Tabela 23 demonstram uma tendéncia de diminui¢do, com redugdo de 42% do percentual
de condutores que bebem e dirigem, quando comparadas a ultima e primeira rodada.

5,0%
4,5%
4,0%

3:0% 7// 7 7/ /
ny T
TesTE I ////////////////////////// 0 2
POSITIVO B4 /53%%%}%////////////////// / 4 m%
ACIMA DO (B0 7 257

LIMITE [
LEGAL E [I9%9

RECUSAS .
Baseline 29Rodada  3?Rodada  4¢Rodada  5?Rodada 62 Rodada 72 Rodada 82 Rodada
Figu ra 41 wws  POSITIVOS + RECUSAS/ TOTAL DE MOTORISTAS PARADOS POSITIVOS / TOTAL DE MOTORISTAS PARADOS

TABELA 23 ] CONDUTORES OBSERVADOS COMTESTE POSITIVO ACIMA DO LIMITE LEGAL (2015 -2019) I
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/
OBSERVADO ~JULE AGO/2015  MARE ABR/EOIS JUL EAGO/2016 ~ ABRE MAI/2017/ AGO E SET/2017 ~ JAN E FEV/2018 -~ JUL A SET/2018 FEV E MAR/2019

77777. CLLLLE 4 PO LL 4 ///// //////////////////////////// PP PP PP PP IIII7 777, 7. /. VPP P IPIP P I VI TIII IV IIIIIIS P PP P77 77, /////// PP 77777727277,
PREVALENCIA DE
CONDUTORES COM
TESTE POSITIVO E
RECUSA AO TESTE

4,5% 3.1% 3.6% 2.7% 2.4% 1.9% 2.0% 1.7%

AMOSTRA N=3.505 N=1.926 N=2.753 N=2.535 N=3.106 N=3.319 N=3.108 N=2.612

E relevante notar que 83% dos condutores que apresentaram ingestéo de dlcool acima do limite legal
foram homens e, dentre estes, 65% tinham idade entre 25 e 59 anos (Tabela 24).

TABELA 24 [ GENERO EIDADE DE CONDUTORES COM TESTE POSITIVO ACIMA DO LIMITE LEGAL
(RODADA 8, FEV E MAR/2019)

el owenscoM  MuLieRescom
RIA /
/////// ///////%TESTE POSITIVO %TESTE POSITIVO

PI2I7777727777. WL LIS LIS

18 A 24 ANOS 4,4% 0%
25 A 59 ANOS 65,2% 100%
MAIS DE 60 ANOS 30,4% 0%
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Na ultima rodada (82 Rodada, Fevereiro a Marco/2019) de pesquisa, estima-se que até 1,7% dos condutores
estavam sob efeito do dlcool (Tabela 25). Esse nimero foi calculado somando-se o percentual de condutores
que realizaram o teste e tiveram resultado positivo (1,1%) e também o percentual dos condutores que se
recusaram a realizar o teste do bafémetro, considerando estes como provdveis positivos (0,7%).

Na pesquisa de avaliagdo da campanha “Ndo Arrisque, Nunca Beba e Dirija”, 13,8% dos entrevistados

afirmam ter dirigido depois de consumir bebida alcodlica. Dentre as pessoas que disseram ter ingerido
bebida alcodlica nos ultimos 30 dias, 51,4% consumiram, pelo menos S copos de bebida alcodlica.

OS EFEITOS
A.N° DE CONDUTORES PARADOS 2.612 D O A I—CO O L

B. N2 DE TESTES REQUISITADOS 2.082 Os efeitos do dalcool sGdo bem documentados na
C. N2 DE TESTES REALIZADOS 2.065 Iiteroturo, sendo os principois: G) Redugdo da
coordenagdo motora, resultando em limitagoes
D. Ne DE TESTES RECUSADOS 17 4 :
para realizar mais que uma tarefa por vez;
E. N2 DE TESTES POSITIVOS 28 b) Aumento do tempo de reacdo, limitando
Egiﬁbggcf'ﬁ/fﬁ TESTES 11% o tempo hdbil para lidar com situagoes
PROVAVEIS POSITIVOS [(E+D)/A] L7% mgsperodos (um veiculo se oproxmopdp, SIS
crianga atravessando a rua); c¢) Diminui¢do
do discernimento e uma Falsa sensagdo de
Ainda sobre a pesquisa de avaliagdo de campanha, autoconfianca, aumentando a tolerdncia
os entrevistados de 18 a 29 anos apresentaram a experiéncias de risco como dirigir a altas
uma tendéncia duas vezes maior de beber e dirigir velocidades; d) Diminuicdo da concentragdo,
do que pessoas de 45 a S5 anos. memoria, visdo e audi¢do, o que limita muitas
das faculdades necessdrias para uma diregéo
98,4% dos entrevistados conhecem as leis de transito segura. De acordo com a OMS, condutores
que proibem conduzir veiculos apds a ingestdo sobre o efeito de dlcool tem 17 vezes mais
de dlcool, entretanto, contraditoriomente, 48,1% chance de se envolver em um acidente fatal.

acreditam que podem consumir alguma quantidade
de dlcool. Agravando o quadro, 29,3% concordaram
que sdo capazes de determinar quando beberam
a ponto de prejudicar suas habilidades na diregdo.
Esse panorama reforgca a necessidade das agdes de
fiscalizagdo como vetores de prevengdo de mortes e
leses no trdnsito.

100,0%
80,0%

60,0%

Para o ato de beber e dirigir, 19,8% dos pacientes  [7o ooy
entrevistados, na pesquisa realizada no |JF, INCIDENCIA L
relataram ter consumido dlcool antes da ocorréncia

e, dentre estes, 63% dos acidentes se deram no BE |\=/||51|:|h::2§ l @ DIAUTLL
final de semana. Nessa andlise, o final de semana SOBEFEITO =g @ FINALDE
considerou o intervalo de 54 horas, entre as 22h da SEMANA

DISTRIBUIGAO NA SEMANA DE VITIMAS

DISTRIBUIGAO DE HORAS DA SEMANA
FERIDAS SOB EFEITO DE ALCOOL

sexta-feira e as 4h da segunda-feira. Isso significa DO ALCOOL
que, apesar de concentrar 32% do total de horas Figura 42
em uma semana, o final de semana concentra
B63% dos acidentes com vitimas feridas, comprovando a hipdtese de que hd uma maior incidéncia desse
comportamento de risco no final de semana e indicando que as agoes de fiscalizagdo da Lei Seca devem
se concentrar nesse periodo. Entre os condutores de motocicleta e automoveis, a prevaléncia do dlcool foi
duas vezes maior entre os condutores sem habilitagdo, quando comparados com os condutores habilitados.

0,0%

Outra pesquisa importante realizada anualmente em nivel nacional pelo Ministério da Saude e que
avalia esse comportamento de risco é a VIGITEL (Vigiléncia de Fatores de Risco e Prote¢do para Doengas
Croénicas por Inquérito Telefonico). Neste caso, em 2018, para Fortaleza, 4,9% dos adultos (2 18 anos)
entrevistados afirmaram conduzir veiculo motorizado apds consumo de qualquer quantidade de bebida
alcodlica. Quando analisamos por género esse indicador é igual a 9,1% para o género masculino e a
1,3% para o género feminino. Nessa mesma pesquisa, a média nacional foi de 5,3%, sendo 9,3% para



feminino. A Figura 43 compara esse indicador para todas as

enero

lino e 2,0% parao g
capitais brasileiras, mostrando que Palmas, capital do Tocantins, tem a maior taxa (14,2%) de condutores

que afirmam conduzir veiculos motorizados apds consumo de qualquer quantidade de bebida alcodlica.
Importante notar que, nos anos de 2017 e 2016, essa mesma pesquisa identificou, em Fortaleza, que esse

0 género mascu

desse comportamento de risco,

do

éncia de redug

se mais uma vez a tend

Verifica-

%.

0
quando comparamos com 2018, corroborando com os resultados encontrados pela pesquisa da JHU e UFC.
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sempre alinhada

A operagdo Lei Seca busca estar

concordaram que os esforgos de fiscalizagdo devem
aumentar em relagdo & Lei Seca. Comparando a

quantidade de testes realizados em Fortaleza com a

Suécia

Ndo

2018 foram
tro em blitze.

de comunicagdo, como a campanha

com agoes

"

Arrisque, Nunca Beba e Dirija”. Ao longo de

féome

ba

requisitados 72.929 testes de
Nestes casos, 947 condutores se recusaram a
teste (1,.3%) e, dos que realizaram, 20 (O

. que é referéncia mundial nha seguranga vidria,

realizar o
) acusaram

consumo de dlcool. Ao somarmos os autos de recusa e

verifica-se que nesse pais sdo realizados 8 vezes mais
testes do que em Fortaleza. Na Suécia, entre 2010 e

02%

foram realizados em média cerca de 230 testes

2015

6 infragoes

de testes positivos, tivemos uma média de 2

por dia relativas a alcoolemia

para cada grupo de 1.000 habitantes por ano (ETSC,
2018). Finléndia e Franga, que também sdo referéncias,

efetivaram 220 e 164 testes,

no periodo analisado.

[SREHES

Esses dados mostram que foram realizados 27,
para cada grupo de 1.000 habitantes. Destaca

respectivamente,

se que

da maioria da popula¢do de Fortaleza é

de que os testes de alcoolemia devem ser aumentados.
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no mesmo periodo, 8 e 6 vezes mais que Fortaleza,

para cada grupo de 1.000 habitantes a cada ano,
respectivamente.

“Ndo

a percepgdo
Na pesquisa de avaliaogdo da campanha



) 10. POLITICAS E
ACOES IMPLEMENTADAS

A Prefeitura Municipal de Fortaleza vem implantando um novo modelo de mobilidade urbana que
prioriza o trdnsito seguro de pessoas. Partindo de evidéncias extraidas dos dados disponiveis no
SIAT e de pesquisas realizadas no tema, vem sendo construido um melhor entendimento sobre o
risco de sofrer uma lesdo grave ou morrer no transito, permitindo a criagdo e a implantagdo de
medidas de prevencdo. Este capitulo apresenta as principais atividades realizadas.

| FORTALEZA: UMA REFERENCIA NACIONAL EINTERNACIONAL ¥777777 7 Z2ZZZ

Em funcdo das transformacgodes implantadas, Fortaleza vem sendo reconhecida nacionalmente e
internacionalmente como referéncia da promog¢do da mobilidade sustentdavel e segura. Em 2018,
o reconhecimento internacional das politicas de mobilidade sustentdvel e seguranga vidria foi
materializado no recebimento do Sustainable Transport Awards (STA), um prémio concedido pela
ONG internacional Institute for Transportation and Development Policy - ITDP. A cada ano, esta
organizagdo seleciona uma cidade que tenha implementado projetos inovadores de transporte
sustentavel, melhorando a mobilidade, reduzindo emissoes de gases de efeito estufa e garantindo
a seguranga e o acesso de ciclistas e pedestres. O comité que avaliou as cidades candidatas ao
prémio ficou impressionado com a replicabilidade dos projetos de Fortaleza, sendo muitos deles
intervencdes de baixo custo e alto impacto. Como consequéncia do prémio, Fortaleza sediou ainda,
em junho de 2019, o Mobilize Summit, evento que contou com a presenga de 225 especialistas em
mobilidade sustentdvel de 48 cidades e 21 paises. Na ocasido, os participantes puderam ver os
avangos na cidade e trocar experiéncias com os técnicos locais.

MOBILIZE

&

Y-l RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018
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Aindafrutodoreconhecimentointernacionaldos avangosem SegurangaVidria, Fortalezafoiselecionadapara
sediar a primeira edi¢do do curso “Implementando programas eficazes de Segurancga Vidria: Da evidéncia &
Pratica”, em parceria com a Johns Hopkins University - JHU, com a Global Road Safety Partnership - GRSP e
com a Universidade de Fortaleza - UNIFOR. O curso € inspirado no “Global Road Safety Leadership Course”,
ministrado anualmente pela JHU e GRSP, e traz uma abordagem multidisciplinar, com foco no exercicio da
gestdo do tema da Seguranca Vidria. Durante cinco dias de programagdo, 78 participantes de 21 cidades
brasileiras tiveram contato com diferentes temas como: saude publica, economia, psicologia, engenharia,
comunicagdo e monitoramento de dados. 100% dos participantes consideraram o curso uma experiéncia
educacional positiva, posicionando a cidade de Fortaleza como uma das referéncias em Seguranga Vidria
a nivel nacional.

ENCERRAMENTO DO CURSO

4 UNIVERSIDADE DE FORTALEZA

I-% :Oﬁ

(PLANODESEGURANCAVIARIA WZZZZZZZZZZZzzZZZZ_"'

Em margo de 2018, foi dado inicio a elaboragdo do Plano de Seguranga Vidria de Fortaleza, em parceria
com as ONGs internacionais Vital Strategies e World Resources Institute, trazendo os conceitos de Sistemas
Seguros e Visdo Zero para a realidade da capital cearense. O plano tem por objetivo institucionalizar as
politicas de prevengdo a mortes e lesdes no trénsito, abordando o tema de forma sistémica, incluindo agoes
em sete pilares diferentes (Gestdo da Seguranga Vidria, Mobilidade Sustentdvel e Vias Seguras, Fiscalizagdo,
Comunicagdo e Engajamento Social, Educagdo e Capacitagdo, Rede de Atendimento Pds-ocorréncia
e Gestdo da Velocidade), integrando diversos setores do poder publico diretamente e indiretamente
relacionados com o tema. Até o momento, mais de 20 atores ja foram engajados na elaboragdo do Plano,
construindo um diagnostico conjunto dos desafios em Seguranga Vidria e propondo agdes para mitigar a
problemdtica em curto e médio prazos. As propostas dos planos de agoes temdaticos devem ser concluidas
ateé o final de 2019.

Nesse contexto, diversas agdes vém sendo projetadas com o objetivo de melhorar a Seguranga Vidria no
municipio, em diversas dreas como: Desenho Urbano, Fiscalizagdo, Educag¢do e Comunicagdo. Esta se¢do
descreve as melhores prdticas em Seguranca Vidria implantadas no Municipio de Fortaleza.
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DESENHO
URBANO

REDESENHO URBANO COM PRIORIDADE PARA PEDESTRES:
INTERVENGOES TEMPORARIAS E PERMANENTES

Nos ultimos S anos, Fortaleza vem mostrando
que é possivel requalificar e repensar o
espago vidrio dando prioridade e seguranga
para os pedestres por meio de intervengdes
permanentes e tempordrias de baixo custo.
Essas intervengdes tém como premissa o fato
de que as pessoas devem ser priorizadas no
contexto urbano, vivenciando e experimentando
a cidade com qualidade, e visam ainda a
potencializar as diversas funcionalidades que
as vias podem ter e que vdo além de garantir
apenas o deslocamento de veiculos. No caso
das intervengdes tempordrias, cabe destacar
que elas funcionam como excelente estrategia
de convencimento e engajamento da populagdo
sobre a importdncia dessa transformacgdo,
visto que essas intervengdoes sdo facilmente

reversiveis.

Em 2018, o projeto de interveng¢do tempordria
Cidade da Gente, implantado no entorno do
Centro Cultural Dragdo do Mar, requalificou
4.000m? de asfalto que antes era utilizado para
estacionamento ou circulagcdo de veiculos e
passou a ser destinado para pedestres. Mesmo
apods um ano da intervencdo, a area com os
padrées geomeétricos coloridos no asfalto,
inspirados nas cores dos edificios da regido,
serve de ponto de encontro para moradores e
visitantes. Com o projeto foi identificada uma
impressionante reducdo de 91% dos pedestres
caminhando no leito vidrio e uma redugdo
de 80% nas disténcias de travessia ao longo
da Av. Almirante Jaceguay, eixo principal da
intervenc¢do. Com relagdo & velocidade, um dos
principais fatores de risco para acidentes de
trénsito, obteve-se uma reducdo de 50% nas
velocidades meédias para automoveis e 44%
para énibus. Por meio de pesquisa, identificou-
se que 97% dos respondentes acreditam que o
pedestre deve ser priorizado na drea do projeto
e 90% das pessoas consideram a intervengdo
boa ou otima. Atualmente, a prefeitura avalia
a possibilidade de tornar a intervenc¢do
permanente, a exemplo do que ocorreu na
Cidade 2000, que foi a primeira regido a receber
uma intervencdo tempordria nos moldes do
projeto Cidade da Gente.

Projetos que promovem o espagco publico
podem surgir se a drea for analisada sobre a
perspectiva de priorizagdo das pessoas. Esse
foi o caso na implementa¢cdo da nova praga em
frente ao bar Teresa & Jorge, no encontro das
ruas Jodo Cordeiro e Padre Climério. A partir
de uma demanda da populagdo de um novo

m RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018



poste de iluminagdo publica, foi observado o
grande potencial que o local possuia para ser
transformado em uma zona de asfalto ndo
utilizada em um novo espago publico para os
usudrios do entorno. Assim, em maio de 2019,
em uma sessdo de pintura com o apoio dos
habitantes e comerciantes do entorno, finalizou-
se aimplantagdo de uma nova praga com 200m?
de espaco conquistado para pedestres, 4 novas
faixas de pedestres, sendo uma delas elevada,
prolongamento de calgada, requalificagdo da
iluminagdo, novas drvores plantadas e mobilidrio
urbano instalado.

Em junho de 2018, quando Fortaleza sediou
o Mobilize Summit, como ganhadora do
Sustainable Transport Awards (STA), a cidade

RELATORIO ANUAL DE SEGURANGA VIARIA DE FORTALEZA 2018
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mostrou sua capacidade de execucdo de
solugdes imediatas para a mobilidade urbana
ao implantar, durante os trés dias do evento,
uma intervencdo no cruzamento da rua Jodo
Cordeiro com a av. Beira-Mar. Tal intervengdo
foi finalizada em um workshop de urbanismo
tdtico do evento, no qual os participantes
puderam colocar a mao ha MaAssa e vivenciar o
processo de implementacdo. Essa agdo contou
com o apoio da National Association of City
Transportation Officials (NACTO), parceira da
Iniciativa Bloomberg de Seguranga Vidria Global,
que desde 2015 apoia a politica da Prefeitura
de Fortaleza para reduzir mortes e feridos no
trénsito. Ao final da oficina, 400m? de asfalto
foram transformados em espaco de pedestres
por meio de tintas, carpetes, bancos e jardineiras.

JOAO CORDEIRO X BEIRA MAR
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| READEQUACAO DA VELOCIDADE EM VIAS ARTERIAIS CRITICAS WZ7777777 7

Em 2018, foi iniciado um piloto de readequagdo
do limite de velocidade nas vias arteriais
criticas da cidade. Assim, as avenidas Leste-
Oeste e Osdrio de Paiva, com 106 e 129 mortos
no trénsito, respectivamente, nos ultimos
10 anos, foram selecionadas para receber
um tratamento de circulagdo e seguranga
vidria, visando a proteger os usudrios mais
vulnerdveis. A readequagdo de velocidade
de B0 para 50 km/h foi a medida central
nesse processo, conforme recomendagdo da
OMS, que defende que o limite de velocidade
em vias urbanas ndo deve ser superior a S0
km/h. Ressalta-se que nos primeiros meses a
fiscalizacdo eletrénica teve cardter educativo
para quem transitava com velocidade entre 50
e 60 km/h.

Na avenida Leste-Oeste, que foi a primeira a
receber aintervencdo, ainda em fevereiro, além
da mudanga de velocidade foram implantados
novossemaforos, ciclofaixa, que permitiureduzir
a largura das faixas de trafego, e realizado
um redesenho das vias perpendiculares. Os
resultados foram bastante expressivos, sendo
registrada redugdo de 31,5% no numero de

AV.OSORIO DE PAIVA

acidentes com vitimas e reducdo de 63,3%
no numero de atropelamentos. Em setembro,
seguindo o mesmo modelo, foi implantada a
readequacdo de velocidade na avenida Osorio
de Paiva, no trecho sob jurisdicdo municipal
entre as avenidas Luiz Vieira (Perimetral) e
Gomes Brasil, em conjunto com um pacote
de intervengcbes como novos semdforos,
redesenho de cruzamentos, ciclofaixa etc. Apos
8 meses de implantagdo, foi registrada uma
reducdo de 33% nos acidentes com vitimas.
Ainda pretende-se implantar as mesmas
medidas no trecho sob jurisdi¢do estadual que
vai desde a avenida Luiz Vieira até o limite
municipal com Maracanadu.

Para os proximos anos, com esses dois modelos
positivos de readequacdo de velocidade e
agoes de desenho urbano, a meta é expandir
esse tratamento nas demais vias que possuem
caracteristicas semelhantes & av. Osodrio de
Paiva e av. Leste-Oeste, como as avenidas
Francisco Sd, José Bastos, Augusto dos Anjos
e Sargento Herminio, que ja estdo com estudos
em andamento.

R 7Z

N

A A



T LA

WWWWWWWW
\

| MODERNIZACAO E EXPANSAO DA REDE SEMAFORICA WZZZZ77777zzZZzZZzZZZZ

Os semdforos sdo eficientes instrumentos
para reduzir conflitos entre veiculos e
pedestres e comprovadamente ajudam a
reduzir mortes e lesées no trénsito. Em 2018,
foram implantados 58 novos semdforos, que
contribuiram para o aumento da seguranga
vidria em Fortaleza. Atualmente, a cidade
conta com 950 semdforos, dos quais 474 (50%)
possuem alguma facilidade para os pedestres.
Desses 474 semdforos, 127 sdo exclusivos para |5l
pedestres, 132 possuem estdgio para pedestre ! ':
e 215 possuem foco para pedestre sem
estagio (carona). Junto com a expansdo da
rede semaforica estd sendo realizada também
sua modernizag¢do. Hoje, 90% j& estd equipada
com ldmpadas LED, que além de mais econdmicas sGo mais seguras, por serem mais visiveis, e
S50% com nobreaks, que reduzem os transtornos durante periodos sem energia. Espera-se que
ateé 2020 toda a rede esteja coberta com nobreaks. Cabe ressaltar que, desde 2000, Fortaleza
possui uma Central de Trafego em Area (CTAFOR), gue controla em tempo real parte da rede
semaférica e faz uma gestdo mais eficiente do fluxo na malha vidria. Do total de semdforos, 515
(54%) sdo centralizados com controle adaptativo em tempo real. Para aumentar a eficiéncia
desse sistema, 110 cdmeras auxiliam no monitoramento do CTAFOR.

LAREADE TRANSITO CALMOBENFICA WZZZZZzZzzZz—_7~7

A Area de Transito Calmo do Benfica, localizada em um bairro com uso predominantemente
universitario, foi a terceira a ser implantada na cidade. As principais intervengoes realizadas
compreenderam faixas elevadas para pedestres, lombadas fisicas, rampas de acessibilidade,
adequagdo da velocidade para 30km/h, sinalizagdo vidria diferenciada e a implantagdo de
25 prolongamentos de esquinas, com sinalizagdo vidria e balizadores. A nova Area de Trénsito
Calmo compreende um total de 8.000m? e tem um grande potencial de redugdo de velocidade,
consequentemente se tornando facilitador dos deslocamentos dos usudrios vulneraveis.
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| OUTROS ELEMENTOS DE APOIO A CIRCULACAO DE PEDESTRES WZZZZzZZzZZZzZZ7

Desde 2015, diversas infraestruturas que facilitom o caminhar de pedestres vém sendo
implantadas na cidade. Hoje, Fortaleza conta com 6 faixas em diagonal, que reduzem o tempo
de travessia em cruzamentos de alto fluxo, 48 faixas elevadas, uma politica publica simples que
materializa a prioridade do pedestre nas vias de Fortaleza, e 17 cruzamentos em que foram
implantados o Esquina Segura 2.0 (Ver Box Esquina Segura 2.0).
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80,0%
Durante a 69 Rodada da Pesquisa de Fatores de
Risco, foi incluido o Respeito a faixa de pedestre,
comparando  diferentes  configuracées de
travessia e como varia o respeito dos condutores
de veiculos a estas condicdes. Foi identificado 40,0%
ue, quando hd uma faixa elevada, o percentual p
S . Lyl RESPEITO A
de condutores que respeita a travessia do
, e i TRAVESSIA 200%
pedestre € 10 vezes maior, indicando um grande
potencial de prevencdo de mortes e lesdbes com EM MEIO DE
essa politica publica. QUADRA o00%
. PINTADA ELEVADA
Figura 44 (N=3.050)  (N=254)
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ESQUINA SEGURA 2.0

Um novo elemento de seguranga vidria
comegou a ser implantado em 2018 com o
intuito de trazer mais seguranga aos pedestres,
e jad comecga a ser replicado em diversas dreas
da cidade. O novo elemento €, na verdade, uma
evolucdo do Projeto Esquina Segura, que vinha
sendo implantado pela Prefeitura de Fortaleza
com o intuito de melhorar a Vvisibilidade
na intersecdo ao coibir o estacionamento
proximo das esquinas. Para essa nova fase,
o Esquina Segura 2.0, além de sinalizar o
espaco reservado a garantir visibilidade para
motoristas em vias transversais, também
pretende facilitar a travessia dos pedestres,
diminuindo a distédncia e dando maior
visibilidade ao pedestre. Para isso, estd sendo
implantada uma sinalizagdo na cor verde,
permitida pelo Codigo de Transito Brasileiro,
que é inspirada em outras cidades brasileiras,
como Sdo Paulo, e também em paises como
Estados Unidos, Espanha, Colémbia e México.
As avaliagdes preliminares deste projeto sdo
positivas. Em pesquisa feita no cruzamento das

ruas Barbosa de Freitas x Marcos Macedo, que
foi um dos primeiros a receber o projeto. 65%
dos usudrios (pedestres, condutores e ciclistas)
avaliaram como péssima ou ruim a seguranga
vidria no local. Esse numero passou para 12%
apos a implantagdo do projeto. A totalidade
dos entrevistados respondeu que os pedestres
agora sdo os usudrios com maior prioridade do
local, mostrando que a populagdo entendeu o
objetivo principal do projeto de salvaguardar os
pedestres.

Os principais objetivos do Esquina Segura
2.0 sdo: aumentar o respeito a proibicdo de
estacionar proximo as esquinas; melhorar
a percepgdo dos condutores de automovel
sobre o limite minimo de S metros em relagdo
as esquinas para estacionamento de veiculos;
garantir maior visibilidode entre motoristas e
pedestres nas esquinas; reduzir distdncia de
travessia dos pedestres; e moderar avelocidade
do trénsito de veiculos.
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| PROGRAMA DE EXPANSAO DA INFRAESTRUTURA CICLOVIARIA WZ7ZzZZzZzZzZZZZZZZ

A politica ciclovidria de Fortaleza vem se mostrando uma contundente e continua ag¢do em
Seguranca Vidria. Entre 2013 e setembro de 2019, seguindo as recomendagodes do Plano Diretor
Ciclovidario, houve um crescimento de 285% na malha ciclovidria, passando de 68,3 km para
263 km (Mapa 08). Atée 2020, espera-se ter uma rede de 400 km. Hoje, 40% da populagdo de
Fortaleza mora a uma disténcia de até 300 metros de alguma infraestrutura ciclovidria. Segundo
o ITDP Brasil (Instituto de Politicas de Transporte & Desenvolvimento), este € o maior percentual
entre as capitais brasileiras. Em 2013, este percentual era quase quatro vezes menor, 13%.

MAPA 08 EVOLUGAO DA INFRAESTRUTURA CICLOVIARIA I

Com os investimentos continuos no modal
ciclovidgrio, a cidade de Fortaleza alcanga &
numeros cada vez mais significativos. §
Contagens de ciclistas realizadas na av.
Domingos Olimpio apontam uma meédia de
3.000 ciclistas circulando diariamente pela
ciclofaixa & instalada. J& pela av. Bezerra de
Menezes pedalam 4.000 ciclistas por dia. =¥ AV. BEZERRA DE MENEZES
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Hoje, Fortaleza conta com quatro diferentes sistemas de compartilhamento de bicicletas: Bicicletar,
Bicicleta Integrada, Mini Bicicletar e Bicicletar Corporativo, somando juntos mais de 2,6 milhées de viagens
em menos de cinco anos.

Dados de contagens feitas em diversas vias da cidade em 2016 mostraram um percentual de 8% de
mulheres pedalando. J& os dados das pesquisas do Bicicletar, realizada em abril de 2019, revelam que 27%
das viagens sdo realizadas por mulheres, percentual muito maior se comparado aos dados de ciclistas em
geral. O Bicicletar, portanto, € um vetor importante no estimulo para que cada vez mais a quantidade de
ciclistas mulheres aumente em Fortaleza.

Em 12 de junho de 2018, a cidade de Fortaleza deu um importante passo para garantir a sustentabilidade
da politica ciclovidria, ao sancionar a Lei N2 10.752 (Fortaleza, 2018), que determina que todos os recursos
advindos do estacionamento publico rotativo (Zona Azul) devem ser utilizados para investir em agoes
voltadas a mobilidade por bicicleta, incluindo ciclofaixas, ciclovias, paraciclos, entre outros. Com esse recurso
espera-se, ateé 2020, alcangar 400 km de rede ciclovidria, 210 estagdes do Bicicletar, 20 estagdes do Mini
Bicicletar e 17 estagdes do Bicicleta Integrada.
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Desde 2016, os terminais de transporte publico contam com bicicletdarios publicos de uso gratuito para
a populagdo. Uma pesquisa realizada para avaliar a percepgdo da populagdo sobre o servigo permitiu
identificar que 75% utiliza o bicicletdrio em trajetos para o trabalho e 62% aproveitam a facilidade para
integrar com o sistema de 6nibus. 77% destes usudrios utilizam os bicicletarios pelo menos 4 vezes na
semana, sendo bastante frequentes. Quase a totalidade dos usudrios entrevistados, 96%, consideram o
servico de bicicletdrio ofertado como bom ou 6timo.

| PROGRAMA DE MELHORIA DO TRANSPORTE COLETVO WZZzZzZzZ7ZzZZZ_

Entende-se que priorizaro Transporte Coletivo €, além de uma medida eficiente em prol da sustentabilidade
urbana, também uma ferramenta de melhoria da Seguranca Vidria, ao melhorar o desempenho
operacional de alternativas mais seguras de deslocamento.

Entre 2013 e 2018, diversas melhorias ocorreram no sistema de transporte coletivo, contemplando desde
o sistema de pagamentos, com aimplantagdo do Bilhete Unico, até aimplantacéo de infraestruturas como
BRTs e reforma de terminais. Neste periodo, o nimero de quildmetros de faixas exclusivas existentes em
Fortaleza aumentou 30 vezes, saltou de 3,3 km para 109,2 km, além da implantagdo de dois corredores
BRT, o da av. Aguanambi e o da av. Bezerra de Menezes, com o qual este ultimo reduziu pela metade o
tempo de deslocamento no trecho contemplado.

MAPA 09 CRESCIMENTO DE FAIXAS EXCLUSIVAS PARA ONIBUS I

Houve, também, melhorias nos veiculos, com 100% da frota passando a ter acesso gratuito & internet
wi-fi e 35% da frota sendo substituida por &nibus com ar-condicionado, havendo previsdo de alcangar a
marca dos 100% ao longo dos proximos anos.
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O NINA, funcionalidade implantada no aplicativo de
transporte publico de Fortaleza (Meu Onibus), € um
botdo de denuncia contra casos de assédio sexual
no transporte publico. Vitimas ou testemunhas
registram informagodes sobre o caso e os videos de
30 minutos antes e depois do ocorrido, coletados
pelas cdmeras existentes dentro dos 6nibus, sdo
enviadas para as autoridades, visando a gerar
evidéncias para a denuncia do asseédio.

Implantado em marc¢o de 2019, foram registrados
mais de 1100 casos de assédio, sendo a maioria
das vitimas mulheres de 16 a 33 anos, 98 desses
casos foram registrados completamente e tiveram
os videos encaminhados para as autoridades.
O NINA faz parte do Programa de Combate ao
Assedio no Transporte Publico, composto também
de campanha publicitaria, acdo de melhoria na
iluminag¢do de paradas de 6nibus, dentre outros.

Comoparceirosdoprojeto,apresentam-se: ETUFOR,
SCSP, Coordenadoria de Politicas Publicas para as
Mulheres do Estado e do Municipio, Coordenadoria
de Participagdo Social, SESEC, SDHDS, SSPDS,
Casa da Mulher Brasileira, Delegacia da Mulher,
SINDIONIBUS e Ministério Publico.

| FISCALIZACAO V777777 /EMPZZ

A AMC adota uma postura de comprometimento
com a prevencdo de mortes e lesdes no trdnsito,
realizando comandos diariaomente nos principais
fatores de risco. A manuten¢do de um ambiente

onde se reconhece que as leis existentes devem ser |
aplicadas e fiscalizadas fomenta a prudéncia no §

trdnsito, salvando vidas.

Por meio da Iniciativa Bloomberg para Seguranga | B
Global no Trdnsito, as equipes responsdveis |

pela fiscalizagdo das leis de trénsito tém acesso
as melhores prdaticas a nivel mundial, como a
utilizagdo de etildbmetros passivos para agoes de
prevencdo ¢ alcoolemia. Com a aquisigdo dos novos
equipamentos (etilbmetros passivos) houve um
aumento significativo da capacidade operacional

dos comandos. O estabelecimento e a manutengdo &

de parcerias sdo fundamentais para o cotidiano da

fiscalizagdo, destacando aqui o estreitamento das s
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relagoes com a Policia Militar, possibilitando maior
capilaridade das operagoes Lei Seca e para o Uso
Correto do Capacete.
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As melhores praticas de Fortaleza foram apresentadas no | Forum Nordestino dos Agentes de Trdnsito,
em Jodo Pessoa, em abril de 2013, contando com o publico de 350 participantes de 10 estados do pais.
Especificamente sobre a Lei Seca, Fortaleza passou a integrar o Férum permanente de operagdo Lei Seca
no Brasil, trocando aprendizados e compartilhando nacionalmente os éxitos na prevengdo de mortes e
lesdes associadas ao dlcool.

EDUCACAO

A Geréncia de Educacdo para o Trdnsito - GEDUC da AMC promove um suporte essencial ao deixar
claro que o cidaddo € ao mesmo tempo parte do problema, com condutas inadequadas, e parte da
solugdo, por possuir a capacidade de mudanga. Em abril de 2019, foi inaugurado o Centro de Treinamento
para Motociclistas, por reconhecer esse tipo de usudrio como um dos mais vulnerdveis no trénsito. O
equipamento promove treinamentos nos fatores de risco associados a morte e lesdées de motociclistas
no trdnsito, como o ndo uso do capacete ou uso sem afivelamento, o ato de beber e dirigir e, um do mais
graves, o excesso de velocidade. Além dos momentos de conscientizag¢do, e possivel realizar treinamentos
praticos de técnicas de condugdo segura.

CENTROD
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Além das agoes descritas acima, a GEDUC mantém
anualmente agdes que variam de acordo com d
faixa etdria do publico-alvo, do tipo do usudrio ou de
conduta de risco pontual. Em 2019, até setembro,
foram realizadas 243 agdoes de Educagdo,
atendendo um publico de 25.071 pessoas, dentre
estes 2.203 foram criangas atendidas pela Escola
de Mobilidade Urbana Vicente Veloso.

ACAO EDUCATIVA COM A POPULAGAO

Durante a campanha do Maio Amarelo de 2018,
o Instituto Dr. José Frota (IJF) abriu suas portas
para uma manhd de conscientizagdo sobre
comportamento seguro no transito, contando com
a presenga de agentes e educadores da Autarquia
Municipal de Trdnsito e Cidadania (AMC). No
encontro, os agentes prestaram apoio as vitimas
e, também, deram orientagdes sobre como adotar
uma postura segura ao se deslocar pela cidade,
seja enguanto pedestre, ciclista, condutor ou
motociclista.

= - =4 ' 2
AGAO EDUCATIVA COM PACIENTES DO IJF £

 DADOS V777)””/’/23ZZ A

Nos ultimos quatro anos, houve um salto de qualidade na quantificagdo e qualificagdo dos dados
de acidentes de trdnsito, além do estreitamento das relagdes institucionais com a drea da Saude.
Os resultados da pesquisa realizada em 2017 junto ao Instituto Dr. José Frota foram utilizados para
elaboragdo de um plano de trabalho de otimizagdo de sistema com foco na melhor identificagdo de
vitimas gravemente feridas.

Além das melhorias de registro de qualificagdo de varidveis, investiu-se, também, na capacitagdo dos
profissionais que trabalham com andlise de dados na Prefeitura de Fortaleza, por meio de uma parceria
com a ONG internacional Vital Strategies, que integra a Iniciativa Bloomberg de Seguranga Vidria Global,
onde se promoveu o curso “Avaliagdo do Desempenho da Seguranga Vidria“, uma experiéncia educacional
de alto nivel abordando as principais técnicas de andlise de dados em segurancga vidria. A qualificagdo
dos técnicos da AMC pode ser vista nos muitos estudos realizados rotineiramente para diagnosticos e
avaliagdo de projetos.
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Ao longo de 2019, uma outra drea de atuagdo foi a melhoria de sistema tecnologico para registro e visualizagdo de
dados de acidentes de trdnsito, a partir de uma parceria firmada entre Secretaria de Conservagdo, Vital Strategies,
Banco Mundial e Universidade de Fortaleza, no dmbito da Iniciativa Bloomberg de Seguranca Vidria Global, com objetivo
de customizar o sistema DRIVER idealizado pelo Banco Mundial para as necessidades locais de Fortaleza.

A definigdo de estratégias de monitoramento de indicadores e o posicionamento dessas informagdes como pontos
estratégicos do processo de tomada de decis@o sdo aspectos, hoje, incorporados na rotina da AMC e SCSP, sendo
complementados por dados e andlises adicionais advindas tanto do Comité de Investigagdo Imediata em Dados de
Mortalidade em Acidentes de Transito - CIIDMAT, quanto da Comissdo Gestora de Dados de Mortalidade em Acidentes
de Trénsito - CGDMAT. O entendimento atual da relevéncia da informagdo qualificada no modelo de gestdo da temdtica
da Seguranga Vidria € um dos avangos mais importantes dos Ultimos anos, sendo essas diretrizes incorporadas ao
Plano de Seguranga Vidria para garantia da sustentabilidade destes processos.

O DE ACIDENTES COM VITIMAS POR MEIO DOS
EQUIPAMENTOS DE FISCALIZACAO ELETRONICA

Instrumento essencial para garantir a seguranga vidria, a fiscalizacdo eletrénica salva vidas e reduz a severidade
dos acidentes. Levantamento realizado pela Coordenadoria de Fiscalizagdo da Autarquia Municipal de Transito
e Cidadania (AMC) apontou que nos cruzamentos semaforizados onde equipamentos foram instalados o
percentual de acidentes com vitima diminuiu em meédia 30%.

O estudo avaliou as implantagoes de equipamentos em semdforos entre os anos de 2016 e 2018. Nesta
amostra foram avaliadas 14 interse¢cdes semaforizadas que registraram 208 acidentes com vitima nos dois
anos antecessores a implantagdo da fiscalizagdo eletrénica. No biénio apds a instalagdo dos equipamentos essa
quantidade reduziu para 127.

O método visou aisolar o efeito da fiscalizagdo eletrénica, considerando como grupo de comparagdo cruzamentos
de caracteristicas similares que ndo receberam esse tipo de intervencdo. A pesquisa levantou os dados das
seguintes intersegdes fiscalizadas: Augusto dos Anjos X Julio Braga, Godofredo Maciel X Anténio Bandeira,
Humberto Monte X Jovita Feitosa, Cel. Carvalho X Hermes Parahyba, Damasceno Girdo X Eduardo Girdo, Luciano
Carneiro X Eduardo Girdo, Verbena X Vital Brasil, Anselmo Nogueira X Emilio de Menezes, Ildefonso Albano X
Historiador Raimundo Girdo, Rui Barbosa X Dep. Moreira Rocha, Gal. Silva Jr. X Eduardo Girdo, Vicente Leite X
Pontes Vieira, Julio César X Eduardo Girdo e Expediciondrios X Eduardo Girdo.

Em Fortaleza, 226 pontos da cidade sGo monitorados por equipamentos de fiscalizagdo, que tornam o trdnsito
mais seguro do inibir o comportamento inadequado nas vias. Os equipamentos instalados junto aos semaforos
(150) fiscalizam avango de sinal vermelho, parada sobre a faixa de pedestres e excesso de velocidade. Jd os
equipamentos situados no meio-de-quadra (76) captam o desrespeito d velocidade mdxima permitida na via.

T1: PRE-INTERVENGAO T2: POS-INTERVENGAO

W\ Intervalo dos valores
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COMUNICACAO

O ano de 2018 deu continuidade cos avangos
de realizagdo de campanha de midia de massa
para a Prefeitura de Fortaleza. Foi realizada uma
ampla campanha de conscientizagdo sobre os
riscos de beber e dirigir, trazendo pela primeira
vez o elemento da fiscalizagdo com a proposta de
dissuadir o comportamento de risco. A campanha
foi desenvolvida tendo por base a classificagcdo da
Organizagdo Mundial de Saude dos quatro fatores

Fortaleza em grupos socioecondmicos ABC, que
dirigem um veiculo de duas rodas ou 4 rodas. S51%
dos entrevistados lembraram da campanha quando
estimulados, o que sugere estimativa conservadora
para mais de 1,4 milhdes de pessoas alcancadas
e 97% relataram que viram campanha na TV,
seguida pelo radio (21%). Sete em cada 10 pessoas
se lembraram corretamente da frase de ac¢do da
campanha “Se beber, ndo dirija”.

de risco que mais provocam vitimas em todo o
planeta, abordando nesta ocasido especifica o risco
de beber e dirigir. O filme da campanha foi veiculado
na TV Verdes Mares e TV Didrio e uma versdo em

daudio veiculada nas rdadios Verdes Mares AM e 93 RLIANDOC

FM, além no jornal impresso e banners virtuais no it 0 RERE

site do Didrio do Nordeste. | DIRI
RN A

Uma pesquisa contratada pela Vital Strategies, : 7
. .. . 4
parceira da Iniciativa Bloomberg de Seguranca |
Vidria Global, e realizada pelo Instituto Multifocus
de 21 de dezembro de 2018 a 20 de janeiro de 2019, =i
imediatamente apds a conclusdo da campanha, g
entrevistou 1.084 homens e mulheres de 18 a 55
anos de idade que vivem em diferentes bairros de

Reatzogdo:

WM s Su,,. RS

Dirigir depois de beber pode ter consequéncias desastrosas.

Entre os motoristas que se lembraram da campanha, 83% informaram que o andncio os fez parar e pensar,
0 que representa um indicador importante de que ver e ouvir o comercial chamou a aten¢do da pessoa e
os envolveu em um processo de considerar a mensagem. J& 73% disseram que a campanha fez com que
se sentissem mais preocupados com bebida e dire¢do; 94% relataram que o anuncio fez com que eles
entendessem as consequéncias de ndo seguir as regras de beber e dirigir que podem ter sobre suas vidas e
sobre os outros ao seu redor; 96% dos motoristas também informaram que o anuncio era crivel e 68% dos
entrevistados concordaram que o anuncio os ensinou algo novo.

Entre aqueles que lembraram da campanha, 30% dos entrevistados disseram que discutiram o video com
alguém, 52% dos entrevistados tentaram persuadir os outros a ndo beber e dirigir depois de ver o video,
72% dos entrevistados disseram que o video os fez mais propensos a ndo dirigir depois de beber.

Importante notar que 80% dos entrevistados apoiam que o governo desenvolva campanhas de midia de
seguranga vidria. A respeito da percepgdo e do conhecimento de fiscalizagdo sobre a Lei Seca: 98% dos
entrevistados sabem sobre a Lei Secaq, isso € 4% maior do que na avaliagdo anterior de campanha de
beber e dirigir de 2017; 51% de motoristas responderam corretamente que a quantidade legal de dlcool
para dirigir em Fortaleza é zero; outras declaragdes relacionadas a beber e dirigir e fiscalizagdo tiveram o
seguinte resultado: 31% disseram que a presenga de agentes nas estradas aumentou; 78% concordam que
eles provavelmente serdo multados pela policia se violarem a lei; 50% acreditam que ndo é provavel que
sejam pegos pela fiscalizagdo por beber e dirigir; 70% concordam que os esforgos de fiscalizagdo para punir
pessoas que violem os regulamentos de seguranga vidria devem aumentar.
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Além das campanhas publicitdrias, outros eventos buscam capitalizar a atengdo da imprensa promovendo
a agenda da seguranga vidria entre formadores de opinido e populagdo em geral para a prevengdo de
acidentes de trénsito, como a programagdo do Maio Amarelo que, conjuntamente com a 5¢ Semana de
Seguranca Vidria da ONU, em 2019, langou foco sobre a importdncia de a populagdo demandar seguranga
vidria e sobre os usudrios mais vulnerdveis no transito. Entre 2017 e 2018, foram realizados trés Workshops
de Jornalismo em Seguranga Vidria com a participagdo de cerca de 60 profissionais no total, com o objetivo
de demonstrar a importéncia de manter o assunto em discussdo e aprofundar a cobertura realizada pelos
jornalistas.

$ — Saae
WORKSHOP COM JORNALISTAS

EU QUERO EU FACO
UM TRANSITO SEGURO.
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Desde 2005, as Nagdes Unidas, em assembleia geral, adotaram a data do terceiro domingo do més de
novembro como o Dia Mundial em Memdria das Vitimas de Trénsito, chamando atengdo & epidemia de
mortes e lesdes no transito. Na edi¢do de 2018, o tributo ganhou forma de arte, de autoria do Coletivo
Acidum, no muro da Escola de Ensino Fundamental e Médio Governador Flavio Marcilio, no cruzamento
das avenidas Pasteur e Leste-Oeste, onde um coletivo de artistas urbanos deixou uma mensagem de
esperanga, mas também de apelo por um comportamento mais seguro de motoristas e motociclistas. O
evento teve o apoio da Iniciativa Bloomberg de Seguranga Vidaria Global. O local foi escolhido por ter sido
alvo de um pacote de agdes de melhorias de seguranga para o trénsito ao longo de 2018.

Além da arte urbana, um painel com 256 nomes ficticios, representando cada uma das pessoas que
perderam a vida em acidentes em 2017, também buscou chamar atengdo de quem passava no local. 2018
foi o segundo ano consecutivo em que a Prefeitura de Fortaleza promoveu a a¢do durante a data do
calenddrio da ONU, com objetivo de chamar ateng¢do das pessoas para o problema.

B BIFa Ve setiie o S8 e o SN

PAINEL EM MEMORIA AS VITIMAS DE TRANSITO

——

Apesar dos avangos, vivemos, todos, numa cidade
que ainda possui mais de 200 mortes no trénsito
por ano, onde aproximadamente 2 em cada 10
condutores excedem a velocidade permitida e onde
os idosos sdo os que mais morrem atropelados.
Espera-se que o conjunto de informagdes aqui
apresentado possa ser utilizado para obter
uma melhor compreensdo da morbimortalidade
no trénsito de Fortaleza e, principalmente,
conscientizar a sociedade sobre seu papel na
mudanga de comportamento para mitigagdo desta
problemdtica. Precisamos entender como sociedade
que a morbimortalidade no transito € uma epidemia
de saude publica que demanda o envolvimento de
diversos setores, atuando de forma integrada e

coordenada e baseada em inteligéncia de dados.
Vé-se, a partir dos dados e agdes descritas, que
a cidade tem realizado um esforgco impar e obtido
resultados importantes, mas ainda hd um longo
caminho que ndo pode e ndo deve ser percorrido

exclusivamente pelo poder publico. Por fim,
destaca-se a importéncia da elaboragdo do Plano
de Segurancga Vidria, com previsdo de conclusdo
ao final de 2019, e que visa a dar sustentabilidade
e a ampliar a politica de prevenc¢do de mortes e
lesdes no trénsito existente. Precisamos ter um
compromisso de longo prazo com a preservagdo
da vida e esse instrumento serd fundamental nesse
processo.
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