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BOLETIM ELETRONICO DO GRUPO TECNICO DE AVALIACAO E INFORMACOES DE SAUDE

Editorial

O presente Boletim Eletrénico atualiza as informagées sobre a mortalidade por causas externas, em especial por
acidentes de transporte, no Estado de SGo Paulo em 2012. O Grupo Técnico de Avaliagéo e Informagéo em Saude — Gais ja
tratou do assunto no Boletim Epidemioldgico Paulista — Bepa (nimero 78, junho/2010) e nos Boletins Eletrénicos do Gais
ne 6 (julho/2011) e n2 22 (maio/2013). Todos estes trabalhos estdo disponibilizados na Internet, no portal da Secretaria de
Estado da Saude em Informacgdes de Satde (http://www.saude.sp.gov.br/ses/perfil/gestor/informacoes-de-saude/acesso-

a-informacoes-de-saude).

Os acidentes de transporte causam inumeras vitimas entre os jovens e na qualidade de vida dos sobreviventes, e o

conhecimento de sua importdncia é fundamental para a organizagdo da rede de atengdo as urgéncias e emergéncias no

Sistema Unico de Satde - SUS.

Mortalidade por acidentes de transporte no Estado de Sao Paulo em 2012

Introdugao e métodos

O Mapa da Violéncia de 2013, sobre Acidentes de
Transito e Motocicletas, destaca dados da Organizacdo
Mundial da Sadde - OMS que apontam que no ano de
2010 aconteceram 1,24 milhGes de mortes por acidente de
transito em 182 paises do mundo e entre 20 e 50 milhdes
sobrevivem com traumatismos e feridas. Além disso, os
acidentes de transito representam a 32 causa de mortes
na faixa de 30-44 anos e 90% dessas mortes acontecem
em paises com rendimentos baixos ou médios que, em
conjunto, possuem menos da metade dos veiculos do
mundo. Esta realidade ndo difere da realidade nacional,
conforme demonstrada no Mapa da Violéncia®.

José Dinio Vaz Mendes”

No Estado de S3ao Paulo ocorreu reducao da taxa de
mortalidade por causas externas (acidentes e violéncias)
desde o ano 2000. Esta redugdo ocorreu principalmente
pela queda na taxa de mortalidade por homicidios®*. No
entanto, os acidentes de transporte permanecem com
taxas de mortalidade elevadas neste periodo, tornando-se
a primeira causa entre as causas externas.

Neste trabalho s3ao apresentadas informacgdes
da mortalidade por causas externas no Estado de Sdo
Paulo e suas regides em 2012, divididas por sexo e faixa
etaria com especial enfoque nas mortes por acidentes de

transporte.

*Meédico Especialista em Saude Publica. Grupo Técnico de Avaliagdo e InformagGes de Saude (Gais), Coordenadoria de Planejamento de Saude (CPS), Secretaria de Estado da Saude.
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A fonte dos dados é a base nacional do Sistema
de Informacdo de Mortalidade — SIM disponibilizada
pelo Departamento de Informdtica do SUS — Datasus
do Ministério da Saude - MS. Para calculo das taxas de
mortalidade foi utilizada a populacdo do IBGE, conforme
disponibilizada pelo Datasus.

Os dados
Departamentos Regionais de Saude — DRS e as 63

regionais abrangem os 17

regides de salde (correspondentes aos Colegiados de

Gestdo Regional — CGR).

Mortes por acidentes de transporte entre as causas
externas no Estado de S3o Paulo em 2012

No Estado de S3o Paulo em 2012, pode-se se observar
que os acidentes de transportes representaram a causa
mais frequente de mortalidade entre as causas externas,
totalizando 30% dos o&bitos, seguidos pelos homicidios
(25%), quedas (13%) e suicidios (8%). (Tabela 1).

Tabela 1 - Obitos e taxa de mortalidade* por causas externas segundo sexo e tipo de causa. Estado de S3o Paulo, 2012

Tipo de Causa Externa z Masculino - Feminino , Total
Obitos % Tx Obitos % Tx Obitos % Tx
Acidentes de Transportes 6.090 30,6 29,9 1.433 28,0 6,7 7.529 30,1 18,0
Homicidio 5.700 28,6 28,0 638 12,5 3,0 6.344 25,3 15,1
Queda 2.048 10,3 10,0 1.228 24,0 5,7 3.276 13,1 7,8
Suicidio 1.608 8,1 7,9 487 9,5 2,3 2.097 8,4 5,0
Demais causas externas 4.456 22,4 21,9 1.335 26,1 6,2 5.795 23,1 13,8
Total 19.902 100,0 97,6 5.121 100,0 23,8 25.041 100,0 59,8

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populagdo: IBGE/MS..
*Bbitos/100 mil habitantes

Obs. total inclui bitos com sexo ignorado

As taxas de mortalidade (dbitos por 100 mil
habitantes) sdo muito superiores no sexo masculino (97,6)
em relagdo ao sexo feminino (23,8). Para os acidentes de
transporte, as taxas masculinas de mortalidade sdo quatro
vezes maiores que as femininas (29,9 para 6,7).

Com relagcdo a evolugdo temporal, a taxa de
mortalidade por homicidio no Estado apresenta uma queda
constante de 2000 até 2007, estabilizando-se até o presente.
A taxa de acidentes de transporte mantém-se praticamente
estavel ao longo do tempo, tornando-se a primeira entre

as causas externas a partir de 2007, superando a taxa de

homicidios (Grafico 1).

A taxa de mortalidade por acidentes de transporte
entre os homens aumenta desde os 15 anos, com picos nas
faixas de 20 a 29 anos e entre os idosos. A partir dos 15
anos a taxa masculina mantém valores bem mais altos que
a taxa feminina, sendo de mais de quatro vezes na faixa de
20 a 29 anos

O sexo feminino, embora tenha taxas bem
menores que o masculino, também apresenta aumento
a partir dos 15 anos e suas maiores taxas ocorrem a

partir de 60 anos. (Grafico 2).
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Grafico 1 - Taxa de mortalidade* segundo principais grupos de causas externas. Estado de Sdo Paulo, 2000 a 2012
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Grafico 2 - Taxa de mortalidade* por acidentes de transporte segundo sexo e faixa etaria. Estado de S3o Paulo, 2012
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Mortalidade segundo tipos de acidente de transporte em
2012

Em 2012, entre os tipos de acidentes de transporte
gue ocasionaram obitos no Estado de Sdo Paulo, os dois
primeiros grupos sdo os acidentes com pedestres (25%)
e com motociclistas (23%). O quarto é o de vitimas de
acidentes de automovel (19,4%). O terceiro grupo (22%)
consiste em outros tipos de acidentes terrestres, dos quais

a maioria (88%) é de causa nao especificada e os outros 12%
referem-se a acidentes por bonde, em ferrovias, maquinas
agricolas, entre outros. (Tabela 2).

Nota-se ainda que, em todos os grupos de acidentes,
0 sexo masculino tem taxas de mortalidade bem mais altas
que o feminino: trés vezes maiores nos acidentes com
pedestres e de automoével, oito vezes maiores nos acidentes
com motociclistas e dez vezes maiores entre os ciclistas.

Tabela 2 - Obitos e taxa de mortalidade* por acidente de transporte segundo sexo e tipo de acidente. Estado de S3o Paulo, 2012

Masculino Feminino Total

Tipos de Acidentes n° % tx n’ % tx n° % tx
Pedestre 1.403 23,0 6,9 498 34,8 2,3 1.902 253 4,5
Motociclista 1.522 25,0 7,5 186 13,0 0,9 1.708 22,7 4,1
Outros acid. de transp. Terrestre ¢ NE 1.361 22,3 6,7 296 20,7 1,4 1.659 22,0 4,0
Ocupantes de automovel 1.109 18,2 5,4 351 24,5 1,6 1.462 19,4 3,5
Ciclista 223 3,7 1,1 23 1,6 0,1 246 3,3 0,6
Caminhonete/Onibus/Veic. Pesado 208 34 1,0 29 2,0 0,1 237 3,1 0,6
Outros tipos de acid. de transp./n. ident. 264 4,3 1,3 50 3,5 0,2 315 4,2 0,8
Total de Acidentes de transporte 6.090 100,0 29,9 1.433 100,0 6,7 7.529 100,0 18,0

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populag&o: IBGE/MS.
*Gbitos/100 mil habitantes

Obs.: NE — ndo especificado.

A comparagdo entre as taxas de mortalidade por
acidentes de transporte de 2000 e 2012 mostra que neste
periodo ocorreu um aumento de 11% na taxa total. No
entanto, esta variagao foi muito diferente para cada grupo de
causa (Tabela 3).

Inicialmente deve-se observar que a taxa de

mortalidade de outros acidentes de transporte terrestre/
NE - ndo especificados (9,6 dbitos/100 mil habitantes) era a
maior entre todos os tipos de causas no ano 2000 e reduziu-
se para 4,0 em 2012, uma queda de quase 60%, indicando
melhoria da qualidade das informacdes sobre o tipo de

acidente neste periodo.

Tabela 3 - Obitos e taxa de mortalidade* por acidente de transporte segundo tipo. Estado de S3o Paulo, 2000 e 2012

2000 2012 Variacio % Tx
Tipos de Acidentes n° %o tx n’ % tx 2012 -2000
Pedestre 1.533 25,7 4,1 1.902 253 4,5 9,7
Motociclista 251 42 0,7 1.708 22,7 4,1 5014
Outros acid. de transp. Terrestre ¢ NE 3.568 59,7 9,6 1.659 22,0 4,0 -58,9
Ocupantes de automovel 496 8,3 1,3 1.462 19,4 3,5 160,5
Ciclista 57 1,0 0,2 246 33 0,6 281,4
Caminhonete/Onibus/Veic. Pesado 40 0,7 0,1 237 3,1 0,6 4237
Outros tipos de acid. de transp./n.ident. 30 0,5 0,1 315 42 0,8 828.,0
Total de Acidentes de transporte 5.975 100,0 16,1 7.529 100,0 18,0 11,4

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populag&o: IBGE/MS.
*Bbitos/100 mil habitantes

Obs.: NE — ndo especificado.
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Todas as demais causas tiveram aumento da taxa de
mortalidade de 2000 a 2012, sendo que o menor aumento
foi da taxa de mortalidade de pedestres (9,7%) e o maior
aumento foi a de motociclistas (501%), seguido de ciclistas
(281%) e de ocupantes de automoveis (161%).

Observa-se no Grafico 3, que a evolucdo da taxa
de mortalidade de pedestres teve uma elevac¢do no inicio
do periodo e esta caindo de forma suave desde o ano
de 2003. A taxa de mortalidade de ciclistas teve um
aumento gradativo até o ano de 2006 e estabilizando-se
posteriormente até o presente.

As taxas de mortalidade de motociclistas e de
ocupantes de automdvel aumentam de forma importante

em praticamente todo o periodo, com destaque para um
grande aumento entre os anos de 2005 e 2006. Como foi
justamente neste periodo que se visualiza a grande reducao
da taxa de mortalidade de acidentes por causas nao
especificadas, é possivel que uma parte consideravel deste
aumento, resulte, na realidade, de melhor esclarecimento
dos casos e da informacdo disponivel no Sistema de
Informacgdes de Mortalidade.

Mesmo assim, deve-se salientar que a taxa de
mortalidade por acidentes com motocicletas em 2012
tornou-se a segunda causa mais importante entre os

acidentes e tem tendéncia ascendente.
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Grafico 3 - Taxa de mortalidade* por acidente de transporte terrestre segundo principais tipos. Estado de Sdo Paulo, 2000 a 2012
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Distribuicao das taxas de mortalidade por sexo e faixa
etdria nos principais tipos de acidentes de transito

Ha diferencas importantes relativas ao sexo e a faixa
etdria que sao afetados pelos diversos tipos de acidentes de
transito. Entre os pedestres a taxa de mortalidade aumenta
a partir dos 15 anos, principalmente no sexo masculino, que

apresenta taxas trés a quatro vezes mais altas que o sexo
feminino, em todas as faixas etarias a partir desta idade.
Para os pedestres, o pico da taxa ocorre apenas entre os
idosos (Grafico 4).
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Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populag&o: IBGE/MS.
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Grafico 4 - Taxa de mortalidade* por acidentes de pedestres segundo sexo e faixa etaria. Estado de Sao Paulo, 2012

Com relacdo aos acidentes de motocicletas, a taxa
de mortalidade masculina é oito vezes maior no pico,
gue ocorre na faixa de 20 a 29 anos, embora a taxa ja se
eleve desde a faixa de 15 a 20 anos. O sexo masculino
apresenta taxas maiores em todas as faixas etarias, mas a
taxa de mortalidade tende a se reduzir a partir do 50 anos,
tornando-se bem menor entre os idosos (Grafico 5).

Nos acidentes por automoveis, o pico da taxa de
mortalidade ocorre entre os 20 a 29 anos, com predominio
do sexo masculino em todas as faixas etarias. A taxa
masculina mantém-se elevada até os 70 anos, caindo apds
esta faixa etaria. A taxa também apresenta valor mais alto
entre os menores de um ano e se reduz nas faixas de um a
14 anos (Grafico 6).
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Grafico 5 - Taxa de mortalidade* por acidentes de motocicletas segundo sexo e faixa etaria. Estado de Sao Paulo, 2012.
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Grafico 6 - Taxa de Mortalidade* por acidentes de automadveis segundo sexo e faixa etaria. Estado de Sdo Paulo, 2012.
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As mortes por acidentes de transportes nas regides do
Estado de Sao Paulo

As regibes dos Departamentos Regionais de Saude
— DRS da Secretaria de Estado da Saude possuem grandes
variacbes nas taxas de mortalidade segundo o tipo de
acidente de transporte (Tabela 4):

e Pedestres: a taxa estadual é de 4,5 ébitos por 100
mil habitantes — as maiores taxas de mortalidade no Estado
ocorrem nos DRS de Registro (5,8), Baixada Santista (5,3),
Sorocaba (5,0), Campinas (4,7) e Grande S&o Paulo (4,7);

e Motociclista: a taxa estadual é de 4,1 débitos por
100 mil habitantes - maiores taxas no Estado ocorrem nos
DRS de Barretos (7,0), Sorocaba (6,6), Ribeirdo Preto (5,7),

Campinas (5,5), Aracatuba (5,1) e Araraquara (5,0);

e Ocupante de automovel: a taxa estadual é de 3,5
Obitos por 100 mil habitantes - as maiores taxas ocorrem
nos DRS de Barretos (9,9), Presidente Prudente (9,3), Bauru
(8,7), Aracatuba (6,9) e Sorocaba (5,6).

e Qutros tipos de acidentes terrestres: taxa estadual
é de 4,0 dbitos por 100 mil habitantes - ha que se ter cautela
na interpretacdo das informacgdes, pois nesta categoria
predominam os acidentes com tipo ndo especificados (NE),
gue prejudicam as demais estatisticas em algumas regides,

como é o caso de Registro (25,2), Sdo José do Rio Preto
(9,6), Marilia (9,3), Aragatuba (9,0), Sdo Jodo da Boa Vista
(8,7) e Aragatuba (8,0).

Tabela 4 - Obitos e taxa de mortalidade* por acidente de transporte segundo Departamento Regional de Satide
(DRS) e principais tipos de acidente. Estado de Sdo Paulo, 2012

QOutros acid. de  Ocupante
DRS transp.
Pedestre Motociclista Terrestre e NE automovel Ciclista
n’ Tx n’ Tx n’ Tx n’ Tx n° Tx
3501 Grande Sao Paulo 939 4,7 694 35 412 2,1 429 2.1 74 0,4
3502 Aragatuba 18 2,5 37 5,1 58 8,0 50 6,9 8 1,1
3503 Araraquara 28 3,0 47 50 67 7,2 43 4,6 8 0,9
3504 Baixada Santista 89 53 79 47 103 6,1 38 2,2 25 1,5
3505 Barretos 10 24 29 70 9 2,2 41 9,9 3 0,7
3506 Bauru 45 2,7 77 4,7 84 5,1 143 8,7 11 0,7
3507 Campinas 195 4,7 227 5,5 129 3,1 132 3,2 27 0,7
3508 Franca 18 2,7 22 33 20 3,0 29 44 5 0,8
3509 Marilia 34 32 45 42 100 9,3 57 5,3 13 1,2
3510 Piracicaba 62 43 46 32 85 5,9 40 2,8 5 0,3
3511 Presidente Prudente 25 34 27 3,7 17 2.3 68 93 5 0,7
3512 Registro 16 5,8 8 2,9 69 252 4 1,5 5 1,8
3513 Ribeirdo Preto 42 31 77 5,7 40 2,9 72 5,3 13 1,0
3514 S.Joao da Boa Vista 25 32 18 23 68 8,7 40 5,1 4 0,5
3515 S.José do Rio Preto 68 4,6 48 32 143 9,6 75 5,0 9 0,6
3516 Sorocaba 114 50 151 6,6 63 2,8 129 5,6 12 0,5
3517 Taubaté 99 473 74 32 169 7,3 62 2,7 17 0,7
Total 1.902 45 1.708 4,1 1.659 4,0 1462 3,5 246 0,6

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populag&o: IBGE/MS.
*Bbitos/100 mil habitantes
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As regides de saude também apresentam grandes
diferencas nas taxas de mortalidade por tipo de acidente
de transporte.

Entretanto, aqui cabe também observar que em
muitas regidoes as dimensdes demograficas sdao diminutas
e mesmo com numero absoluto pequeno de dbitos por
tipo de acidente, por vezes as taxas tornam-se elevadas.
Além disso, conforme ja observado para as regides dos
Departamentos Regionais de Saude, em diversas regides
de salde ocorrem altas taxas de outros tipos de acidentes
terrestres, cuja maioria é de acidentes ndo especificados,
o que pode prejudicar a interpretacdao das demais taxas de
mortalidade por acidentes de transito nestas regioes.

Entre as regides que se destacam com valores de taxa
de mortalidade bem maiores que a média estadual (Tabela
5) encontram-se:

e Pedestres: taxa estadual é de 4,5 6bitos por 100
mil habitantes — maiores taxas observam-se nas regides de
Braganca (8,7); Catanduva (6,4); Alto do Tieté (6,4); Limeira
(6,2); Sorocaba (6,0) e Circuito da Fé-Vale Histérico (5,9);

e Motociclistas: taxa estadual é de 4,1 6bitos por 100
mil habitantes — maiores taxas nas regides Sul de Barretos
(12,0); Pontal do Paranapanema (10,4); Alto Capivari (8,9);
Circuito das Aguas (8,8); Litoral Norte (7,9); Braganca (7,8) e
Itapetininga (7,6).

e Ocupantes de automoével: taxa estadual é de 3,5
Obitos por 100 mil habitantes — maiores taxas nas regides
de Pontal do Paranapanema (19,3); Sul de Barretos (14,2);
Vale do Jurumirim (13,2); Lins (12,7); Alta Paulista (12,6);
José Bonifacio (11,7); Polo Cuesta e Consdrcio do DRS 2
(ambos com 9,8) e Jau (9,6).

e Qutros tipos de acidentes terrestres/NE: taxa
estadual é de 4,0 6bitos por 100 mil habitantes — maiores
taxas nas regiGes Vale do Ribeira (25,2); Jales (24,8);
Coracdo do DRS 2 (14,4); José Bonifacio (12,8); Tupa (12,0);
Fernanddpolis (11,7); Adamantina (11,6) e Sdo José do Rio
Preto (11,2).

Apresenta-se nas Figuras de 1 a 3, a distribuicao
das taxas de mortalidade por acidentes com pedestres,

motociclistas, ocupantes de automével por Departamento
Regional de Saude facilitando a visualizacdo das regies
mais afetadas.

Consideragdes Finais

O Mapa da Violéncia® refere que o Estado de Sdo Paulo
melhorou sua posicdo relativa entre as demais unidades
da federacdo no que se refere a taxa de mortalidade por
acidentes de transito, saindo da 152 posicdo em 2001 para
a 252 posicao em 2011, uma das menores taxas entre os
estados brasileiros, maior apenas que o Rio de Janeiro e o
Amazonas.

No entanto, esta mudanga relativa ndo ocorreu por
reducao da taxa paulista, que se manteve relativamente
estavel no periodo e, sim, pelo grande aumento das taxas de
mortalidade por acidentes de transito dos demais Estados.

A evolucdo dos diferentes tipos de acidente de
transito no Estado de Sdo Paulo entre 2000 e 2012 mostra
aumento significativo nos acidentes com motocicleta e
ocupantes de automoével neste periodo. Embora parte deste
aumento provavelmente tenha ocorrido pela melhoria
das informacgGes, com reducdo de mortes por acidentes
de transito com tipo nao especificado a partir de 2006,
parece claro que a tendéncia deste tipo de mortalidade é
ascendente.

De forma geral, os dbitos por acidentes de transito sao
redutiveis por politicas especificas de transito e transporte,
e a maioria dos paises apresenta taxas bem menores que as
brasileiras?.

Além disso, os acidentes de transito devidos

a motocicletas e automodveis s3ao responsaveis,
principalmente, por mortes de jovens homens na faixa
etdria de 20 a 29 anos, ocasionando grande perda de anos
e qualidade de vida, pois os sobreviventes apresentam,

frequentemente, graves sequelas.

Finalmente, as causas externas oneram o sistema
de saude, tanto na urgéncia como exigindo tratamentos
complexos e custosos da rede de satide do Sistema Unico
de Saude — SUS.

A andlise das taxas de mortalidade regional exige
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cautela, pois algumas regides que apresentam baixas
taxas de acidentes com automodveis e motocicletas, como,
por exemplo, ocorre na regido de Registro ou de Jales,
apresentam altas taxas de mortalidade por acidentes
terrestres ndo especificados, que prejudicamainterpretacao
das informagoes.

Portanto, as regides de salde precisam estar atentas
a qualidade dos dados e melhorar o sistema de informacdes
de mortalidade, em especial para as causas externas.

Mesmo assim, é fundamental analisar os fatores

10

sociais, de desenvolvimento e da rede de transportes
regional que ocasionam os eventos, como por exemplo, a
existéncia de importantes vias de transito, autoestradas,
de veiculos motorizados e de

circulagdo intensa

motocicletas.

Estas informacdes permitem o estabelecimento de
prioridades, investimentos nas redes de atendimento para
urgéncia e emergéncia, aintegra¢do de servigos e referéncias
além de colaborar com os demais setores sociais, sobre as
possiveis medidas para reduzir os problemas existentes.
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Tabela 5 - Obitos e taxa de mortalidade* por Acidente de Transporte segundo
Regido de Saude e tipo de acidente. Estado de Sdo Paulo, 2012

Outros acid. de  Ocupante

o= . transp.
Regido de Satide Pedestre Motociclista Terrestre e NE automével Ciclista
n° Tx n° Tx n° Tx n° Tx n° Tx

35011 Alto do Tiete 173 6,4 95 35 104 38 78 2,9 10 0,4
35012 Franco da Rocha 29 55 29 5,5 17 32 14 2,6 1 0,2
35013 Mananciais 28 2,8 28 2,8 54 53 22 2,2 4 0,4
35014 Rota dos Bandeirantes 72 4,1 67 3,9 51 2,9 30 1,7 2 0,1
35015 Grande ABC 64 2,5 61 2,4 71 2,8 30 1,2 4 0,2
35016 Sao Paulo 573 50 414 3,6 115 1,0 255 2,2 53 0,5
35021 Central do DRS 11 6 2,1 16 5,7 22 7,8 11 39 3 1,1
35022 Lagos do DRS II 3 1,6 7 3,6 11 5,7 14 73 4 2,1
35023 Consorcio do DRS I 9 3,5 14 5,5 25 9,8 25 9,8 1 0,4
35031 Central do DRS 11T 6 2,1 25 8,6 8 2,7 13 4,5 4 1,4
35032 Centro Oeste do DRS 11T 7 52 7 52 5 3,7 10 75 - -
35033 Norte do DRS IIT 5 34 9 6,1 2 1,4 8 54 2 1,4
35034 Coracao do DRS III 10 2,8 6 1,7 52 144 12 33 2 0,6
35041 Baixada Santista 89 53 79 4,7 103 6,1 38 2,2 25 1,5
35051 Norte - Barretos 4 1,5 12 4.4 9 33 21 7,7 3 1,1
35052 Sul - Barretos 6 4,2 17 12,0 - - 20 142 - -
35061 Vale do Jurumirim 6 2,1 12 43 5 1,8 37 13,2 2 0,7
35062 Bauru 21 3,5 21 3,5 55 9,1 27 4,5 3 0,5
35063 Polo Cuesta 7 2,5 18 6,3 9 32 28 9,8 2 0,7
35064 Jau 8 2,5 20 6,2 9 2,8 31 9,6 2 0,6
35065 Lins 3 1,9 6 3.8 6 3.8 20 12,7 2 1,3
35071 Braganca 38 8,7 34 7.8 24 5,5 18 4,1 1 0,2
35072 Reg. Metrop. Campinas 122 43 143 5,0 78 2,7 88 3,1 16 0,6
35073 Jundiai 33 4,6 39 5,4 17 2,4 20 2,8 9 1,3
35074 Circuito das Aguas 2 1,6 11 8,8 10 8,0 6 4,8 1 0,8
35081 Tres Colinas 12 3,1 12 3,1 9 2,3 14 3,6 3 0,8
35082 Alta Anhanguera 6 4,0 9 6,0 4 2,7 7 4,7 2 1,3
35083 Alta Mogiana - - 1 0,9 7 6,0 8 6,8 - -
35091 Adamantina 5 39 4 3,1 15 11,6 12 93 - -
35092 Assis 4 1,7 7 2,9 30 12,6 12 5,0 3 1,3
35093 Marilia 12 33 24 6,6 24 6,6 20 55 6 1,6
35094 ourinhos 11 5,0 3 1,4 16 7,3 7 32 3 14
35095 Tupa 2 1,6 7 5,6 15 12,0 6 4,8 1 0,8
35101 Araras 6 1,9 9 2,9 33 10,5 4 1,3 3 1,0
35102 Limeira 21 6,2 5 1,5 8 24 5 L5 - -
35103 Piracicaba 23 4,2 19 35 25 4,6 25 4,6 - -
35104 Rio Claro 12 5,0 13 5.4 19 79 6 2,5 2 0,8
35111 Alta Paulista 5 39 2 1,6 2 1,6 16 12,6 1 0,8
35112 Alta Sorocabana 15 39 10 2,6 11 2,9 32 8,3 1 0,3
35113 Alto Capivari - - 5 8,9 - - 3 53 - -
35114 Extremo Oeste Paulista 3 32 3 32 1 1,1 4 4,3 1 1,1
35115 Pontal do Paranapanema 2 3,0 7 10.4 3 4,5 13 19,3 2 3,0
35121 Vale do Ribeira 16 5.8 8 2,9 69 252 4 1,5 5 1,8
35131 Horizonte Verde 6 1,5 16 4,0 15 3,7 23 57 4 1,0
35132 Aquifero Guarani 34 4,1 56 6,8 17 2,1 43 52 7 0,8
35133 Vale das Cachoeiras 2 1,5 5 39 8 6,2 6 4,6 2 1,5
35141 Baixa Mogiana 13 4,2 3 1,0 31 10,1 4 1,3 2 0,7
35142 Mantiqueira 7 2,6 9 34 19 7,1 18 6,8 - -
35143 Rio Pardo 5 2,4 6 2,9 18 8,6 18 8,6 2 1,0
35151 Catanduva 19 6,4 17 58 12 4,1 19 6,4 4 1,4
35152 Santa Fe do Sul 2 4,5 2 4,5 1 22 - - - -
35153 Jales 2 2,0 4 4,0 25 248 3 3,0 1 1,0
35154 Fernandopolis 3 2,7 1 0,9 13 11,7 6 54 - -
35155 Sao Jose do Rio Preto 33 5,0 19 2,9 74 11,2 25 3,8 3 0,5
35156 Jose Bonifacio 5 53 1 1,1 12 128 1 1L,7 - -
35157 Votuporanga 4 2,1 4 2,1 6 32 11 59 1 0,5
35161 Itapetininga 12 2,6 35 7,6 12 2,6 31 6,7 - -
35162 Itapeva 9 33 19 7,0 4 1,5 21 7,7 4 1,5
35163 Sorocaba 93 6,0 97 6,2 47 3,0 71 5,0 8 0,5
35171 Alto Vale do Paraiba 46 4,6 23 2,3 82 83 20 2,0 5 0,5
35172 Circ. da Fe-V. Historico 27 59 17 3,7 29 6,4 19 4,2 5 1,1
35173 Litoral Norte 12 4,1 23 79 19 6,5 16 5,5 5 1,7
35174 V. Paraiba - R. Serrana 14 2,5 11 1,9 39 6,9 7 1,2 2 0,4
Total 1.902 4,5 1.708 4,1  1.659 4,0 1.462 3,5 246 0,6

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populagdo: IBGE/MS. *&bitos/100 mil habitantes
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Figura 1 — Taxa de mortalidade* por acidentes com pedestres segundo Departamento
Regional de Saude — DRS. Estado de Sao Paulo, 2012
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Figura 2 - Taxa de mortalidade* por acidentes com motocicleta segundo Departamento Regional
de Saude — DRS. Estado de Sao Paulo, 2012

Registro
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Registro

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM 1

Fonte: SIM/ DATASUS/MS. Populag&o: IBGE/MS.

*6bitos por 100 mil habitantes

Figura 3 — Taxa de mortalidade* por acidentes com ocupantes de automdvel segundo Departamento
Regional de Saude — DRS. Estado de Sao Paulo, 2012
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