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RESUMO

Introdugcdo: O consumo de alcool e o crescente
namero de acidentes de transito é uma das
problematicas mais evidentes na atualidade. Nesta
perspectiva, a Psicologia do transito enquanto
ciéncia, visa compreender e analisar todos os
aspectos que englobam esse fendbmeno. Objetivo:
Verificar na literatura a atuacdo da Psicologia do
Transito com relacdo ao consumo de alcool e os
acidentes de transito. Material e Métodos: Foi
realizada uma revisdo de literatura sistematica e
descritiva baseada em busca nas bases de dados
online Google académico, Biblioteca Virtual em Saude
e SciELO. Os critérios de inclusdo foram publicacdes
dos anos de 1975 a 2014, em lingua portuguesa e/ou
inglesa, em sites de dominio publico com contetudo
gratuito e contendo assuntos que contribuissem para
desenvolvimento da pesquisa. Os descritores de
busca utilizados foram: Etilismo, alcoolismo, psicologia
do transito e acidentes de transito. Resultados: O
consumo de alcool pode acarretar diversos maleficios

ABSTRACT

Introduction: Nowadays, the consumption of alcohol
and the increasing number of traffic accidents is one of
the most evident problematics. In this perspective, the
Traffic Psychology as science aims to understand and
analyze all aspects that encompass this phenomenon.
Objective: To verify in the literature the performance
of traffic psychology in relation to alcohol consumption
and traffic accidents. Material and Methods: A
systematic and descriptive literature review was
carried out based on the search in the online
databases Google academic, Virtual Health Library
and SciELO. The inclusion criteria were publications
from 1975 to 2014, in Portuguese and / or English, on
public domain sites with free content, containing
subjects that contribute to the development of the
research. The search descriptors used were: “etilismo”,
alcoholism, Traffic Psychology and traffic accidents.
Results: The consumption of alcohol can cause

ao ser humano, dentre eles, poder levar o individuo a
graves acidentes automobilisticos. Os acidentes de
transito séo caracterizados como importantes fatores
da morbimortalidade, considerados atualmente como
um verdadeiro problema de saude publica em
diversos paises e em especial no Brasil. Dentre as
contribuicdes da Psicologia do transito, a mesma
busca interferir para que os motoristas ndo se
exponham a situagBes de perigo a si e aos outros.
Conclusédo: Apesar de exercer um papel importante
no contexto da mobilidade humana, os psicélogos do
Transito ainda necessitam ampliar a visdo do seu
campo de atuacao, que ndo estd somente aberto, mas
principalmente necessitando de intervengdes, visto
que a cada dia, o homem vem apresentando
demandas diferenciadas.
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Psicologia.

several harms to the human, i.e., being able to lead the
individual to serious automobile accidents. Traffic
accidents are characterized as important factors of
morbidity and mortality, currently considered as a real
public health problem in several countries and
especially in Brazil. Among the contributions of Traffic
Psychology, it seeks to interfere so that drivers do not
expose themselves to situations of danger to
themselves and to others. Conclusion: Although to
have an important role in the context of human
mobility, traffic psychologists still need to broaden their
vision of their action field, which is not only open but
mainly in need of interventions, since the human has
been presenting different daily demands.

Traffic
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accidents.
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INTRODUCAO

Cada vez mais é possivel constatar que os
acidentes de transito, quando ocasionados por
imprudéncia e desrespeito as leis de transito,
podem ter como causa o uso de substancias
como o0 alcool. O efeito do mesmo produz a
chance de um sujeito ser vitima fatal até sete
vezes maior do que uma pessoa sem 0 uso da
droga, visto que evidéncias indicam que entre
um quarto e metade dos acidentes de transito
com vitimas fatais, estéo relacionados ao uso do
alcool por algum dos envolvidos.*

Partindo desse principio o0 transito esta
ligado exatamente com as relacdes entre
pessoas através de artefatos e tecnologias
construidas pelas suas necessidades de
sobrevivéncia. Comportamentos humanos
ligados ao transito ndo acontecem apenas no
momento em que o condutor estd dirigindo, ou
andando, mas a todo instante: quando
engenheiros projetam os veiculos e as estradas,
quando através do Poder Legislativo criam-se
leis, quando sao fiscalizados pelos policiais e
juizes aplicam as penalidades previstas em lei,
quando os médicos examinam a salde fisica, os
psicologos as questbes psicolégicas dos
condutores no periodo e apés a atividade de
dirigir.?

Carmo® afirma que a psicologia do transito
julga que o transito pode ser entendido por um
conjunto de comportamentos que se deslocam
em um sistema de normas. Diante desta
compreensao a psicologia passou a considerar a
necessidade de pesquisar 0os comportamentos
relacionados ao transito, uma vez que se
constituiam como comportamentos de
periculosidade. Devido essa questao
comportamental e de risco, emerge uma maneira
de estudo em psicologia que passa ser nomeada
de Psicologia do Transito, definida por
Rozestraten® como “a area da psicologia que
estuda por meio de métodos cientificos e validos
0 comportamento humano no transito, o0s
elementos, e os processos internos e externos,
conscientes e inconscientes que 0s provocam e
modificam”.

MATERIAL E METODOS

Do ponto de vista dos procedimentos
técnicos trata-se de uma pesquisa bibliogréfica,
Gil° pontua que essa pesquisa é elaborada a
partir de material ja publicado, constituido
principalmente  de artigos periédicos e
atualmente com material disponibilizado na

Internet. Nesta perspectiva ser4d possivel
encontrar estudos no contexto abordado,
podendo assim encontrar uma visdo ampla dos
fendmenos estudados.

Para o desenvolvimento desta pesquisa
foram utilizadas referéncias bibliograficas em
alguns livros e principalmente em artigos
contidos nos sites: Google académico, BVS -
Biblioteca Virtual-Saude e SciELO - Scientific
Electronic Library Online. Foram selecionados
artigos que se enquadram nos seguintes critérios
de inclusdo: Publicacdes do ano de 1975 a 2014
publicados em portugués e/ou inglés, em sites de
dominio publico com contelido gratuito contendo
assuntos que contribuem para desenvolvimento
da pesquisa. Os descritores de busca utilizados
foram: Etilismo, alcoolismo, psicologia do transito
e acidentes de transito.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre as publicacdes pesquisadas, 0s
resultados foram  subdivididos em  trés
categorias:O consumo de alcool e suas
especificidades, Os acidentes de transito na
sociedade e a Atuacdo da Psicologia do transito;
visando sistematizar o contetdo, facilitando
assim a melhor compreenséao do leitor.

O consumo de alcool e suas especificidades

Atualmente o consumo de alcool
apresenta conotacdo diferenciada das demais
drogas, posto que 0 seu cONsSUMO POSSui carater
licito, de baixo custo e um disposto acesso
gerando aceitacdo social, impedindo o seu
enfrentamento. O uso é estimulado pela industria
do alcool, dificultando o seu entendimento como
problema de saude publica. Toma o primeiro
lugar mundial no quesito consumo em relacédo as
substancias psicoativas.6

Conforme Oliveira et al.” os indices
pesquisados, embora ja preocupantes, ha ainda
uma grande possibilidade de serem maiores,
pois sabe-se que em grande parte dos casos de
intoxicacdo a pessoa nado € levada ao hospital.
Esta populacdo estudada geralmente restringe-
se a intoxicagbes agudas pronunciadas,
manifestando alteragcbes do comportamento,
tentativas de suicidio ou com sinais e sintomas
mais graves. Nesse sentido os autores acima
citados afrmam que acles publicas sobre o
controle do consumo é de extrema relevancia e
deve ser implementada.

Costa et al. ® constataram em seu estudo
gue o consumo moderado do &lcool é causador
de protecdo para mortalidade em diversas
causas, principalmente por minimizar doencas
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cardiovasculares, porém o consumo abusivo
proporciona diversas consequéncias negativas
para a saude, ampliando o indice de morbidade,
que resulta em morte ou limitacdo funcional, tais
como: cirrose, alguns tipos de cancer, acidente
vascular encefdlico, violéncia, transtornos
mentais, entre outros. A Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) aponta que o indice de
mortalidade e as limita¢cdes funcionais devido ao
excesso de alcool sdo maiores que produzidas
pelo tabagismo.

O Etilismo é também caracterizado como
uma doenca que afeta a saude fisica, o bem-
estar emocional e 0 comportamento do individuo,
sendo que a dependéncia do &lcool é
caracterizada pelo uso compulsivo de bebidas
alcodlicas e pela manifestacdo de sintomas de
abstinéncia ap6és a cessacdo do consumo.
Fortalecendo a tese dos maleficios a saude
causados por esse fendbmeno, Almeida Filho et
al. realizaram um estudo multicéntrico em
unidades hospitalares, e foi constatado que
cerca de 7,6 até 9,6% das internacdes sédo
resultantes do consumo de alcool.

De acordo com Dalgalarrondo10 0 alcool
gera dependéncia a medida que se consome e
esse vinculo é definido como um estado psiquico
e fisico, resultante da ingestdo constante de
alcool, possuindo a perda do controle, que
resulta sobre o bem-estar psicoldgico, fisico,
familiar e profissional. O mesmo autor refere que
uma das caracteristicas da dependéncia é a
negacdo, o etilista crébnico nega que o alcool
possa ser um problema em sua vida, porém é o
mesmo que abusa do alcool, que ndo consegue
parar de beber, que é dependente, que influencia
negativamente nas relagbes interpessoal e
intrapessoal.

O alcool é uma droga forte com muitos
efeitos colaterais, sendo que o indice e as
circunstancias do uso causam a expansao da
intoxicacdo; os sintomas de intoxicacdo variam
de acordo com cada sujeito, porém os etilistas s6
admitem que necessitem de suporte quando ja
destruiram a propria saude, a de outro familiar ou
a relacdo familiar ou ainda quando ndo acham
mais solu%()es para as situacdes criadas por eles
mesmos.*

Ainda conforme Ravaganill, os efeitos da
utilizacdo prolongada do alcool sédo inumeros,
sendo que dentre o0s problemas causados
diretamente pelo alcool podem-se enfatizar
doengas do figado, coragdo e do sistema
digestivo. Também deve levar em consideracao
gue wuso abusivo tem uma significativa
probabilidade de acarretar: perda de apetite,
deficiéncia vitaminicos, impoténcia sexual, e
irregularidade no ciclo menstrual.

E importante  pontuar ainda  as
consequéncias do &lcool sobre o Sistema
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Nervoso Central (SNC) sdo reconhecidas ha
muito tempo, porém algumas permanecem por
ser elucidadas. Seus efeitos podem ocorrer em
qualquer nivel do neuroeixo, incluindo o
encéfalo, nervos periféricos e mauasculos. Os
agravos causados pelo uso de alcool no transito,
podem levar a graves acidentes automobilisticos,
com consequéncias diretas ao Sistema Nervoso
Central (SNC), por meio dos traumatismos
cranioencefalicos (TCE)."™

O alcool causa alteragcbes no Sistema
Nervoso Central do ser humano que podem
diversificar desde a agitagdo ao coma. Seus

efeitos inibitérios acontecem pela sua acéo
antagonista ao receptor NMDA (N-Metil-D-
Aspartato) de Glutamato (principal
neurotransmissor excitatorio) e a potencializacédo
dos receptores GABA (principal
neurotransmissor inibitério). A principio o alcool
traz uma sensagdo agradavel, onde os

consumidores tém a impresséo de relaxamento e
menos inibicdo, podendo de forma equivocada
ser considerado favoravel para o convivio social,
porém com o aumento de sua concentragdo no
sangue seus efeitos contrarios irdo diminuir a
consciéncia, memoaria e sensibilidade, afetando a
percepcdo do individuo, através da acdo da
droga sobre o Sistema Nervoso Central (SNC).*

Os acidentes de transito na sociedade

Os acidentes de transito, caracterizados
como importantes fatores da morbimortalidade
geral, sdo considerados atualmente como um
verdadeiro problema de salde publica em
diversos paises e em especial no Brasil. Avalia-
se que mais de 1,2 milhdo de pessoas morrem
por ano no mundo e em média cerca de 50
milhdes sofrem lesdes, sendo que de 15 a 20%
dessas lesfes apresentam diversas sequelas.14

Os acidentes de transito tém sido alvo de
grande preocupacdo no Brasil e no mundo,
devido ao indice elevado de vitimas atingidas e
pelos impactos sociais, econdmicos e pessoais
gue provocam; em 2005, o nimero de 6bitos em
virtude de acidentes de transito atingiu indices
consideraveis, sendo que no periodo de 1990 a
2005, houve avango de 72% dos Obitos em
municipios com menos de 100 mil habitantes.
Ainda, no que referir-se a morbidade (feridos
muitas vezes graves e com sequelas), estima-se
gue 400.000 mil pessoas durante o ano sofreram
algum tipo de ferimento em virtude de acidentes
de transito."

De acordo com Morais et al. ' os
acidentes de transito constituem um grande
problema de salde publica no Brasil, pois
resultam em elevado numero de mortos e
feridos, nesta perspectiva as altas taxas de
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morbidade e mortalidade séo decorrentes da agil
urbanizacdo e da insuficiéncia de infraestrutura
urbana, de uma legislacdo enfraquecida e uma
deficiente estrutura de fiscalizacéo.

O custo econdmico das lesBes
relacionadas aos acidentes de transito € muito
grande, de acordo com a Organizacdo Mundial
de Saude (OMS), cerca de 50% das vitimas
fatais sdo jovens, com idade compreendidas
entre 15 e 44 anos, o0 que equivale a parte mais
produtiva da populagdo do ponto de vista
econdmico.

Ainda Segundo Montoro et al.'’, a maior
parte da responsabilidade pela seguranca do
transito recai sobre os préprios usuarios das
rodovias, que com suas decisGes estabelecem
um auténtico nivel de risco. A tentativa de
melhorar a seguranca viéria apenas por meio de
técnicas organizativas ou policiais é insuficiente.
A avaliacdo e a percepcdo dos que estao
envolvidos ou até participam, seja como
condutores ou pedestres devem ser levadas em
consideragdo de forma prioritaria.

Hoffmann e Gonzalez'® afirmam que as
causas emergem da complexa relagdo com o
veiculo, o ambiente (normas e sinalizagdo), a
regulacéo externa (fiscalizagéo) e o]
comportamento do condutor (aptidao psicofisica).
Diante dessa perspectiva o acidente é o produto
de uma conjuncdo de diversos fatores.
Obviamente, é valido ressaltar, que cada variavel
ndo tem a mesma importdncia na causa dos
acidentes.

De acordo com Sallum et al.'®, reconhecer
as implica¢cBes nocivas advindas dos acidentes
de trAnsito como um importante problema social,
considerado por muitos como uma "epidemia
silenciosa” ou “"doenca devastadora da
sociedade moderna, leva-nos a compreendé-los
nao mais como um produto do "acaso" ou uma
consequéncia do desenvolvimento, mas sim
como produto da acdo humana e, portanto,
controlavel e evitavel por agbes preventivas.

A producéo de informagbes sobre os
acidentes de transito, para estudos de segurancga
vidria é de extrema importancia para auxiliar as
tomadas de decisBes e melhorias na seguranca
publica. Adicionalmente, esses dados podem ser
usados por outros setores, bem como educagéo
e fiscalizacdo do transporte, servindo de alicerce
para minimizag&o do risco de acidentes.”

Sabe-se que o0s acidentes de transito
estao espalhados em todo o mundo, visto que é
um grande problema de salde publica e estéo
entre as maiores causas de morbimortalidade.
Conforme dados apontados pela Organizagéo
Mundial de Saude (OMS) a cada ano, perto de
1,2 milhdes de pessoas morrem vitima de
acidentes nas estradas, sendo que a maior parte
pertence aos paises de terceiro mundo e a
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associacdo entre alcool e a direcdo € um dos
fatores basicos que potencializam os acidentes.”

A Organizacédo Mundial de Saude em 2004
instituiu uma Alianca Integral para a Seguranca
no Transito e, na sua publicacdo “Relatério
Mundial para a Prevengdo de Acidentes nas
Estradas”, distinguiu as medidas que geraram a
queda nos indices de acidentes nos paises
industrializados. Entre elas estdo: a
obrigatoriedade do uso de equipamentos (cinto
de seguranca e capacete), atentos no transporte
de criangas, observacao de limites de velocidade
e, por fim, imposicdo de limites a concentragéo
de &lcool permitida no sangue dos motoristas.*

Na andlise de Laranjeira 2%, poucos
pesquisadores no Brasil realizam estudos
comparativos relacionados a tematica, porém
existem evidéncias apontando que a pratica de
dirigir sob efeito de alcool acontece em indices
muito superiores em relagdo a outros paises com
maior tradicdo no monitoramento desta conduta.

Laranjeira e Romano®* pontuam que
especialistas brasileiros ja alertavam sobre os
riscos da relacdo entre alcool e direcdo, e
sugeriam, entre outras, a diminui¢cdo dos limites
da concentrac@o alcodlica permitida no sangue
dos motoristas.

Diante isso, a mudanca na legislacéo veio
somente em 20 de junho de 2008, quando foi
divulgada a Lei 11.705 que modificou o Cédigo
de Transito Brasileiro e constituiu o que foi
divulgado como tolerdncia zero, quanto o
exercicio de dirigir sob efeito de &lcool foi
considerado legalmente passivel a punicao rigida
por parte das autoridades.”®

Ravagani'" em seu estudo afirma que as
pessoas sao diferentes na maneira como reagem
apos o consumo de bebida alcodlica; segundo o
autor, isso ocorre devido ao fato da permanéncia
do alcool no organismo variar de acordo com
cada individuo, sendo que fatores como género,
a ingestdo recente de alimento antes do
consumo e a frequéncia com que ocorre o
consumo de bebidas alcodlicas séo
determinantes nesse aspecto.

Campos et al.”® afirmam que quando se
trata do uso do bafémetro a maioria dos
condutores € a favor da medida preventiva de
acidentes de transito e afirma que o risco de
dirigir alcoolizado é uma infragdo grave. Porém
cerca de 30% dos condutores recusaram o teste
do bafédmetro. Os autores ainda afirmam que é
bem provavel que o fato de estarem sob efeito
do alcool e a presenca de policiais militares nas
imediacBes possam ter contribuido para o indice
de recusa.

A determinacao, na legislacéo de transito,
de restricdo ao teor de &lcool admitido no sangue
dos motoristas — medida aplicada em todo o
mundo — é eficaz na prevengdo da associagao
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entre alcool e direcdo, porém, ndo deve ser a
Unica medida a ser tomada. Nesse sentido a
Organizacdo Mundial de Saude aponta que
medidas como: o monitoramento através de
pesquisa, a sucessiva fiscalizacdo pelas
autoridades de transito, a rapida aplicacdo das
medidas punitivas, restricdes maiores para
motoristas novatos e a instalacéo de sistemas de
bloqueio da ignicdo dos veiculos em caso de
bafémetro positivo, podem aumentar a eficacia
da legislagéo visando propiciar nos motoristas o
sentimento de que ao ser apanhado dirigindo sob
efeito de alcool, sua punigdo vird de forma
rdpida, ndo sé no aspecto pecuniario, mas
também no penal. >’

A atuacgdo da psicologia do transito

O transito é caracterizado por um conjunto
de deslocamentos de pessoas e veiculos nas
vias publicas, inserido em um sistema
convencional de normas, que tem por fim
garantir a integridade de seus participantes.”

Segundo Rozestraten?®, a Psicologia do
Trénsito surgiu como consequéncia de diversas
pesquisas e inameros institutos, laboratérios e
centros de pesquisa nas Ultimas duas décadas.
Pode ser definida por o estudo cientifico do
comportamento dos participantes do transito,
entendendo-se por transito o conjunto de
deslocamentos dentro de um  sistema
regulamentado.

A Psicologia do Transito € composta por
um conjunto de articulagdes com outras areas de
conhecimento, tais como legislacdes de transito,
saude publica, engenharia de transito, mas
focando no comportamento humano. Diante
disso, etimologicamente, constata-se que a
palavra transito é originada do latim transitu; “[...]
ato ou efeito de caminhar; marcha; movimento,
circulagao de pessoas ou de veiculos”.?

No que se refere aos estudos feitos pela
Psicologia do Transito acerca do acidente, este
pode ser analisado como o aspecto inicial, por se
entender que é comportamento do ser humano o
responsavel pelos acidentes de transito se
tornando assim indispensavel novos estudos
abordando a tematica da interacao
via/veiculo/ambiente/pessoas.3

Em um sentido mais amplo, a psicologia
do transito estuda todos os comportamentos
voltados com o transito, desde o pedestre até os
Poderes Legislativos que elaboram as leis de
transito. Num sentido mais especifico estuda
efetivamente os participantes do transito
(pedestre, ciclistas, motociclistas, etc). Os seres
humanos estdo envolvidos com o transito em
todos os niveis de idade, quando pequenos sao
empurrados pelos carrinhos de bebé ou presos
nas cadeirinhas dos carros. Em seguida a fase
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da bicicleta, skate, depois vem a motocicleta
para depois passarem a ser motoristas. Além
dos diversos niveis de idades, existem as etapas
de profissionalizacdo, motoristas que obtiveram a
carteira recente e outro que dirige ha muitos
anos, e os varios tipos de veiculos conduzidos,
caminhdes, carros, motos. E ainda ha vérios
tipos de personalidades de condutores.*

Em sua analise sobre a psicologia do
transito, Carmo® considera gue a mesma estuda
os acidentes de transito por meio da analise
comportamental. Para que isso ocorra, apoia-se
na edificacéo de sentidos do que é o ser humano
na relacdo consigo mesmo e com o0 transito.
Essa éarea de conhecimento acaba por
estabelecer conceitos como o de comportamento
perigoso, que passa a ser entendido ndo como
uma evidéncia, porém como uma pratica que
gera um conjunto de sentidos: quem € perigoso,
sob que condi¢cbes se tornam perigosos, como
se quantifica o grau de periculosidade e assim
sucessivamente.

Essas praticas discursivas que forjam
aspectos relativos aos comportamentos e
deslocamentos no que diz respeito ao grau de
periculosidade associam materialidades ao
periodo longo das organizagbes sociais e
culturais, registradas por modificaces de cunho
social com relacdo aos processos de
crescimento  urbano. Nesse contexto, a
Psicologia do Transito assume o papel de
estudar esses comportamentos com o enfoque
no transito e de suas especificidades.3

Outro fator caracteristico apontado por
Zimmermann® é que apesar da psicologia do
trnsito ser tdo abrangente, a mesma € estudada
h& pouco tempo e sofre com relagdo ao niumero
reduzido de profissionais na area, devido a
alguns aspectos, tais como: a psicologia do
transito é identificada com psicotécnico nos
DETRANSs;ndo possui um bom rendimento e
criatividade; ndo ha no Brasil cargo para
psicélogo do Transito nos érgdos do governo,
visto que existem lugares onde 0sS mesmos
podem desenvolver seus trabalhos como em
empresas de grande porte que possuem
diversos motoristas, nos departamentos ou
companhias de engenharia de transito
(DNIT,IPR, DNER), e nos Departamentos de
Psicologia das Universidades Brasileiras.

A psicologia do ftransito deu-se inicio
aproximadamente em 1920, e, em 1962, foi
considerada um importante marco para a area
devido a criacdo de uma lei federal que virou
obrigatéria a utilizacdo de exame psicotécnico
por todos que requisitassem a carteira de
motorista. A partir de entdo, a avaliacdo
psicolégica no contexto do transito tem sido
centro de discussdo devido & necessidade de
examinar os procedimentos e instrumentos que
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vém sendo aplicados para avaliacdo de
candidatos & carteira de habilitagéo.**

A partir de entdo, duas importantes
transformacdes ocorreram com relacdo a
capacitacao do profissional para atuar na area:
as avaliacdes passaram a ser aplicadas somente
por psicélogos que possuissem curso de
capacitacao especifico para a funcdo de perito
examinador de transito com carga horéria
minima de 120 horas/aula e agora, a exigéncia
de titulo de especialista/especializacdo em
Psicologia do Trénsito estabelecido pelo
Conselho Federal de Psicologia. Essas
modificacdes tém feito com que essa area venha
se firmar, cada vez mais, como uma
especializacdo da Psicologia.*

A avaliagdo psicolégica no contexto do
transito € um método técnico-cientifico de coleta
de dados, estudos e interpretagcdo de
informacdes acerca dos fendmenos psicolégicos
dos individuos. E um processo de conhecimento
de uma pessoa de maneira cientifica e
especializada. Entre 0s instrumentos
psicol6gicos usados para a avaliag@o psicologica
encontram-se 0s testes, entrevistas,
guestionarios e observagfes. Para os candidatos
a Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH) a
entrevista individual e os testes psicoldgicos sédo
imprescindiveis para a realizacdo da avaliagcao
psicolégica.*

Na avaliagdo psicologica de transito, as
investigacbes dos elementos psicoldgicos, ou
seja, das aptiddes gerais, bem como das
especificidades do individuo, sdo de extrema
importancia, pois proporcionam indicadores para
a tomada de decisBes no que diz respeito as
condi¢des desse individuo estar apto ou inapto
para dirigir. Essa comprovagcdo nos reporta a
necessidade de uma preocupagdo, dos
profissionais de psicologia, em atuar de maneira
preventiva e preditiva no processo de avaliagdo
psicol6gica, procurando interferir para que o0s
motoristas ndo se exponham a situacbes de
perigo a si e aos outros.**

Apesar da psicologia do transito ser
reconhecida socialmente, sérias discussdes tém
acontecido com relacdo aos métodos de
avaliagdo, o que vém sendo aplicados nesse
processo e da fungdo do psicologo no
desenvolvimento, aperfeicoamento e selecdo de
motoristas. De acordo com apontamentos de
Gouveia et al*’, as discussdes referem-se
principalmente a validade dos testes psicolégicos
e a capacidade do psicélogo em avaliar o perfil
do futuro motorista.

Estudos sobre o alcance da avaliacdo
psicol6gica na perspectiva da analise das acdes
de motoristas que infrigem a legislacdo de trasito
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sdo desafios para os psicélogos, porém € valido
destacar que as informagfes explicativas sobre
os fenémenos psicolégicos advindos do
processo de avaliagdo psicolégica no transito
tendem a contribuir para intervencdes desses
profissionais, servindo ainda como meio de
aprimoramento dos instrumentos utilizados para
coleta de dados.* *°

Segundo a Resolucdo CFP n° 07/2003,
“os resultados das avaliagcbes devem analisar e
levar em consideracdo os condicionantes
historicos e sociais e seus efeitos no psiquismo,
com o objetivo de servirem como instrumentos
para atuar ndo somente sobre o individuo, mas
na transformacdo desses condicionantes que
operam desde a formulacdo da demanda até a
conclusdo do processo de avaliagdo psicologica.
Compete enfatizar que os resultados das
avaliagbes psicologicas tém um significativo
impacto para as pessoas, 0S Qrupos e a
sociedade.”’

A avaliagdo psicoldégica € um processo
extenso que inclui a integragdo de informacdes
procedente de inumeras fontes, tais como:
testes, entrevistas, observac¢des, andlise de
documentos. A testagem psicolégica, entretanto,
pode ser considerada uma etapa da avaliagédo
psicoldgica, que implica a utilizacdo de teste(s)
psicoldgico(s) de diversos tipos.*

O processo de avaliagdo psicoldgica
demonstra passos importantes para que seja
possivel atingir 0s resultados esperados,
conforme apresentado na Figura 1.

Para Machado®, o psicologo que deseja
trabalhar com avaliagdes deverd ter em mente,
as dimensdes técnicas relacionais, éticas, legais,
profissionais e sociais diretamente implicadas.
Se todas estas percepc¢bes estiverem ligadas e
se inter-relaciorem, é possivel que se percebam
incalculaveis cuidados e preocupacdes que 0s
profissionais devem possuir, impreterivelmente, o
respeito e o sigilo com a vida daquele que
procura o psicologo para se submeter a um
processo de Avaliacao Psicol6gica.

Em se tratando de avaliacdo psicolégica
para o transito percebe-se a necessidade da
entrevista para qualificar a analise do teste,
porque a mesma permitira perceber as
condicdes fisicas e psiquicas do candidato ou
examinando, bem como, se esta sob o efeito de
medicagdo que venha interferir no seu
desempenho, se possui problemas
oftalmolégicos; se esta bem alimentado e
descansado. Verificar também se o candidato
ndo estd passando por algum problema
situacional ou qualquer outro fator existencial
que possa alterar o seu comportamento.® %
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Levantamento dos objetivos da avaliacdo e peculiaridades do individuo ou
grupo a ser avaliado, permitindo escolher qual instrumento e estratégiasera
mais adequada.

-

Coleta de InformagGes atraves dos meios escolhidos (entrevista, dindmicas,
observacdes e testes). E importante utilizar mais de uma técnicae
instrumentos, pois é necessario que as informagdes sejam suficientes para
conseguir alcancar os objetivos.

Integracdo das informacBes e desenvolvimento das hipéteses iniciais: O psicélogo
pode detectar a necessidade de utilizar outras técnicas para refinar ou elaborar novas

hipoteses.

AVALIACAO PSICOLOGICA

ndicagéo das respostas a situagdo que motivou o processode avaliagdo e comunicacgéo
cautelosa dos resultados, com prudéncia aos procedimentos éticos implicitos,
considerandoas eventuais limitagdes conforme o contexto e propésitode

avaliacéo.

Figura 1 Passos para realizacdo da Avaliagdo Psicoldgica. Elaboracdo dos autores.

Os documentos escritos decorrentes de
avaliacdo psicologica tais como todo o material
de fundamentacao, deverdo ser guardados pelo
prazo minimo de cinco anos, sendo responsaveis
por eles tanto o profissional psicélogo quanto a
instituicio em que aconteceu a avaliagdo
psicolégica. Esse prazo poderad ser estendido
nos casos previstos em lei, por determinagéo
judicial, ou ainda em casos especificos em que
seja necessaria a manutencdo da guarda por
maior tempo.*’

Rozestraten’ separa 0S oObjetos de
intervencdo dos psicologos que estdo inseridos
no transito como atuantes em duas categorias:
uma denominada como stricto senso que quer
dizer sobre os comportamentos dos usuérios do
transito, bem como os pedestres, motoristas,
motociclistas, ciclistas, e a outra categoria
nomeada como lato sensu que esta relacionado
a comportamentos mais extenso e cujas
consequéncias estdo intimamente ligadas ao
transito, bem como a construcéo de estradas e
veiculos, criagdo de leis e sua fiscalizagéo.
Segundo o autor é possivel compreender que a
atuacdo do psicélogo nesse contexto pode ser
mais vasta do que apenas indicar se encontra
apto ou ndo para dirigir, tendo em vista que o
objeto de intervencdo ndo estd relacionado
apenas com o individuo que dirige.

Diante disso, a capacidade de intervencdo
por parte do psicélogo amplia-se também a
outras atividades, como por exemplo, no
contexto da educacdo e reeducacdo para o
transito, ou em programas de seguranga viaria
devido o fato de que estas atividades
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pressupem um processo de transformacédo de
condutas complexas, fato esse que ndo se
prende somente ao treinamento e ao controle
punitivo.*®

Outro fator importante que € necessério
ser considerado é a amplitude do transito, pois
ndo se limita apenas no trafego terrestre, o
transito vai, além disso, e engloba o
deslocamento humano por meios terrestres,
aguaticos e aéreos, onde o psicélogo deveria
atuar em todos esses contextos, pois em cada
um desses meios possui caracteristicas préprias,
indo além do diagnostico e tratamento clinico de
fobias, nesse sentido, o psicélogo deve atirar-se
aos varios setores de trabalho, ainda que néo
suficientes como é o caso do transito, e assim
instituir as demandas para sua intervencao,
ampliando mais e diversificando espacos para
trabalhos?

A ampliacdo da oferta de cursos de
especializacdo podera ter outros
desdobramentos. Um deles é que, em vez de
continuar preparando os psicologos para serem
apenas peritos em transito, terd a chance de
formar os profissionais para atuar nos mdultiplos
problemas do transito; caso contrario, continuara
adotando a mesma forma anterior de formacao
de psicologos peritos, porém submetidos a um
novo rotulo, o de especialista. A perspectiva de
preparar consultores pode abrir portas para
outros mercados, tendo em vista que inUmeros
orgdos de ftransito e transporte demandam
conhecimentos e intervengf)es criativas para
diminuirem seus problemas. 0
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No que diz respeito a psicologia do transito
os profissionais devem estudar bastante,
revelando assim mais uma possibilidade ainda
pouco percebida pelo psicélogo, ou seja, a
pesquisa nesse ambito. Esta atividade, pesquisa
psicol6gica no transito, talvez seja uma das mais
importantes para consolidar a atuacdo do
profissional psicologo nesse ambito, exatamente
por ser ela que da maior suporte a todas as
outras. Um modelo de estudo que poderia ser
utilizado e ajudaria para sanar diversas duvidas,
ajudando a fortalecer a participacdo dos
psicologos na sociedade, seria constatar como
ocorre a aplicacdo dos conhecimentos, advindos
da psicologia no transito e com relacdo a
prevencao e minimizagao de acidentes.”

CONCLUSAO

O etilismo hoje é considerado, um dos
problemas béasicos de salde publica mundial; No
Brasil, seus problemas superam o &ambito
individual, afetando diversas repercussodes
sociais. Seu uso esta associado a maioria dos
acidentes de transito no Brasil e no mundo. O
seu abuso causa problemas no ambito familiar e
profissional, debilidades no organismo,
preconceito, acarretando ao isolamento e maior
consumo de drogas.

Diante da complexidade desse fenémeno
e de sua repercussdo na vida de muitas vitimas
de acidente de transito, é possivel verificar que a
sociedade vem se mobilizando em busca de
solucbes para evitar sua ocorréncia, seja com
campanhas de conscientizagdo ou com
reformulacgdes do cddigo de transito brasileiro.

E necesséario considerar a amplitude do
transito em seus diversos aspectos, porém é
notoério inferir que os profissionais de psicologia
nao estdo percebendo esse amplo campo de
atuacdo em seu redor, que ndo esta somente
aberto, mas principalmente necessitado de
intervencdes de profissionais desta area.

Diante disso é necesséaria uma reflexao
dos psicélogos no sentido de perceber que no
mundo moderno ndo é mais possivel ficar preso
a um setor especifico do mercado de trabalho,
pois atuando dessa forma o profissional ficara
sempre dependente de demandas ja conhecidas,
reféns das flutuacdes deste mercado.
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