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RESUMO

Existem fatores de risco do estado emocional que podem levar o condutor do veiculo a provocar acidentes no
transito. Por isso, este artigo tem como objetivo geral abordar os fatores emocionais e 0os comportamentos
agressivos que podem ser fatores de riscos no transito. Os objetivos especificos sdo: discutir sobre a sonoléncia,
depressdo e ansiedade, as quais também podem corroborar com acidentes. Compreender o significado da
implicag@o do alcool no transito. Compreender significado e implicagdo o uso de anfetaminas no transito. Por
fim, operar como agente promotor da saude integral do homem, com senso de responsabilidade e compromisso
e ainda com cidadania — a ética no transito.
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1 INTRODUCAO

E de extrema importancia discutir sobre os fatores de risco do estado emocional no transito,
visto que na contemporaneidade a condugdo de veiculos tornou-se essencial para a locomogao das
pessoas. Dificilmente os sujeitos desta sociedade conseguem fazer todas as suas atividades sem a
utilizagao de um veiculo automotor, como ir para o trabalho, levar o filho a escola, ir ao mercado, ir
ao shoping, mercado entre outras tarefas.

Neste contexto, as pessoas ou possuem condugdo propria ou vao de onibues, taxi, Uber,
mototaxi entre outras formas.

Por isso ¢ importante discutir sobre como os comportamentos agressivos podem ser fatores de
risco no transito. Assim como discutir sobre a sonoléncia, depressdo e ansiedade; Compreender o
significado da implicagdo do alcool no transito; Compreender significado e implicacdo o uso de
anfetaminas no transito; Por fim, Operar como agente promotor da saude integral do homem, com

senso de responsabilidade e compromisso e ainda com cidadania — a ética no transito.

2 FATORES DE RISCO DO ESTADO EMOCIONAL NO TRANSITO

O Estado emocional do sujeito influencia diretamente os seus comportamentos, os quais
refletem no ambiente no qual estd inserido. Os comportamentos das pessoas possuem uma relagdo
entre o seu organismo e o ambiente externo.

Assim, ¢ importante compreender que “ [...] ndo se entende comportamento como uma acao
isolada de um sujeito, mas como uma relagdo entre aquilo que o organismo faz e o ambiente onde o
seu “fazer” esté inserido (Bock; Furtado; Teixeira ,2018, p.50) ™.

Portanto, os estados emocionais dos condutores influenciam o transito, visto que eles exercem
influencias diretas nas habilidades de quem esta conduzindo o veiculo. Estas influencias podem ser
positivas ou negativas. Por exemplo, um condutor esta feliz porque estd levando para a casa a sua
esposa que acabou de ter alta do hospital com o seu filho recém-nascido. Esta felicidade traz ao
motorista a reponsabilidade de conduzir o veiculo com cuidado e com atencao, pois a sua esposa esta
recém operada e o seu filho ¢ fragil.

Da mesma forma que as emogdes de alegrias afetam o comportamento do condutor, as emogdes
negativas também exercem influéncias em suas agdes. Segundo Bartholomeu (2008) determinados
acidentes de transitos possuem relacdes com os sentimentos de raiva, estresse, ansiedade e
agressividade. Muitos acidentes e comportamentos de risco que ocorrem no transito tem relagao direta
com estes sentimentos.

Para Tebaldi e Ferreira (2004) quando o organismo se sente ameagado com alguma situagdo, o

seu organismo para se defender, aplica acdes para uma nova adaptacao buscando o equilibrio. Existem
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situagdes em que o organismo busca mecanismo para se satisfazer, quando isso acontece, 0 organismo
reage com atitudes comportamentais que podem colocar a seguranga no transito em risco.

Por exemplo, um motorista fica com raiva porque um motociclista ao tentar a ultrapassagem
bateu em seu retrovisor. Para aliviar a raiva o motorista do carro abre a janela e xinga o motociclista e
o chama para uma briga. Mas, para a surpresa do condutor do carro o motociclista possui uma arma e
a saca para ameaga-lo.

O estresse também provoca muitas consequéncias no transito. O estresse ¢ a reagdo do
organismo frente a necessidade de uma nova adaptagao. As pessoas que trabalham como motoristas de
caminhado, taxis, aplicativos, transporte publicos entre outras atividades, sdo profissionais que estao
diariamente expostos a varios agentes estressores.

Segundo Selye (1982) o estresse possui trés fases, as quais sdo: alerta, resisténcia e exaustao.
A autora Marilda Lipp (2001) acrescentou uma fase no estresse que ¢ a fase de quase-exaustao.
Portanto, Marilda Lipp (2001) afirma que o estresse € quadrifasico e possui as seguintes fases:

Alerta: ocorre quando o sujeito reage frente a uma situacdo considerada estressante, ele reage
de modo alerta, ou seja, ele fica em uma situagdo de alarme perante o evento considerado estressor.
Para o autor Selye (1982) este momento em que o sujeito tem uma reacdo de alerta, ele fica ligado,
atento e até mesmo se arma para tentar se defender. Este mecanismo € uma resposta que o corpo, ou
seja, que o organismo do sujeito estd dando, esta resposta ¢ inicial perante o quadro de estresse. Esta
fase inicial de alerta promove no sujeito uma ruptura do equilibrio interno do organismo, o qual estava
em uma fase de homeostase, esta ruptura do equilibrio prepara o sujeito para lutar ou fugir. A pessoa
se coloca em posi¢do de defesa, ou seja, de emergéncia, o seu organismo se coloca em forma de fuga,
para fugir do perigo. Caso este perigo seja eliminado, o seu organismo volta a condi¢do normal de
relaxamento, porque a adrenalina diminui e o corpo volta a homeostase.

Resisténcia: A fase de resisténcia ocorre quando hé a exposicao do sujeito a situacao estressante
€ 0 seu corpo tenta restabelecer sua homeostase através de tentativas de adaptacdo ao estresse. O corpo
como mecanismo de defesa perante o estresse utiliza por meio do consumo o reservatorio de energia
adaptativa que o corpo possui. Os sintomas nesta fase sdo: diminui¢do da memoria, cansago continuo,
muita irritabilidade, sentimentos de dividas em relacdo aos seus potenciais.

Na fase de quase-exaustio ocorre o inicio do proprio adoecimento, € quando os 6rgaos que sao
mais vulneraveis geneticamente e/ou os que possuem maior vulnerabilidade adquirida comecam a
demonstrar os sinais de deterioragcdo. Caso ndo ocorra alivio para o stress por meio da retirada dos
estressores ou utilizando estratégias para enfrenta-lo, o stress atinge a sua fase final

Exaustdo: E quando o corpo do sujeito gasta toda a sua energia adaptativa, porque o sujeito nao
consegue lidar com a tensdo, também pode acontecer simultaneamente a outras situagdes estressantes

que sao prejudiciais. Neste momento inicia-se a fase de exaustdo, aumentando as estruturas linfaticas
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e a exaustao fisica e psicologica. A exaustdo psicoldgica normalmente acontece por meio da depressao
(Selye, 1982). Neste momento acontece as doengas cronicas, por exemplo, infarto do miocardio,
hipertensao arterial cronica, doencas mentais, sintomas do elevado carater patogénico das mudancas
fisioldgicas e bioquimicas entre outras.

Portanto, quando a pessoa esta frente a um evento ou uma situagdo que produz tensdo o
organismo desenvolve um estado de alerta que a prepara para uma acdo de luta ou fuga. Quando a
pessoa esta vivendo uma fase prolongada do estado de estresse ela passa da fase de alerta para a fase
de resisténcia. Na fase de resisténcia pode desencadear sintomas como falhas na memoria, sensagao
de constante cansacgo, irritabilidade e etc. (Lipp, 2000)

Neste contexto, os profissionais que tem como sua profissdo o ato de dirigir e estdo neste estado
do Estresse colocam a seguranca do transito em risco, porque podem provocar acidentes devido a
falhas de memoria e ao cansaco. Além de poderem desencadear brigas de transito devido a
irritabilidade (Almeida, 2002).

O acumulo das atividades dos profissionais também podem ser riscos para o transito. Por
exemplo, os motoristas de transporte publico estdo expostos as situagcdes complicadas do transito oito
horas por dia. Eles devem estar atentos aos motociclistas que fazem manobras irregulares, aos
transeuntes que atravessam a rua em locais proibidos, aos semaforos que abrem e fecham
constantemente entre outras situagdes do transito, além de terem que cuidarem dos passageiros, e de
prestarem servigos aos mesmos embarque e desembarque e a cobranca da passagem (Almeida, 2002).

Outras situagdes que também causam estresses nos motoristas sdo as situacdes relacionadas ao
ambiente como o barulho, a conservagao das ruas, falta de sinalizagdo e etc. outro detalhe € o fato dos
motoristas serem responsaveis por pagar as multas de transito que sofrerem durante o trabalho, as pecas
quebradas e concertos ocasionadas por acidentes de transito (Almeida, 2002).

Covagioni, Perin, Batista, Bianchi e Costa (2009) destacam que o cansago e a perda de
concentragdo causam acidentes. Estes autores apontam que existe relagdo entre os sintomas relativos
ao estresse e aos acidentes provocados pelos motoristas. A profissdo do motorista € uma profissao que
0 nervoso, tensao, preocupacao, falta de descanso, insonia, ma qualidade do sono, falta de concentragao
entre outros, constantemente, estdo presentes (Covagioni, Perin, Batista, Bianchi, costa; 2009).

Portanto, a profissdo do motorista ¢ estressante. Segundo Oswaldo (2009), quanto maior o
estresse no trabalho, menor a qualidade de vida dos trabalhadores e maior s@o os riscos de acidentes.

Para Ramalho (2011) as pessoas que ndo conseguem administrar os seus niveis de estresse
podem provocar graves acidentes. Ainda mais se encontrarem um ambiente oportuno para expressar
a sua raiva e inconformismo, como o transito. O estresse desencadeia varias reagdes no comportamento

do condutor, como a agressividade. Estas agressividades no transito podem ser expressadas nas
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ultrapassagens bruscas, fechando a passagem de outros motoristas e etc.. Portanto, o fator humano ¢ a

principal causa pelos nimeros elevados de acidentes.

3 COMPORTAMENTO AGRESSIVO COMO FATOR DE RISCO NO TRANSITO
A definicdo de agressividade no campo da psicologia € um comportamento diferente da

violéncia em si, visto que o individuo agressivo,

[...] tende a agir com a finalidade de menosprezar o comportamento alheio e as outras pessoas
para realizar os seus proprios objetivos. Esse padrdo costuma se manifestar em pessoas com
baixa auto-estima, sentimento de culpa e ansiedade, relagdes interpessoais frageis, complexos
de superioridade e que apresentam dificuldade em lidar com o poder. Tendem a ser
controladores, vulneraveis ao isolamento e podem, em algum nivel, elaborar fantasias para
sustentar sua

necessidade para a agressividade (Melo, Brito, Bélens, Alves, Carneiro, 2012, p. 2)

E importante compreende que a partir do momento em que o interesse individual se sobrepde
ao coletivo no transito, 0 mesmo torna-se um ambiente destrutivo e agressivo; ou seja, quando “a
pressa, a competicdo e o imediatismo sdo ingredientes que incrementam ainda mais este palco
potencialmente destrutivo e aniquilador” (Schmitz & Silva, 2010. p. 33).

Deste modo, a agressividade no transito pode vir a ser um ambiente no qual os motoristas ndo
tenham atitude de respeito e consideragdo a vida. Portanto, estdo pouco preocupados em proteger a sua
vida ou a do proximo (Alves & Esteves, 2009).

Os autores Alves e Esteves (2009) conceituam como heteroagressividade no transito, a
somatoria de fatores que tornam o transito um local agressivo. Segundo estes autores, a somatéria do
estresse fisico, psicologico e social sdo considerados como o comando agressivo, que estd
acompanhado de um distirbio comportamental e de propriedade intrinseca de cada pessoa, o qual ¢
possivel de agregar alguma espécie de distirbio mental in6cuo.

Segundo Schmitz (2010, p.123), o transito deve ser visto € pensado como “se ele fosse uma
trama, uma rede de relacdes em constante movimento, como um tecer e destecer ininterrupto das
ligacdes, compondo uma forma que ndo existia antes dele, mas que, com sua participacdo, ajuda a
formar”.

No meio desta rede de relagdes em constante movimento estdo presentes as desordens de
transito, como os congestionamentos, as buzinas, as discussdes, os insultos; o desgaste emocional,
mental e fisico entre outras. As quais tornam o transito um ambiente fértil para desencadear

comportamentos agressivos (Monteiro; Giinther, 2006).

4 SONOLENCIA, DEPRESSAO E ANSIEDADE
Conceituar a depressdo nao ¢ uma tarefa facil e também ndo pode ser banalizada, pois cada ser

humano ¢ unico e pode estar passando por situagdes dificeis que se forem tratadas ndo tornardo
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depressao. A palavra depressao caiu no vocdbulo do cotidiano das pessoas e muitas vezes
“vulgarmente” as pessoas confundem a tristeza, o luto, a perda, a angustia e etc. com a depressao.

Portanto, na linguagem informal, a depressdo ¢ usada para caracterizar um estado afetivo
normal, um sintoma, uma sindrome ou uma doenga. O estado afetivo normal que ¢ um sentimento de
tristeza, significa que o organismo do sujeito estd emitindo uma resposta comum as situacdes de perda,
derrota, desapontamento e outras adversidades (Moreira et al., 2014).

Para conceituar a depressao no sentido patologico € necessario compreender que a depressao é
o resultado da interacdo entre varios elementos. Os quais sao: genéticos, epigenéticos, psicossociais €
que quando associados aos desequilibrios presentes nos sistemas nervoso, endocrino € imunolégico
entre outros desencadeia a depressdo (Ruiz et al., 2018).

E importante destacar que os sintomas depressivos podem estar presentes em diversos quadros
psicopatologicos. Ou seja, eles podem estar presentes no Transtorno Bipolar; Transtornos do Espectro
da Esquizofrenia; Transtornos Alimentares etc.

Para Correia e Horta (2014) nao s@o apenas os estados emocionais como raiva, estresse que
podem prejudicar o transito, para eles a angustia também pode afetar a capacidade de dirigir com
seguranca. O motorista constantemente toma decisdes no volante. Assim, ele também decide o quanto
de risco ele esta disposto a correr, ele avalia os elementos externos, como a manutengao do carro, as
condi¢des das estradas, a confianga em suas habilidades em dirigir, os riscos do trajeto etc. (Balbinot,
2011; Wllde, 2005).

As escolhas com maior probabilidade de acerto reduzem os riscos de acidentes no transito.
Pessoas que estdo sofrendo sintomas depressivos podem ter influéncias da desesperanca, da angustia,
da tristeza em suas avaliacdes e escolhas. Porque, existe a redu¢do do valor e do amor dado a prépria
vida (Macedo,2019).

A pessoa que estd com sintomas depressivos pode ter uma predisposi¢ao para correr mais riscos
no transito, "[...] talvez até de forma mais significativa em relagdo aos riscos assumidos de forma
intencional, como € o caso de viola¢des ao Codigo de Transito e violagdes agressivas” (Macedo,2019,
p. 27).

A violéncia presente no transito também tem sido o gatilho para o desencadeamento de
Transtorno do estresse poOs-traumaticos. Assim, pessoas que possuem aspectos psicoldogicos como a
ansiedade e depressao podem desenvolver o TSPT (Transtorno do estresse pos-traumaticos (Loureiro;
Magalhaes, 2007). A situagdo destas pessoas e de outras que sdo envolvidas em acidentes de transito

podem piorar ainda mais, pois:

Os principais resultados dos estudos relativos ao TSPT (Transtorno do estresse pos-
traumaticos) apontaram que pessoas que sofreram AT (acidentes de transito) apresentaram
prejuizo na adaptagdo psicossocial apds o AT, apresentando sintomas depressivos e de
ansiedade que refor¢am a sensacdo de estar doente. Tais manifestacdes quando associadas a
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presenga de problemas de saude persistentes dificultaram a retomada das atividades sociais e
profissionais. Destacaram ainda como agravante, a pouca disponibilidade de suporte social e
de programas de reabilitagdo chamando a atengdo para a necessidade de investimentos dessa
natureza na area da saide (Loureiro; Magalhaes, 2007, p. 348).

Existe a relagdo entre os acidentes de transito e fatores como ansiedade, depressao e outros
prejuizos psicossociais (Loureiro; Magalhaes, 2007). Os distarbios do sono também sdo fatores de
risco ao transito, pois podem ocasionar sonoléncia nos motoristas e provocar violentos acidentes no
transito.

Segundo Santos; Komnitski, (2011, p.101) “os disturbios do sono sdo alteragdes relacionadas
ao comecgo do sono, durante todo o sono ou a comportamentos anormais associados ao sono, como o
terror noturno ou o sonambulismo” (Santos; Komnitski, 2011, p.101). Estes disturbios do sono devem
ser tratados para que as pessoas melhorem a sua qualidade de vida.

Os motoristas que possuem distirbio do sono podem dormir ao volante e provocar acidentes

graves:

Todos os motoristas que experimentaram as situagdes cronicas ou agudas dos distirbios do
sono tém risco de dormir ao volante e de sofrer acidentes por causa do sono. Embora ninguém
esteja livre do risco, as pesquisas mostram trés grandes grupos na sociedade que apresentam
os maiores riscos de acidentes causados por sonoléncia. O maior risco desses grupos baseia-
se em: Na evidéncia de registros de colisdes de um maior numero absoluto ou relativo de
colisoes causadas devido a sonoléncia, e/ou; No risco intermediario aumentado, com base nos
relatdrios subjetivos de motoristas que representam risco para todos. Os trés grupos de maior
risco s30 compostos por pessoas jovens, funcionarios que trabalham em turnos e pessoas com
doengas de sono nao tratadas (Santos; Komnitski, 2011, p.111).

As pessoas que sdo portadores dos distirbios do sono normalmente apresentam muita
sonoléncia durante o dia, “ [...] pois estes movimentos adventicios do sono quebraram a continuidade
de seu repouso, acarretando sono fragmentado e ndo reparador, com consequente sonoléncia excessiva
diurna” (Santos; Komnitski, 2011, p.101). Portanto, ¢ essencial que os motoristas que sofrem com o

distarbio do sono busquem o tratamento adequado.

5 SEU SIGNIFICADO IMPLICACAO DO ALCOOL NO TRANSITO

O 4lcool quando consumido em pequenas quantidades, causa um efeito de euforia e
desinibicao. No entanto, quando for consumido em grandes concentracdes, ele diminui a atencao, a
pessoa tem uma falsa percepcao da velocidade, provoca a euforia, sonoléncia, diminui a visao
periférica, altera as coordenagdes neuromotoras entre outros (Costa et. al 2004).

Portanto, o consumo de éalcool por condutores pode provocar drasticos acidentes, os quais
podem levar varias vitimas a perderem a sua vida. Em outras situagdes podem deixar as vitimas com
graves sequelas (COSTA et. al 2004).

E importante compreender que o transito ¢
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[...] uma trajetoria que envolve os fatores individuais: a personalidade, a relacdo com o veiculo,
o significado do dirigir e a responsabilidade dessa acdo, que, em conjunto com os fatores
sociais e culturais, influenciam os comportamentos do individuo expressos no transito
(Schmitz, 2010, p. 122).

E essencial que as pessoas que estdo na condugio de um veiculo tenham em sua consciéncia a
importancia da acao de dirigir e tenha responsabilidade. O alcool ¢ uma droga licita, por isso, ¢ comum
0 seu uso entre as relagdes sociais, mas o condutor deve ter para si o significado do dirigir como uma
acdo responsavel e social, visto que a sua atitude pode prejudicar a vida do préximo.

Dependendo da quantidade de consumo de alcool que o motorista ingeriu ele torna-se incapaz
de conduzir os veiculos motorizados, pois, eles tonam-se agentes perigosos que podem causar morte

entre as vitimas de acidentes de transito (COSTA et. al 2004)

6 SEU SIGNIFICADO E IMPLICACAO NO USO DE ANFETAMINAS NO TRANSITO

Em 1887 na Alemanha a anfetamina foi sintetizada pela primeira vez. Aproximadamente 40
anos apos esta droga passou ser prescritas pelos médicos com o intuito de diminuir a fadiga, dilatar as
vias nasais e bronquiais e estimular o sistema nervoso central. Em 1930 ela passou a ser usada para o
tratamento de pessoas que eram diagnosticadas com o transtorno de déficit de atencao e hiperatividade
(TDAH), que na época tinha o nome de hiperatividade ou disfungdo cerebral minima (Ribeiro;
Marques, 2002). Na Franga a droga teve a sua primeira versao lancada, denominada de Benzedrine, na
forma de p6 para inalagdo. Apds cinco anos, a mesma foi lancada em forma de pilulas. Nos trés
primeiros anos vendeu mais de 50 milhdes de unidades (Freitas; Silva, 2006).

Esta droga no Brasil ¢ popularmente conhecida e usada pelos motoristas de caminhdo, sdo os
“rebites”. A finalidade de seu consumo ¢ a de reduzir o sono e diminuir o cansago em viagens longas
e demoradas. O uso de anfetaminas estd presente e muito consumido por estes profissionais, 0s quais
recorrem a mesma para dirigirem durante a noite e/ou de madrugada para chegarem com antecedéncia
no destino final, os quais chegam a dormir no maximo seis horas por dia (Nascimento; Nascimento,
2007).

A droga faz com que os motoristas consigam dirigir longas distancias e trabalhem até 60 horas
semanais, a qual faz com que eles trabalham nos periodos diurno e noturno. Essas substincias inibem
o sono, aumentam o estado de alerta. No entanto, estas drogas quando consumidas excessivamente,
traz efeitos rebotes como alucinagdes, tremores, taquicardia e midriase. A ingestdo de anfetaminas
pelos motoristas € um fator de risco para o envolvimento dos mesmos em acidentes de transito (Moreno
etal., 2001).

Muitos motoristas associam o uso das anfetaminas com o alcool, porque as anfetaminas agem

no SNC como estimulantes e, o alcool possui um efeito bifasico, em pequenas concentracdes ela
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estimula o SNC e, conforme vai atingindo maiores concentragdes no sangue age como um depressor
do SNC. A combinagdo do alcool e das anfetaminas podem ocasionar alteracdes de percepc¢ao, humor
e funcionamento do SNC, o que induz a euforia e bem-estar de forma mais prolongada do que usadas
isoladamente (Oliveira, 2003; Nascimento; Nascimento, 2007).

Outra fungao € o fato que as anfetaminas t€m o poder de reverter a sedagao induzida pelo alcool,
porém elas ndo possuem a capacidade de reduzirem os sintomas de embriaguez ou prejuizo psicomotor.
Assim, € preciso a ingestdo de doses maiores de alcool para se obter o efeito esperado (Oliveira, 2003;
Nascimento; Nascimento, 2007).

Estas drogas podem provocar muitos acidentes no transito, porque elas agem diretamente no
SNC do condutor. Quando o condutor passa muitas horas sem dormir a sua concentragdo, os seus
reflexos e as suas percepgdes também, o que impede de o motorista ter atencao e cuidado com o transito
e com a propria dire¢cdo. Sob efeito destas drogas, aparentemente d4 uma sensagdo que elas suprem o
sono o periodo de descanso, porém, estas drogas podem trazer efeitos rebotes como alucinagdes,
tremores, taquicardia e midriase, os quais podem ser gatilhos para violentos acidentes no transito.
Outro fator importante ¢ quando os efeitos destas drogas passam e o motorista dorme sem perceber no

volante a provoca violentos acidentes.

7 OPERAR COMO AGENTE PROMOTOR DA SAUDE INTEGRAL DO HOMEM, COM
SENSO DE RESPONSABILIDADE E COMPROMISSO E AINDA COM CIDADANIA - A
ETICA NO TRANSITO

E responsabilidade de todos os motoristas operarem no transito com compromisso, além de
adotar uma boa conduta e assumir as suas responsabilidades como cidaddo. “ A Constituicao Federal
preceitua que a segurancga publica, dever do Estado, responsabilidade de todos, ¢ exercida para a
preservacao da ordem publica e da incolumidade das pessoas e do patrimonio [...]” (Moraes, 2006, p.
1817).

E, A psicologia pode contribuir promovendo a saude integral das pessoas. Visto que os
conhecimentos cientificos e as avaliagdes das particularidades dos condutores podem contribuir na
elaboragdo de agdes com o intuito de intervir neste contexto (Rozestraten, 2003).

Segundo Ledo e Laurenti (2009) é indispensavel ocorra trabalhos preventivos de acidentes no
transito. Estes trabalhos devem conscientizar os motoristas sobre 0s riscos que as suas condutas
inadequadas podem provocar no transito e, a consequéncia drastica que podem trazer para a vida das
pessoas. Somente por meio da conscientizacdo que sera possivel fazer do transito um local de harmina
entre motoristas e pedestres.

A responsabilidade do psicélogo com a prevencéo de acidentes no transito € fundamental, pois

0s psicologos sdo profissionais capazes de promoverem trabalhos de conscientizacao e de prevencéo
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de acidentes. Ao promover Trabalhos de prevencao, certamente, indices de infragcdes, acidentes, dbitos
diminuirdo. Pode ser utopia, mas os profissionais de psicologia devem trabalhar buscando que estes
indices ndo s6 diminuam, mas que eles zerem, assim, o intuito é fazer com que o transito seja um

ambiente de convivéncia harménica (Ledo; Laurentl, 2009).

8 CONCLUSAO

E importante compreender os fatores de riscos que dopem influenciar o condutor do transito a
ficarem nervosos, perderem a concentracao ¢ cometerem acidentes ou até mesmo atos violentos.
Também ¢ importante compreender como que as sonoléncias, depressao e ansiedade podem influenciar
a concentragdo do condutor de veiculos. Outro fator de risco que causa acidentes e violéncia no transito
¢ o consumo de bebidas alcoodlicas, as quais trazem implicagdes para o transito.

Assim como a implicagdo do uso de anfetaminas no transito, a qual ¢ comumente utilizada
pelos motoristas de caminhao, 6nibus, vans entre outros, os quais percorrem distancias logas e utilizam
esta droga para permanecerem acordados. Por fim, ¢ importante compreender que o motorista ¢ um
agente promotor da satde integral, por isso deve ter senso de responsabilidade e compromisso e ainda

com cidadania, ética no transito.
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