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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 

Este estudo teve como objetivo avaliar o comportamento do pedestre idoso durante a travessia de 
via pública no município de Maringá – Paraná. Trata-se de um estudo transversal, realizado com 
400 indivíduos de ambos os sexos, pedestres com características de idosos, que se locomoviam 
nas vias públicas do município. Foi utilizado um formulário de atitudes baseado na Escala de 
Comportamento do Pedestre. A coleta de dados foi realizada nos meses de setembro e outubro de 
2021. Mais da metade dos idosos apresentou a esperou o semáforo fechar para os carros, parado 
sobre a via pública. A atitude de “atravessar até o meio da via (em vias duplas), esperar o veículo 
passar e então, completar a travessia” foi observada em 31,3% dos idosos. As combinações 
variaram da associação entre duas até oito atitudes. Não foi encontrada diferença significativa nas 
atitudes em relação ao sexo. Conclui-se que os pedestres com caraterísticas de idosos, avaliados 
neste estudo, possuem algumas atitudes durante a travessia de via pública em cruzamento 
semaforizado, consideradas de risco.  
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INTRODUCTION 
 
O aumento global dos níveis de urbanização associado às mudanças 
demográficas, implicará em uma população urbana composta por uma 
importante parcela de pessoas idosas se deslocando pelas cidades 
(Cinderby et al., 2018; Lak et al., 2021). Dentre as formas de se 
deslocar, o deslocamento a pé, além de caracterizar uma atividade 
física, configura socialização, independência, autonomia e influencia 
diretamente na promoção da saúde do idoso (Freiberger; Sieber; Kob, 
2020). A Política Nacional de Promoção da Saúde (PNPS) propõe 
promover ambientes seguros, saudáveis e sustentáveis, relacionados 
com a mobilidade humana e com a qualidade de vida, através de um  
planejamento integrado, participativo multi e intersetorial. Políticas 
públicas que oportunizem ambientes favoráveis ao desenvolvimento 
da saúde em todos os ciclos da vida, implicam diretamente em um 
processo de envelhecimento ativo e saudável (Brasil, 2006; Buss, 
2009).  Todas as cidades enfrentam problemas compartilhados que 
exigem soluções globais e o trânsito é um deles (ONU, 2019). O 
trânsito se torna cada vez mais perigoso, tanto pelo crescimento 
desordenado das cidades, inadequação do planejamento urbano,  

 
 
 
aumento da quantidade de veículos, quanto pelo comportamento de 
risco praticado pelos usuários das vias públicas (motoristas, 
passageiros, ciclistas e pedestres) (CNT, 2017; Azami-Aghdash; 
Aghaei; Sadeghi-Bazarghani, 2018; WHO, 2018). De acordo com o 
Ministério da Saúde, foram registradas em 2019, 31.945 mortes em 
decorrência de acidentes no trânsito brasileiro, dentre estes registros, 
6.018 foram de pedestres, ou seja quase 19% das mortes (ONSV, 
2021). O trauma por acidentes é a terceira maior causa de óbitos na 
população em todas as faixas etárias, perdendo apenas para as 
doenças cardiovasculares e as neoplasias malignas (Broska Júnior et 
al., 2013). Apesar de o trauma ser mais frequente entre os jovens, 
pedestres idosos apresentam risco quase cinco vezes maior de 
mortalidade após lesão por atropelamento (Patel et al., 2019). Além 
das alterações físicas advindas do envelhecimento como redução da 
velocidade de marcha e equilíbrio, habilidades cognitivas, incluindo 
velocidade de processamento de informações, raciocínio, 
planejamento e resolução de problemas, atenção e memória diminuem 
com o avanço da idade (Salthouse, 2019). Estas habilidades são 
elementos importantes para a mobilidade e permitem que uma pessoa 
idosa se envolva com sucesso em um comportamento independente, 
adequado e orientado para a função motora planejada, como por 
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exemplo, a travessia de uma via pública em tempo hábil e seguro 
(Zito et al., 2015; Cruz-Jimenez, 2017; Duim; Lebrão; Ferreira, 
2017). Todas as pessoas, em algum momento do dia, são pedestres. 
Caminhar é o modo de transporte mais básico e comum de todas as 
sociedades do mundo (OPAS, 2018). Na faixa de pedestre, o 
indivíduo tem seu espaço de travessia garantido por lei, além da 
prioridade de cruzamento da via (CNT, 2017).  Neste local, a 
interação entre pedestres e motoristas é influenciada por diversos 
fatores individuais e ambientas (Cloutier et al., 2017). Estes fatores 
exercem influência na forma em que o pedestre realiza a travessia, 
desde a abordagem do fluxo de veículos, até o término da travessia, 
resultando em uma sequência de comportamentos (Pulugurtha; 
Sambhara, 2011; Zito et al., 2015). O conjunto de comportamentos e 
ações de pedestres e motoristas desempenham um papel importante 
no aumento ou diminuição da segurança do pedestre (Sheykhfard; 
Haghighi, 2020).  Os cruzamentos semaforizados com faixas de 
pedestres marcadas aumentam a segurança na travessia, no entanto, 
um número significativo de mortes de pedestres ocorre neste tipo de 
cruzamentos, e um dos fatores associados pode ser o comportamento 
de risco dos pedestres (Mukherjee; Mitra, 2020).  Portanto, 
compreender o comportamento dos pedestres, em especial, dos 
pedestres idosos que representam maior vulnerabilidade no trânsito, é 
fundamental para muitos aspectos do planejamento e mobilidade 
urbana, saúde pública e desenvolvimento econômico, bem como para 
a promoção do envelhecimento ativo e saudável da população. Diante 
disso, este estudo teve como objetivo avaliar o comportamento do 
pedestre idoso durante a travessia de via pública no município de 
Maringá - PR, para a obtenção de dados que colaborem com a 
elaboração de políticas públicas de mobilidade segura. 
 

METODOLOGIA 
 
Estudo de abordagem quantitativa, do tipo observacional, transversal, 
aprovado pelo comitê de ética e pesquisa com seres humanos, por 
meio do parecer número nº 4.891.666. 
 
Participantes: A amostra não probabilística e escolhida de forma 
intencional e por conveniência foi composta por 400 pedestres com 
características de idosos, de ambos os sexos, que se locomoviam nas 
vias públicas de Maringá – PR. Para calcular o tamanho da amostra 
(n=400) aplicou-se a regra para o cálculo de amostras para 
proporções, considerando-se o fator de correção para populações 
finitas, por meio da seguinte fórmula:   
 
Considerou-se um nível de confiança (1- α) de 95%, um erro (E) de 
0,05, p = 0,40 e N=5.2808.  
 
Os indivíduos considerados para a amostra (critérios de inclusão) 
foram pedestres com características de idoso e que não estivessem 
realizando a travessia da via carregando crianças, malas pesadas; 
empurrando carrinhos de bebê ou de supermercado; pedestres de 
mãos dadas ou ajudando outras pessoas na travessia; usuários de 
cadeiras de rodas; e passeando com cães.  
 
Instrumentos: Como dado sociodemográfico foi observado apenas 
sexo. Para avaliação das atitudes do pedestre foi utilizado um 
formulário a partir dos comportamentos listados na Escala de 
Comportamento do Pedestre validada para o Brasil (ECP-BR) 
(Torquato; Bianchi, 2010). Neste instrumento o pesquisador 
observador utilizou 14 itens da referida escala, na  primeira coluna 
listou-se as atitudes do pedestre, sendo: “1 - Começou a atravessar a 
rua quando o semáforo para os veículos estava mudando para o 
vermelho; 2 - Atravessou a rua entre os veículos que estão 
estacionados ao longo do meio-fio; 3 - Atravessou a rua entre os 
veículos parados em um engarrafamento; 4 - Pareceu impaciente com 
o pedestre à frente e que não atravessa a rua quando ainda pode e, 
então, ultrapassou o mesmo; 5 - Atravessou a rua fora da faixa de 
pedestre; 6 - Atravessou a rua falando ao celular; 7 - Em vias com 
mão dupla, atravessou a rua até a metade e ficou parado esperando 
poder atravessar a outra metade; 8 - Atravessou em semáforos quando 
ainda estão com a luz verde para os veículos; 9 - Esperou o semáforo 

mudar para luz vermelha para os carros, parado sobre a via, e não 
sobre a calçada; 10 - Atravessou na frente do ônibus que está em uma 
parada; 11 - Precisou correr para atravessar a via; 12 - Precisou de 
ajuda para atravessar; 13 - Não olhou para os dois lados antes de 
atravessar a rua; 14 - Atravessou a rua diagonalmente”.  Na segunda 
coluna  a opção “SIM” (se apresentou aquela atitude) e na terceira 
coluna a opção “NÃO” (se não apresentou aquela atitude).  
 
Coleta dos Dados: A coleta foi realizada no período de 13 de 
setembro de 2021 a 21 de outubro de 2021, no cruzamento da 
Avenida Brasil com a Avenida Herval da cidade de Maringá, Paraná. 
Trata-se de uma área central da cidade com grande concentração de 
comércios. A Avenida Brasil é uma via arterial com traçado no 
sentido leste – oeste, sentido do tráfego é duplo com duas faixas para 
cada sentido, possui canteiro central médio com ciclovia bidirecional. 
A Avenida Herval é uma via coletora de sentido único, com traçado 
norte – sul que atravessa a área central, possui quatro faixas separadas 
por canteiro de largura média dotado de agulhas articulando as duas 
pistas da avenida. Ambas as avenidas possuem semáforos e travessias 
sinalizadas horizontal/vertical (faixa de pedestre do tipo zebrada/ 
placas). A escolha pelo local justifica-se por ser um dos locais de 
maior ocorrência de atropelamento de pedestres idosos verificado nos 
anos de 2007 a 2017 no município de Maringá (Kerber et al., 2020). 
 
Análise estatística: Os dados foram tabulados no Programa Excel. 
Foi realizada a estatística descritiva das frequências absolutas e 
relativas em relação ao sexo, atitudes positivas e negativas 
observadas. Foi realizado também o cruzamento de dados para 
investigação de todas as possíveis combinações entre as 14 atitudes     
(, ,...,). O teste de qui-quadrado foi utilizado para comparar as 
proporções entre os sexos. O nível de significância adotado foi de p 
≤0,05. 
 

RESULTADOS 
 
Dos 400 pedestres com características de idosos observados durante a 
travessia de via pública, 221 (55,25 %) eram do sexo feminino e 179 
(44,75 %) do sexo masculino. Em relação às atitudes observadas, ao 
aplicar-se teste para comparação de proporções entre os sexos, não 
foram identificadas diferenças significativas. A atitude negativa de 
maior prevalência refere-se a atitude “Esperou o semáforo fechar para 
os carros, parado sobre a via e não sobre a calçada”. Na sequência 
com 13% de ocorrência, observou-se a atitude negativa de atravessar 
até o meio da via (em vias duplas).  
 

 
 

Figura 1. Distribuição das frequências das atitudes positivas e 
negativas dos pedestres idosos em relação à faixa de pedestres e 

semáforos durante a travessia 
 

A Figura 1 apresenta a relação das atitudes positivas e negativas dos 
participantes da pesquisa. Ao investigar se os idosos apresentavam 
mais de uma atitude negativa associadas durante a travessia de via 
pública. Para isso, foram geradas todas as possíveis combinações 
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entre as 14 atitudes observadas (, ,...,), chegando a um total de 16.369 
combinações. Destas, 625 combinações foram praticadas por pelo 
menos um indivíduo.  
 
As combinações variaram da associação entre duas até oito atitudes. 
A Figura 2 apresenta a quantidade de atitudes negativas combinadas e 
sua distribuição. 
 

 
 

 

Figura 2. Combinações entre as atitudes negativas dos pedestres 
idosos 

 

A Figura 2 indica que apenas 10% dos pedestres idosos não 
apresentaram atitudes negativas durante a travessia de via pública e 
26,3% apresentaram somente uma das atitudes negativas listadas para 
este estudo. A combinação entre duas atitudes negativas, foi praticada 
por 23,5% dos pedestres idosos observados, sendo que as 
combinações mais comuns foram a das atitudes “Em vias com mão 
dupla, atravessou a rua até a metade e ficou parado esperando poder 
atravessar a outra metade” e “Esperou o semáforo mudar para luz 
vermelha para os carros, parado sobre a via, e não sobre a calçada”. 
 

DISCUSSÃO 
  
Os principais achados do estudo apontam que não houve diferença 
entre os sexos em relação as atitudes observadas durante a travessia 
de via pública em cruzamento semaforizado; mais da metade dos 
pedestres idosos observados apresentaram a atitude de esperar o 
semáforo fechar para os carros, parado sobre a via e não sobre a 
calçada; muitos idosos tinham o hábito de atravessar até o meio da via 
(em vias duplas), esperar o veículo passar e então, completar a 
travessia; falta de cuidado de olhar para os dois lados da via antes de 
atravessar; começar a atravessar a rua quando o semáforo estava 
mudando para o vermelho; e a combinação de duas ou mais atitudes 
negativas.  Em relação ao sexo esperava-se uma maior ocorrência no 
sexo masculino pelo fato dos homens manterem-se economicamente 
ativos por mais tempo e necessitar deslocar-se com maior frequência 
pela cidade. Nesse sentido Poó, Ledesma e Trujillo (2018) e Tezcan, 
Elmorssy e Aksoy (2019) apontam que os homens apresentaram 
escores mais elevados em comportamentos de risco do que as 
mulheres. No presente estudo, verificou-se que mais da metade dos 
pedestres idosos observados apresentaram a atitude de esperar o 
semáforo fechar para os carros, parado sobre a via e não sobre a 
calçada. Este resultado pode ser explicado pela questão cultural e de 
hábito do pedestre no trânsito, já que esta atitude foi a mais comum e 
talvez devido ao idoso, por apresentar redução nas suas habilidades 
visuais e auditivas, sentir necessidade de se aproximar mais da via na 
tentativa de planejar ou encontrar lacunas disponíveis para atravessar 
a rua. No estudo de Poó, Ledesma e Trujillo (2018), a maioria dos 
pedestres esperou na rua (e não na calçada) antes de atravessar. 
Notou-se que a maioria dos idosos tinha o hábito de atravessar até o 
meio da via (em vias duplas), esperar o veículo passar e então, 
completar a travessia; tinham falta de cuidado de olhar para os dois 
lados da via antes de atravessar, além do que, começavam a atravessar 
a rua quando o semáforo estava mudando para o vermelho. Estas 
atitudes podem ser explicadas pelas alterações nos sistemas visual e 
auditivo decorrentes do envelhecimento, fatores culturais e 
ambientais, falta de atenção e cuidado por parte do pedestre como 

também desrespeito à sinalização e impaciência por parte dos 
motoristas. Sabe-se que os pedestres idosos baseiam seu planejamento 
para atravessar uma rua, principalmente na lacuna de tempo 
disponível e distância dos carros da faixa próxima a ele, 
negligenciando, portanto, os mesmos fatores na pista mais distante 
(Dommes et al., 2014; Shi; Wu; Qian, 2020).  Além disso, tendem a 
olhar mais para os pés, prestam menos atenção ao tráfego, o que os 
torna mais vulneráveis e aumenta o risco de quedas e lesões (Zito et 
al., 2015; Wells et al., 2018). Diante dos fatores associados ao 
envelhecimento e destas atitudes de risco, isoladas ou combinadas, o 
pedestre idoso precisará tomar decisões e se adaptar às condições de 
trânsito, necessitando acelerar ou interromper bruscamente a marcha, 
o que muitas vezes pode resultar em quedas ou até mesmo 
atropelamento (Trpković et al., 2017). Estes estudos, apesar de não 
mostrarem as mesmas combinações, reforçam que os pedestres idosos 
tendem a ter mais de um comportamento de risco associado ao 
atravessar uma rua (Poó; Ledesma; Trujillo, 2018; Tezcan; Elmorssy; 
Aksoy, 2019). Mesmo diante dos importantes resultados encontrados, 
este estudo apresenta algumas limitações, como a idade estimada dos 
participantes e a falta de informações sociodemográficas e de saúde 
dos idosos que pudessem explicar, mesmo que em partes, algumas 
das atitudes encontradas. 
 

CONCLUSÃO 
  
Conclui-se que os pedestres com caraterísticas de idosos, avaliados 
neste estudo, possuem muitas atitudes durante a travessia de via 
pública em cruzamento semaforizado, consideradas de risco. O sexo 
parece não ser um fator interveniente nessas atitudes. Como 
implicações práticas, reforça-se que o conhecimento das atitudes dos 
idosos enquanto pedestres, pode ser de extrema importância para os 
gestores e órgãos de planejamento e mobilidade urbana, permitindo a 
elaboração de políticas públicas voltadas para a educação no trânsito, 
visando mudanças comportamentais de todos os usuários das vias 
urbanas. Estas mudanças poderão contribuir para a redução da 
violência no trânsito e promoção da mobilidade segura do pedestre 
idoso. 
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