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RESUMO 

 

No âmbito do transporte aeromédico, os aspectos psicológicos relacionados aos 
fatores humanos exercem importante influência no processo decisório que 
permeia os dos envolvidos no voo, sobretudo por tratar-se de um segmento 
sensível que transporta pacientes em condições vulneráveis de saúde. Neste 
delicado cenário, erros provocados por aspectos que interferem no desempenho 
humano podem desencadear ocorrências aeronáuticas. A partir dessa 
problemática, esta pesquisa analisou os fatores contribuintes presentes em 
acidentes no segmento táxi-aéreo de voo não regular, nos quais se insere o de 
transporte aeromédico, ocorridos entre 2019 e abril de 2024. Com base em uma 
metodologia quali-quantitativa, de natureza básica, com procedimentos 
bibliográficos e documentais, buscou-se em livros, artigos e dados da aviação o 
sustentáculo para alcançar o objetivo proposto. Os resultados indicaram 45 
acidentes no período e apontaram a contribuição de fatores humanos, 
especificamente relacionados a aspectos psicológicos como percepção, atitude e 
processo decisório. Este último foi o de maior frequência (presente em 10 
ocorrências). Também foram notados os fatores operacionais, pertinentes ao 
desempenho técnico entre os quais se destacam o julgamento de pilotagem (de 
maior frequência, participando em oito acidentes), o planejamento e a supervisão 
gerencial. Verificou-se, ainda, a contribuição simultânea de diferentes fatores. 
Com base nos dados, o estudo conclui que há falhas no desempenho humano, 
sejam de ordem técnica ou psicológica, principalmente relacionadas ao processo 
decisório e ao ambiente organizacional, apontando a necessidade de aprimorar 
estes aspectos tanto para o táxi-aéreo em voo não regular, quanto para o 
transporte aeromédico.  
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CONTRIBUTING FACTORS IN BRAZILIAN AIR ACCIDENTS: A STUDY ON THE 
SEGMENT INVOLVED IN AEROMEDICAL TRANSPORT AND ASPECTS OF 

HUMAN PERFORMANCE 
 

ABSTRACT 

 

In the context of aeromedical transport, psychological aspects related to human 
factors exert significant influence on the decision-making process of those involved 
in the flight, especially given that this is a sensitive segment that transports patients 
in vulnerable health conditions. In this delicate scenario, errors caused by aspects 
that interfere with human performance can trigger aviation incidents. Based on this 
problem, this research analyzed the contributing factors present in accidents in the 
non-scheduled air taxi flight segment, which includes aeromedical transport, that 
occurred between 2019 and April 2024. Using a basic qualitative-quantitative 
methodology with bibliographic and documentary procedures, books, articles, and 
aviation data were used as the foundation to achieve the proposed objective. The 
results indicated 45 accidents during the period and highlighted the contribution of 
human factors, specifically related to psychological aspects such as perception, 
attitude, and decision-making processes. The latter was the most frequent, present 
in 10 occurrences. Operational factors related to technical performance were also 
noted, with piloting judgment being the most frequent, contributing to eight 
accidents, along with planning and managerial supervision. The simultaneous 
contribution of different factors was also observed. Based on the data, the study 
concludes that there are failures in human performance, whether of a technical or 
psychological nature, mainly related to decision-making and the organizational 
environment, highlighting the need to improve these aspects both for non-
scheduled air taxi flights and for aeromedical transport. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 A tomada de decisão no transporte aeromédico é uma temática diretamente 

associada aos fatores humanos (AAMS, 2004), os quais, por sua vez, estão 

intrinsicamente relacionados a aspectos psicológicos no âmbito da aviação 

(CENIPA, 2017). Diante desta relação, compreender e antecipar os riscos 

decorrentes do desempenho humano é essencial para garantir a segurança e a 

eficácia das operações aéreas. Isto é um desafio em ambientes complexos, como 

os inerentes aos voos, dificultado, muitas vezes, por processos organizacionais 

deficientes e tipos de operação, como é o caso do transporte aeromédico.  

 A partir dessa problemática o estudo tem dois objetivos que se 

complementam: o primeiro é o de analisar os fatores contribuintes dos acidentes 

aéreos nacionais ocorridos no segmento táxi-aéreo serviço de voos não regulares 

entre 2019 e abril de 2024; o segundo é o de identificar aqueles relacionados aos 

aspectos do desempenho humano – fatores humanos e operacionais –, que podem 

resultar em acidentes no transporte aeromédico. 
 Para alcançar os objetivos propostos, foi adotado o método indutivo de 

estudo e abordagem qualitativa-quantitativa, de natureza básica e procedimentos 

bibliográficos e documentais. Os materiais consultados, que dão suporte à 

sustentação teórica, consistem em livros e artigos hospedados na Capes 

Periódicos (acesso café), no Google Acadêmico, no Scientific Electronic Library 

Online (SciElo), no National Library of Medicine (pubMed), bem como publicações 

da Agência Nacional de Aviação Civil (ANAC), do Centro de Investigação e 

Prevenção de Acidentes (CENIPA) e dados organizados no Painel SIPAER. 

 O texto está estruturado em quatro seções, além desta introdutória. A 

primeira aborda a revisão teórica, discutindo temas como a complexidade do 

processo decisório no transporte aeromédico, os fatores humanos ligados à 

supervisão gerencial e a Psicologia da Aviação com vistas à melhoria do processo 

decisório. A segunda detalha os procedimentos metodológicos, seguida pelos 

resultados discutidos na terceira seção. Por fim, são tecidas as considerações 

finais. 
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 A pesquisa busca determinar as falhas que levam ao processo decisório 

equivocado, abordando questões relacionadas às lacunas organizacionais e 

aspectos psicológicos que emergem dos acidentes envolvendo o segmento táxi-

aéreo – voo não regular, dos quais o transporte aeromédico faz parte. Acredita-se 

que os fatores humanos relacionados ao processo decisório nas organizações de 

transporte aeromédico vêm apresentando falhas, seja pelo aumento do número de 

operadores ou pela má gestão dos processos gerenciais, justificando a 

necessidade de aprimoramentos. 

 

2 REVISÃO TEÓRICA 

 

 Segundo Schweitzer et al., (2017), em 1950, o serviço aeromédico chegou 

ao Brasil e teve o seu registro na região Norte, em Belém, estado do Pará, por meio 

da criação do Serviço de Busca e Salvamento (SAR). Em 1988, foi criado o Grupo 

de Socorro de Emergência (GSE) no Rio de Janeiro. O transporte aeromédico faz 

parte da aviação brasileira até os dias atuais, tendo crescido nos últimos anos em 

todas as regiões do país, impulsionado pela pandemia de covid-19. 

 Esse crescimento traz consigo uma série de implicações em virtude das 

especificidades do transporte aeromédico caracterizado, entre outros fatores, por 

jornadas imprevisíveis, infraestrutura aeroportuária inadequada, dificuldades de 

acesso das ambulâncias aos aeroportos, problemas na estabilização dos 

pacientes. Todos esses aspectos refletem no que a ICAO (1998) chama de 

potencialidades e limitações humanas nas operações, podendo aumentar as 

chances de ocorrência de erro humano. 

Sabe-se que, uma vez que o homem coexiste com sistemas complexos, 

como ocorre na aviação, ele se torna suscetível a erros (Helmreich, 1998), como 

uma equivocada tomada de decisão no ambiente de voo que pode resultar na 

ocorrência de acidentes ou incidentes aeronáuticos.  

 Desse modo, é importante compreender as potencialidades e limitações 

humanas centrais à tecnologia dos fatores humanos, pois um desempenho inferior 

ao nível ótimo não pode ter lugar na aviação (ICAO, 1998). Para tanto, é primordial 
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o uso de ferramentas voltadas a mitigar possíveis erros – como os treinamentos, a 

supervisão gerencial e o auxílio da psicologia – de modo a fomentar a cultura 

organizacional na segurança da operação (Johnston; Mcdonald; Fuller, 2017). 

 

2.1 FATORES HUMANOS, PROCESSO DECISÓRIO E TREINAMENTO NO 

TRANSPORTE AEROMÉDICO 

 

 De acordo com o Cenipa (2017), os fatores humanos são os fatores 

contribuintes1 associados ao complexo biopsicossocial do ser humano, nos seus 

aspectos médico e psicológico. O órgão ainda elucida que o aspecto médico 

considera a fisiologia dos envolvidos na ocorrência aeronáutica, tais como carga 

de trabalho, presença de álcool e drogas, incapacidade física, entre outros. Quanto 

ao aspecto psicológico, as investigações analisam os condicionantes individuais, 

psicossociais, organizacionais e sociotécnicas do desempenho humano. Fazem 

parte dos condicionantes individuais atitudes, a motivação, a percepção, a 

memória, a atenção, o estado emocional, entre outros, tudo a influenciar no 

processo decisório.  

 A tomada de decisão é caracterizada como o ato de escolher entre 

alternativas em situações de incerteza (Barreto, 2010). No campo da operação 

aeromédica 2 , a tomada de decisão ocorre em diferentes situações, como 

evacuações de emergência, tratamentos em locais de difícil acesso, supervisão 

gerencial, entre outras. Embora a certificação do transporte aeromédico seja 

regulada e siga critérios específicos 3 , sempre há uma dimensão emocional e 

subjetiva envolvida devido à natureza da atividade, a de salvar vidas nessas 

 
1 Os fatores contribuintes são classificados em humanos, material e operacional. O material refere-

se às condições de aeronavegabilidade das aeronaves, nos seus aspectos relativos ao projeto, 
fabricação e manuseio do material. Já o Operacional, está associado ao desempenho técnico do 
ser humano, à infraestrutura aeroportuária, à infraestrutura de tráfego aéreo e demais elementos 
relacionados ao ambiente operacional (CENIPA, 2017). 

2  Operação aérea de transporte de um ou mais pacientes sob cuidados médicos, incluindo o 
deslocamento para o local de atuação (ANAC, 2022). 

3 O detentor do certificado para operação aeromédica deve pautar-se, entre outros documentos, 
no(a): Regulamento Brasileiro da Aviação Civil (RBAC) nº 135; Instrução Suplementar (IS) nº 135-
005A; RBAC nº 90; Portaria nº 2.048/2002; Resolução nº 2.221/18; Resolução nº 1.971/03; 
Resolução Nº 1.972/03; Resolução Nº 656/20; Resolução nº 660/20; Lei nº 9.394/96; e Decreto 
nº 5.154/04 (Beni, 2023). 
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condições. Ademais, é inevitável uma margem de erro devido à natureza humana 

desse processo de tomada de decisão (Martínez, 2020). 

 No planejamento da missão aeromédica, feito por todos os profissionais 

envolvidos, o enfermeiro tem um papel particularmente decisório, uma vez que é 

ele o responsável por determinar o que é essencial para o voo, atribuindo os 

cuidados necessários nas fases de subida, cruzeiro, descida e por fim no 

desembarque. Portanto, o enfermeiro (dotado de alto grau de conhecimento, 

atitudes e habilidades) destaca-se como elemento que atua com uma visão 

holística da equipe de atendimento e deve dispor de uma independência nas 

tomadas de decisão (Scuissiato, 2012).   

 Vale ressaltar que para atender os serviços aeromédicos no Brasil, as 

aeronaves devem ser compostas por tripulantes de voo e por profissionais da 

saúde, com ao menos um médico e um enfermeiro e equipamentos necessários 

para oferecer o devido suporte ao paciente (Santos, 2023). 

 Portanto, para atender às particularidades das missões aeromédicas, não 

somente o enfermeiro, mas também a tripulação deve ter treinamento específico 

para conduzir essas operações, de modo que o piloto deverá compor um currículo 

de treinamento, no qual serão complementadas instruções de voo ou solo, 

exercícios práticos ou procedimentos julgados necessários de acordo com o 

Manual Geral de Operações (MGO) de cada empresa. Além disso, torna-se 

necessário um manual aeromédico com a descrição das atividades realizadas e os 

procedimentos treinados para cada operação (ANAC, 2022). 

Também o operador aeromédico 4  (e seu pessoal administrativo) deve 

cumprir as exigências previstas nos regulamentos da agência reguladora, no caso 

do Brasil, a Agência Nacional de Aviação Civil (ANAC). Em adição às exigências 

feitas pela ANAC, outras podem ser estabelecidas pelos Conselho Federal de 

Medicina (CFM), Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) ou demais entidades 

de saúde (ANAC, 2022). 

 
4  Operador aéreo é o detentor de certificado de operador aéreo emitido de acordo com o 

Regulamento Brasileiro da Aviação Civil (RBAC) nº 119 e que opere sob as regras do RBAC n° 
135, e que possua em suas Especificações Operativas aprovação para realização de operação 
aeromédica (ANAC, 2022). 



 

139 
    R. bras. Av. civil. ci. Aeron., Florianópolis, v. 4, n. 3, p. 133-158, jun/jul. 2024. 
 

 O atendimento a essas condições é crucial à preparação da tripulação, em 

especial em situações atípicas do voo que exigem uma acertada tomada de 

decisão a fim de preservar a segurança de voo. Significa dizer que operadores e 

pilotos devem, eventualmente, tomar decisões em espaço de tempo relativamente 

curto, o que lhes obriga a um preparo e monitoramento constante para 

estabelecer um gerenciamento de qualidade, prevendo possíveis ameaças ou 

erros (ANAC, 2020).  

 

2.2 FATORES HUMANOS NA SUPERVISÃO GERENCIAL 

 

 Reason (2000), ao tecer críticas aos operadores aéreos, destacou que a 

mentalidade individual dos donos e gestores das empresas geralmente não 

priorizava a segurança aérea e as prioridades econômico-financeiras do segmento 

contribuíram para que os pilotos, pressionados pelos gestores, também não a 

priorizassem. Isso, para o mesmo autor, significava que a maneira como as 

operações eram conduzidas dependia mais das decisões individuais dos 

proprietários ou pilotos que estavam na operação do que dos setores 

responsáveis pela segurança nas empresas, o que reduzia as salvaguardas do 

sistema e aumentava os erros humanos. 

Em outros termos, a cultura organizacional e os fundamentos da segurança 

aérea – como treinamento, identificação de ameaças, gestão adequada, entre 

outros aspectos – são, nas ideias do autor, negligenciadas em virtude de 

interesses outros. Lima (2016) complementa essa noção, dando destaque para a 

necessidade de um sistema amplo e compatível com as ameaças como forma de 

reduzir acidentes:  

 
Não tem como se estabelecer relações entre treinamento e fator humano 
sem averiguar se os sistemas de apoio à tomada de decisões implantadas 
nas operações aéreas estão em harmonia com o reconhecimento das 
ameaças existentes e dos padrões internacionais requeridos nestes 
casos. Deve-se reconhecer a importância do treinamento na execução 
dos procedimentos operacionais e apresentar os benefícios da gestão 
adequada dos recursos de cabine para a redução de acidentes 
aeronáuticos (p. 2). 
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 À vista disso, uma supervisão eficiente permite identificar pontos críticos 

que levam a erros na operação. Por outro lado, a falta de supervisão adequada e 

planejamento deficiente têm impactos significativos na eficácia das operações, 

ameaçando a segurança. A supervisão inadequada geralmente está ligada a falhas 

na liderança e deficiências no treinamento (Kelly; Efthymiou 2019). 

 As abordagens organizacionais para evitar o erro humano foram utilizadas 

em uma variedade de contextos industriais por anos, mas na aviação ela foi tratada 

mais ao final do século XX. Somente com os estudos dos profissionais de 

segurança, percebeu-se a natureza complexa que leva a acidentes e incidentes e 

o papel das organizações na gênese e no gerenciamento do erro humano. Na 

verdade, é a ênfase que os modelos organizacionais colocam nas decisões falíveis 

de gerentes, supervisores e outros na organização que os diferencia das outras 

perspectivas que podem não enfatizar essa dimensão das decisões 

organizacionais (Wiegmann; Shappell, 2001). 

 Com o incremento do Sistema de Gerenciamento da Segurança 

Operacional (SGSO)5, iniciado em 2009 e efetivado em 2013 com o Anexo 19 da 

Organização a Aviação Civil Internacional (OACI), ficou evidente que a alta direção 

da organização é responsável pelas políticas e diretrizes voltadas à segurança na 

aviação. Esse compromisso da direção deve servir de base para o monitoramento 

e a medição do desempenho de segurança, voltado, entre outras ações, à 

identificação do perigo e à avaliação e mitigação do risco à segurança (ANAC, 

2012). 

 A introdução do SGSO no contexto aeronáutico permitiu, entre outros 

exemplos, que comportamentos prejudiciais de membros da tripulação ou 

tomadas de decisão que comprometam a padronização e a segurança sejam 

relatados à empresa. De posse desses dados, o SGSO analisará o caso e buscará 

formas de mitigar os riscos envolvidos (Carchietti et al., 2011). 

 

 
5 O SGSO trata de uma abordagem sistemática do gerenciamento da segurança operacional, 

incluindo as estruturas organizacionais, responsabilidades, políticas e procedimentos 
necessários (ANAC, 2012). 
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2.3 PSICOLOGIA DA AVIAÇÃO PARA MELHORIA DO PROCESSO DECISÓRIO   

 

 A partir dos trabalhos experimentais de Wilhelm Wundt, no ano de 1879, na 

Alemanha, foi fundado o primeiro centro internacional de formação de psicólogos, 

dedicado à pesquisa da Psicologia com base científica (Schultz; Schultz, 2019). 

Durante o início da Segunda Guerra Mundial, a integração entre psicologia e 

aviação buscou identificar o nível de limitações físicas e neuroses de militares 

relacionadas ao combate (Ribeiro, 2009). 

Para tanto, segundo o mesmo autor, foi desenvolvida a primeira bateria de 

testes que pudessem determinar com sucesso a saúde mental ideal dos 

combatentes, vale dizer, os Fatores Humanos (FH) no cenário militar, iniciando um 

processo de compreensão dos comportamentos cognitivos e psicomotores que 

faziam parte das habilidades necessárias para desempenhar as atividades do voo 

(Ribeiro, 2009).  

 Com a contribuição da psicologia na Segunda Guerra Mundial, por 

especialistas da Royal Air Force (RAF), ficaram evidentes os traumas ligados às 

situações de perigo, bem como a resposta diferente de cada indivíduo. No ano de 

1960, foram criadas, em diversos países, associações com o objetivo de promover 

e buscar reconhecimento da psicologia para aplicação na aviação. No Brasil, a 

Associação Brasileira de Psicologia da Aviação (ABRAPAV), criada em 2013, 

fundamentou o desenvolvimento e a atuação da psicologia no contexto aéreo, com 

o objetivo de unir os psicólogos interessados no desenvolvimento desse campo 

profissional em prol da segurança das operações aéreas (ABRAPAV, 2013 apud 

Nunes, 2018). 

 Mas foi a investigação do acidente da Air Ontário, em 1989, que marcou o 

início da Psicologia da Aviação como uma disciplina focada não apenas na 

segurança de voo, mas também na melhoria da qualidade das operações aéreas. 

Esta área expandiu-se para abordar os fatores contribuintes de acidentes, 

incluindo o trauma psicológico. Cabe acrescentar que a Psicologia da Aviação 

oferece um amplo campo de estudo, não apenas para pilotos, mas para todos os 

envolvidos no contexto aeronáutico (Cordeiro; Oliveira, 2019). 
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 Atualmente, a Psicologia serve como base para o desenvolvimento de 

ferramentas que possam ser utilizadas pelo FH, em momentos limítrofes durante 

as operações aéreas. Entre elas, o Corporate Resource Management (CRM)6 – em 

português, Gerenciamento de Recursos Corporativos –, surge como importante 

ferramenta para a tomada de decisão assertiva e acertada. Porém, ele só será 

efetivo quando refletir as necessidades de treinamento do pessoal e a cultura da 

organização (ANAC, 2020).  

As NOTECHS7, ou habilidades não técnicas, outra ferramenta trabalhada no 

âmbito da Psicologia, quando notáveis na operação, criam uma proteção segura e 

igualmente formam uma base apropriada para a tomada de decisão. Trata-se de 

uma habilidade cognitiva que não se pode mensurar a partir de conhecimentos 

específicos; ela se materializa no comportamento, mais especificamente na 

escolha de determinada ação (Colantuono, 2021).    

 Importante anotar que o processo de tomada de decisão faz parte de um 

ciclo. Ele se inicia no monitoramento de cabine e depende diretamente da 

consciência situacional do piloto, que deverá ter a compreensão e a projeção do 

que pode acontecer. Assim, em caso de necessidade de uma pronta resposta, 

cabe ao aeronauta a responsabilidade de escolha de uma ação que, caso 

adequada, gerará um feedback positivo, alterando o estado de erro e criando 

experiência para o piloto. Esse ciclo pode ser modificado de forma consistente se 

incluído o treinamento na equação (Endsley, 1995).    

 

3 PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS  

  

Esta pesquisa, de abordagem qualitativa-quantitativa e natureza básica, 

busca investigar os fatores contribuintes nos acidentes envolvendo o segmento 

da aviação nacional de o táxi-aéreo operando em voos não regulares. O intuito é 

 
6 O CRM é um conceito que busca melhorar o processo decisório na cabine de voo, destacando-

se a importância da comunicação, concentrando-se nas atitudes e comportamento dos membros 
da tripulação, bem como em suas repercussões em matéria de segurança, a partir da 4ª fase o 
CRM tem como foco o ambiente laboral, não apenas se limitando-se a tripulação e a operação, 
pois o piloto é apenas uma parte dentro de um sistema (ANAC, 2020). 

7 Non-Technical Skills. 
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identificar evidências sobre o desempenho humano e o processo decisório como 

contribuintes para acidentes no contexto do transporte aeromédico, que pertence 

ao segmento.  

  A abordagem qualitativa se apoia em procedimento bibliográfico e 

documental, com vistas a identificar a produção teórica sobre a temática que 

sustenta a argumentação. A revisão bibliográfica partiu dos filtros de busca 

“Aviação; Fatores Humanos; Supervisão Gerencial na Aviação; Psicologia da 

Aviação; Treinamento na Aviação; e Tomada de Decisão”. As fontes encontradas 

consistem em artigos hospedados na Capes Periódicos (acesso CAFe), no 

SciELO, no Google acadêmico, assim como em publicações da ANAC, do CENIPA 

e dados extraídos do Painel SIPAER.  

Os sujeitos da pesquisa foram assim definidos: fatores contribuintes 

operacionais e humanos; táxi-aéreo; voo não regular; transporte aeromédico; 

demandas cognitivas no grupo de trabalho. Na exploração dos dados referentes 

ao Painel SIPAER, em um primeiro momento, o filtro utilizado cruzou informações 

sobre a aba “Operação”, filtrada para o segmento táxi-aéreo de voo não regular 

(como não há operação específica para o transporte aeromédico, foi necessário 

utilizar esse filtro); na aba “Ano” foram selecionados os anos de 2019 a 2024 (abril); 

e na aba “Classificação”, o filtro voltou-se apenas para acidentes. Em um segundo 

momento, explorou-se o panorama geral de acidentes ocorridos entre 2014 e abril 

de 2024, selecionando apenas no menu principal a opção “Acidentes”. 

 

4 RESULTADOS   

 

 Os achados da pesquisa apontam o aumento no número de aeronaves do 

transporte aeromédico no Brasil, bem como dos acidentes no segmento estudado. 

Evidenciam, ainda, a participação de fatores humanos (principalmente ligados ao 

processo decisório) e operacionais nesses acidentes. Por fim, demonstram a 

atuação conjunta de diferentes fatores contribuintes para a ocorrência dos 

sinistros aéreos. 
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4.1 PANORAMA NACIONAL SOBRE O CRESCIMENTO DO TRANSPORTE 

AEROMÉDICO E DAS OCORRÊNCIAS AERONÁUTICAS NO SEGMENTO TÁXI-

AÉREO NÃO REGULAR ENTRE 2019 E ABRIL DE 2024  

 

 Devido à necessidade imposta pelo atendimento de emergência durante a 

pandemia de covid-19, em 2021, sobretudo de remoção de pacientes, o número de 

remoções aéreas no Brasil registrou um movimento superior a 300% no primeiro 

trimestre daquele ano (UniAir, 2021). Com o crescimento da demanda, mais 

aeronaves regidas pelo RBAC 1358 – realizando simultaneamente o transporte 

aéreo não regular – incrementaram o número de voos no cenário nacional no 

período pandêmico. 

Assim, no ano de 2020, no inícío da pandemia no Brasil, havia 45 empresas 

de táxi-aéreo autorizadas pela ANAC a prestar serviço especializado aeromédico 

(Carvalho, 2021). Em 2023, esse número era de 51 empresas aprovadas para a 

realização dessas operações (ANAC, 2023). 

Em número de aeronaves, em 2023 já havia no Brasil 450 aeronaves, em 

média, autorizadas a realizar o transporte aeromédico no país, das quais 10% 

pertencem ao poder público e 90% ao setor privado (Exame, 2023). 

Cabe anotar que, com a entrada em vigor da IS nº 135-005A, de 25 de março 

de 2022, a ANAC passou a permitir, em definitivo, que empresas de táxi-aéreo 

regidas pelo RBAC 135 também pudessem promover o resgate, desde que 

atendidas as normas vigentes (Exame, 2023). É necessário, ainda, obter 

homologação específica, mediante a expedição da especificação operativa (EO), 

prevendo os tipos de operações e agregando as especificações necessárias, 

tanto para voos nacionais como internacionais, previstas no RBAC 121 (ANAC, 

2024). 

 

8 O Regulamento estabelece regras que regem: “(1) as operações de um solicitante ou detentor 
de um certificado de operador aéreo (COA) segundo o RBAC nº 119 que emprega aviões com 
configuração máxima certificada de assentos para passageiros de até 19 assentos e 
capacidade máxima de carga paga de até 3.400 kg (7.500 lb), ou helicópteros; (Redação dada 
pela Resolução nº 526, de 06.08.2019)” (ANAC, 2022, n.p.).  

 

https://www.anac.gov.br/assuntos/legislacao/legislacao-1/resolucoes/2019/resolucao-no-526-06-08-2019
https://www.anac.gov.br/assuntos/legislacao/legislacao-1/resolucoes/2019/resolucao-no-526-06-08-2019
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  Para verificar o comportamento desse segmento (táxi-aéreo de serviço 

aéreo não regular) quanto aos números de acidentes entre os anos de 2019 e abril 

de 2024, foram levantados os seguintes dados do CENIPA (Gráfico 1), extraídos 

do Painel SIPAER:  

 

 

 

 

Gráfico 1 – Acidentes no segmento táxi-aéreo – serviço aéreo não regular  

(2019 – abril/2024) 

 

 

Fonte: adaptado pelos autores com dados do CENIPA (2024). 

 

O Gráfico 1 demonstra um aumento progressivo no número de acidentes, 

sobretudo em 2021 (com 11 acidentes) e 2022 (12 acidentes); além disso, é possível 

verificar que o número de fatalidades9 cresceu em 2020 (5) e 2021 (6) e, em 2023, 

aumentou de forma significativa, chegando ao seu pico (30). No período todo, 

registraram-se 45 acidentes. 

 
9 De acordo com o CENIPA (2024) a fatalidade é definida como a morte de uma pessoa decorrente 

de um acidente. A mesma fonte entende o acidente como um evento não planejado envolvendo 
uma aeronave em operação, resultando em lesão grave, fatalidade ou perda significativa de 
equipamentos; um acidente fatal é caracterizado pelo envolvimento de uma ou mais pessoas a 
bordo da aeronave que sofrem lesões fatais como resultado direto do incidente. 
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De acordo com a mesma fonte, durante as investigações dessas 

ocorrências, constatou-se que no ranking dos quatro primeiros fatores 

contribuintes, três envolveram aspectos psicológicos relacionados aos 

condicionantes individuais (processo decisório, percepção e atitude) e um o 

aspecto operacional de desempenho técnico do ser humano (julgamento de 

pilotagem). Assim, foi registrado que o “processo decisório” esteve presente em 

10 acidentes, seguido do “julgamento de pilotagem” (participando em 8), da 

“percepção” (presente em 6) e “atitude” (notada em 5) (CENIPA, 2024). 

Importante acrescentar que, além destes, a “supervisão gerencial” e o 

“planejamento gerencial”, ambos fatores operacionais associados ao desempenho 

técnico do ser humano, contribuíram para, respectivamente, 5 e 3 destes 

acidentes, ocupando as 6ª e 12ª posições no ranking. 

Além desses dados, constam nos relatórios finais das investigações das 

ocorrências aeronáuticas vários elementos, inclusos os possíveis fatores 

contribuintes, de acordo com os dados do CENIPA (2024) para o segmento e 

período estudados. De posse de tais dados, e a respeito dos acidentes ocorridos 

com o segmento táxi-aéreo prestando serviço não regular, foram identificadas 28 

recomendações de segurança10, nove delas relacionadas à gestão da empresa, 

destacando-se conteúdos sobre segurança operacional e sua cultura; 

gerenciamento de riscos; planejamento, supervisão e processos gerenciais.  

 Cabe acrescentar que, embora os dados apresentados nos resultados não 

sejam todos relacionados ao transporte aeromédico, este transporte está inserido 

no segmento estudado e, portanto, é válido correlacionar que parte dos resultados 

pode estar associada às operações aeromédicas.  

 

4.2 FATORES RELACIONADOS ÀS DEMANDAS COGNITIVAS NO GRUPO DE 

TRABALHO 

 

 
10 São feitas com a intenção de prevenir ocorrências aeronáuticas e que em nenhum caso tem 

como objetivo criar uma presunção de culpa ou responsabilidade (CENIPA, 2017). 
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 No âmbito dos fatores psicológicos relacionados ao voo aeromédico, 

destacam-se especialmente as interações com os pacientes e a imprevisibilidade 

inerente às missões de emergência. Eventos como a perda ou lesões graves em 

crianças, o enfrentamento de múltiplas vítimas, a morte dos pacientes na 

operação, a fadiga e o prolongamento do cuidado pré-hospitalar e a exposição a 

informações sobre as condições do paciente podem desencadear abalos 

psicológicos de grande magnitude na tripulação (Santos, 2023).  

 Estudos de Foushee (1984) para definir os perfis de personalidade do líder 

e sua importância no estabelecimento de variáveis do grupo de pilotos 

investigados no ambiente da aviação revelaram que os níveis de carga de trabalho 

e estresse têm influência direta nas ações, que, quando se mostram inadequadas 

e causam acidentes são classificadas “erro humano”. Essas ações já estiveram 

presentes em cerca de 80% das análises de acidentes aéreos ocorridos no 

mundo.  

 Antes da concepção dos modelos do queijo suíço11 (Reason, 2000) e do 

modelo psico-organizacional (Llory, 1999) para análise de acidentes, houve uma 

série de estudos que exploraram os conceitos da psicologia cognitiva aplicada a 

contextos contemporâneos (Lave, 1988; Scribner, 1986; Hutchins, 1995). Estes 

estudos destacaram as limitações dos modelos que retratam o ser humano 

apenas como um sistema simbólico de processamento de informações (Rocha, 

2018). 

 Na origem de eventos não desejados, os comportamentos humanos ou 

fatores humanos não devem ser vistos apenas como a causa, mas sim como a 

consequência de um processo interativo de construção, no qual o homem (por 

 
11 “O conceito de acidente organizacional foi aceito pela indústria aeronáutica devido, em parte, à 

contribuição do modelo de James Reason, ou como é mundialmente conhecido – Modelo do 
queijo suíço. Reason argumenta que os acidentes decorrem das falhas latentes não detectadas 
e do alinhamento destas com as falhas ativas (erros e violações dos operadores) e com as 
defesas que falham no momento final que antecede ao acidente. As fatias do queijo ilustram as 
barreiras de defesas e os furos representam fraquezas em partes diferenciadas do sistema, que 
variam continuamente em dimensão e posição em todas as fatias. Neste modelo o autor defendeu 
que na maioria dos acidentes pode-se rastrear um ou mais de quatro níveis organizacionais de 
falhas: influências organizacionais, supervisão insegura, pré-condições para atos inseguros, e os 
próprios atos inseguros (= falhas ativas = erros ou violações)” (ANAC, 2020, p.32). 
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suas ações e seu desenvolvimento cognitivo), a organização do trabalho e o 

ambiente técnico desempenham papéis integrados (Theureau, 2004 apud Rocha 

2018).  

Na esteira dessa concepção, o CENIPA (s.d.) considera que um acidente 

aéreo resulta de uma série de fatores contribuintes que apresentam o mesmo grau 

de influência em um sinistro. Isto significa que a ocorrência pode envolver 

simultaneamente fatores operacionais, humanos e materiais para sua 

concretização. 

 No caso do Brasil, na última década – entre 2014 e 2024 –, aspectos do 

desempenho técnico do ser humano (fator operacional) contribuíram com 50,2% 

dos acidentes no segmento ora investigado, estando presente em 773 

ocorrências, principalmente se considerar os fatores “julgamento de pilotagem” 

(presentes em 493 ocorrências), “aplicação de comando” (em 339 acidentes), 

“planejamento de voo” (em 255) e “supervisão geral” (em 219). Já os aspectos 

psicológicos (fator humano) contribuíram em 30,9% dos casos, o que corresponde 

a 476 ocorrências, as quais apresentaram o “processo decisório” como fator 

contribuinte em 249 acidentes, a “atitude” em 229 dos casos e a “percepção” em 

155 ocorrências (CENIPA, 2024). É válido dizer que alguns destes fatores, em 

certos casos, podem ter estabelecido conexão entre si em um mesmo acidente.  

 

5 DISCUSSÃO  

 

 Com base nos resultados, foi possível evidenciar o crescimento do setor 

aeromédico, que passou de 45 empresas privadas, em 2021, para 51 empresas, em 

2023. As aeronaves em operação no setor – hoje em número de 450 –, compõem 

parte do segmento táxi-aéreo que operam com voos não regulares. O número de 

remoções de passageiros também aumentou em 300% no contexto da pandemia. 

Acompanhando esse crescimento, o número de acidentes aéreos 

envolvendo o segmento também subiu no período investigado por este estudo, 

qual seja, de 2019 a abril de 2024. O aumento no número de fatalidades, contudo, 

chama a atenção, passando de uma, em 2019, a 30, em 2023.  
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Entre os 45 registros de acidentes apurados para todo o período, 

constatou-se que os fatores contribuintes mais significativos transitam entre o 

humano (e seus aspectos psicológicos relacionados a condicionantes individuais) 

e o operacional. Observou-se ainda, a presença substancial do fator contribuinte 

“processo decisório”, seguido da “percepção” e da “atitude” nas ocorrências 

estudadas. 

 É possível inferir que aspectos psicológicos presentes nestes acidentes 

decorrem das características próprias do ser humano. Nesse sentido, a 

International Civil Aviation Organization (ICAO, 1988) já alertava que indivíduos 

apresentam ao mesmo tempo potencialidades e limitações e que esta dicotomia é 

notada nos fatores humanos. Por isso, a necessidade de estudar o ser humano 

com o apoio da psicologia da aviação, sobretudo porque ela oferece melhoria às 

operações aéreas, ao passo que abrange todos os envolvidos nessas operações, 

segundo salientaram Cordeiro e Oliveira (2019).  

 Caso algum desses acidentes tenha acometido aeronaves aeromédicas, a 

tomada de decisão nas diferentes situações (evacuações de emergência, 

tratamentos em locais de difícil acesso etc.) explicadas por Martínez (2020), 

reforçam as dificuldades envolvidas na decisão. Além disso, quanto à natureza do 

aspecto psicológico, é fundamental reconhecer que as operações aeromédicas 

apresentam desafios únicos, desde lidar com emergências médicas imprevisíveis 

até enfrentar situações emocionalmente ou impactantes, como a perda de vidas 

ou lesões graves, como é reconhecido por Santos (2023).  

 Sobre os fatores operacionais, constatou-se a participação do “julgamento 

de pilotagem”, da “supervisão gerencial” e do “planejamento gerencial” nos 

acidentes pesquisados. A presença desses aspectos, sobretudo dos dois últimos, 

comprova que decisões gerenciais desarticuladas dos setores de segurança, 

conforme explicou Reason (2000), ou supervisões ineficientes, elucidadas por 

Kelly e Efthymiou (2019), podem levar ao erro e ameaçar a segurança. Isso reforça 

a relevância das organizações na gênese e no gerenciamento do erro humano, 

descrito por Wiegmann e Shappell (2001). 
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 Para Helmreich (1998), erros decorrem de ambientes complexos como o da 

aviação. Considerando essa complexidade, é relevante acrescentar que, diante da 

integração entre homem, organização do trabalho e ambiente técnico sugerida por 

Theureau (2004) apud Rocha (2018) na origem de eventos indesejáveis, não há, 

pois, como desvincular os fatores operacionais dos fatores humanos nas 

ocorrências aéreas, como indica o CENIPA (s. d.). Neste sentido, observou-se forte 

influência da segurança operacional e sua cultura organizacional, do 

gerenciamento de riscos pela organização, do planejamento, da supervisão e dos 

processos gerenciais na contribuição dos acidentes estudados (CENIPA, 2024).  

 À vista disso e, considerando a interrelação entre fator humano e 

operacional, é provável que os aspectos operacionais tenham potencializado os 

psicológicos e, possivelmente por isso, 9 entre 28 recomendações de segurança 

foram emitidas especialmente para os operadores aéreos (CENIPA, 2024) com o 

interesse exclusivo de prevenção de novos eventos similares (CENIPA, 2017).  

 Do exposto, conclui-se que o segmento analisado e, por correspondência, 

o transporte aeromédico, apresentam falhas quanto ao acompanhamento dos 

aspectos psicológicos do pessoal de voo e lacunas quanto ao operador aéreo 

(organização). Por certo, as deficiências no desempenho humano, seja psicológico 

ou técnico, contabilizaram para a ocorrência dos acidentes. Assim, constata-se a 

necessidade de reforçar os cuidados com o ser humano e com a organização por 

meio de ações preventivas.  

 No campo da prevenção, vale pontuar que, para mitigar fatores operacionais 

e humanos, algumas possibilidades foram levantadas nesta pesquisa. A primeira, 

refere-se às NOTECHS sugeridas por Colantuono (2021), que as destaca sob uma 

ótica bastante positiva, uma vez que essa ferramenta cria uma proteção segura, 

capaz de sustentar a tomada de decisão. A segunda considera a importância do 

CRM mencionada pela ANAC (2020) quando ressalta que ele, como ferramenta 

para a tomada de decisão, articula treinamento do pessoal à cultura 

organizacional. 

 indica que treinamento, fator humano e sistemas de apoio às tomadas de 

decisão devem atuar em harmonia para reconhecer ameaças no ambiente 
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aeronáutico. Em complemento, Endsley (1995) considera que a pronta resposta, a 

escolha entre as alternativas e a consequente tomada de decisão adequada 

resultam em um ciclo, impulsionado pelo treinamento de pilotos. 

 O treinamento, no contexto dos aeromédicos, considera as particularidades 

do pessoal a bordo da aeronave, que são, segundo Santos (2023), tripulantes de 

voo e profissionais da saúde. Estes profissionais devem ter treinamento específico 

previsto em regulamento – por exemplo, a ANAC recomenda instruções de voo ou 

solo, exercícios práticos ou procedimentos julgados necessários para as 

tripulações. Para os profissionais da saúde, as exigências também decorrem de 

legislações específicas, bem como do Conselho Federal de Medicina (CFM) e do 

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) (ANAC, 2022). 

 Ainda no âmbito da prevenção, destaca-se o SGSO descrito pela ANAC 

(2012) como um processo sistemático capaz de identificar perigos e gerenciar 

riscos, o qual, segundo Carchietti et al. (2011), permite que comportamentos e a 

tomada de decisões que comprometam a segurança e a padronização de 

tripulantes possam ser gerenciadas e mitigadas. Ademais, segundo a agência 

reguladora (2016), é função do SGSO monitorar e acompanhar o desempenho da 

segurança dentro da organização.  

 Todas essas ações descritas são essenciais para endossar uma cultura 

forte de segurança, tanto dos profissionais quanto dos operadores aéreos, o que 

fortalece e potencializa o complexo contexto da aviação, inclusive as operações 

aeromédicas, cujas particularidades – sobretudo no trato com enfermos e 

consequências relacionadas ao seu transporte –, envolvem, como elucida Martínez 

(2020), uma dimensão emocional e subjetiva. 

 

6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

  

A pesquisa analisou os acidentes aéreos brasileiros no segmento táxi-aéreo 

– serviço aéreo não regular, ocorridos entre 2019 e abril de 2024, com o intuito de 

extrair seus fatores contribuintes, para, em seguida, associar esses resultados aos 

aspectos afetos ao transporte aeromédico.  
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 Observou-se que, no âmbito do transporte aeromédico, durante a interação 

com os pacientes, as operações de emergência podem desencadear abalos 

psicológicos intensos na tripulação. Associado à margem de erro natural do ser 

humano, isto pode impactar no discernimento para a tomada de decisão. 

 Entre os resultados, verificou-se que a demanda exigida no período 

pandêmico impulsionou o número de aeronaves do setor privado nos serviços 

aeromédicos. Concomitantemente à crescente demanda, acidentes ocorridos no 

segmento táxi-aéreo de transporte não regular, dos quais faz parte o aeromédico, 

também aumentaram, saltando de 5 (2019) para 11 (2020) e 12 (2022). Durante 

todo o período investigado, houve 45 acidentes. O número de fatalidades em 2023 

foi o maior entre os cinco anos: 30.  

 Os dados ainda revelaram que os aspectos psicológicos (fator humano) 

relacionados aos condicionantes individuais, em especial o processo decisório, 

estiveram presentes na maioria dos acidentes. Do mesmo modo, fatores 

operacionais como o erro de julgamento de pilotagem, o gerenciamento falho e 

lacunas na supervisão também contribuíram. Constatou-se, ainda, que os 

acidentes resultam da interação desses fatores (homem e seu meio) com o mesmo 

grau de importância. 

Estes resultados possibilitam concluir que o segmento estudado, nos quais 

o aeromédico se incluiu, frisa-se, apresentam deficiências que interferem no 

desempenho do ser humano, seja quanto ao aspecto psicológico seja quanto ao 

operacional. Para mitigar essas lacunas há a necessidade de aperfeiçoar 

processos que subsidiam a tomada de decisão e demais fatores apresentados 

neste estudo. Por isso, das organizações é imprescindível emergir ferramentas de 

prevenção que busquem resultados mais eficazes, como as que impulsionam o 

gerenciamento de CRM, o treinamento, o monitoramento (SGSO), as habilidades 

não técnicas (NOTECHS) da tripulação, entre outras.  

 Assim, para futuras pesquisas, sugere-se investigar o impacto da 

implementação de programas de treinamento na tomada de decisão específicos 

para operações aeromédicas, utilizando métodos de simulação de cenários 

realistas, com ênfase nas NOTECHS e no CRM. De efeito, ao aprimorar as 
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habilidades de tomada de decisão em um ambiente controlado, é possível 

contribuir com a segurança e a eficácia das operações aeromédicas.  
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