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Introducao

A transicado demografica € caracterizada pela mudanca na estrutura etaria da piramide populacional,
ocorreu devido a queda das taxas de fertilidade e natalidade, reducao da mortalidade precoce e
aumento da esperanca de vida ao nascer. O fenomeno do envelhecimento populacional é observado
em todo o mundo, nas ultimas seis decadas, por exemplo, a expectativa de vida global aumentou em
25 anos, comparando os periodos de 1950-1955 e 2015-2020 (MARTIN et al., 2021). Com 0 aumento
da longevidade, é esperado gque o perfil de morbimortalidade também se modifigue.

Inicialmente, a transicao epidemioldgica previa que, com 0 aumento da expectativa de vida, o padrao
de doencas passaria de predominio de doencas infecciosas para um cenario marcado por doencas
cronicas nao transmissiveis. No entanto, paises como o Brasil enfrentam um grande desafio de saude
publica: a convivéncia simultanea com doencas infecciosas, doencas cronicas e causas externas,
fendbmeno conhecido como tripla carga de doencas. Esse cenario reflete as desigualdades regionais e
as realidades locais heterogéneas (MALTA et al., 2022).

A utilizacao de indicadores epidemiologicos de morbidade e mortalidade sao fundamentais para
orientar respostas direcionadas aos principais problemas de saude de uma populacdo. Nesse
contexto, o perfil de mortalidade se destaca como uma das formas relevantes para a construcao de
bases de informacdoes em saude. (FILHO et al., 2022) Assim, o presente trabalho tem como objetivo
analisar as causas e o perfil de 6bitos da populacdo no municipio de Cubatdo no periodo de 1996 a
2023.

Objetivos
Avaliar o perfil de mortalidade em Cubatéo — Sao Paulo no periodo de 1996 a 2023.
Metodologia

Realizou-se um estudo descritivo incluindo todos os 6bitos da populacdo do municipio de Cubatao no
periodo de 1996 a 2023. Os dados de mortalidade relativos ao periodo estudado foram extraidos do
Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM). A partir de 1996, as causas de morte passaram a
ser codificadas segundo a 102 Revisao da Classificacao Internacional de Doencas (CID), desta forma,
foram utilizados todos os capitulos (I ao XX).

Os titulos para cada um dos capitulos sao: | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias; Il -
Neoplasias (tumores); lll - Doencas do sangue e dos orgaos hematopoiéticos e alguns transtornos
Imunitarios; IV - Doencas endocrinas, nutricionais e metabodlicas; V - Transtornos mentais e
comportamentais; VI - Doencas do sistema nervoso; VIl - Doencas do olho e anexos; VIII - Doencas
do ouvido e da apofise mastoide; IX - Doencas do aparelho circulatorio; X - Doencas do aparelho
respiratorio; Xl - Doencas do aparelho digestivo; Xll - Doencas da pele e do tecido subcutaneo; Xlll -
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo; XIV - Doencas do aparelho geniturinario;
XV - Gravidez, parto e puerpério; XVI - Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal; XVII -
Malformacoes congénitas, deformidades e anomalias; XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e laboratorio NCOP; XIX -LesOes, envenenamentos e algumas outras consegquéncias
de causas externas; XX - Causas externas de morbidade e mortalidade.

Os dados sobre os obitos e as estimativas populacionais de 1996 a 2023 usados na elaboracao dos
coeficientes de mortalidade estao disponiveis no endereco eletronico do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saude (DataSUS), através do TabNet, segundo faixa etaria e sexo. Foram
incluidos no estudo apenas os Obitos de pessoas residentes em Cubat&o (SP), com os filtros “Obitos
por residéncia” e “Municipio de Cubatao” no SIM.

Foram elaboradas planilhas no programa Microsoft Excel, com distribuicoes de frequéncias absolutas
dos Obitos por grupo etario, sexo e ano. Calculou-se os coeficientes de mortalidade por causas

especificas para cada capitulo da CID-10, comparando os anos da série historica.
Resultados

Entre 1996 e 2023, foram registrados 20.085 &6bitos no municipio de Cubatéao (dados ndo mostrados).
As causas de morte por capitulo da CID-10 sdo apresentadas na Figura 1. E possivel observar que o
Capitulo IX (doencas do aparelho circulatorio) foi responsavel por 26,82% de todos os obitos, seguido
pelo Capitulo Il (neoplasias), com 14,87%. O Capitulo XX (causas externas de morbidade e
mortalidade) e o Capitulo X (doencas do aparelho respiratorio) aparecem como 0 terceiro e guarto
capitulos com maior numero de registros de obitos, representando 13,36% e 9,69%, respectivamente.
Quando analisadas as taxas de mortalidade especificas, as doencas do aparelho circulatério mantém-
se em destaque. Em 2023, por exemplo, a taxa ultrapassou 200 obitos por 100 mil habitantes. No
mesmo ano, as neoplasias registraram 125,36 obitos por 100 mil habitantes. Apesar de ocuparem o
guarto lugar em numero absoluto de 0Obitos, as doencas do aparelho respiratorio apresentaram uma
taxa de mortalidade de 81,8 obitos por 100 mil habitantes, posicionando-se logo apds as neoplasias.
Esses resultados corroboram com o0s encontrados na literatura, que colocam as doencas
cardiovasculares (DCV) e as neoplasias como as principais causas de morte no Brasil e no mundo
(GBD, 2018; MANSUR et al., 2021).

Vale destacar ainda o comportamento de algumas doencas infecciosas e parasitarias (Capitulo 1), que
reflete a transicao epidemioldgica observada ao longo do tempo. Em 1997, por exemplo, esse grupo
de doencas ocupava a quarta posicao no CID-10 em termos de taxa de mortalidade, com 53,45 oObitos
por 100 mil habitantes. Ja em 2023, caiu para a oitava posicao, com 32,90 6bitos por 100 mil
habitantes.

E importante ressaltar, porém, os anos de 2020 e 2021, cuja taxa de mortalidade foi de 215,76 e
224,12 obitos por 100 mil habitantes, respectivamente, tornando-se o capitulo com maior taxa de
mortalidade durante o periodo, devido ao impacto da pandemia da COVID-19. Esse aumento
significativo de mortalidade neste grupo de causa ocorreu mundialmente nestes anos, segundo
estudos ecoldgicos realizados nos Brasil e varios paises mostraram que nesse periodo houve um
excesso de mortalidade por COVID-19 e que foi resultado nao apenas da doenca em si, mas da
resposta social e da gestao dos sistemas de saude em responder a crise sanitaria (SANMARCHI et al,
2021; GUIMARAES et al., 2022).

Por se tratar de uma causa importante de oObitos no municipio de Cubatao, vale a analise mais
detalhada das mortes por causas externas. O capitulo XX da CID-10 compreende acidentes,
agressoes e lesOes autoprovocadas. Foi possivel constatar durante o periodo analisado uma
distribuicao desigual de Obitos entre as idades, com maior concentracdo nos adultos jovens. A faixa
etaria de 20 a 29 anos destacou-se como a mais afetada, correspondendo a 26,94% do total de
Obitos. Em seguida, as faixas de 15 a 19 e 30 a 39 anos também apresentaram numeros elevados,
enguanto 0s grupos etarios mais avancados apresentaram 0s menores nimeros absolutos de obitos.
Quanto ao sexo, as taxas de mortalidade revelam uma predominancia expressiva de 0bitos no sexo
masculino, correspondendo a 86,40% do total de registros. Essa diferenca pode estar relacionada
com fatores socials e comportamentais, incluindo maior exposicao a situacoes de risco, como
acidentes de transito, violéncia urbana e atividades laborais perigosas. Durante a analise por causas,
agressoes e acidentes de transporte ganharam destague com 32,56% e 29,54% de todas as mortes
por causas externas, respectivamente. Em pesquisas recentes realizadas no Brasil, resultados
semelhantes em relacao a distribuicdo por sexo e faixas etarias foram encontrados (MELO et al.,
2017; SILVA et al., 2021).

Apesar dos resultados de Cubatao acompanharem a tendéncia de outros estudos realizados no
NOSSO pais, vale ressaltar as vulnerabilidades sociais presentes no municipio, que apresenta uma alta
iIncidéncia de Obitos por agressbes, podendo ser um reflexo dessa realidade. Alem disso, vale
ressaltar que o municipio de Cubatéo é cortado pelo complexo viario Anchieta-Imigrantes, que liga a
capital paulista a Baixada Santista, sendo, portanto, uma regiao com alto fluxo de veiculos, o que
pode justificar o numero elevado de Obitos por acidentes de transporte.

Conclusoes

Foi possivel a partir de uma base de dados de dominio publico conhecer e analisar a realidade no
municipio de Cubatao. A mortalidade por doencas do aparelho circulatorio e as neoplasias ocuparam
0 primeiro e o segundo lugar na maioria dos anos analisados, exceto durante a pandemia de COVID-
19 em 2020 e 2021. Destaca-se também a relevancia das causas externas no municipio
principalmente em homens e faixas etarias mais jovens. Baseados nos resultados obtidos faremos na
proxima etapa de nosso trabalho a construcédo de Linhas de Cuidado para reverter os indicadores ao
minimo possivel além de qualificar toda a Rede de Saude, desde a prevencéao até a assisténcia.

Figura 1 - Taxa de mortalidade especifica das cinco principais causas, segundo capitulos da CID-10. Cubatdo - SP, 1996-2023.
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