3..5 Revista

Latincamericana
ALAR 4o Poblacién

Revista Latinoamericana de Poblacion
E-ISSN: 2393-6401
alap.revista@alapop.org

Asociacion Latinoamericana de Poblacion
Organismo Internacional

Manetta, Alex; Diniz Alves, José Eustaquio
Obitos violentos e inflexdo precoce na razéo de sexo: Argentina e Brasil (2001-2011)
Revista Latinoamericana de Poblacion, vol. 9, nim. 17, julio-diciembre, 2015, pp. 83-106
Asociacion Latinoamericana de Poblacion
Buenos Aires, Organismo Internacional

Disponivel em: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=323843379004

Como citar este artigo

NUmero completo

redalyc Y

Sistema de Informacéao Cientifica

Mais artigos Rede de Revistas Cientificas da América Latina, Caribe , Espanha e Portugal
Home da revista no Redalyc Projeto académico sem fins lucrativos desenvolvido no dmbito da iniciativa Acesso Aberto


http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3238
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3238
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=323843379004
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=323843379004
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=3238&numero=43379
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=323843379004
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3238
http://www.redalyc.org

Obitos violentos e inflexao precoce

na razao de sexo: Argentina e Brasil

(2001-2011)

Violent deaths and early inflection on sex ratio:
Argentina and Brazil (2001-2011)

Alex Manetta®

José Eustaquio Diniz Alves?

Escola Nacional de Ciéncias Estatisticas (Ence),
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)

Resumo

O artigo destaca o estabelecimento de
padroes epidemiolégicos com significativa
sobremortalidade juvenil masculina e suas
influéncias na dindmica demografica, por
meio de um estudo analitico-descritivo

que compara os niveis e a composi¢ao da
mortalidade violenta em dois paises latino-
americanos — Argentina e Brasil -, no
periodo 2001-2011. Na Argentina, apesar de a
mortalidade por causas violentas nao alcancar
os elevadissimos niveis registrados no Brasil,
observa-se também a importincia adquirida
na perda prematura de vidas, na queda da
esperanca de vida e na inflexdo precoce da
razdo de sexo, verificada a partir de idades
adultas. Considerando o volume expressivo
de jovens que tém suas vidas bruscamente
interrompidas, ndo se pode deixar de

Abstract

This article highlights the establishment of
epidemiological patterns with significant
excess of juvenile-male mortality and their
influences on population dynamics, through
an analytical-descriptive study that comparing
the levels and composition of the violent death
on two Latin American countries: Argentina
and Brazil (2001-2011). In Argentina, despite
the mortality from violent causes not reach the
high levels seen in Brazil, is also observed the
importance acquired in premature loss of lives,
in the fall in life expectancy and in the early
inflection of sex ratio, observed from adult
ages. In the moment that a significant volume
of young people have their lives cut, we can see
the systematic loss of an immense potential,
emphasizing the importance of assessing the
demographic dynamics in their interfaces with
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vislumbrar a perda sistemadtica de um imenso
potencial. Assim, salienta-se a importancia

de avaliar a dindmica demogréfica em suas
interfaces com as condigdes de sobrevivéncia
dos diversos segmentos que compdem a
populag¢do, como passo fundamental para a
formulagdo de politicas publicas adequadas ao
momento atual.

Palavras-chave: Sobremortalidade juvenil
masculina, Causas violentas, Dinamica
demografica, Hiato de sexo.

the living conditions of the various segments
that make up the population, as a fundamental
step to the formulation of public policies.

Keywords: Juvenile-male excess mortality,
Violent causes, Demographic dynamics, Sex ga.
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Introducgao

Nas ultimas décadas, a regido da América Latina e Caribe (ALC) passou por significativas
transformacdes sociais e econdmicas, das quais se destaca a transi¢do demografica, resul-
tado da queda nas taxas de mortalidade e de fecundidade, conforme a cléssica descri¢ao
de Notestein (1945).

Na ALc, assim como em outras regides do mundo, a transi¢io demografica levou a
um processo de envelhecimento populacional no qual coortes relativamente volumosas
sdo substituidas por outras menos volumosas, em decorréncia da queda nas taxas de fe-
cundidade. Por outro lado, a redu¢io das taxas de mortalidade, sobretudo na populagao
infantil, tem contribuido para a maior longevidade, tendo como consequéncia o aumento
da esperanca de vida ao nascer. Como resultados dessa dindmica, observam-se: a dimi-
nuigio relativa da populagdo infantil (0-14 anos); a elevagdo proporcional da populagdo
em idade ativa (15-64 anos); e o aumento relativo e absoluto da populagido idosa (65 anos
e mais) (Wong; Moreira, 2000).

A transigdo da estrutura etdria da populagdo ocorre em consonéncia com outra tran-
si¢do caracterizada pela diminuigéo efetiva dos dbitos por doengas infecciosas e parasita-
rias, assim como pelo aumento relativo da mortalidade por causas violentas (homicidios,
suicidios e acidentes de transporte) e por doencas nio transmissiveis (neoplasias e cardio-
patias), em um processo que evidencia estreitas correlacdes entre as transi¢des demografi-
ca e epidemioldgica, sendo a ultima originalmente descrita por Omran (1971).

Em principio, o declinio da mortalidade tende a se concentrar seletivamente entre as
doengas infecciosas e parasitarias e a beneficiar os grupos etarios mais jovens, principal-
mente as criangas. A medida que aumentam a esperanga de vida e o percentual de adultos
e idosos, as doengas ndo transmissiveis e as causas violentas tornam-se as principais cau-
sas de morte (Chaimowicz, 1997).

Para além das caracteristicas teoricamente previstas durante o avan¢o da tran-
sicdo epidemioldgica, inclusive em suas versdes reformuladas (Omran, 1998; Rogers;
Hackenberg, 1987; Olshansky; Ault, 1986), a andlise dos perfis de mortalidade na ALC re-
vela uma elevacédo sem precedentes dos dbitos por causas violentas, ndo registrada em
paises de transicdo avancada (Prata, 1992; Lussier et al., 2008), sendo que os mais recentes
ganhos na esperanca de vida ao nascer devem-se as mudancas no padrio da mortalidade
que atingem principalmente a populagio em idades mais avancadas (Vallin; Meslé, 2004;
Wilkinson, 1994).

Segundo Waiselfisz (2008), durante os anos 2000, a ALC se destacou como uma re-
gido violenta, com elevadissimos indices de vitimizagdo para a populagdo juvenil mascu-
lina (15-24 anos). Entretanto, hd paises da regido com indices relativamente moderados de
mortalidade por causas violentas, como o Chile, o Uruguai e a Argentina, por exemplo,
fato que expde uma significativa heterogeneidade interna dos 6bitos violentos, segundo
pais, causas de morte, sexo e idade, conforme demonstrado no decorrer desse artigo para
os casos especificos de Brasil e Argentina, no periodo 2001-2011.

Os diferenciais entre as principais cidades latino-americanas e caribenhas sdo tam-
bém significativos. Cardona et al. (2008) avaliaram as caracteristicas da mortalidade
violenta em trés cidades da América Latina, entre 1990 e 2000: Medellin (Colémbia);
Campinas (Brasil); e Cérdoba (Argentina). Os resultados demonstraram que os niveis de
Medelin superavam notavelmente os de Campinas e Cérdoba, em todas as causas estuda-
das, mas em todas elas foram os homens jovens (15-24 anos) que apresentaram as maiores
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taxas de vitimizagdo. Os niveis de mortalidade juvenil por causas violentas de Campinas,
por sua vez, eram muito maiores do que os de Cérdoba, sobretudo em relagio aos homici-
dios e acidentes de transporte. Isso, no entanto, nio ocorreu para os suicidios, cujos niveis
de Cérdoba eram superiores aos de Campinas.

Nio obstante a heterogeneidade na ALc, a mortalidade juvenil por causas violentas
mostra-se como uma problematica em expansio, sendo que em determinados paises e
localidades da regido os ganhos potenciais em anos de vida, obtidos a partir das quedas
nas taxas de mortalidade infantil, estariam sendo parcialmente anulados, especialmente
porque esse tipo de dbito tende a se concentrar nas idades juvenis, o que acarreta perdas
significativas na esperanc¢a de vida ao nascer, sobretudo entre homens.

Ressalta-se a relevincia em realizar um estudo analitico-descritivo capaz de compa-
rar os niveis e a composi¢do da mortalidade violenta em dois paises latino-americanos
com padrdes epidemioldgicos distintos, onde a violéncia tende a provocar impactos tam-
bém diferenciados na dindmica demografica, no que diz respeito tanto as influéncias na
inflexdo precoce da razdo de sexo quanto a redu¢io na esperanga de vida ao nascer.

Alteragoes demograficas e epidemioldgicas recentes no Brasil e na Argentina

Como demonstrado por Chackiel e Schkolnik (2003), a transi¢do demogréfica oco-
rre de maneira diferenciada entre os paises, mas, em maior ou menor medida, pode-se
dizer que todos os paises da ALC tém registrado baixas taxas brutas de mortalidade e de
natalidade.

O grafico 1 apresenta as taxas brutas de natalidade (TBN) e de mortalidade (TBM)
para Argentina e Brasil (1950-2010). Nota-se que o Brasil mantinha, em meados do século
passado, TBN e TBM relativamente elevadas, que passaram por um rapido declinio. Ja a
Argentina, no quinquénio 1950-55, registrava TBN e TBM bem mais baixas do que as bra-
sileiras, no entanto, a0 demonstrarem uma tendéncia mais lenta de queda, chegaram ao
quinquénio 2005-10 mais elevadas que no Brasil.

Apesar das diferencas de trajetéria de suas respectivas transigdes demograficas, po-
de-se dizer que tanto no Brasil quanto na Argentina sdo observadas tendéncias de baixo
crescimento da populagio jovem, que em poucas décadas deve se converter em decres-
cimento, com desaceleragdo do crescimento da populagdo em idade ativa e crescimento
do contingente de idosos, vivenciando processos semelhantes, porém, em niveis e ritmos
diferenciados.

Como mencionado, o processo de transi¢cdo da estrutura etdria mantém relagdes re-
ciprocas com as altera¢des no padrdo de mortalidade da populagio, sendo fator funda-
mental para o entendimento da transi¢ao epidemioldgica, e vice-versa.

No Brasil, o declinio da mortalidade por doengas infecciosas e parasitérias foi re-
gistrado a partir da década de 1940, crescendo em relevancia os 6bitos por doengas niao
transmissiveis e por causas violentas, fendmeno que se acentuou desde os anos 1980
(Lebrao, 2007; Marangone; Frias, 2001).

A evolugéo dos anos de vida perdidos (Avp) por causas violentas (1980-2005), no
Brasil, teve como trago marcante a concentragio nos grupos juvenis masculinos, em
particular por homicidio e acidentes de transito. Homens com idades entre 15 e 24 anos
apresentaram crescimento significativo e persistente de AVP por essas causas especifi-
cas, comportamento observado em todas as grandes regides brasileiras, com exce¢do do



OBITOS VIOLENTOS E INFLEXAO PRECOCE NA RAZAO DE SEXO: ARGENTINA E BRASIL (2001-2011)

Sudeste, onde foi verificado declinio no final do periodo, embora mantendo niveis eleva-
dos e concentragdo no segmento juvenil masculino (Beltrao; Dellasoppa, 2011).

Grdficon
Taxas brutas de natalidade (TBN) e de mortalidade (T8M), sequndo periodos quinquenais.
Argentina e Brasil, 1950-2010

Fonte: World Population Prospects: the 2012 revision. Disponivel em: <http://esa.un.org/unpd/wpp/index.htm>

Cerqueira e Moura (2013) acrescentaram que a maioria das vitimas de homicidio no
Brasil, além de homens jovens, tende a ser de cor parda e com baixa escolaridade, sendo,
em grande medida, moradores de periferias urbanas.

Minayo (2009) identificou seis caracteristicas da mortalidade violenta no Brasil, das
quais destacam-se duas: as elevadas e crescentes taxas nos dltimos 25 anos; € a concentra-
¢do das mortes por sexo, idade e local de residéncia.

De forma geral, pode-se dizer que o jovem que morre precocemente por causas
violentas na ALC, sobretudo por homicidio, guarda as mesmas caracteristicas sociais da
crianga que outrora morria antes de completar um ano de vida: pobre, ndo branco e resi-
dente em dreas com infraestrutura urbana precaria (Vieira; Aidar, 2014: 96).

Na Argentina, a queda da mortalidade por doengas infecciosas e parasitarias teve ini-
cio ja no final do século x1x, sendo que por volta de 1916 a mortalidade por doengas nédo
transmissiveis comegou a aumentar, em um processo que durou até o inicio dos anos 1980,
quando os Obitos por causas violentas passaram a registrar alta. Os acidentes de transporte
se transformaram na principal causa de morte entre jovens, que passaram a sofrer também
com a elevagio da incidéncia de suicidios e homicidios (Curto ef al., 2001).

As taxas de mortalidade para homens jovens argentinos aumentaram entre 1990 e
2001. Os acidentes de transporte permaneceram como a principal causa de morte entre
jovens, sendo o homicidio e o suicidio problemas crescentes, ja que apresentaram aumen-
tos significativos em suas taxas (Serfaty et al., 2007; Alvarez, 2002).
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Entre 2000 e 2010, os acidentes de transporte seguiram como a principal causa de
obito violento na Argentina, com os homens jovens (20-24 anos) permanecendo como o
segmento mais comprometido. Com relagdo as mulheres, o grupo mais afetado também
correspondeu a faixa etaria de 20 a 24 anos (Escanés, 2014).

No caso especifico da Argentina, apesar da mortalidade por causas violentas néo al-
cangar os niveis registrados no Brasil, pode-se observar também a importancia adquirida
na perda prematura de vidas, na queda da esperanca de vida e na consolidagdo de um
hiato por sexo, ja que tende a ocorrer principalmente entre homens jovens.

Por isso, segue uma discussdo a respeito da sobremortalidade juvenil masculina e
suas influéncias na dindmica demografica, tendo como principal consequéncia a inflexao
precoce na razio de sexo a partir de idades adultas, tanto no Brasil quanto na Argentina.

Sobremortalidade juvenil masculina e inflexdo precoce na razio de sexo

O gréfico 2 ilustra importantes quedas nas taxas de mortalidade infantil e significati-
vos ganhos na esperanga de vida ao nascer, por sexo e periodos quinquenais (1950-2010),
tanto na Argentina quanto no Brasil. Notam-se, em todo o periodo, taxas de mortalidade
infantil mais elevadas para o sexo masculino, fato que incide fortemente no registro de
maiores esperancas de vida ao nascer para as mulheres. Observam-se, maiores taxas de
mortalidade infantil no Brasil, com relagio & Argentina, para ambos sexos, durante todo
o periodo.

No quinquénio 1950-55, a esperanca de vida ao nascer, na Argentina, era de 60,4 anos
para os homens e 65,1 anos para as mulheres (diferenca de 4,7 anos), enquanto no Brasil
correspondia a, respectivamente, 49,3 e 52,8 anos (diferenca de 3,5 anos). Ja no final do pe-
riodo (2005-10), os valores registrados foram significativamente mais elevados: 79,1 anos
para mulheres e 71,6 anos para homens, na Argentina; e 76,1 e 68,9 anos, respectivamente,
para mulheres e homens, no Brasil. Os diferenciais por sexo, que no quinquénio 1950-55
eram maiores na Argentina, aumentaram com tendéncia a convergéncia, chegando a 75
anos na Argentina e 72 anos no Brasil, em 2005-10 (grafico 2).

E interessante notar que no Brasil, mais do que na Argentina, essa ampliagdo da di-
ferenca da esperanca de vida ao nascer entre os sexos deve-se, muito provavelmente, ao
impacto das mortes por causas violentas, conforme sera demonstrado no desenvolvimen-
to desse texto.

Tanto na Argentina quanto no Brasil, embora a razdo de sexo ao nascer esteja atual-
mente na casa dos 104 e 105 meninos para cada 100 meninas, respectivamente (World
Population Prospects: The 2012 Revision), nota-se uma inversdo precoce® na razio de sexo,
com crescente excedente feminino a partir de grupos etarios adultos, fato que pode ser ex-
plicado, sobretudo, pelos diferenciais por sexo nas taxas de mortalidade, desde as primei-
ras idades até as faixas etarias juvenis, quando esses diferenciais se elevam enormemente
por conta dos ¢bitos violentos.

3 O adjetivo “precoce” foi utilizado em relagdo ao processo de inflexdo da razdo de sexo no Brasil e na
Argentina (2010), j& que ocorreu em grupos etdrios relativamente jovens (30 a 34 e 35 a 39 anos, res-
pectivamente), quando comparados a paises de transi¢do demogréfica e epidemioldgica adiantadas,
onde a mortalidade de homens jovens por causas violentas ndo ¢ considerada uma questao de saade
publica, como Canadé (2010), por exemplo, onde essa inflexdo s6 ocorreu no grupo etério de 45 a
49 anos. Fonte: United Nations, Department of Economic and Social Affairs, Population Division
(2015), World Population Prospects: the 2015 revision, pvD Edition.
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Grafico2
Esperanca de vida ao nascer (Eo) e taxas de mortalidade infantil (TM1), segundo sexo e periodos quinquenais.
Argentina e Brasil, 1950-2010

Fonte: World Population Prospects: the 2012 revision. Disponivel em: <http://esa.un.org/unpd/wpp/index.htm>

O grafico 3 mostra os percentuais do excedente de homens ou de mulheres por gru-
pos quinquenais de idade, em 2010. Na Argentina os percentuais registrados do excedente
masculino eram maiores do que no Brasil, nos primeiros grupos etarios (o-4, 5-9 € 10-14
anos) e s6 se converteram em um ligeiro excedente feminino a partir da faixa etdria de 35
a 39 anos, tornando-se mais evidente a partir do grupo de 40 a 44 anos.

No Brasil, o excedente masculino passa a ser notavelmente menor ja a partir do gru-
po de 15 a 19 anos e o excedente feminino aparece precocemente a partir da faixa de 25a 29
anos, e de maneira abrupta ja a partir do gupo etdrio de 30 a 34 anos (grafico 3).

Desequilibrios na razdo de sexo em idades jovens ocorreram também em outras re-
gides e em outros momentos histéricos, normalmente em decorréncia de conflitos arma-
dos. No entanto, esse fato tem se revelado como um padrio sistematicamente registrado
no continente latino-americano, durante as tltimas décadas (Vieira; Aidar, 2014: 99), tor-
nando-se excepcionalmente evidente em paises como o Brasil, onde sdo elevadissimas as
taxas de mortalidade por causas violentas entre homens jovens.

Na Argentina, as taxas de mortalidade por causas violentas, embora sejam relativa-
mente menores, também representam um grave problema social e de satde publica, com
consequéncias visiveis, inclusive, na dindmica da populagéo.

Para além das tragédias pessoais e familiares que a sobremortalidade juvenil mas-
culina representa, a vitimiza¢io de significativos volumes de homens jovens por causas
violentas constitui um grave problema econdmico, pois influi nas condigdes de desenvol-
vimento das sociedades, acarretando elevado custo monetario, além dos mencionados
custos em termos de bem-estar social e de esperanga de vida ao nascer (Cerqueira; Moura,
2013).
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Gréafico 3
Percentual do excedente de mulheres (a esquerda) e de homens (a direita), sequndo grupos quinquenais de idade.
Argentina e Brasil, 2010

Fonte: Celade/CEPAL - Revisidn 2014. Base de datos de poblacion.
Disponivel em: <http://www.eclac.cl/celade/proyecciones/basedatos_BD.htm>

Evidentemente a migraco internacional pode ter uma efetiva contribui¢do na formagio
do excedente feminino a partir de idades adultas, tanto no Brasil quanto na Argentina, desde
que haja uma forte seletividade no processo migratério com a constitui¢ao de saldos migra-
torios negativos no que diz respeito & populagdo masculina. Como nédo ha modo de mensurar
os saldos migratdrios internacionais e sua composicao por sexo e idade, néo é possivel medir
seu impacto na estrutura da populagdo. Em todo caso considera-se que, mesmo havendo um
saldo migratério internacional negativo de homens jovens e adultos, seu volume néo seria
suficientemente grande para impactar de forma significativa a estrutura da populagio.

Conclui-se, portanto, que a principal explicacdo para a inflexdo precoce na razio de
sexo, tanto no Brasil quanto na Argentina, deve ser buscada precisamente na sobremorta-
lidade masculina, notada desde as taxas de mortalidade infantil e que se acentua enorme-
mente a partir das idades entre 15 e 19 anos, devido as causas violentas.

Essa constatagdo motivou uma analise descritiva dos registros e indicadores da mor-
talidade violenta, por sexo, faixa etdria e grupos de causas, para Argentina e Brasil, no
periodo de 2001 a 2011.

Materiais e métodos

A analise detalhada da violéncia encontra limites nas bases de dados disponiveis, que
dizem respeito, sobretudo, as fatalidades. No entanto, os dados disponiveis fornecem in-
dicadores capazes de auxiliar na identificagdo das principais tendéncias e dos grupos po-
pulacionais sob riscos de vitimiza¢do mais elevados (Yunes, 2001).
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Varios indicadores sdo habitualmente empregados para o calculo da mortalidade,
pois cada um deles pode medir aspectos especificos do mesmo fendmeno (Arriaga, 1996).
Nesse artigo, sdo utilizadas taxas de mortalidade (TM) por causas violentas padronizadas*
pela estrutura etdria, assim como taxas especificas de mortalidade (TEM), calculadas por
sexo, grupos quinquenais de idade e grupos de causas, para Brasil e Argentina.

Os impactos da mortalidade violenta na dindmica demografica sdo mensurados por
meio dos seguintes indicadores: esperanca de vida ao nascer (Eo); AvP; e taxas de variagdo
dos Avp (%), por sexo, faixa etdria e grupos de causas, para Brasil e Argentina, no periodo
de 2001 a 2011.

As bases de dados utilizadas sdo os registros oficiais de dbitos disponibilizados pelo
Ministério da Satde/Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (ms/sim), para o Brasil, e
pela World Health Organization/Pan American Health Organization (WHO/PAHO), para a
Argentina, ambos classificados segundo a décima revisao da Classificagio Internacional de
Doengas (CID-10). As causas violentas de mortalidade e os grupos de causas — homicidios,
acidentes de transporte e suicidios — foram classificados por capitulos, conforme mostra
afigura 1.

Quanto a cobertura e qualidade dos registros de dbitos por causas violentas no Brasil,
considera-se uma tendéncia de melhoria, especialmente a partir dos anos 2000 e nas re-
gides onde havia, em décadas anteriores, maiores problemas de sub-registro (Paes, 2005),
embora existam evidéncias de que uma parcela significativa dos homicidios, em algumas
localidades como o municipio do Rio de Janeiro, por exemplo, tenha sido classificada
como “6bitos cuja intengdo é indeterminada” (Cerqueira, 2012).5

Figura1
Subgrupos de causas violentas de mortalidade sequndo categorias CID-10

‘ Causas violentas ‘

Suicidios Acidentes de transporte Homicidios
+ +| X85a Y09/
X60 a X84 V01 a V99 Y35 e Y36

Fonte: Classificacdo Internacional de Doengas (CID-10).

Apesar dos provaveis problemas de registro e de classificagdo dos dbitos disponibili-
zados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde (Datasus), que ainda
persistem no Brasil, sdo consideradas sua utilidade e relativa confiabilidade na observagéo
das principais tendéncias da mortalidade violenta no periodo avaliado, sendo que o mes-
mo ¢ observado para o caso do registro de 6bitos violentos na Argentina, disponibilizados
pela PAHO/WHO.

4 Astaxas de mortalidade (TM) foram padronizadas por estrutura etdria, utilizando-se uma populagdo
ficticia, obtida a partir do calculo da distribui¢do média da populagio do Brasil e da Argentina so-
madas, para o ano de 2005, por grupos quinquenais de idade. A populagio do Brasil e da Argentina,
para 2005, por sua vez, foi estimada por método de interpolagao, a partir dos resultados dos Censos
Demogréficos IBGE (2000 e 2010) e Indec (2001 e 2010).

5 Apesar de os 6bitos por intengado indeterminada representarem percentuais significativos das mor-
tes por causas violentas (5,7% na Argentina e 4,9 % no Brasil), em 2011, sua andlise detalhada nao
foi incluida nesse estudo, mais por conta da sua atual extensdo do que em fungéo de sua prépria
relevancia.
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Ja os dados sobre volume e composi¢io da populagio provém do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (1BGE) (Censos Demograficos 2000 e 2010 e Projegao da Populagido
2011) e do Instituto Nacional de Estadistica y Censos (Indec) (Censos Demograficos 2001
e 2010 e Proje¢do da Populagdo 2011), sendo que os volumes da populagio utilizados
para o célculo de taxas nos periodos intercensitarios foram estimados pelo método de
interpolagao.

A andlise conjunta dos dados demogréficos e da bibliografia citada, apresentados
nos primeiros itens desse artigo, e dos dados e indicadores de mortalidade por causas
violentas, contidos no item subsequente, constitui os subsidios para a discussao e as con-
sideragdes finais apresentadas.

Resultados e discussiao

Os volumes de 6bitos violentos por grupos de causas e sua evolugdo entre 2001 e 2011, para
Brasil e Argentina, podem ser visualizados no grafico 4, atribuidos tanto a dimensio da
populagio residente em cada um dos paises avaliados quanto ao diferencial das taxas de
mortalidade registradas, conforme descri¢do apresentada na sequéncia do texto. Os homi-
cidios respondem pelo maior nimero de 6bitos violentos no Brasil, ficando os acidentes
de transporte e os suicidios em segundo e terceiro lugares, respectivamente. Na Argentina,
o conjunto de 6bitos violentos é composto, principalmente, pelos acidentes de transporte,
pelos suicidios e depois pelos homicidios, configurando-se composi¢des diferenciadas da
mortalidade por causas violentas.

Gréfico 4
Obitos violentos, sequndo grupos de causas
Argentina e Brasil, 2001-20m

Fonte: Ministério da Satide/Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (Ms/sIM); World Health Organization/Pan American Health
Organization (WHO/PAHO)
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No Brasil, houve um aumento significativo no registro de ébitos violentos, passando
de quase 87 mil, em 2001, para mais de 107 mil, em 2011, com um crescimento de 2,6% ao
ano, mantendo-se o homicidio como a principal causa. Desagregando os dados por gru-
pos de causas, verifica-se que, no periodo analisado, os homicidios cresceram 1,0% ao ano,
os suicidios ampliaram-se em 5,9 % e os 6bitos por acidentes de transporte aumentaram
4,4 % (Fonte: Ms/sim).

Na Argentina, os 6bitos violentos também se ampliaram no periodo, passando de
9.738, em 2001, para 10.104, em 2011, representando uma taxa de crescimento de 0,4%
ao ano. Entre as causas de 6bito violento, a tinica que registrou aumento foi aquela por
acidentes de transporte (3,0% ao ano), ao passo que os homicidios e os suicidios apresen-
taram decréscimos de 3,0% e 0,3% ao ano, respectivamente (Fonte: PAHO/WHO).

A mortalidade por causas violentas, tanto no Brasil quanto na Argentina, tem viti-
mizado, sobretudo, homens. Tal fato é ilustrado pelas elevadas razdes de sexo dos 6bitos,
sendo que: valores maiores que 1 indicam predominéncia de dbitos masculinos; valores
menores que 1 mostram predominancia de 6bitos femininos; e valores iguais a 1 represen-
tam equivaléncia entre o volume 6bitos masculinos e femininos (grafico 5).

Em ambos os paises destacam-se as razdes de sexo dos homicidios, que alcangaram
valores significativos, chegando a mais de 12 6bitos masculinos para cada 6bito feminino
no Brasil, em 2003. Os suicidios e os acidentes de transporte apresentaram razdes sempre
maiores de trés, durante todo o periodo analisado, fato que demonstra a sobremortalida-
de masculina por 6bitos violentos, para todas as causas, tanto para o Brasil quanto para a
Argentina (grafico 5).

Gréficos

Razéo de sexo dos dbitos violentos, sequndo grupos de causas
Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; /PAHO
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No que diz respeito as taxas de mortalidade (T™) por causas violentas, para ambos os
sexos, notam-se valores maiores para a populagio brasileira em relagio a argentina, para
os homicidios e acidentes de transporte. J4 o suicidio é mais elevado no caso da populagdo
argentina (gréfico 6).

Mensurando as T™ por causas violentas, segundo o sexo, verifica-se como as taxas da
populagéo total sdo influenciadas pelas taxas referentes aos homens, vista a semelhanca
entre o formato das curvas para cada grupo de causas, com diferengas marcantes, mas, no
que diz respeito aos niveis, bem mais elevados para os homens do que para a populagio
total, tanto na Argentina quanto no Brasil (graficos 6 e 7).

No caso dos homens brasileiros, embora as taxas tenham oscilado, as T™M por ho-
micidio se mantiveram em niveis elevadissimos, proximos dos 50 6bitos por 100 mil ha-
bitantes, durante todo o periodo analisado. As T™ por acidentes de transporte também
permaneceram em niveis altos, com crescimento persistente entre 2001 e 2007, uma leve
queda entre 2008 e 2009 e uma significativa eleva¢do no final do periodo, alcancando 36,7
o6bitos por 100 mil habitantes em 2011. Ja as T™ por suicidio se mostraram praticamente
estaveis, chegando no final do periodo em um nivel levemente superior ao registrado no
inicio do periodo: 7,6 e 7,7 6bitos por 100 mil habitantes, respectivamente, em 2001 e 2011
(gréfico 7).

Gréfico 6
Taxas de mortalidade por causas violentas padronizadas por estrutura etdria, sequndo grupos de causas
Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; WHO/PAHO; IBGE (Censos Demogréficos 2000 e 2010 e Projecdo da Populado 2011); Indec (Censos Demograficos 2001
2010 e Projecao da Populagdo 2011).

Com relagdo a mortalidade violenta da populagdo masculina argentina, o destaque
fica para as T™ por acidentes de transporte. Embora seu registro seja bem menos intenso
do que no caso brasileiro, suas taxas superam as T™ por homicidio e por suicidio. As TM
por acidentes de transporte registraram oscilagdo no periodo, com queda entre 2001 e
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2004 e aumento persistente a partir de 2005, chegando a 20 dbitos por 100 mil habitantes
em 2011. J4 as T™ por suicidio, segundo grupo de causas de morte violenta entre homens
na Argentina, apresentaram queda no periodo, chegando a 7,7 dbitos por 100 mil habitan-
tes em 2011. As TBM por homicidio registraram as mais intensas quedas, passando de 13,5
para 7,4 6bitos por 100 mil habitantes, entre 2003 e 2011 (grafico 7).

Gréfico 7
Taxas de mortalidade masculina por causas violentas padronizadas por estrutura etdria, segundo grupos de causa
Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; WHO/PAHO; IBGE (Censos Demogréficos 2000 e 2010 e Projecdo da Populacdo 2011); Indec (Censos Demograficos 2001
2010 e Projecao da Populagao 2011)

No que diz respeito as T™M por O6bitos violentos da populagdo feminina brasileira,
apesar das oscila¢des, nota-se uma tendéncia de crescimento para todas as causas, prin-
cipalmente por acidentes de transporte, que passaram de 6,7 para 7,4 6bitos por 100 mil
habitantes, entre 2001 e 2011, mantendo-se como a principal causa. Ja as T™™ por suicidio
passaram de 1,8 para 2,0 6bitos por 100 mil habitantes e as T™ por homicidio variaram de
4,3 para 4,4 6bitos por 100 mil habitantes, no periodo estudado (grafico 8).

Quanto & mortalidade por causas violentas da popula¢do feminina argentina, nota-se
decréscimo, entre 2001 e 2011, das T™M por homicidio (de 1,9 para 1,4 6bito por 100 mil ha-
bitantes) e por suicidio (de 3,5 para 2,8 dbitos por 100 mil habitantes), ao passo que as T™M
por acidentes de transporte, ap6s uma série de oscilagdes, chegaram ao final do periodo
(2011) em um nivel similar aquele registrado em 2001 (5,2 dbitos por 100 mil habitantes),
mantendo-se como a principal causa de morte violenta (gréfico 8).

A essa analise possibilitada pelas T™, acrescenta-se uma avaliagdo a partir das taxas
especificas de mortalidade (TEM), por sexo, faixa etdria e grupos de causas, para Brasil e
Argentina, no inicio e no final do periodo (2001 e 2011).
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Gréfico 8
Taxas de mortalidade feminina por causas violentas padronizadas por estrutura etdria, segundo grupos de causas
Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; WHO/PAHO; IBGE (Censos Demogréficos 2000 e 2010 e Proje¢do da Populagdo 2011); Indec (Censos Demograficos 2001
2010 e Projecao da Populagdo 2011).

As TEM da populagdo masculina brasileira revelam que os 6bitos violentos tém in-
tensidade elevada a partir do grupo etario de 15 a 19 anos, sobretudo por homicidio, com
pico na faixa dos 20 a 24 anos. As TEM por causas violentas dos homens com idade entre
20 e 24 anos chegaram a 174,3 6bitos por 100 mil habitantes, em 2001, e a 183,3 6bitos por
100 mil habitantes, em 2011, com elevagdo também para outros grupos etdrios jovens (15 a
19 e 25 a 29 anos) (graficos 9 e 10).

Depois do pico das TEM por causas violentas da populagdo masculina brasileira, re-
ferente ao grupo etario de 20 a 24 anos, as taxas tendem a um decréscimo a medida que a
idade avanga, até registrarem um novo aumento a partir dos grupos de 65 a 69 anos, em
2001, € 70 a 74 anos, em 2011, devido a elevagdo dos obitos por acidentes de transporte.
Entre 2001 e 2011, a estrutura etaria da mortalidade por causas violentas ndo se alterou
substancialmente, apesar de as TEM demonstrarem crescimento para todos os grupos eta-
rios, por conta do aumento das mortes por acidentes de transporte. As TEM por homici-
dios apresentaram relativa diminui¢éo, principalmente no caso dos grupos etarios com
maior risco de vitimizacio (15-19, 20-24 e 25-29 anos), embora se mantendo em niveis
elevados. J4 as TEM por suicidio permaneceram relativamente estéveis entre o inicio e o
final do periodo (graficos 9 e 10).
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Grafico g
Taxas especificas de mortalidade masculina, por faixa etdria, seundo grupos de causas. Brasil, 2001

Fonte: MS/SIM; IBGE (Censo Demogréfico 2000)
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Fonte: MS/SIM; IBGE (Projeco da Populagao 2011)
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Ja as TEM por ébitos violentos da popula¢io feminina brasileira revelaram uma viti-
miza¢do mais acentuada entre as mulheres idosas, em relagdo aos outros grupos etarios,
sobretudo por acidentes de transporte, tanto em 2001 quanto em 2011, apesar de os Obitos
violentos entre mulheres jovens (15-19, 20-24 e 25-29 anos) representarem volumes® mais
expressivos. Nota-se, entretanto, entre 2001 e 2011, um acréscimo na incidéncia de 6bitos
violentos entre mulheres jovens, especificamente nos grupos de 20 a 24 e 25 a 29 anos, que
sdo aqueles que registraram as maiores TEM por homicidio e elevacdo significativa das
TEM por acidentes de transporte (graficos 11 e 12).

Grafico 11
Taxas especificas de mortalidade feminina, por faixa etdria, sequndo grupos de causas. Brasil, 2001

Fonte: MS/SIM; IBGE (Censo Demogréfico 2000)

Na Argentina, as TEM por causas violentas se apresentaram relativamente elevadas
para a populag¢io juvenil masculina, sobretudo, nos grupos de 15 a 19, 20 a 24 e 25 a 29
anos, devido a conjungéo entre a incidéncia de homicidios e de acidentes de transporte,
em 2001, e aos acidentes de transporte, em 2011 (graficos 13 e 14). Depois da elevagio das
taxas para os grupos jovens, as TEM tendem a decrescer, demonstrando novo aumento a
partir das idades de 45 a 49 anos, em 2001, e 60 a 64 anos, em 2011, em fungdo do cresci-
mento das TEM por suicidio e acidentes de transporte. Nota-se que, apesar da elevagio da
mortalidade por causas violentas para homens jovens, entre 2001 e 2011, as TEM para 0s
outros grupos etdrios diminuiram entre o inicio e o final do periodo, devido a redugdes
nas TEM por suicidio e homicidio.

6  Pela propria composicio da populagdo, os grupos etdrios juvenis (15-19 e 20-24 anos), ainda que nao
registrem as mais elevadas TEM por causas violentas, representam maiores volumes de 6bitos.
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Grafico 12
Taxas especificas de mortalidade feminina, por faixa etéria, sequndo grupos de causas. Brasil, 201

Fonte: MS/SIM; IBGE (Projecdo da Populagéo 2011)
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Fonte: WH0/PAHO; Indec (Censo Demografico 2001)
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Grafico 14
Taxas especificas de mortalidade masculina, por faixa etéria, sequndo grupos de causas. Argentina, 2011

Fonte: WHO/PAHO; Indec (Projecdo da Populagéo 2011)
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Fonte: WH0/PAHO; Indec (Censo Demografico 2001)
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Gréafico 16
Taxas especificas de mortalidade feminina, por faixa etéria, sequndo grupos de causas. Argentina, 2011

Fonte: /PAHO; Indec (Projecdo da Populagdo 2011)

Com relagdo a populagdo feminina argentina, nota-se que as TEM por causas violen-
tas sdo mais influenciadas pelos acidentes de transporte e suicidios, como causas prin-
cipais para todos os grupos de idade, tanto em 2001 quanto em 2011. As TEM por causas
violentas, em 2001, ndo se concentraram entre as faixas etarias jovens, ja que também se
apresentaram elevadas para grupos etdrios maduros (50-54, 60-64 e 75-79 anos). Em 2011,
as TEM se mostraram um pouco mais concentradas entre as mulheres jovens (15-19, 20-24
e 25-29 anos), embora praticamente nos mesmos niveis de 2001, ja que para os grupos
etarios subsequentes as taxas sdo relativamente menores (graficos 15 e 16).

A analise das T™ padronizadas e das TEM por causas violentas da populagio, por
sexo, no Brasil e na Argentina (2001-2011), em linhas gerais, revelam: maior incidéncia da
mortalidade violenta no Brasil em relagdo a Argentina; maior incidéncia da mortalidade
violenta entre homens, nos dois paises; maior volume de 6bitos de jovens, para ambos
sexos e paises; e predominancia de 6bitos violentos masculinos em todo o periodo e em
todos os subgrupos de causas, sobretudo, por homicidio.

Essas consideragdes levam a crer que a mortalidade por causas violentas tende a ge-
rar impactos mais significativos na dindmica da populagio brasileira, embora sejam espe-
radas consequéncias também na dindmica demogréfica argentina.

O diferencial entre a esperanca de vida ao nascer, considerando-se o total de 6bitos
registrados, e a esperanga de vida ao nascer, excluindo-se as mortes violentas, permite
uma primeira aproximagio com relacio aos impactos da mortalidade violenta na popu-
lagdo do Brasil e da Argentina, mensurados em anos de vida perdidos (avp), por sexo, no
inicio e no final do periodo (2001 e 2011).
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Grafico17
Anos de vida perdidos, por sexo, sequndo grupos de causas violentas. Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; WHO/PAHO; IBGE (Censos Demograficos 2000 e 2010 € Projecao da Populagao 2011); Inec (Censos Demograficos 2001 e
Projecéo da Populacdo 2011)

Conforme o esperado, a populagio masculina brasileira apresentou os maiores
valores em AVP por causas violentas’, tanto em 2001 (1,87) quanto em 2011 (2,02), prin-
cipalmente por conta dos homicidios. Ja para os homens argentinos, os AVP por causas
violentas foram menores (0,90 e 0,84, em 2001 e 2011, respectivamente), com destaque
para os acidentes de transporte. Para a populagdo feminina brasileira, foram registrados
0,29 (2001) e 0,32 (2011) AVP, valores mais elevados do que os observados para a populagio
feminina da Argentina (0,24 em 2001 e 0,22 em 2011), com maior incidéncia de acidentes
de transporte. Nota-se, entre 2001 e 2011, uma tendéncia de eleva(;éo dos avp por causas
violentas no Brasil, tanto para homens quanto para mulheres, ao passo que na Argentina
verifica-se tendéncia de decréscimo dos AvP, para ambos os sexos (grafico 17).

O grafico 18 mostra as taxas de variagdo percentual dos AvP por causas violentas, por
sexo e grupos de idade. No Brasil, sio observadas variacdes positivas para ambos os sexos
e para todos os grupos etarios, com destaque para a populagdo feminina, sobretudo, nas
idades de 14 a 19, 20 a 24, 25 a 29 € 30 a 34 anos, demonstrando que, apesar da clara manu-
tengdo da sobremortalidade masculina, houve uma tendéncia de feminizagio da mortali-
dade por causas violentas no periodo (2001-2011).

7 Esses dados sdo confirmados pelos resultados encontrados por Chandran et al. (2013), referentes es-
pecificamente aos impactos da mortalidade por acidentes de trinsito na esperanca de vida ao nascer
no Brasil.
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Grafico 18
Taxas de variacdo (%) dos AVP por causas violentas, por sexo, sequndo faixa etdria
Argentina e Brasil, 2001-2011

Fonte: MS/SIM; WHO/PAHO; IBGE (Censos Demogréficos 2000 e 2010, e Projecdo da Populagdo 2011); Indec (Censos Demograficos 2001
Projecao da Populagdo 2011)

Com rela¢do a populagio argentina, a variacdo dos AvP foi negativa para todos os
grupos etdrios e para ambos os sexos, sendo mais significativa para a popula¢io mascu-
lina a partir da faixa etdria de 25 a 29 anos. No caso dos grupos infanto-juvenis (0-4, 5-9,
10-14, 15-19 € 20-24 anos), a variagdo negativa foi mais intensa para as mulheres. Tais fatos
demonstram que, apesar da diminuicdo geral dos AvP por causas violentas no periodo,
nota-se uma tendéncia de refor¢o da concentragio desse tipo de mortalidade no segmento
juvenil masculino (2001-2011) (grafico 18).

Salientam-se, portanto, os diferenciais da mortalidade violenta entre Argentina e
Brasil: no volume de dbitos; na intensidade das T™ e TEM; na composi¢do por sexo, idade
e grupos de causas; e nas tendéncias de crescimento/decréscimo dos AvP por causas vio-
lentas no periodo (2001-2011).

Consideragdes finais

Essa andlise chama a atengao para o estabelecimento de um padrio de elevada sobremor-
talidade juvenil masculina por causas violentas, sobretudo, no Brasil, fato que incide em
diferenciais por sexo na esperanca de vida ao nascer e que mantém influéncias na inflexdo
precoce da razdo de sexo. Na Argentina, embora nio tenham sido registradas taxas tdo
elevadas, sua intensidade é significativa e o diferencial por sexo também é relevante.

A mortalidade por causas violentas ndo s6 reduz a esperanca de vida e influi na razao
de sexo da populagdo, como também interfere nas dindmicas social, econdmica e familiar,
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ao interromper de forma precoce o ciclo de vida de homens e de mulheres, impedindo que
possam melhor contribuir para o desenvolvimento social e cultural das nagdes.

O estabelecimento de padrdes violentos de mortalidade entre jovens, tanto na
Argentina quanto no Brasil, com todos os seus dnus, reafirma-se justamente em um mo-
mento especifico da dindmica demografica regional, caracterizado pelos maiores volumes
ja registrados de jovens (15-24 anos) e pelo aumento absoluto e proporcional da populagdo
em idade ativa (15-64 anos), tanto na Argentina quanto no Brasil (Censos Demograficos
IBGE e Indec 2010).

No momento em que um contingente expressivo de jovens e adultos ndo encontra
as condi¢des mais apropriadas para seu desenvolvimento pleno e um volume anual cres-
cente de homens e de mulheres tem suas vidas bruscamente interrompidas, ndo podemos
deixar de vislumbrar a perda sistematica de um imenso potencial. Ndo restam duvidas em
relacdo a necessidade de serem reduzidos os dbitos por esse tipo de causa, especialmente
quando se buscam condi¢des mais dignas de sobrevivéncia para a populagio.

Destaca-se, portanto, a importincia de se avaliar a dindmica demografica em suas
interfaces com as condi¢des de sobrevivéncia dos diversos segmentos que compdem a
populagdo, como passo fundamental em dire¢do a formulagio de politicas publicas ade-
quadas ao momento atual, capazes de gerar subsidios para a criagdo de estratégias eficazes
na mitigagdo dos 6nus decorrentes da perda desse enorme potencial.

A procura por meios capazes de reduzirem os 6bitos por causas violentas, considera-
das evitaveis, emerge como um imenso desafio ndo somente aos pesquisadores, aos gesto-
res publicos e a sociedade civil em geral, mas, sobretudo, aos jovens que buscam melhores
oportunidades de inserc¢do social e econdmica para si e para suas familias.
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