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RESUMO

MORAES, Mayara Xavier. O impacto da mortalidade por causas externas na
esperanca de vida dos municipios produtores de petroleo da Bacia de Campos/RJ.
Campos dos Goytacazes (RJ): UENF, 2023, p. 143. Dissertacdo (Mestrado em
Politicas Sociais). Orientadora: Profé. Dr.2 Joseane de Souza.

Esta dissertacdo teve como finalidade compreender o perfil da mortalidade dos
municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos-RJ. O objetivo principal era
analisar o impacto da mortalidade por causas externas sobre a esperanca de vida da
populacdo dos municipios produtores de petrdleo da BC/RJ. Esta regido, que até
meados dos anos de 1970 se destacava no cenario nacional pela producéo
sucroalcooleira, é hoje uma das mais importantes bacias petroliferas do pais.
Indubitavelmente, a reestruturacdo produtiva por qual passou, implicou em uma
série de mudancas econdmicas, sociais e demogréficas, dentre as quais nos
interessa, particularmente, as mortes ocasionadas pelas causas externas. Esses
Obitos representam um desafio para a sociedade brasileira: elas estdo entre as mais
importantes causas de O6bitos nas estatisticas do pais, além disso, também sao
responsaveis pelas maiores incidéncias de internacfes, acarretando numa
sobrecarga ao Sistema Unico de Salde. Essas causas englobam os acidentes, os
homicidios, as quedas, os suicidios, afogamento, lesfes intencionais ou acidentais e
envenenamento. Foi realizado um levantamento bibliografico, os dados de
mortalidade geral e por causas externas dos municipios produtores por meio do
Datasus e IBGE para o calculo das taxas especificas utilizando a tabela de vida
entre os anos de 2010 e 2019. Observou-se que a esperanca de vida do Arranjo
Populacional de Cabo Frio e Campos aumentou, enquanto de Macaé-Rio das Ostras
reduziu. O publico-alvo mais afetado pelas causas externas sdo os jovens-adultos
considerando a faixa etaria 15-39 anos do sexo masculino, sendo os acidentes e 0s
homicidios os principais causadores de 6bitos nos trés Arranjos populacionais.

Palavras-chave: Mortalidade, Causas Externas, Expectativa de Vida, Saude Publica,
Politicas Sociais.



ABSTRACT

This dissertation aimed to understand the mortality profile of the oil-producing
municipalities of the Campos Basin-RJ. The main objective was to analyze the
impact of mortality from external causes on the life expectancy of the population of
the oil-producing municipalities of BC/RJ. This region, which until the mid-1970s
stood out on the national scene for its sugar and ethanol production, is today one of
the most important oil producing basins in the country. Undoubtedly, the productive
restructuring it has undergone has brought about a series of economic, social, and
demographic changes, among which we are particularly interested in deaths from
external causes. These deaths represent a challenge to Brazilian society: they are
among the most important causes of death in the country's statistics, and are also
responsible for the highest incidence of hospitalization, resulting in an overload on
the Unified Health System. These causes include accidents, homicides, falls,
suicides, drowning, intentional or accidental injuries, and poisoning. A literature
survey was conducted, the data of general mortality and external cause mortality of
the producing municipalities through Datasus and IBGE to calculate the specific rates
using the life table between the years 2010 and 2019. It was observed that the life
expectancy of the population arrangement of Cabo Frio and Campos increased,
while Macaé-Rio das Ostras reduced. The target audience most affected by external
causes are young-adults considering the age group 15-39 years of males, with
accidents and homicides being the main causes of deaths in the three Population
Arrangements.

Keywords: Mortality, External Causes, Life Expectancy, Public Health, Social
Policies.
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1INTRODUCAO

A morte é um fenébmeno inevitavel, proprio a todo ser vivo e, por esse motivo,
ndo se coloca em discussdo a sua eliminagdo. Por outro lado, € importante
considerar que politicas publicas voltadas para reduzir os Obitos — e aumentar a
longevidade — séo, em tese, muito bem aceitas por toda a populacdo, consenso este
que ndo necessariamente se verifica em relacdo as politicas para controle de
fecundidade e as politicas migratdrias, em geral, polémicas.

Ao discutirmos a mortalidade de uma determinada populacdo, € importante
fazermos referéncia a transicdo demografica, mais especificamente a transicao da
mortalidade, e a transicao epidemioldgica, visto que tais processos andam juntos e
produzem inimeras transformacgdes na estrutura e nos niveis de mortalidade. Nas
palavras de Andrade e Aidar (2016, p. 1), “[...] a TE € um processo paralelo e inter-
relacionado coma TD [...]".

Segundo Omran (1971), a teoria da transicdo epidemioldgica,
conceitualmente, apoia-se na complexa mudanca dos padrées de doencas e saude
em uma determinada populacéo sobre as interacdes que existem entre os padrées e
os determinantes, além das consequéncias econémicas, sociais e demogréficas.

A transicdo da mortalidade — uma das dimensdes da transicdo demografica —
€ caracterizada pela passagem de altos e baixos niveis de mortalidade, ao passo
que a transicdo epidemioldgica é definida como sendo a “evolucdo progressiva” de
um perfil que até entdo possuia uma alta mortalidade por doencas infecciosas para
outro no qual se destacam as mortes ocasionadas por doencas do sistema
cardiovascular, causas externas, as neoplasias e doencas consideradas cronico-
degenerativas (PRATA, 1992, p. 1).

Ha alguns modelos tedricos explicativos da transicdo demografica, sendo o
primeiro deles o de Omran (1971). Segundo este autor, a transicdo demografica se
distinguiu em trés grandes estagios (Figura 1) ao longo dos quais ocorre, simultdnea
e continuamente, a transicdo epidemiologica: no primeiro, a mortalidade € alta e
flutuante. Apesar da alta fecundidade, o ritmo de crescimento populacional é lento;
neste estagio, a expectativa de vida ao nascer é baixa e variavel (oscilando entre 20
e 40 anos) e as causas mais predominantes sdo as doencas infecciosas e
parasitarias e a fome.

No segundo estagio, a mortalidade diminui progressivamente devido ao
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declinio das pandemias, o que se reflete no aumento continuo e persistente da
expectativa de vida ao nascer (que aumenta de 30 para 50 anos). O ritmo de
crescimento populacional acelera, dado que a fecundidade permanece praticamente
constante e, mesmo as doencas infectocontagiosas permanecendo entre causas de
morte mais relevantes, elas perdem importancia relativa que acaba sendo
compensada pelo aumento da importancia de outras causas, principalmente por
doencas respiratorias, cardiovasculares e neoplasias.

No terceiro estagio da transicdo demografica, segundo modelo desenvolvido
por Omran (1971), os niveis de mortalidade sdo baixos e estes estdo associados
também a niveis mais baixos de fecundidade. O autor chama a atencéo para essa
fase que se torna crucial resultando, entdo, em um ritmo de crescimento
populacional lento. Nesse estagio, as doencas degenerativas e as chamadas
doencas causadas pelo homem, ou até mesmo chamadas de doencas da
modernidade (os acidentes, os homicidios) estdo entre as mais importantes causas
de Obitos. No contexto geral da mortalidade, as doencas infecciosas e parasitarias
sdo pouco expressivas (OMRAN, 1971) mas, ainda assim, objeto de politicas

publicas.

Figura 1 - Fases da Transicao Demogréfica, segundo modelo de Omran (1971)

TBN
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Fonte: Elaborado pela autora (2023).

Horiuchi (1999) avanca nas ideias de Omran (1971) e desenvolve um modelo
de transi¢cdo epidemioldgica de cinco transi¢des. Na primeira transi¢cdo, os 0bitos sdo
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relacionados aos fatores externos (afogamentos, guerras, ataques de animais,
infanticidio) que, até entdo, se destacavam como as principais causas de morte,
perdem forca relativa devido ao desenvolvimento das sociedades agricolas. Em
contrapartida, as doencas infecciosas e parasitarias ganhavam importancia relativa
(HORIUCHI, 1999).

Na segunda transicdo, experimentado pelas sociedades ocidentais no século
XIX, iniciado com a mudanca da sociedade agricola para uma industrializada, as
doencas infectocontagiosas perdem importancia relativa para as doengas cronico-
degenerativas (HORIUCHI, 1999). As doencas degenerativas aumentam
intensamente com a idade e, ao longo deste processo, ocorreria a reducdo da
mortalidade perinatais e materna devido as melhorias nas qualidades de vida das
populacdes (HORIUCHI, 1999).

Na terceira transicao, iniciada, nos paises ocidentais, em meados do século
XX, com a passagem das sociedades industriais para as sociedades ultramodernas
(altas tecnologias), percebe-se a reducdo dos 6bitos por doencas cardiovasculares.
No quarto estagio, notamos a reducdo das mortes relacionadas com a neoplasias.
Por fim, na quinta transicdo observa-se a reducdo das mortes que estdo
relacionadas com as causas do envelhecimento. Nesta fase, foi apresentada uma
gqueda da senescéncia, sugerindo que as condicdes de saude melhoraram
(HORIUCHI, 1999).

As teorias da Transicdo Demografica apresentada por Omran e Horiuchi
foram elaboradas a partir da experiéncia dos paises ocidentais, mas é interessante
notar que a primeira sociedade a se tornar superenvelhecida € a Japonesa.
Considerando o modelo Horiuchiano, o Japdo encontra-se na quinta transicdo: o
pais vem apresentando forte crescimento populacional, seguido pela reducdo das
taxas de fecundidade e mortalidade (LOPES, 2020). Em 2020, a expectativa de vida
da populacéo Japonesa era de 88,09 anos para a populacdo feminina e 81,91 para a
masculina. As principais causas de 0Obito da populacédo Japonesa estéao relacionadas
aos tumores, doencas do sistema cardiaco, doencgas respiratorias, causas externas,
com destaque para os acidentes e suicidios, sendo esta Ultima a principal entre a
populacao jovem (LOPES, 2020).

Os dois modelos evidenciados séo distintos, mas ambos tratam da mudanca
do perfil de morbimortalidade das populacdes e nos ajudam a compreender a

situacdo da transicdo da mortalidade no Brasil, mesmo salientando atraso em
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relacdo aos estagios ja alcancados pelos paises desenvolvidos. Por outra
perspectiva, € preciso reconhecer que, apesar de ainda termos um longo caminho a
ser percorrido no que diz respeito a diminuicdo dos Obitos por causas evitaveis, a
expectativa de vida da populacéo brasileira encontra-se em nivel bastante elevado,
comparavel a dos paises desenvolvidos.

Ao estudarmos a mortalidade, temos que levar em conta que se trata de um
evento demografico Unico, com algumas caracteristicas especificas, dentre as quais
destacamos a seletividade por sexo e idade. Em geral, a ela € maior em relacdo aos
homens do que entre mulheres e, justamente por isso, a esperanca de vida entre
mulheres é, via de regra, maior comparativamente a expectativa de vida entre
homens, tendo em vista uma mesma populacdo, em um mesmo momento do tempo.

Além disso, a mortalidade varia significativamente entre as faixas etarias. Em
tese, a mortalidade € relativamente alta no primeiro ano de vida (mortalidade
infantil); apés um ano, o risco de uma crianca — do sexo masculino ou feminino — vir
a falecer cai abruptamente, permanecendo baixo até por volta dos 15 anos. Apés
esses 15 anos, os riscos de morte aumentam, paulatinamente, e por volta dos 60
anos os riscos de morte passam a aumentar mais rapidamente, apresentando-se
bastante elevados entre as pessoas mais velhas, algo esperado ja que, como ja
mencionado, este € um evento inevitavel e ocorrera a todo individuo em algum
momento.

Importante considerar, ainda, que o padrédo de mortalidade varia de uma
populacao para outra, visto que as condi¢des de vida — condicdes socioeconémicas,
nivel de desenvolvimento, condigcBes sanitarias, condicdes de saude, cultura e
costumes, dentre outras — interferem no mesmo. Segundo Abrahdo e Bossato
(2010), a estrutura da mortalidade em formato “J” invertido, espelha um nivel de
saude baixo; em formato de “U” reflete uma situagédo de saude regular; e em formato
de “J”, um nivel de saude elevado.

A partir destas observacgfes gerais, explicitamos que nosso estudo leva em
conta a seletividade da mortalidade por sexo e idade. Significa dizer que, ao
trabalharmos com essas informacdes, ponderamos as variaveis sexo e idade. Em
nossas analises, chamaremos a atencéo, sempre que possivel, para as diferencas
socioeconbémicas, demograficas, dentre outras que, direta ou indiretamente, possam
nos ajudar a explicar as diferencas entre os padrées de mortalidade, tendo em vista

as populacdes estudadas.
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Esta dissertacdo trata da mortalidade por causas externas. Seu objetivo é
analisar o impacto da mortalidade por causas externas sobre a esperanca de vida
das populacdes residentes nos municipios produtores de Petréleo da Bacia de
Campos/RJ, &rea geografica que vai desde os arredores de Vitéria, no Espirito
Santo, a Arraial do Cabo, que se encontra no litoral Norte do Estado do Rio de
Janeiro. Especificamente no litoral Norte Fluminense, séo produtores de petréleo da
BClos municipios de Arraial do Cabo, Armacé&o dos Buzios, Cabo Frio, Casimiro de
Abreu e Rio das Ostras, na mesorregido Baixadas Litoraneas, e Campos dos
Goytacazes, Carapebus, Macaé, Quissama e S&do Jodo da Barra, ha mesorregiao
Norte Fluminense (Figura 1).

Tendo em vista a dificuldade de se obter estimativas adequadas de
mortalidade para pequenas areas, optamos por analisar a mortalidade por arranjos
populacionais, compreendidos como espacos urbanos integrados, tanto em relacéo
a proximidade espacial quanto em relacdo a (forte) interacdo socioeconémica. A
integracdo a uma aglomeracdo urbana pode ocorrer pela relacdo direta com o
ndcleo da aglomeragdo, quanto pela relacdo com as cidades secundarias,
pressupondo, entdo, a existéncia de um nucleo principal (SILVA, 2019). Para a
definicdo da area de estudo, levamos em conta 0s municipios circunscritos nos
arranjos populacionais de Cabo Frio, Campos dos Goytacazes e Macaé-Rio das
Ostras, definidos pelo IBGE (2016), de modo a contemplar todos os municipios
produtores de petréleo da BC/RJ e excluir os ndo produtores (Figura ).

INo caso da producao offshore, séo considerados produtores de petr6leo os municipios confrontantes
a pocos produtores e campos maritimos localizados dentro das linhas de projecdo (ortogonais e
paralelas) dos respectivos limites territoriais do municipio até a linha de limite da plataforma
continental (ANP, 2010).
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Figura 2 - Municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos, segundo o arranjo populacional
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Fonte: Censo Demografico 2010

Fonte: IBGE (2010).

O conjunto de municipios, que antes se destacava no cenario nacional pela
producdo sucroalcooleira, no caso dos municipios do Norte Fluminense, e pela
industria salineira e turismo, no caso dos municipios da Baixada Litoranea, passou
por intensa reestruturacao produtiva, a partir de meados dos anos 1970, devido ao
inicio das atividades de exploracdo, producdo de petréleo e gas natural na
plataforma continental. Consequentemente, tais municipios experimentaram uma
série de outras mudancas - sociais, econdmicas, demograficas, culturais, dentre
outras - decorrentes da reestruturacao produtiva (SOUZA; TERRA, 2020).

Dentre as varias mudancas, interessa-nos, particularmente, aquelas
relacionadas ao padrao de mortalidade. Nesse sentido, definimos o seguinte
problema de pesquisa: Qual o perfil de mortalidade nos municipios produtores de
petréleo da Bacia de Campos? Cabe observar que ndo objetivamos analisar as
mudancas nos padrdes de mortalidade nesses municipios antes e apdés o
desenvolvimento da atividade petrolifera, mas apenas identificar o padrdo de
mortalidade atual, nesses municipios, até entdo desconhecido. Para tanto,
ponderamos as variagdes nos padrdes de mortalidade entre o periodo de 2010-2014
e 2015-2019.

Dentro do grande tema da mortalidade, as mortes por causas externas, que
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englobam os oObitos por suicidios, violéncia domeéstica, acidentes de transito,
acidentes de trabalho, homicidios, dentre outros (MELO; SA; SOBRINHO, 2016),
sdo de nosso particular interesse, justamente, por estarem associados ndo apenas
aos fatores culturais, politicos e socioecondmicos, mas também aos processos
intensos (ndo planejados ou mesmo mal planejados) de urbanizacdo e aos demais
problemas dele decorrentes, como o0 aumento da violéncia urbana e da excluséao
social (MESSIAS et al., 2018, p. 218).

As populacdes mais carentes convivem cotidianamente com inimeros fatores
de riscos, tais como violéncia, condi¢cfes insalubres de moradia, injustica social, falta
de seguranca, dificuldades de acesso aos servicos publicos (como saude e
educacdo), baixa valorizacdo da vida, violacdo dos direitos basicos dos seres
humanos e etc — 0s quais impactam nas taxas especificas de mortalidade e,
portanto, as probabilidades de morte (MODESTO et al., 2019).

As questdes socioecondmicas, culturais e o local de residéncia dos individuos
influenciam a mortalidade, em especifico os homicidios da populacdo mais jovem.
Souza et al. (2014) destacam que é importante conhecer os determinantes das
mortes por causas externas, pois este € o caminho para o enfrentamento desse
grave problema que afeta a populacao.

Na visdo de Martins e Jorge (2013), a desigualdade social é evidenciada
como um dos determinantes para a ampliacao da violéncia, porém nao deve ser tida
como sua Unica causa. Na visdo do autor, a vulnerabilidade deste grupo, que vive a
margem da sociedade, esta vinculada a exposicdo a condicbes minimas de
sobrevivéncia e a situacfes de pobreza extrema e miséria, que também acentuam a
desigualdade e, portanto, contribuem com o aumento da violéncia.

Minayo (1990) leva em conta que a violéncia esta atrelada a uma rede de
fatores socioecondmicos, culturais e politicos e que a desigualdade econémica tem
como consequéncias, para um numero significativo de pessoas, a fome, a
ocorréncia de doencas proprias da pobreza e a dificuldade de acesso aos servi¢cos
basicos como saude e educacao. Fatores estes que se relacionam — diretamente ou
indiretamente — ao padrao de mortalidade de uma populagao.

O aumento dos 6bitos por causas externas, em especial entre adolescentes
estd, na visdo de Lolio, Santo e Buchalla (1990), ligado ao processo de
metropolizacdo, compreendido como um processo de desenvolvimento e integracao

regional, induzido pela metrépole, na maioria das vezes as capitais estaduais
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(SOUZA; POHLMANN; GUIMARAES, 2020). Os intensos movimentos migratorios, o
rapido crescimento urbano e o fluxo constante de pessoas entre 0s municipios
metropolitanos, também aparecem no estudo desenvolvido por Andrade e Diniz
(2019).

Complementarmente ao problema inicial, acrescentamos a seguinte pergunta:
Qual o peso da mortalidade por causas externas na expectativa de vida das
populacdes residentes nesses municipios?

As mortes por causas externas nao se relacionam as condi¢des de saude dos
individuos, mas ainda assim sao classificados como um obstaculo de saude publica,
na medida em que a incidéncia dessas causas estabelece estreita relacdo com a
necessidade por servicos de saude como internacdes, atendimentos ambulatoriais e
de emergéncia e, inclusive, de tratamentos de salde devido as sequelas —
temporarias e permanentes (SILVA et al. 2021). Ressaltamos ainda que, em 2009
(LIGNANI; VILLELA, 2013) e em 2015 (SILVA et al., 2021), as causas externas se
destacaram como a terceira causa de 6bito no pais.

Desde a década de 80, as causas externas se caracterizaram como O
segundo motivo de morte nas estatisticas, sendo a primeira para a populagcédo entre
5 e 39 anos. As principais razdes de morte entre os jovens eram epidemias e
doencas infecciosas e, com o passar dos anos, foram sendo substituidas pelas
chamadas causas externas, em especifico, as relacionadas aos homicidios e
acidentes. Neste periodo, os 6bitos por causas externas ja representavam um pouco
mais da metade das mortes dos jovens no pais, isso chama a atencao para esta
pesquisa, pois ndo conhecemos o padrdo de mortalidade dos municipios produtores
de petréleo da Bacia de Campos. Este dado torna importante esta analise, que vem
para dirimir a lacuna do déficit informacional sobre o padrédo de mortalidade nesta
regiao.

Conhecer os padrdoes de mortalidade, em geral, e os impactos relacionados
as mortes por causas externas sobre a expectativa de vida por sexo e idade é
imprescindivel para a formulacdo de politicas publicas que venham a melhorar a
qualidade de vida e aumentar a expectativa de vida das populacdes residentes nos
municipios que fazem parte dos arranjos populacionais que estdo sendo estudados.

Visando atingir o objetivo geral, a pesquisa consiste em analisar o impacto da
mortalidade por causas externas sobre o padrdo de mortalidade dos municipios

produtores de petréleo da Bacia de Campos. Esta dissertagdo esta estruturada em
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trés capitulos, além desta introducdo. No primeiro capitulo, discutiremos as
ponderacdes gerais sobre a mortalidade no Brasil a partir de 1940 até a atualidade,
com énfase na transicdo epidemiolégica e na crescente importancia das causas
externas como causas de 6bito. No segundo capitulo, trataremos da reestruturacao
produtiva da Regido Norte Fluminense, uma vez que esta € responsavel por uma
série de mudancas socioecon6micas, demogréaficas, dentre outras, as quais
influenciam os padrdes de mortalidade prevalecentes na regido. No terceiro capitulo,
apresentaremos a metodologia para tratamento e analise das informacdes e
analisaremos a estrutura e o nivel de mortalidade nos arranjos populacionais
estudados, bem como o impacto da mortalidade por causas externas na esperanca
de vida das populagfes residentes nos mesmos. Ainda no capitulo 3, ressaltamos
uma breve discussao sobre as principais politicas publicas que podem ser eficientes
para a reducédo da mortalidade por causas externas, nos municipios estudados. A
guisa de conclusdes, destacamos nas consideracdes finais uma sumarizacdo dos
principais resultados desta pesquisa, bem como a agenda de pesquisa por ela
aberta, e ressaltamos as limitacdes deste estudo. Logo apls esta secdo, sdo
evidenciadas as referéncias bibliogréficas e, na ultima secdo, os anexos (todas as

tabelas abreviadas de sobrevivéncia desenvolvidas para este estudo).
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2 A MORTALIDADE NO BRASIL

Este capitulo tem como objetivo analisar a mortalidade no Brasil a partir de
1940 até os dias atuais. Na primeira sec¢do, ressaltamos uma andlise sobre a
mortalidade geral no pais. Ademais, discutiremos a estrutura de mortalidade
brasileira, apresentaremos a esperanca de vida ao nascer e discutiremos sobre a
importancia em obter informacdes sobre mortalidade e conhecer as principais
causas de Obitos, por sexo e por idade, pois elas permitem o acompanhamento das
mudancas que o pais sofre devido aos o6bitos.

2.1Uma visdo panoramica da mortalidade no Brasil (1940-2020)

Entre 1940 e 2020, o Brasil experimentou um significativo e continuo declinio
em seus niveis de mortalidade. Nesse interregno, a esperanca de vida do brasileiro
apresentou um aumento de 44, 89 anos?, em 1940, para 76, 74 anos, em 2020
(Grafico 1).

Graéfico 1 - Brasil — esperanca de vida ao nascer (1940-2020)
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Fonte: Simdes (2002) e IBGE (2000; 2020).

2 No Graéfico, as esperancas de vida para o periodo 1940-1990 foram estimadas por Simdes (2002) e
as esperancas de vida para 2000, 2010 e 2020 foram obtidas em https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7362
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Apesar dos significativos ganhos em termos de expectativa de vida, estes

poderiam ser ainda maiores, uma vez que a

[...] parcela significativa da mortalidade infanti no Pais ainda esta
relacionada a causas evitaveis, dependentes da melhoria dos servicos de
salide e investimentos em educacdo e saneamento basico, existindo um
espaco grande para futuras quedas neste importante indicador,
independentemente de transformacfes mais profundas na estrutura da
sociedade brasileira [...] (SIMOES, 2002, p.18).

Nesse processo, estdo sendo alterados os perfis de causas de morte por
sexo e idade. Para Simdes (2002), os Obitos relacionados com as doencas
infectocontagiosas e parasitarias, ma nutricdo e por problemas decorrentes da
saude reprodutiva vém perdendo importancia relativa para as ndo transmissiveis -
como aquelas do aparelho circulatorio, respiratério e neoplasias - e por causas
externas. O autor chama a atencéo, ainda, para as diferengas regionais ao longo
deste processo, uma vez que os padrbes de mortalidade estdo associados ao nivel
de desenvolvimento socioecondmico das populacfes. Nesse aspecto, chama
atencao para o fato de que, apesar de estarem perdendo importancia relativa, as
doencas infecciosas e parasitarias - “[...] passiveis de serem completamente
evitadas na atualidade, via programas preventivos na area de saude publica,
mediante uma maior oferta dos servicos de saude e de saneamento basico”
(SIMOES, 2002, p. 11) ainda causam muitas mortes nas regides mais pobres do

pais.

Tal como mostrado no Grafico 2, a diminuicdo dos niveis de mortalidade
ocorreu tanto entre homens quanto entre mulheres, mas os maiores ganhos séao da
populacdo feminina. Enquanto a esperancga de vida masculina aumentou de 42,75
anos para 73,26, entre 1940 e 2020 (um ganho de 30,51 anos), a esperanca de vida
feminina aumentou de 47,15 para 80,25 anos (um ganho de 33,10 anos), nesse

mesmo periodo.
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Gréfico 2 - Brasil — esperanca de vida ao nascer, segundo o sexo (1940-2020)
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Fonte: Simdes (2002); IBGE (2000; 2010).

A reducdo da mortalidade ocorreu em todas as regides do Brasil, porém de
forma desigual. Observe na Tabela 1 que, mesmo em 1940, a esperanca de vida era
mais elevada nos estados do Sudeste, comparativamente aos estados da regiao
Nordeste.

Em 1940, a diferenca da esperanca de vida ao nascer entre as regides
Sudeste e Nordeste era, em média, de 9,7 e essa diferenca sobe para 11,1 anos, no
ano de 1960 e a partir desse periodo essa diferenca comeca a diminuir chegando a
4,39, em 2020 (Tabela 1).

Tabela 1 - Esperanca de vida da Regido Nordeste e Sudeste (1940-2020)

Ano
1940 1950 1960 1970 1980 1991 2000 2010 2020

Regido

NE 38,87 | 41,59 | 43,59 | 58,88 | 57,14 | 63,17 | 65,78 70,8 74,13

SE 48,56 | 52,38 54,7 58,01 | 64,28 | 67,15 | 68,58 | 74,9 | 78,52

Fonte: Simdes (2002); IBGE (2018).

Na percepgcdo de Simdes e Oliveira (1997), conforme citado por Simoes

(2002, p. 28), esses resultados sugerem que
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[...] o modelo das politicas de satde acompanhou a profunda segmentacéo
da sociedade brasileira, tendo presenca concreta nas regides mais
desenvolvidas e entre as popula¢cdes mais engajadas na nova dindmica do
mercado de trabalho em expanséo.

SimbBes (2002) menciona que a reducdo dos niveis de mortalidade —
masculinos, femininos e totais — no Brasil, ocorreram dentro do contexto de uma

transicao epidemiolégica. Para o autor,

[...] as causas relacionadas as enfermidades infecciosas e parasitarias, ma
nutrico e os problemas relacionados a salude reprodutiva que,
historicamente, afetavam a mortalidade infantil e de menores de cinco anos
de idade vém perdendo a sua predominéncia anterior (..) e sendo
substituidas pelas doencas ndo transmissiveis e pelas causas externas.
(SIMOES, 2002, p. 11).

Y

No processo de evolugdo relacionado a mortalidade, um ponto muito
importante e que deve ser destacado é a elevacdo da diferenca entre a esperanca
de vida da populacdo feminina e a masculina. Tal fato pode estar ligado, inclusive,
aos 6bitos por causas externas entre a populacdo masculina. Devido as alteracdes
observadas nas estruturas da mortalidade, as causas externas, sem duvidas, foram
as mais importantes acerca de 6bitos que acarretaram uma mudan¢a no padrao
etario de mortalidade do pais. Como o0s 0bitos relacionados as causas externas sao
de especial interesse para esse trabalho, analisaremos, na préxima secao, os obitos

por causas externas no contexto da mortalidade brasileira.

2.2 A mortalidade por causas externas no Brasil, a partir de 1980

As mortes por causas externas - acidentes, suicidios, queimaduras,
homicidios, quedas, além de outras circunstancias que sao representadas pela
Classificacao Internacional de Doengas por meio do CID-10 - estdo entre mais
importantes causas de Obitos no mundo, em especial, da populacdo mais jovem,
ativa e do sexo masculino (PREIS et al., 2018, p. 717). Para Marques et al. (2017),
segundo estimativas da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), aproximadamente
de 5,8 milhdes de pessoas morrem, anualmente, vitimas de causas externas, tendo
em vista o contexto mundial.

As mortes decorrentes de causas externas — que podem ser ou nao

intencionaveis — sdo, na grande maioria das vezes, evitaveis. As mortes por essas
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causas podem ser classificadas como ndo naturais, sendo estas provenientes de
uma acdo voluntaria, como é o caso do suicidio, por intervencdes repentinas e
violentas como é o caso dos acidentes de transito (MODESTO et al., 2019, p. 138).

Para Preis et al. (2018), no Brasil, a mortalidade por causas externas
(principalmente relacionadas aos acidentes e homicidios) vem aumentando
paulatina e continuamente e, desde os anos 1980, este grupo vem se destacando
dentre as principais causas de morte no pais. Modesto et al. (2019) mencionam que
a mortalidade por causas externas aparece em segundo lugar nas estatisticas
brasileiras.

A ocorréncia das mortes por causas externas variou no decorrer do tempo.
Por isso, foram fortemente determinadas por trés variaveis, a saber: idade, sexo e as

condicdes socioeconémicas da populagéo.

As causas externas foram responsaveis por 118.367 mortes no Brasil em
2000 e esse numero representou 12,5% em termos relativos do total de o6bitos
naquele ano (GAWRYSZEWSKI; KOIZUMI; JORGE, 2004). Esses indicadores
conferem com aqueles estimados por Ramires e Santos (2006), que também
estudaram essas mortalidades por causas externas, em alguns municipios do

estado de Minas Gerais.

Segundo o Mapa da Violéncia (2013), até os anos 1980, as principais causas
de morte entre os jovens eram epidemias e as doencas infecciosas. Porém, com o
passar dos anos — e com o0 processo de transicdo epidemiolégica em curso - as
causas externas, em especifico, os homicidios e os acidentes, foram assumindo
importancia relativa cada vez maior. Nesse mesmo periodo as causas externas
representavam pouco mais da metade da mortalidade da populagéo jovem no pais;
em 2011, dos 46.920 Obitos juvenis, 34.336 deles (73,2%), ocorreram por causas
externas.

Ao avaliar a mortalidade em uma microrregido do Estado de S&o Paulo,
Gonsaga et al. (2012, p. 236) também chamam a atencdo para o fato de que as
mortes por causas externas estdo dentre as principais causas de 0Obitos no pais.
Para os autores, elas passaram a se destacar como a segunda causa de 6bito a
partir dos anos 80 e eram, no periodo abrangido pelo estudo, a primeira causa entre
os brasileiros de com 5 a 39 anos. Neste estudo, Gonsaga et al. (2012) analisaram

511 prontuérios das vitimas de causas externas fornecidos pelo Instituto Médico
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Legal de Catanduva (SP) e constataram que: i) 77,9% das vitimas eram do sexo
masculino; ii) a idade média das vitimas era de 18,4 anos; iii) 66,9% dos Obitos
foram ndo-intencionais; e que iv) 45,6% dos 6bitos foram por acidentes de transito.

A seletividade da mortalidade por causas externas, segundo a idade, também
foi apontada por Marques et al. (2017) em analise da mortalidade por essas causas
no Brasil entre 2004 e 2013. Para os autores, no periodo analisado, as causas
externas se destacaram como a principal causa de morte, tendo em vista a
populacdo com idades de 1 a 49 anos, e foram responsaveis por cerca de 41,12%

do total de 6bitos dos individuos nessa faixa etaria.

Gréfico 2 - Distribuicao dos 6ébitos segundo capitulo CID-10 por faixa etéria Brasil- 2004-2013
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Fonte: Marques et al. (2017, p. 398).

Em outro estudo, Santana et al. (2021) abordam sobre a mortalidade feminina
por causas externas em uma regidao fronteira entre o Brasil e Bolivia. Os autores
ressaltam que as causas externas permanecem como as causas mais incidentes de
morte no pais. Conforme este estudo, as causas externas representam a terceira
causa de morte no pais entre criangas de zero a nove anos e entre a populagdo com
mais de 50 anos, ocupando a primeira posicdo quando em relagdo a populagdo com
idade entre 10 e 49 anos. Nos dias de hoje, esses 0Obitos assumem um carater
epidémico e devem ser tratados como um problema de saude publica (SANTANA et
al., 2021).

Podemos observar no Gréfico 4 que os 6Obitos por causas externas (XX), entre

0s anos de 2010 e 2019, sao responsaveis pela terceira causa de morte neste
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intervalo temporal, em que a primeira causa de Obitos na faixa etaria apresentada
sdo algumas afeccdes originadas no periodo perinatal (XVI) e a segunda causa

derivam de malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas.

Gréfico 4 - Obitos no Brasil entre criancas de 0 a 9 anos (2010-2019)
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Fonte: Datasus (2010; 2019). Grupos da CID: I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias; II.
Neoplasias (tumores); Ill. Doencas sangue 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios;
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas; V. Transtornos mentais e comportamentais; VI.
Doencas do sistema nervoso; VII. Doencas do olho e anexos; VIII. Doencas do ouvido e da apdfise
mastoide; IX. Doencgas do aparelho circulatério; X. Doencas do aparelho respiratério; XI. Doencas do
aparelho digestivo; Xll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo; Xlll. Doengas sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo; XIV. Doencas do aparelho geniturinario; XV. Gravidez, parto e
puerpério; XVI. Algumas afec¢Bes originadas no periodo perinatal; XVIl. Malformacdes congénitas,
deformidades e anomalias cromossdmicas; XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratérios; XIX. Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas
externas; XX. Causas externas de morbidade e mortalidade.

No Gréfico 5, podemos verificar que os Obitos por causas externas disparam
se comparado as outras causas, os individuos que aparecem como as principais
vitimas se encontram nas idades de 10 a 49 anos. As doencas cardiovasculares
ocupam a segunda posi¢do ao analisarmos essa faixa etéria, j& 0os tumores atingem

o terceiro lugar do total de ébitos.
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Gréfico 5 - Obitos no Brasil de 10 a 49 anos (2010-2019)
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Fonte: Datasus (2010; 2019). Grupos da CID: |. Algumas doencas infecciosas e parasitérias; |I.
Neoplasias (tumores); lll. Doencas sangue 6rgados hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios;
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabdlicas; V. Transtornos mentais e comportamentais; VI.
Doencas do sistema nervoso; VIl. Doencas do olho e anexos; VIIl. Doencas do ouvido e da apofise
mastoide; IX. Doencgas do aparelho circulatério; X. Doencas do aparelho respiratério; XI. Doengas do
aparelho digestivo; Xll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo; Xlll. Doencas sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo; XIV. Doencas do aparelho geniturinario; XV. Gravidez, parto e
puerpério; XVI. Algumas afec¢Ges originadas no periodo perinatal; XVIl. Malformacdes congénitas,
deformidades e anomalias cromossémicas; XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratorios; XIX. Lesfes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas
externas; XX. Causas externas de morbidade e mortalidade.

No Grafico 6, os Obitos por causas externas (XX) no pais representam a
terceira causa de volume, sendo as mortes por doencgas cardiovasculares (1X) como
a primeira causa e os tumores (II) como segunda entre 2010 e 2019 e esse aumento
da mortalidade acabam impactando na esperanca de vida da populagao.

Gréfico 6 - Obitos por causas da populacéo brasileira (2010-2019)
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Fonte: Datasus (2010; 2019). Grupos da CID: I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias; Il.
Neoplasias (tumores); lll. Doencas sangue 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios;
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IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas; V. Transtornos mentais e comportamentais; VI.
Doencas do sistema nervoso; VIl. Doencas do olho e anexos; VIIl. Doencas do ouvido e da apofise
mastoide; IX. Doencgas do aparelho circulatério; X. Doencas do aparelho respiratério; XI. Doencgas do
aparelho digestivo; Xll. Doencas da pele e do tecido subcutdneo; Xlll. Doencas sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo; XIV. Doencas do aparelho geniturinario; XV. Gravidez, parto e
puerpério; XVI. Algumas afec¢Ges originadas no periodo perinatal; XVIl. Malformacdes congénitas,
deformidades e anomalias cromoss6micas; XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratérios; XIX. Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas
externas; XX. Causas externas de morbidade e mortalidade.

Segundo Ramires e Santos (2006), a alta letalidade de jovens tem sérias
implicacbes demogréficas, socioecondmicas e psicologicas na vida das familias e,
até mesmo, sobre o desenvolvimento social e econémico de uma nacgéo. Os estudos
relacionados a questdo da violéncia e da mortalidade da populacdo de jovens
adultos, em geral, podem estar associados as condi¢des de vida do local de moradia
do que propriamente as relacionadas com o proéprio individuo (PEREIRA; QUEIROZ,
2016).

O Brasil € um pais com caracteristicas socioecondmicas muito distintas. Ha
evidéncias de que grupos que se encontram em situacdo de vulnerabilidade
socioeconémica apresentam piores condi¢cdes de salude quando comparados com
outros grupos em posicdo mais vantajosa (CARVALHAES; CHOR, 2016).

Na Tabela 2, podemos observar que a mortalidade por doencas
infectocontagiosas é baixa nos estados, se somarmos as neoplasias, as doencas do
aparelho circulatério e as por causas externas, essas trés principais causas sdo
responsaveis por mais de 50% em todos os estados do pais. Em relacdo as causas
externas, podemos verificar que na Regido Norte do pais as causas externas
ocupam a segunda posicao nos estados, chamando a nossa atencéo para o estado
de Roraima, que ocupa no ano de 2015 a primeira posicdo dentre as causas de
Obito. Em geral, hd uma tendéncia para as causas externas serem mais altas nos

estados das regifes mais pobres.



Tabela 2 - Mortalidade (%) por Capitulo CID-10 dos estados brasileiros (2015)
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Doencas

p | Infecciosas | NP | et | Respratoro | taemee | Cavess |
RO 4,4 14,8 24,9 9,7 19,0 27,3 100
AC 5,0 14,0 241 12,8 14,4 29,6 100
AM 5,8 15,0 18,6 8,9 17,9 33,7 100
RR 4,4 13,2 19,9 8,3 25,6 28,5 100
PA 5,3 12,6 23,5 10,2 18,3 30,1 100
AP 5,7 14,0 19,5 8,6 18,8 33,5 100
TO 3,3 13,9 29,4 8,6 18,8 26,0 100
MA 4,6 11,6 30,7 8,4 16,0 28,7 100
Pl 3,2 13,8 33,5 9,6 12,8 27,1 100
CE 3,8 15,2 27,3 11,8 16,0 25,9 100
RN 3,5 15,7 27,5 9,9 14,4 29,2 100
PB 3.9 14,3 29,0 10,9 12,3 29,5 100
PE 4,7 13,9 28,4 12,8 13,1 27,1 100
AL 4,6 11,2 29,4 10,1 15,1 29,6 100
SE 3,9 12,7 24,2 9,2 18,2 31,8 100
BA 4,7 12,8 23,8 8,3 14,6 35,7 100
MG 4,6 16,6 25,7 12,4 10,7 30,2 100
ES 3,0 18,0 28,9 9,7 16,3 241 100
RJ 5,8 16,0 28,9 12,7 10,0 26,6 100
SP 3.9 18,4 29,6 13,7 8,2 26,4 100
PR 3.4 19,2 28,8 11,8 12,3 24,5 100
SC 4,0 21,7 27,9 12,1 11,2 23,2 100
RS 4,2 22,2 27,4 12,3 9,6 24,2 100
MS 3,8 16,5 30,3 12,1 12,8 24,4 100
MT 4,4 14,7 23,4 10,6 17,9 29,0 100
GO 4,8 15,3 25,9 12,5 17,0 24,4 100
DF 4,5 20,5 27,2 9,6 14,3 24,0 100

Fonte: Datasus (2015).

Como dito na Introducdo deste trabalho, as causas externas se configuram

como um problema de saude publica porque interferem na demanda por servigos

publicos — e privados — de saude, uma vez que influenciam também no padrao de

morbidade da populacao, devido as lesGes temporarias ou permanentes, resultando

muitas vezes em atendimentos de emergéncia, hospitalizagbes e atendimentos

ambulatoriais. A OMS avalia ainda que os custos relativos ao trauma excedam 500



34

bilhdes de dblares ao ano no mundo (MARQUES et al. 2017, p. 396).

De acordo com Lignani e Villela (2013, p.226), no Brasil as internacdes
hospitalares causadas por violéncia e acidentes apresentaram significativo aumento
entre 2000 e 2010, destacando-se as lesdes causadas por acidentes e quedas. Os
custos provocados por essas causas S840 preocupantes para o sistema de saude,
visto que abrangem os gastos hospitalares e, inclusive, gastos com reabilitacéo.
Rodrigues et al. (2009) evidenciam que, no Brasil, em 2004, foram gastos pelo SUS
R$ 2,2 bilhdes com atendimentos as vitimas por causas externas, ou seja, 4% do
total dos gastos com Saude Publica do pais, naquele mesmo ano. Dentre as causas
externas, destacam-se como as mais importantes: i) os homicidios e ii) acidentes de
transito. Consoante o Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) do Ministério da
Saude, em 2006 os homicidios foram responsaveis por 38% dos Obitos por causas
externas (MELO, 2010). Para fortalecer os dados apresentados por Melo (2010),
mesmo com o passar de alguns anos o Mapa da Violéncia (2013) ainda acusa 0s
homicidios como a causa mais importante de 6bitos entre os jovens da faixa etaria
15 a 24 anos®.

Em estudo recente desenvolvido por Cardoso et al. (2016), os autores
observam que, em 2011, mais da metade dos mortos por homicidios no Brasil eram
jovens, sendo em sua maioria homens e negros.

Além disso, a taxa de homicidios da populacdo negra é mais elevada que a
taxa da populacédo branca, considerando os dados de mortalidade por raga/cor no
pais, em 2004, a taxa de homicidios foi de 18,3 por 100.000 brancos, enquanto que,
para a populacdo negra essa taxa foi de 31,7 por 100.000 negros (WAISELFISZ,
2007). No Brasil a desigualdade racial é tdo séria que 75% das vitimas de homicidio
gue ocorreram no ano de 2017 eram pessoas negras (individuos pardos ou pretos) e
essa taxa foi de 43,1 a cada 100 mil negros (IPEA, 2019).

Consoante o Atlas da Violéncia (2019), outro ponto importante que precisa ser
apresentado € o aumento da violéncia letal contra a populacdo de publicos
especificos, como a de lésbicas, gays, bissexuais,
transexuais/travestis/transgéneros, queer, intersexo (LGBTQI+) e outras identidades

de género e orientacdes sexuais. Ainda que desconhecamos o tamanho da

8 O Mapa da Violéncia acusa uma reducdo dos homicidios entre a populacdo jovem, entre 2004 e
2007, mas ainda assim esta permanece, dentre as causas externas, como a principal causa de morte
entre populacdo de 10 a 49 anos.
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populacdo LGBTQI+, tendo em vista que o IBGE nao faz perguntas relacionadas a
orientacdo sexual desse grupo social, o que impossibilita qualquer célculo que venha
revelar a prevaléncia relativa de violéncia. Em relagdo as denuncias de homicidios,
verificou-se que em 2011 ocorreram 5 casos de 6bitos no Brasil e em 2017 esse
namero foi para 193 casos (IPEA, 2019).

O pais vem registrando, também, o aumento do feminicidio. O namero de
registros coloca o pais em quinto lugar no ranking de crimes contra mulher, que é
composto por 83 paises. Segundo estudos desenvolvidos pelo IPEA (2019), no
Brasil, o feminicidio teve um aumento de 30,7%, no decénio 2007-2017.

Os acidentes fazem parte das mortes por causas externas, e eles foram
culpados, no ano de 2018, por 1,35 milh&o de mortes em todo o mundo, sendo as
criangas e os jovens com idade de 5 e 29 anos a populacdo mais afetada. As mortes
de ciclistas e pedestres correspondem a cerca de 26% do total de mortes por
acidentes; ja os Obitos dos motociclistas e passageiros correspondem a 28%
(ONUBR, 2019). Tal como mostra 0 Mapa da violéncia (2013), estima-se que
poderdo ocorrer 2,4 milhdes de mortes por acidentes de transito em 2030 e elas
devem permanecer como uma das principais causas de morte em todo o mundo
(MAPA DA VIOLENCIA, 2013).

No Brasil, o aumento das calamidades no transito, devido, inclusive, ao
aumento do nimero de veiculos em circulacdo, foram apontados por Simioni (2007).
O Mapa da Violéncia (2015) mostra que as mortes por acidentes de transito, em
especifico envolvendo adolescentes de 16-17 anos, representaram 38% dos Obitos
ocorridos no pais entre 1980 e 2013. Vasconcellos (2013) profere que, entre 0os anos
de 2000 a 2012, cerca de 958 mil pessoas morreram ou adquiriram algum nivel de
incapacidade devido ao acidente de transito com motocicleta.

Conforme o Instituto de Seguranca Publica do Estado do Rio de Janeiro,
houve uma reducdo significativa — em torno de 34% - do numero de vitimas fatais de
acidentes de transito no Estado do Rio de Janeiro entre 2007 e 2018. No ano de
2007, foram registrados 2.967 6bitos por acidentes de transito no Estado; em 2018,
1.957 (VIAS SEGURAS, 2019). Essa reducdo pode ser, em alguma medida,
explicada pela “Lei Seca” (Lei n® 11.705), que entrou em vigor em 19 de junho de
2008. Esta Lei reduz a tolerancia com motoristas que dirigem sob efeito de alcool.

Como se pode observar, a mortalidade por causas externas no Brasil é

seletiva por sexo, idade, raga/cor, além das condi¢cdes socioeconémicas e culturais
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da populacédo. Neste trabalho, o objetivo € discutir o impacto da mortalidade por
causas externas nos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos e, para
tanto, precisamos levar, sendo todas, pelo menos a maior parte destas variaveis em
consideracdo. No proximo capitulo, serdo abordadas informagdes socioeconémicas
referentes a regido estudada, pois discutiremos a mudanca na estrutura produtiva da
regido que era voltada para a producdo sucroalcooleira e passou para a producao
de petroleo. Partindo deste ponto, também discutiremos os impactos que essas

mudancas trouxeram para a populacgéo.
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3 CONSIDERACOES SOBRE ALGUNS IMPACTOS DA INDUSTRIA
PETROLIFERA SOBRE OS MUNICIPIOS DA BACIA DE CAMPOS

O segundo capitulo tem como objetivo analisar as mudancas que ocorreram
na estrutura produtiva da regido Norte Fluminense, apos 1970, periodo em que foi
descoberto o primeiro campo de petrdleo na plataforma continental da Bacia de
Campos. Até aquele periodo, Campos dos Goytacazes era considerado o centro
econdbmico da regido norte fluminense, mas a descoberta das reservas petroliferas e
a instalacdo da unidade gestora da Petrobras no municipio de Macaé trouxe
inUmeros impactos econdmicos, sociais, demograficos, espaciais entre outros, nao
apenas para estes dois municipios, mas para a regidao Norte Fluminense, como um
todo e, inclusive, para os municipios da Baixada Litoranea. Neste capitulo,
discutiremos a luz de alguns indicadores as mudancas socioecondmicas e
demograficas vivenciadas por esses municipios, as quais certamente influenciaram

nos respectivos padroes de mortalidade.

3.1 A reestruturacdo produtiva dos municipios da BC/RJ: do sal, do turismo,

do gado e da cana para o petroleo

3.1.1 Breves consideracfes sobre a reestruturacdo produtiva da Regido Norte

Fluminense

A formacao econémica da regido Norte Fluminense é marcada por trés ciclos
de crescimento econémico: o primeiro ocorrido no século XIX (1880-1890), esse
periodo foi incentivado pela produgéo acgucareira, utilizava como base as usinas a
vapor em sua producao; o segundo, no seéculo XX (1920-1960), caracterizado pelos
investimentos que favoreceram para a consolidacdo do parque sucroalcooleiro; e o
terceiro, grande ciclo expansivo que inicia no final do século XX, responsavel pelos
expressivos investimentos da Industria petrolifera, na Bacia de Campos (SILVA;
CARVALHO, 2004).

A pecuéria predominou como atividade econdmica antes do primeiro ciclo
expansivo na regido Norte Fluminense. No século XVII, a partir da segunda metade,
a producdo de cana-de-agucar — favorecida pelas condi¢cfes climéticas, ao tipo de
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solo e impulsionada pelo aumento da demanda no mercado internacional - passou a
se destacar entre as principais atividades econdémicas da regido (TERRA, 2004).

Segundo Silva (2011), o lucro resultante da agroindustria agucareira foi de tal
relevancia que as producfes agropecuarias voltadas para a sobrevivéncia foram
desestimuladas e, durante o século XIX, os engenhos por tracdo animal foram sendo
paulatinamente substituidos pelos engenhos a vapor, de maior produtividade. Isso
levou a uma reducdo na producéo de gado e aumento na producgao da cana (SILVA,
2011). A pecuéria foi superada pela cultura da cana-de-agucar e esta se isolou como
a principal atividade econémica (TERRA, 2004). A partir da introducéo dos engenhos
a vapor, viu-se surgir os senhores de engenho (PARANHOS, 2006), donos de
grandes propriedades de terra, de fabricas de alta producdo e, inclusive, de
escravos (SILVA, 2011).

Conforme Silva e Carvalho (2004), alguns fatores de ordem politica e
econbmica foram decisivos para uma nova estrutura socioecondmica da regiao
Norte Fluminense. Com a desestruturacdo do sistema de producdo, os autores
destacam que como uma hipotese que explica sobre a reverséo do primeiro ciclo. As
bases que sustentavam a economia colonial foram rompidas com a abolicdo da
escravatura, levando a modificacdes na organizacao de producdo. Os autores ainda
ressaltam que o municipio de Campos dos Goytacazes era um dos principais
ndcleos consolidados de escravos do pais e a abolicdo levou a mudancas na forma
e na organizacgao da producao (SILVA; CARVALHO, 2004).

Com a crise do primeiro ciclo, surge uma nova fase com investimentos
voltados para a inovacdo e modernizacdo na industria da producéo de acucar com o
objetivo de tornar a Regido Norte Fluminense mais competitiva e estabelecer novas
relacdes de producéo regional (SILVA, 2011).

O segundo ciclo foi marcado por investimentos no processo de
industrializacdo da producdo de cana-de-acucar permitindo que novas relacdes de
producdo fossem estabelecidas (TERRA, 2004). A regido ja vinha recebendo
investimentos do Instituto do Aclcar e do Alcool (IAA), desde meados dos anos
1940. Entre 1963-1964, foi contemplada com recursos do IAA por meio do Plano de
Expansdo da Industria Acucareira Nacional e, em 1971, a partir do Programa
Nacional de Melhoramento da Cana-de-acucar e do Programa de Racionalizacéo da
Agroindustria Acucareira (IAA, 1972).

Na década de 70, o Programa Nacional de Alcool (Proalcool) trouxe maior
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dinamismo econdmico para a regido. O setor sucroalcooleiro e as atividades
elencadas a cadeia produtiva do acucar eram responsaveis por 70% da renda da
regido acarretando numa dependéncia dessa atividade (TERRA, 2004). Como
consequéncia deste Programa, a Regido Norte fluminense obteve o auge da
producdo de acucar e alcool pelos estimulos a industria sucroalcooleira (SILVA;
CARVALHO, 2004). Foi necessaria a introducdo de novas técnicas na fabricacédo de
acucar, além da entrada de altos capitais que possibilitaria 0 aperfeicoamento dos
engenhos primitivos em engenhos centrais e usinas, levando ao destaque no
cenario nacional (PARANHOS, 2006).

A década de 1980 foi particularmente dificil para a economia acucareira da
regido Norte Fluminense. Apesar dos investimentos do IAA realizados na industria
sucroalcooleira nos anos 1970, esta industria entra em colapso nos anos 1980. As
baixas taxas de crescimento do PIB nacional em meio a espiral inflacionaria* que se
identificou no pais impossibilitaram o crédito privado para novos investimentos
(SILVA; CARVALHO, 2004). Nesse contexto, o0s empresarios do setor
sucroalcooleiro ndo realizaram novos investimentos, 0 que resultou na perda de
competitividade do setor em relagcdo a industria sucroalcooleira paulista (SILVA,
2011).

Em conformidade com o que ocorria na economia do Estado na década de
1980, o municipio de Campos encontrava-se em uma situacdo de estagnacao
devido aos baixos niveis de produtividade da industria sucroalcooleira, que era a sua
principal atividade. O municipio sofria com o0s baixos investimentos (insuficientes
para garantir a modernizacdo tecnolégica e a competitividade da industria
sucroalcooleira) e possuia uma mao de obra pouco qualificada. Para Silva (2011), a
defasagem na tecnoldgica tornava o setor mais dependente dos incentivos do
governo. Rumos diferentes seguiu a industria paulista, que se modernizou e
avancou em termos de producdo e produtividade, e se apropriou de parcela
significativa do mercado regional (SILVA, 2011).

Silva e Carvalho (2004) destacam que entre 1980 e 1990 inuUmeras usinas de
cana-de-agucar foram fechadas, na regido Norte Fluminense, para se ter uma ideia,

Campos dos Goytacazes que chegou a ter 26 usinas ativas. O nivel de desemprego

4 A espiral inflacionaria € um fenbmeno econémico que provoca uma série de concatenacbes de
aumentos dos precos dos fatores produtivos, os indices de precos e salarios sdo afetados, gerando
entdo um espiral.
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aumentou e as relacfes trabalhistas ficaram ainda mais precarias. Ademais, 0s
segmentos que estavam elencados a cadeia produtiva do acUcar foram severamente
afetados (SILVA; CARVALHO, 2004).

Na década de 80, a cadeia produtiva da agroindustria sucroalcooleira em
Campos dos Goytacazes gerava 19.836 postos de trabalho em cada safra, ja no
cultivo de cana havia 11.820 trabalhadores empregados por safra (PESSANHA,
2004). No ano de 2003, o municipio contava com 3.940 trabalhadores que
cultivavam a cana, uma reducao de 7.880 postos de trabalho, se compararmos com
os dados da década de 1980.

A situacdo econdmica regional s6 nao ficou pior porque paralelamente ao
declinio da atividade sucroalcooleira foi descoberto petrdleo na Bacia de Campos,
dando inicio ao terceiro ciclo econdmico antes mesmo do colapso da economia
sucroalcooleira.

Souza e terra (2020) destacam que o terceiro grande ciclo econédmico dessa
regido ocorre a partir da década 1970, tendo como marco o inicio das atividades de
exploracdo comercial de petroleo. Este terceiro ciclo econdmico € de particular
interesse para essa dissertacdo, porque implicou em uma reestruturacdo produtiva
cujos impactos regionais — econdmicos, sociais, demograficos, culturais etc. — foram
muito significativos. Tendo em vista sua importancia, este terceiro ciclo econdmico
da regido em estudo sera tratado com mais detalhamento, na proxima secao. Mas,
antes de entrarmos na discussdo, apresentaremos as questdes econdmicas que

tiveram importancia no desenvolvimento da Regido dos Lagos.

3.1.2 Breves consideracdes sobre a reestruturacéo produtiva da Regido dos Lagos

O desenvolvimento das areas litoraneas da Regido dos Lagos se estrutura,
até os anos 1950, na producdo salineira e, no interior, a producdo de cana-de-
acucar, gado e outras culturas. Apos esse periodo, o turismo ganhou for¢a na regiédo
(TEIXEIRA, 2015).

A lagoa de Araruama no litoral fluminense foi uma fonte de muita importancia
no processo de extracao de sal e de conchas. A formacéo das salinas artificiais na
Regido dos Lagos e a producdo voltada ao mercado interno, no século XX,
possibilitaram que a regido ocupasse uma posi¢cado de destaque na producao de sal,

no cenario nacional (COSTA, 2018). As conchas, transformadas em calcario,
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compdem a matéria-prima responsavel pela fabricacdo de soda caustica, cal,
insumos fundamentais para fabricar vidros, materiais de limpeza, dentre outros
produtos (PEREIRA, 2010).

Essa regidao contava, em 1930, com 120 salineiras ao redor da Lagoa de
Araruama, entre 0os municipios de Sao Pedro da Aldeia, Cabo Frio e Araruama. Na
década de 1940, foi projetada, no ambito da politica nacional de industrializacédo, de
Getulio Vargas, a Companhia Nacional de Alcalis (CNA), que chegou a ser instalada
apenas na década de 1960 (PEREIRA, 2010). Pode-se dizer que esta industria ja
nasceu morta tendo em vista (i) sua baixa produtividade, em relacdo a industria
salineira do Nordeste; (ii) alto custo para retirada de conchas da lagoa de Araruama;
e (iii) alto custo de producdo, comparativamente as industrias quimicas norte-
americanas (PEREIRA, 2010).

Como dito anteriormente, a partir dos anos 1950 a regido também passou a
contar com o turismo como atividade econémica. Com a inauguracdo da ponte Rio-
Niterdi, em 1974, a Regido dos Lagos se tornou o segundo polo se atracao turistica
do estado, perdendo apenas para a cidade do Rio de Janeiro (TEIXEIRA, 2015).

3.1.3 Impactos da industria petrolifera nos municipios da BC/RJ

Nesta secdo, discutiremos alguns dos impactos da industria petrolifera nas
regides em que elas operam. Compreendemos que ocorrem muitos impactos de
naturezas diversas, mas destacaremos aqueles relacionados a producéo, renda e
riqueza, assim como as mudancas na dinamica demografica e no processo de

urbanizacao, por manterem estreita relagdo com a tematica central desta pesquisa.

3.1.4 Producao, Renda e Riqueza

Por intermédio da Lei 2004 de 3 de Outubro de 1953, que “dispde sobre a
Politica Nacional do Petréleo e define as atribuicbes do Conselho Nacional do
Petrdleo, institui a Sociedade Anbnima, e da outras providéncias”, o governo federal
instituiu a Petrobras, “uma sociedade por agdes” que tem como objeto “a pesquisa, a
lavra, a refinacdo, o comércio e o transporte do petroleo” - proveniente de poco ou
de xisto — e de seus derivados, bem como de quaisquer atividades correlatas ou
afins (BRASIL, 1953).
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As atividades da Petrobras na Bacia de Campos, regido que se estende de
Arraial do Cabo/RJ a Vitéria/ES, abrangendo uma area de aproximadamente 100m?
(ANP, 2017, p. 2), tiveram inicio no final dos anos 1950, quando a empresa comecgou
a realizar pesquisas para a identificacdo de campos petroliferos na plataforma
continental. Em 1970, iniciaram-se as atividades de perfuracdo as quais resultaram
na descoberta do primeiro campo petrolifero (Garoupa) em 1974, e de diversos
outros campos (Badejo, Enchova e Namorado) ainda durante os anos 1970 (ANP,
2017).

Em poucos anos, a regido, cuja economia era ancorada no setor
sucroalcooleiro, passou a se destacar internamente como a mais importante bacia
petrolifera do pais, lugar que ocupou até recentemente. Como se pode observar na
Tabela 3, em 2010, a producao petrolifera da Bacia de Campos correspondia a
85,5% da producdo nacional, mas ao longo dos anos a producdo petrolifera da
Bacia de Campos foi perdendo posicédo relativa e passando a corresponder a pouco
mais de 30% da producao nacional, em 2020. Isso ocorre por dois motivos: perda de
produtividade da Bacia de Campos, constituida por pocos de petrdleo considerados
maduros; e (ii) aumento da produtividade da Bacia de Santos, atualmente a maior

produtora de petréleo do pais.

Tabela 3 - Producao de Petrdleo Total e Producdo de Petrdleo da Bacia de Campos (mil barris)

Ano BC Brasil %

2010 641.041 749.951 85,5
2011 649.001 768.469 84,5
2012 615.236 754.407 81,6
2013 562.367 738.713 76,1
2014 584.629 822.929 71,0
2015 562.168 889.665 63,2
2016 524.220 918.732 57,1
2017 477.474 956.927 49,9
2018 415.035 944.116 44,0
2019 386.333 | 1.017.531 38,0
2020 328.010 | 1.076.020 30,5

Fonte: Elaboracéo propria, a partir dos dados da ANP (2023).

Em termos econdmicos, diversas empresas - comerciais, prestadoras de
servicos, industriais, empresas especializadas na venda de equipamentos elétricos,
de construgcao civil, eletronicos, dentre outras - estdo direta e/ou indiretamente

ligadas as atividades petroliferas, que demandam bens e servicos em diferentes
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fases do processo produtivo (SILVA; BRITTO, 2009). Isto significa que um mercado
de trabalho mais amplo, do que aquele restrito a industria petrolifera em si.

O impacto econdmico da producao petrolifera pode ser verificado através da
andlise da participacdo do PIB da Bacia de Campos no PIB total do Estado e do pais
(SILVA; BRITTO, 2009). Como se pode verificar na Tabela 4, o PIB da Bacia de
Campos, majoritariamente composto por producédo industrial, correspondia a 8,40%
do PIB do Estado do Rio de Janeiro e a 0,99% do PIB nacional, no ano 2000.
Observe, na Tabela 4, que a participacao relativa do PIB da Bacia de Campos no
PIB estadual e nacional aumentou continuamente, nos anos 2000, chegando a
18,98% da producao estadual e a 2,20% da producéo nacional, em 2010. Apesar do
aumento, em termos absolutos, do PIB da Bacia de Campos, este perdeu
importancia relativa no PIB estadual nacional, entre 2010 e 2015, mas ainda se

mantém como um importante componente.

Tabela 4 - Participacao do PIB dos Municipios da Bacia de Campos no PIB Estadual e Nacional (x
1000) (2000-2015)

Ano BC RJ Brasil %BC/RJ %BC/BR

2000 11.733.228 | 139.754.795 1.179.482.000 8,40 0,99
2005 35.767.043 | 247.017.528 2.147.239.292 14,48 1,67
2010 85.392.647 | 449.858.101 3.885.847.000 18,98 2,20
2015 88.506.208 | 659.138.952 5.995.787.000 13,43 1,48

Fonte: Elaboracao propria, a partir dos dados do IBGE (2022).

Ao analisarmos o PIB Setorial, verificamos que a producdo industrial é
responsavel por parcela significativa do PIB dos municipios produtores de petréleo
da Bacia de Campos/RJ (Tabela 5). A producdo relativa do setor secundario
relaciona-se, basicamente, as atividades de exploragcdo petrolifera que, apesar de
ocorrerem na plataforma continental, sdo contabilizadas como producédo industrial

dos municipios confrontantes aos pogos.

Tabela 5 - PIB Setorial dos Municipios produtores da Bacia de Campos

Setor Setor Setor
Ano Primario Secundario Terciario Total
2000 1,30 65,21 33,48 100
2005 0,50 77,74 21,76 100
2010 0,29 62,10 37,61 100
2015 0,48 50,29 49,22 100
2019 0,52 44,71 54,77 100

Fonte: Elaboracéo propria, a partir de dados do IBGE (2022).
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Note ainda, na Tabela 5 e no Grafico 7, a perda relativa de importancia do
setor secundario na composi¢cdo do PIB da BC/RJ, compensada pelo aumento
relativo da participacdo do setor terciario, que compreende atividades de comércio e
prestacao de servigos, inclusive do setor publico.

Graéfico 7 - PIB Setorial dos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos — (2000-2019)
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Fonte: Elaborac¢éo propria, a partir de dados do IBGE (2022).

O PIB per capita € um importante indicador de riqueza de um pais (melhor
indicador, comparativamente ao PIB total). Na Tabela 6, podemos observar o PIB
per capita dos municipios produtores da Bacia de Campos/RJ e, como se pode
notar, trata-se de uma regido “rica”, ja que 0s municipios, com excec¢édo de Arraial do
Cabo, apresentam PIB per capita superior a média estadual e nacional. O municipio
de S&o Joao da Barra apresentou o maior PIB per capita em relagdo aos outros

municipios nos anos de 2010 e 2015.

Tabela 6 - Produto Interno Bruto per capita dos Municipios produtores de petréleo da Bacia de
Campos

Municipio 2000 2005 2010 2015

Armacédo dos Buzios 15.351,95 40.132,39 66.523,02 72.868,10
Arraial do Cabo 6.571,39 10.054,22 14.271,74 27.327,53
Cabo Frio 8.846,56 28.184,41 48.975,47 50.568,22
Carapebus 19.506,51 29.255,59 44.443,16 35.508,24
Campos dos Goytacazes 13.547,18 37.294,05 81.757,87 69.372,09
Casimiro de Abreu 7.677,99 35.410,45 57.483,84 48.696,37
Macaé 13.819,64 30.246,33 64.578,34 83.191,95
Quissama 49.187,64 84.827,02 183.589,44 105.291,15
Rio das Ostras 36.192,57 60.430,76 83.135,75 66.153,77
Sao Jodo da Barra 8.310,22 21.699,81 184.577,39 210.335,14

Fonte: Elaboracéo propria, a partir de dados do IBGE (2022).
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Outro indicador econémico muito importante € a renda familiar per capita,
indicador bastante “sensivel a mudancas conjunturais do mercado de trabalho, na
medida em que os rendimentos do trabalho respondem por parcela majoritaria da
renda disponivel” (JANNUZZI, 2006, p. 97). Como se pode observar na Tabela 7, a
renda per capita de todos os municipios produtores de petroleo da Bacia de Campos
aumentou entre 1991 e 2000 e também entre 2000 e 2010. Entretanto, apesar de
serem municipios muito ricos (considerando os PIBs total e per capita anteriormente
mencionados), em muitos deles a renda per capita se apresentava, em 2010, inferior

a renda per capita estadual e nacional.

Tabela 7 - Renda per capita dos municipios produtores de petroleo, estadual e Brasileira

Territorialidades 1991 2000 2010
Armagcao dos Buzios (RJ) 444,7 762,32 851,39
Arraial do Cabo (RJ) 389,19 603,14 714,47
Cabo Frio (RJ) 410,62 630,38 815,75
Campos dos Goytacazes (RJ) 371,75 490,87 682,59
Carapebus (RJ) 241,62 402,08 620,35
Casimiro de Abreu (RJ) 356,91 566,64 768,45
Macaé (RJ) 561,15 786,54 1103,42
Quissama (RJ) 220,62 377,95 616,31
Rio das Ostras (RJ) 332,51 658,42 1051,19
S&o Jodo da Barra (RJ) 269,66 353,21 570,38
Rio de Janeiro 608,8 826,04 1039,3
Brasil 447,56 592,46 793,87

Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2022).

Se a renda per capita indica 0 quéo é rica — ou pobre — uma economia, por
outro lado ela n&o revela o padrao distributivo que ocorre em seu interior. Para
analisarmos a distribuicdo de renda nos municipios produtores de petroleo da Bacia
de Campos/RJ, utilizaremos o indice de Gini - considerado um dos mais importantes
indicadores da desigualdade social - referente aos anos 1991, 2000 e 2010.

Conforme a Tabela 8, o padrdo de distribuicdo de renda predominante nos
municipios produtores de petrdleo da Bacia de Campos/RJ € bastante
concentrador®, pois apresentam indices de Gini elevados, em todos os periodos em

questao, apesar de suas oscilagoes.

5 O indice de Gini varia entre 0 (distribuicdo perfeitamente igualitaria da renda) e 1 (distribuicdo
completamente desigual, com apenas um (ou poucos) individuo(s) concentrando 100% da renda). A
partir destes parametros, quanto maior o indice pior a distribuicdo de renda na sociedade.
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Tabela 8 - indice de Gini dos Municipios produtores de Petroleo da Bacia de Campos, do Estado do
Rio de Janeiro e do Brasil (1991-2010)

Territorialidades 1991 2000 2010
Armacao dos Buzios (RJ) 0,54 0,58 0,51
Arraial do Cabo (RJ) 0,49 0,50 0,47
Cabo Frio (RJ) 0,55 0,59 0,54
Campos dos Goytacazes (RJ) 0,62 0,56 0,55
Carapebus (RJ) 0,41 0,44 0,42
Casimiro de Abreu (RJ) 0,59 0,51 0,48
Macaé (RJ) 0,57 0,56 0,56
Quissama (RJ) 0,52 0,51 0,53
Rio das Ostras (RJ) 0,55 0,57 0,53
S&o Jodo da Barra (RJ) 0,51 0,50 0,48
Rio de Janeiro 0,61 0,60 0,59
Brasil 0,63 0,64 0,60

Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2022).

Dois outros indicadores adicionais serdo aqui utilizados para nos ajudar a
compreender melhor a desigualdade social, no contexto dos municipios produtores
de petroleo da Bacia de Campos: o percentual de populacédo pobre e o percentual de
populacao extremamente pobre residente em cada um deles.

No Gréfico 8, apresentamos o percentual da populacdo pobre (familias com
renda inferior a R$140,00, em 2010) dos municipios produtores de petréleo da Bacia
de Campos/RJ, do Estado do Rio de Janeiro e do pais. Como se pode observar no
Gréfico 8, na maioria dos municipios produtores de petréleo da BC/RJ o percentual
de populacdo pobre era significativamente superior ao percentual da populacéo
pobre do Estado, aproximando-se mais do percentual de populacdo pobre do pais.
Como se pode observar, entre 1991 e 2010 houve reducédo da populacdo pobre em
todos os municipios produtores de petréleo da BC/RJ, assim como no Estado do Rio
de Janeiro e do pais, como reflexo das politicas redistributivas implementadas
principalmente durante os dois primeiros governos Lula (2003 a 2010). Note, ainda,
ter ocorrido uma aproximagédo do percentual de populagdo pobre dos municipios

com a média estadual e nacional.
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Graéfico 8 - % da populacao pobre dos Municipios produtores de petréleo, estadual e brasileira
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Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2022).

No Gréafico 9, destacamos o percentual da populacdo extremamente pobre
(familias com renda per capita inferior a R$70,00, em 2010) dos municipios
produtores de petréleo da Bacia de Campos, do Estado do Rio de Janeiro e do pais.
Assim como no caso anterior, ha maioria dos municipios produtores de petréleo da
BC/RJ o percentual de populacdo extremamente pobre superava a média e
nacional, em 1991, e em muitos deles o percentual de populacdo extremamente
pobre se aproximava mais da média nacional. Reducéo consideravel do percentual
de populacdo muito pobre foi observada entre 1991 e 2010, devido, conforme j& dito,
as politicas redistributivas implementadas no pais, principalmente nos anos 2000.
Em 2010, todos os municipios produtores de petréleo da BC/RJ tiveram percentual
de populacdo extremamente pobre inferior ao percentual de populacdo
extremamente pobre do pais e mais préximo do percentual estadual.

Estes dois indicados — percentual de populacao pobre e extremamente pobre
- nos ajuda a compreender que mesmo sendo classificados como municipios ricos —
com PIBs per capita elevados e acima da média nacional — ha uma populacéo

pobre, que permanece pobre e, em alguns casos, miseravel.
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Graéfico 9 - % populacdo extremamente pobre dos municipios produtores de petréleo da Bacia de
Campos, estadual e brasileira
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Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2022).

Agora, entraremos em outro ponto importante da pesquisa, em que fala
justamente sobre as rendas petroliferas: Royalties “compensacdao financeira devida
a Unido pelas empresas produtoras de petroleo e gas natural no territorio brasileiro
como uma remuneracdo a sociedade pela exploracdo desses recursos néao
renovaveis” (ANP, 2020) e participagbes especiais “compensacdo financeira
extraordinaria devida pelos concessionarios de exploracdo e producédo de petréleo
ou gas natural, nos casos de grande volume de producdo ou de grande
rentabilidade” (Decreto 2705/1998).

Esses municipios se tornaram beneficiarios dos royalties do petroleo por meio
da Lei 2004/1953, onde os eles recebiam 1% dos Royalties e os Estados 4%. E
foram significativamente beneficiados com a promulgacédo da “Lei do Petrdleo” Lei
9.478 de 1997, que “dispbe sobre a politica energética nacional, as atividades
relativas ao monopolio do petrdleo, institui o Conselho Nacional de Politica
Energética e a Agéncia Nacional do Petréleo e da outras providéncias” (BRASIL,
1997). Segundo Terra (2004), a Lei 9.478 estabelece em 10% a aliquota basica dos
royalties, preservando os padrbes de distribuicdo dos royalties para a parcela de 5%
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tomados na Lei 7.990/89 e inserindo uma forma distinta na distribuicdo para a
parcela que estava acima de 5%, levando a ampliacdo da arrecadacdo dos
municipios que sé@o beneficiarios.

Podemos verificar na Tabela 9 o valor (medido a precos do ano corrente) que
cada municipio da Bacia de Campos recebeu de Royalties entre 2000 e 2020. Tendo

em vista as regras de rateio, Campos e Macaé sdo os que recebem 0s maiores

valores.

Tabela 9 - Royalties de petrdleo dos municipios produtores da Bacia de Campos (2000-2020)

Municipios 2000 2005 2010 2015 2020
Armacédo dos Buzios | 12.071.332,24 | 39.267.088,97 43.859.790,31 43.566.861,22 138.765.072,74
Arraial do Cabo 1.735.044,60 4.343.613,92 5.660.343,45 28.338.559,25 97.810.103,41
Cabo Frio 23.371.221,04 | 101.758.892,20 | 119.183.071,06 | 114.823.043,01 365.519.254,13
Carapebus 9.980.224,80 | 25.718.960,17 27.483.209,75 25.306.146,46 240.304.322,69
Campos 87.092.941,18 | 321.301.169,81 | 482.061.749,01 | 408.223.510,31 | 1.336.351.320,02
Casimiro de Abreu 11.547.893,15| 39.577.552,93 48.114.844,99 45.254.074,76 617.381.402,94
Macaé 67.461.252,65 | 264.821.319,92 | 356.017.093,59 | 348.671.477,28 | 1.096.903.330,95
Quissaméa 25.077.088,71| 53.104.182,53 72.561.841,14 49.183.035,57 587.772.997,58

Rio das Ostras

33.856.642,27

119.386.863,97

124.345.962,10

114.408.972,15

469.127.740,61

Sao Joao da Barra

12.263.029,70

38.065.549,55

98.323.180,62

92.997.891,09

417.628.624,24

Fonte: ANP (2000; 2020).

Outro beneficio introduzido pela Lei 9.478 sdo as participacdes especiais.

Com o “Decreto das Participacbes Governamentais”, as regras de distribuicdo dos
royalties ampliaram a arrecadacdo dos municipios da Bacia de Campos
transformando esses municipios como aqueles que possuem as maiores receitas
per capita do pais. Na Tabela 10, podemos observar a arrecadacdo dos municipios
da Bacia de Campos, visto que os municipios de Campos dos Goytacazes e Macaé

Sa0 0S que possuem as maiores arrecadagoes em 2010, 2015 e 2020.
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Tabela 10 - Royalties + Participacdo Especial dos municipios produtores da Bacia de Campos (2010-

2020)
Royalties + Participacdo Especial
Municipios 2010 2015 2020
Armacéao dos Blzios 54.407.243,23 45.730.517,76 139.397.282,57
Arraial do Cabo 5.753.645,80 28.338.559,25 98.173.504,60

Cabo Frio

189.746.154,52

130.558.512,56

370.460.027,46

Carapebus

29.290.356,20

25.709.576,23

240.304.322,69

Campos dos Goytacazes

1.015.162.031,40

620.282.063,66

1.344.325.194,48

Casimiro de Abreu

72.087.758,22

51.851.451,50

618.299.957,22

Macaé

410.458.822,72

360.344.889,53

1.097.216.606,88

Quissama

90.269.481,04

51.210.836,88

929.564.061,25

Rio das Ostras

237.654.260,67

140.090.305,16

471.177.632,02

Sao Joao da Barra

202.853.588,92

160.725.749,56

417.634.495,30

Fonte: ANP (2010; 2020).

Como se pode notar na Tabela 11, devido as alteracbes nas regras de
distribuicdo dos royalties, os municipios pertencentes a Bacia de Campos/RJ
apresentam receita per capita superior a média estadual e, inclusive, bem acima da
média do conjunto dos municipios brasileiros (SERRA; TERRA; PONTES, 2006).

A Receita per capita € um indicador de riqueza, de onde concluimos que

muitos dos municipios da BC/RJ estao entre os municipios mais ricos do pais.

Tabela 11 - Receita per capita dos Municipios produtores de Petréleo da Bacia de Campos (2005-
2015)

2005 2010 2015
Armagéo dos Buzios 8.375,52 8.766,87 7.354,06
Arraial do Cabo 2.099,32 4.004,82 5.792,22
Cabo Frio 4.274,72 4.764,50 4.375,78
Campos dos Goytacazes 4.696,67 6.982,11 5.378,47
Carapebus 9.363,77 9.025,68 7.102,79
Casimiro de Abreu 7.392,13 8.656,49 7.007,76
Macaé 8.253,72 11.417,13 11.672,51
Quissama 15.813,08 17.308,38 11.587,23
Rio das Ostras 10.910,15 8.134,13 5.863,27
Sao Joao da Barra 5.249,60 14.622,10 12.338,73
Estado RJ 2.476,93 3.566,38 3.863,02
Brasil 2.048,41 2.948,22 3.294,08

Fonte: Elaboracao propria, a partir de dados do IPEA (2005;2015).

As rendas petroliferas se tornaram ponto central da dindmica econdmica dos
municipios produtores de petrdleo da BC/RJ e constituem um dos mais importantes
componentes das receitas municipais. De modo geral, esses municipios sé&o

significativamente dependentes das rendas petroliferas, como se pode observar pela
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participacdo relativa das mesmas na composi¢cao das receitas totais dos respectivos

municipios (Tabela 12).

Tabela 12 - % rendas petroliferas sobre a receita total

Municipios 2010 2015
Armacéo dos Buzios 22,1 19,8
Arraial do Cabo 51 16,7
Cabo Frio 21,0 14,2
Campos dos Goytacazes 30,7 23,4
Carapebus 23,9 24,0
Casimiro de Abreu 23,1 18,2
Macaé 17,1 13,1
Quissama 25,3 19,3
Rio das Ostras 27,1 18,1
Séo Jodo da Barra 42,0 37,5

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do IPEA.

Para encerrarmos esta sec¢do, evidenciamos o Indice de Desenvolvimento
Humano dos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos/RJ. Esse
indicador € muito importante para a discussao, visto que o IDH-M é usado para
classificar o grau de desenvolvimento econémico e a qualidade de vida de uma
determinada populagdo. Como j& mencionado, as desigualdades socioecondmicas
estdo entre os principais determinantes dos 6bitos por causas externas, foco desta
pesquisa. Portanto, a andlise do IDH-M® desses municipios nos ajuda a
compreender melhor as condi¢cdes de vida e, portanto, os niveis e padrdes de
mortalidade (que seréo discutidos no capitulo 3 destas populacdes. Os critérios para

analise do IDH-M séao enfatizados na Figura 3.

Figura 3 - Faixas de Desenvolvimento Humano Municipal

0 04990500 0599|0600 0,699]0,700 0,799 0,800 !
{ 1\ 1\ JU )1\ J
MUITO BAIXO BAIXO MEDIO ALTO MUITO ALTO

6 O indice de Desenvolvimento Humano Municipal € um importante indicador, que nada mais é um
namero que varia entre 0 e 1. Quanto mais proximo de 1, maior sera o desenvolvimento humano do
municipio. O IDHM segue as mesmas dimensdes do IDH global — Saude, educacéo e renda. Mais de
200 indicadores socioecondmicos acompanham o IDHM e dao suporte a sua analise para
compreender os fendbmenos e as dinamicas que sao propicias ao desenvolvimento dos municipios e
esses indicadores ficam reunidos no Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil 2013 (PNUD; IPEA,;
FJP, 2013).
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Fonte: PNUD, IPEA e FJP (2013).

Por opcao didatico-metodolégica, vamos analisar separadamente cada um
dos componentes do IDH-M, a saber: o IDHM-Longevidade, o IDHM-Educacéo e o
IDHM-Renda. Os parédmetros para andlise dos resultados s8o exatamente 0s
mesmos expressos na Figura 3.

Na Tabela 13, temos o IDHM-Longevidade dos municipios produtores de
petréleo da Bacia de Campos e podemos observar que todos 0s municipios tiveram
resultados positivos, ocupando a faixa de desenvolvimento muito alta, isso sinaliza
que esses municipios estdo oferecendo garantias de um ambiente saudavel a sua
populacdo. O aumento desse indice sugere melhorias nas condicdes de vida desses
municipios, uma vez que estd associado com a queda da mortalidade,
principalmente da mortalidade infantil, e pode representar melhorias ao acesso aos
servicos de saude. No IDHM-Longevidade, uma vida longa e saudavel € medida

pela esperanca de vida ao nascer.

Tabela 13 - IDHM-Longevidade dos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos

1991 2000 2010
Armagéo dos Buzios (RJ) 0,652 0,736 0,824
Arraial do Cabo (RJ) 0,70 0,731 0,805
Cabo Frio (RJ) 0,70 0,764 0,836
Campos dos Goytacazes (RJ) 0,658 0,751 0,83
Carapebus (RJ) 0,663 0,724 0,805
Casimiro de Abreu (RJ) 0,702 0,743 0,811
Macaé (RJ) 0,663 0,751 0,828
Quissama (RJ) 0,663 0,724 0,821
Rio das Ostras (RJ) 0,702 0,751 0,854
S&o Jodo da Barra (RJ) 0,715 0,737 0,80

Elaboracgéo: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2020).

Com base na Tabela 14, todos 0s municipios produtores de petréleo da Bacia
de Campos tiveram aumento do IDHM-Educacédo, revelando que ocorreu uma
elevacdo do nivel de escolaridade destas populacdes, ao longo do tempo. O IDH-M
desses municipios encontravam-se, em 1991, na faixa de desenvolvimento “muito
baixo” e, em 2010, com excecao de Sao Jodo da Barra, todos os demais encontram-
se na faixa de desenvolvimento educacional médio. Apesar da melhora, é uma

escolaridade muito baixa, tendo em vista que S&o0 municipios ricos.
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Ressalta-se que o nivel de escolaridade de uma populacdo é, segundo a
literatura especifica, um dos determinantes do padrdo (nivel e estrutura) de
mortalidade de uma populacdo. Modesto et al. (2019) proferem que a violéncia
ocorre com mais frequéncia nas populagbes em condicbes menos favorecidas e a

parcela mais afetada séo as pessoas de baixa escolaridade.

Tabela 174 - IDHM-Educac¢éo dos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos

1991 2000 2010

Armacao dos Buzios (RJ) 0,277 0,41 0,624
Arraial do Cabo (RJ) 0,309 0,496 0,677
Cabo Frio (RJ) 0,309 0,431 0,64
Campos dos Goytacazes (RJ) 0,318 0,474 0,619
Carapebus (RJ) 0,192 0,426 0,644
Casimiro de Abreu (RJ) 0,277 0,467 0,642
Macaé (RJ) 0,337 0,531 0,681
Quissama (RJ) 0,189 0,394 0,610
Rio das Ostras (RJ) 0,21 0,447 0,689
S&o Jodo da Barra (RJ) 0,281 0,367 0,551

Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2020).

O IDHM-Renda é um indicador que reflete a renda mensal per capita de uma
determinada populacao ao qual é capaz de garantir um padrdo de vida possibilitando
O acesso a agua, alimento e moradia (DEBASTIANI et al., 2018). Quando os
municipios tém um aumento desse indice, indica a elevacdo da qualidade de vida da
populacdo, dado que reflete um padrdo distributivo mais igualitario. O aumento do
IDH-Renda entre 1991 e 2010 inseriu 0s municipios de Armacao dos Buzios, Arraial
do Cabo, Cabo Frio, Campos dos Goytacazes, Casimiro de Abreu, Macaé e Rio das
Ostras na categoria de alto desenvolvimento; Carapebus, Quissama e Séo Jodo da
Barra seguiram evidenciando, em 2010, baixo desenvolvimento em relacdo a esta

dimensao do IDH-M.
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Tabela 15 - IDHM-Renda dos municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos
1991 2000 2010

Armagcéo dos Buzios (RJ) 0,646 0,732 0,750
Arraial do Cabo (RJ) 0,624 0,695 0,722
Cabo Frio (RJ) 0,633 0,702 0,743
Campos dos Goytacazes (RJ) 0,617 0,662 0,715
Carapebus (RJ) 0,548 0,629 0,699
Casimiro de Abreu (RJ) 0,610 0,685 0,734
Macaé (RJ) 0,683 0,737 0,792
Quissama (RJ) 0,533 0,620 0,698
Rio das Ostras (RJ) 0,599 0,709 0,784
S&o Jodo da Barra (RJ) 0,565 0,609 0,686

Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010); Atlas do Desenvolvimento Humano (2020).

Na Tabela 16, enfatizamos os IDH-M dos municipios produtores de petréleo
da Bacia de Campos. Como ja dito, este indicador € composto pela combinacdo do
IDHM-Renda, IDH-Educag¢do e IDHM-Longevidade e indicam o nivel de
desenvolvimento humano de uma populacdo. Observe, na Tabela 16, que o indice
de desenvolvimento humano dos municipios estudados oscilava entre nivel muito
baixo e baixo. Como reflexo do aumento dos indices de renda, educacédo e
longevidade, o IDH-M destes municipios aumentou e, em 2010, e todos
apresentavam indice de desenvolvimento alto, com excec¢do de Sdo Joao da Barra
com IDH-M médio. Os dados mostram, ainda, que uma melhoria no padrdo
distributivo da renda e na escolaridade da populacdo pode levar a um aumento
significativo do IDH-M destes municipios e estes podem passar ao nivel mais alto de
desenvolvimento humano. Ressaltamos que melhorias no padrao distributivo e nos

niveis de escolaridade terdo reflexos positivos no IDH-Longevidade.
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Tabela 16 - indice de Desenvolvimento Humano dos municipios produtores de petréleo da Bacia de
Campos

1991 2000 2010
Armacao dos Buzios 0,489 0,604 0,728
Arraial do Cabo 0,513 0,632 0,733
Cabo Frio 0,515 0,614 0,735
Campos dos Goytacazes 0,505 0,618 0,716
Carapebus 0,412 0,579 0,713
Casimiro de Abreu 0,491 0,619 0,726
Macaé 0,534 0,665 0,764
Quissama 0,406 0,561 0,704
Rio das Ostras 0,445 0,62 0,773
Séo Jodo da Barra 0,484 0,548 0,671

Fonte: IBGE (1991; 2000; 2010).

Nesta secdo, discutimos sobre as questbes relativas a reestruturacao
produtiva dos municipios da Bacia de Campos e 0s impactos na renda e na riqueza
desses municipios, pois afeta diretamente os niveis de mortalidade de uma
populacdo. Sabemos que esses impactos da industria petrolifera ndo se ddo apenas
na esfera econbmica, eles acabam atingindo outras dimensdes, como a ambiental,

social e territorial.

3.1.5 Mudancas na Dinamica Demografica e no Processo de Urbanizacéo

Como ja dito, a exploracdo de petroleo e gas natural € fundamental para a
economia norte fluminense, e seu desenvolvimento na regido levou a uma nova
dindmica de geragdo de emprego e renda. Devido ao crescimento do setor
petrolifero, ocorreu aumento da demanda por mao de obra para suprir as
necessidades da industria petrolifera, suprida muitas vezes a partir dos movimentos
migratérios (que dizem respeito a mudancas de residéncia, em determinado periodo
de tempo) e também a partir dos movimentos pendulares (que dizem respeito ao
deslocamento da populacdo para as atividades da vida quotidiana) internos e
internacionais (SOUZA; TERRA, 2020).

Como resultado dos intensos movimentos migratérios para a regiao, muitos
municipios experimentaram crescimento meédio anual a ritmo acelerado, acima da
meédia estadual, como se pode notar na Tabela 17, na qual chama nossa atencéo o

ritmo de crescimento médio anual da populagdo de Rio das Ostras (11,24%). Além
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deste municipio, também se destacaram pelo acelerado crescimento populacional os
municipios de Armacao dos Buzios, Carapebus, Casimiro de Abreu e Macaé, area
gue, encontrava-se em processo incipiente de conurbacédo (SOUZA; TERRA, 2015).
Analisando o ritmo de crescimento populacional dos municipios produtores de
petréleo dos anos 1980 aos anos 2010, Souza e Frutuozo (2015), bem como Souza
e Terra (2020) concluiram gque esta regiao vem se destacando como a principal area
de expanséo urbana do estado do Rio de Janeiro, pelo menos desde os anos 1980.
Utilizando os dados censitarios de 2010 e as populagdes municipais
estimadas, disponibilizadas no IBGE-Cidades, estimamos as taxas de crescimento
para o periodo 2010-2020 e os resultados sugerem um arrefecimento no ritmo de
crescimento populacional de todos os municipios, nos ultimos anos, resultados a
serem confirmados (ou refutados) quando da divulgacdo dos dados censitarios de
2022, ainda em processo de coleta. Mas observe que muitos desses municipios
permanecem com taxas de crescimento superiores a média estadual e nacional,

para o mesmo periodo.

Tabela 17 - Taxa de crescimento populacional dos municipios produtores de petréleo da Bacia de
Campos — (2000-2010) e (2010-2020)

Populacéo Taxa de Crescimento
Municipio 2000 2010 2020 2000-2010 | 2010-2020
Armacao dos Buzios 18204 27560 34477 4,23 2,26
Arraial do Cabo 23877 27715 30593 1,50 0,99
Cabo Frio 126828 | 186227 230378 3,92 2,15
Carapebus 8666 13359 16586 4,42 2,19
Campos dos Goytacazes 407168 | 463731 511168 1,31 0,98
Casimiro de Abreu 22152 35347 45041 4,78 2,45
Macaé 132461 | 206728 261501 4,55 2,38
Quissama 13674 20242 25126 4,00 2,18
Rio das Ostras 36419 105676 155193 11,24 3,92
S&o Jodo da Barra 27682 32747 36423 1,69 1,07
Total 817131 | 1119332 | 1346486 3,20 1,86

Fonte: Elaboracéo propria, a partir de dados do IBGE.

Certamente, estas taxas de crescimento sofrem significativo impacto dos
movimentos migratorios, principalmente das migracdes internas (intraestadual e,
inclusive, interestadual). Na Tabela 18, sdo exibidos os indicadores de migracao

Interestadual, Intraestadual e Total estimados por Souza e Terra (2015).
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Como se pode notar na Tabela 18, todos os municipios produtores de
petrdleo da Bacia de Campos/RJ tiveram saldos migratérios interestaduais positivos,
0 que os torna receptores liquidos de imigrantes oriundos dos demais estados
brasileiros. Ao todo, estes municipios receberam, em conjunto, 31.730 imigrantes e
perderam 11.407 emigrantes para outros estados brasileiros, resultando em um
saldo migratério interestadual de 20.323 pessoas.

Em relacdo a migracao intraestadual, que inclui a migracdo entre os préprios
municipios produtores de petrdleo da Bacia de Campos/RJ, estes municipios
receberam em conjunto 123.888 imigrantes e perderam 74,241 emigrantes,
resultando em um saldo migratorio positivo de 49,647 pessoas. Observe que no
contexto das migra¢des intraestaduais Campos dos Goytacazes é o Unico municipio
gue apresenta saldo migratorio negativo, sugerindo a baixa capacidade de retencao
populacional deste municipio que perde populacado principalmente para Macaé, que
sedia a Petrobras.

Nas ultimas colunas da Tabela 18, encontram-se os indicadores da migracao
total (intraestadual + interestadual). Como se pode notar, no periodo de 2005-2010
0S movimentos migratérios envolvendo esses municipios foram significativos e,
dentre eles, os que apresentaram o maior ganho liquido foram: Rio das Ostras,
Cabo Frio e Macaé (SOUZA; TERRA, 2020).

Tabela 18 - Indicadores da Migracdo Interestadual, Intraestadual e Total, segundo o municipio
selecionado, 2005-2010

Municipios Migracéo Interestadual Migracédo Intraestadual Migracéo Total

selecionados | E SM | TLM [ E SM | TLM [ E SM | TLM
Armacdo de Blzios | 1.020 | 624 396 |1,44| 4.279 | 2,586 | 1.693 | 6,14 | 5.299 | 3.210 | 2.089 | 7,58
Arraial do Cabo 466 385 81 0,29 3.984 | 2.179 | 1.805 | 6,51 | 4.450 | 2.564 | 1.886 | 6,81
Cabo Frio 4.803 | 2436 | 2.367 |1,27| 30.301 |17.073|13.228| 7,10 | 35.104 |19.509 | 15.595 | 8,37
Carapebus 261 59 203 [1,52| 2.028 676 1.352 [10,12| 2.289 734 1.555 [11,64
Campos dos
Goytacazes 4.639 | 3.415 | 1.225 | 0,26 | 12.964 |19.863| -6.899 | -1,49 | 17.603 | 23.277 | -5.674 | -1,22
Casimiro de Abreu 965 148 817 [2,31| 6.630 | 2.351 | 4.278 |12,10| 7.595 | 2.500 | 5.095 | 14,42
Macaé 12.701 | 3.262 | 9.439 | 4,57 | 23.888 [18.095| 5.793 | 2,80 | 36.589 |21.357 | 15.232| 7,37
Quissama 259 0 259 [1,28| 2.009 927 |1.082 | 535 | 2.268 927 | 1.341 | 6,62
Rio das Ostras 6.062 | 1.041 | 5.021 [4,75| 34.657 | 9.072 |25.585|24,21| 40.719 |10.113 | 30.606 | 28,96
S&o Jodo da Barra 553 39 515 [1,57| 3.149 | 1.420 | 1.729 | 5,28 | 3.702 | 1.458 | 2.244 | 6,85
Total 31.730 ] 11.407 | 20.323 | 1,82 | 123.888 | 74.241 | 49.647 | 4,44 |155.618 | 85.648 | 69.970 | 6,25

Fonte: Souza e Terra (2015).

Associando os dados de migracdo com aqueles relativos as taxas de
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crescimento populacional, de fato as migracbes aceleraram o0 crescimento
populacional dos municipios, com excecdo de Campos dos Goytacazes. Souza e
Terra (2020) destacam que os municipios de Rio das Ostras, Casimiro de Abreu e
Carapebus foram as principais cidades que sentiram o “efeito acelerador” dos
movimentos migratorios - medido pela Taxa Liquida de Migracdo (TLM). Rio das
Ostras apresentou a maior TLM (28,96%), Casimiro de Abreu (14,42%) e Carapebus
(11,64%).

Importante ressaltar, ainda, que o crescimento populacional experimentado
pelos municipios € essencialmente urbano, levando ao aumento do grau de
urbanizacdo da populacdo, na maioria dos municipios estudados, no decénio 2000-
2010. Segundo Souza e Frutuozo (2018), apenas Arraial do Cabo, Cabo Frio,
Carapebus e Casimiro de Abreu apresentaram uma reducdo do grau de urbanizacéo
gue, ainda assim, permaneceu elevado. Sobre o crescimento acelerado da
populacdo urbana, Monié (2002) ressalta que quando esse processo se da sem
planejamento, ocupacdes podem ocorrer pela beira das estradas, em rios, canais e
lagos e pelos espagos periurbanos em geral. Essa observacao levantada pelo autor
€ importante, uma vez que apresentam relacédo direta com a mortalidade por causas
externas (desabamentos, enchentes, acidentes de transito etc.).

Como dito anteriormente, além dos movimentos migratorios, 0s movimentos
pendulares foram muito importantes para sanar a demanda por mao de obra
qualificada por parte da industria petrolifera. Estes, por ndo envolverem mudancas
de residéncia, ndo alteram o ritmo de crescimento das populacdes, mas afetam a
demanda por servi¢cos publicos, incluindo os servicos publicos de saude. De modo
geral, nos municipios receptores ha uma presséo sobre a oferta de servicos, sendo
sua intensidade determinada pelo volume do fluxo de entrada em relacdo a
capacidade de atendimento que possuem.

Na Tabela 19, apresentamos dados empiricos sobre 0s movimentos
pendulares interestaduais e intraestaduais (que incluem os movimentos pendulares
entre 0s proprios municipios), para os municipios produtores de petroleo da Bacia de
Campos/RJ. Como se pode notar, os fluxos pendulares interestaduais sdao em geral
pequenos, com excecdo daqueles com origem e destino em Cabo Frio, Campos dos
Goytacazes e Macaé. Em relacdo a esta questdo, chamamos a atencéo para o fato

de que os fluxos pendulares interestaduaisse tornam possiveis em funcao: (i) da
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modernizacdo dos meios de transporte; (ii) das especificidades dos contratos de

trabalho da industria petrolifera (com regimes de 14x14; 14x21 e 21x21).

Note na Tabela 19 que os fluxos intraestaduais sdao em geral volumosos.

Note, ainda, que apenas Armacao dos Buzios e Macaé apresentam saldo pendular

positivo. No primeiro a explicacdo se relaciona ao setor de turismo; no segundo,

indubitavelmente a industria petrolifera e parapetrolifera.

Tabela 19 - Municipios Selecionados - Indicadores de Mobilidade Pendular Interestadual,
Intraestadual e Total, segundo 0 municipio selecionado, 2010
o Pendularidade Pendularidade Pendularidade Total
Municipios Interestadual Intraestadual
Selecionados
Entradas | Saidas | Saldo | Entradas | Saidas | Saldo | Entradas | Saidas | Saldo
Armacédo de Blzios 128 0 128 6.995 513| 6.482 7.123 513| 6.610
Arraial do Cabo 2 29 -27 971| 2.197| -1.226 973| 2.226| -1.253
Cabo Frio 548 340 208| 13.364|14.201| -837| 13.913|14.541| -628
Carapebus 6 31 -25 275| 2.417| -2.142 281 | 2.448| -2.167
Campos dos
Goytacazes 1.994 818| 1.176 7.618(10.880| -3.262 9.613[11.698| -2.085
Casimiro de Abreu 20 71 -51 2.192| 4.703]| -2.511 2.212| 4.774| -2.562
Macaé 9.190 395| 8.795| 42.809| 1.759|41.050| 51.999| 2.154|49.845
Quissama 25 32 -7 645| 1.270| -625 670| 1.302| -632
Rio das Ostras 322 270 52 6.064 | 14.210| -8.146 6.386 | 14.480 | -8.094
Sédo Jodo da Barra 92 34 58 1.492| 1.580 -88 1.584| 1.614 -30
Total 12.329| 2.020]10.309| 82.425|53.730|28.695| 94.754|55.750 |39.004

Fonte: Souza e Terra (2015); IBGE (2010).

A partir dos dados de pendularidade, Souza, Passarelli-Aradjo e Terra
(2021) analisaram o processo de integracdo entre 0s municipios produtores de
petréleo da Bacia de Campos/RJ. Os autores destacam que esses municipios
possuem movimentos pendulares bastante intensos, 0 que revela tamanha
integracdo entre eles, além disso, pode-se considerar que esses movimentos Sdo
um indicativo muito relevante de integracéo e urbanizacéo. Eles reforcam que essa
integracdo estimula a necessidade de politicas que vao além daquelas de ordem
municipal. Uma das questdes apontadas é que a intensificacdo da pendularidade é
importante para abrir novas possibilidades para a gestao integrada, mas, com ela
acompanha alguns problemas relacionados ao desemprego, degradacdo ambiental,

caréncia de infra-estrutura, dentre outros (PASSARELLI-ARAUJO; SOUZA; TERRA,
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2021).

Neste capitulo, apresentamos uma breve discussdo sobre a formacéo
econdmica da Regido Norte Fluminense e Regido dos Lagos, além disso, também
apresentamos alguns indicadores e as mudancas socioeconémicas e demograficas

vivenciadas pelos municipios produtores de petroleo da BC.
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4 A MORTALIDADE NOS MUNICIPIOS PRODUTORES DE PETROLEO DA
BACIA DE CAMPOS

O terceiro capitulo tem como objetivo analisar a mortalidade geral, a
esperanca de vida e as taxas especificas de mortalidade por sexo e faixa etaria dos
arranjos populacionais. Também apresentaremos o impacto da mortalidade por
causas externas e 0 que esta ocasionando 6bitos dentre as causas externas que
mais prevalecem em cada arranjo, a partir desses resultados apresentaremos as

politicas publicas que podem ser adotadas para a redugéo desses 0Obitos.

4.1 Metodologia

Para a estimativa da esperanca de vida, precisamos basicamente de duas
informacdes: populacdo residente e o total de 6bitos, por sexo e faixa etaria, por
local de residéncia. Nesse trabalho, optamos por estudar a mortalidade nos
municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos/RJ a partir dos arranjos
populacionais, pois a estimativa da mortalidade para pequenas areas pode
apresentar erros significativos relacionados a ma declaracdo do Obito por sexo e
idade.

Em outras palavras, as estimativas salientadas fazem referéncia ao conjunto
de municipios dos respectivos arranjos’. Ao trabalharmos com arranjos
populacionais, como forma de contornar o problema do estudo da mortalidade para
pequenas areas, agregamos, em um mesmo arranjo, municipios muito distintos em
relacdo a todos estes fatores. Tendo em vista tais questoes, deve-se evitar transpor
os resultados para municipios isolados, justamente porque o padréo de mortalidade
dos municipios de maior porte tem maior influéncia sobre os resultados
apresentados.

Como se mencionou anteriormente, sao trés os arranjos populacionais

envolvidos na pesquisa:

7 Algumas adaptacdes na formacdo dos arranjos populacionais, descritas nos paragrafos seguintes,
foram feitas de modo a contemplar todos — e apenas — 0s municipios produtores de petréleo da Bacia
de Campos/RJ.
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Arranjo de Cabo Frio, que inclui os municipios de Arraial do Cabo, Armacao
dos Buzios e S&do Pedro da Aldeia, este ultimo néo incluso nesta pesquisa pelo fato
de néo ser considerado, pelos critérios definidos pela ANP, municipio produtor de
petroleo.

Arranjo de Macaé-Rio das Ostras, que abrange também os municipios de
Carapebus, Conceicdo de Macabu e Casimiro de Abreu. Neste caso, foi excluido do
estudo o municipio de Concei¢cdo de Macabu, também por ndo ser classificado como
municipio produtor e foi incluido o municipio de Quissama, o qual, apesar de nao
fazer parte, pelos critérios estabelecidos pelo IBGE (2015), de nenhum arranjo
populacional, € um municipio produtor de petrdleo da Bacia de Campos, cuja
dindmica demogréfica é fortemente influenciada por Macaé (SOUZA; TERRA, 2015).

Arranjo de Campos dos Goytacazes, que inclui também o municipio de Séo
Joéo da Barra.

Além de optarmos por trabalhar com os arranjos populacionais, optamos
também por trabalhar com a mortalidade média nos quinquénios 2010-2014 e 2015-
2019 e ndo com estimativas anuais. Nesse sentido, utilizamos as populagcdes
residentes no meio do periodo (julho de 2012 e de 2017, respectivamente) e a média
anual dos 6bitos (calculada pelo somatorio dos Obitos por faixa etaria em cada ano,
dividido por 5), nos respectivos quinquénios.

Os dados de populagdo foram obtidos junto ao Datasus?, ressaltando-se que
a fonte primaria desta informacé&o é o préprio IBGE. Com a ndo realizagdo do Censo
Demografico de 2020° n&do tivemos outra alternativa sendo a de recorrer as
populacdes estimadas pelo IBGE. Foram usadas, entdo, as populacdes estimadas
para julho de 2012 e 2017, como proxy das populacfes residentes em cada arranjo
populacional, no meio dos respectivos quinquénios.

Em relacdo & mortalidade, no Brasil ha duas importantes fontes de dados, a
saber: Registro Civil e Datasus. Para a tomada de decisdo acerca de qual fonte de
dados seria utilizada na pesquisa, coletamos as informacgdes sobre a mortalidade
anual por sexo e faixa etaria, em ambas as fontes, para cada ano do periodo 2010-
2019 e estimamos a mortalidade média, por sexo e faixa etaria, para 0os quinquénios

2010-2014 e 2015-2019 e comparamos com as informacdes obtidas no site do

8http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def.
9 Com as populacdes censitarias de 2010e 2020 estimariamos as populacdes de julho de 2012 e
2017, como proxy das populagdes do meio do periodo (meio dos respectivos quinquénios, no caso).
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Datasus. Uma vez que sao informacdes coletadas por diferentes metodologias, ha
diferenca do numero de 6bitos por sexo e faixa etaria, como se pode notar na Tabela
20.

Tabela 20 - Mortalidade Geral por arranjo populacional segundo Registro Civil e Datasus (2010-2014;
2015-2019)

Grupo Cabo Frio Campos dos Goytacazes Macaé-Rio das Ostras
etario 2010-2014 2015-2019 2010-2014 2015-2019 2010-2014 2015-2019
RC |[Datasus| RC |Datasus| RC |Datasus| RC |Datasus| RC |Datasus| RC |Datasus
<1 38 45 48 48 119 120 115 127 69 76 73 82
1 9 9 9 9 20 19 17 17 14 14 15 14
11 10 11 11 11 11 7 7
10 9 10 6 6 16 16 14 13 10 11 10 11
15 42 42 44 44 73 74 65 66 47 48 64 64
20 46 46 52 53 94 94 86 87 62 65 76 79
25 35 37 43 44 103 100 80 83 60 63 69 72
30 46 47 44 45 102 99 82 83 71 72 68 70
35 50 50 46 48 101 100 107 110 70 71 75 79
40 58 60 61 63 131 129 129 130 77 77 85 86
45 82 88 76 78 186 185 171 176 116 116 110 113
50 116 120 109 111 235 232 245 248 149 148 152 156
55 124 125 152 154 274 272 321 327 174 175 184 191
60 142 145 175 181 312 312 363 368 174 173 245 248
65 150 153 186 187 362 360 426 434 180 180 240 248
70 164 168 188 193 396 395 431 436 185 184 246 251
75+ 509 522 642 660 1481 1466 1664 1676 660 665 845 877
Total 1627 1674 1885 1928 4016 3986 4327 4392 2129 2150 2564 2647

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e Registro Civil

No caso do Arranjo de Cabo Frio, o Datasus apresenta 47 6bitos a mais do
gue o Registro Civil, considerando o quinquénio 2010-2014, e 43 tendo em vista 0
quinquénio 2015-2019. Em Campos, levando em conta o quinquénio 2010-2014, o
Registro Civil apresenta 30 6bitos a mais que o Datasus e, no quinquénio 2015-
2019, o Datasus apresentou 65 obitos a mais que o Registro Civil. Para o Arranjo de
Macaé-Rio das Ostras, as diferencas de 6bitos entre as duas bases € de 21 e 83,
respectivamente, ressaltando-se que, nesse caso, a base de dados do Datasus
apresenta mais oObitos que o Registro Civil. Evidencia-se que o total de ébitos é dado
pelo somatdrio dos Obitos por sexo e idade, estas pequenas diferencas aqui
apontadas se verificam, também, na tabela de ébitos por sexo e idade. De qualquer
maneira, como se pode observar, a diferenca de Obitos (em valores absolutos) de
uma base de dados para outra é pequena e, portanto, o impacto desta diferenca na

esperanca de vida € pequeno ou mesmo nulo.
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Além de destacar niveis extremamente proximos de mortalidade (total e por

sexo), as estruturas relativas de mortalidade, reveladas pelas duas bases de dados,

para cada um dos arranjos populacionais estudados, sé&o praticamente idénticas.

Observe, nos Gréficos 10, 11, 12, que as curvas de mortalidade, por idade, obtidas a

partir dos dados do Registro Civil e do Datasus, para os periodos 2010-2014 e 2015-

2019, estao praticamente sobrepostas.

Gréfico 10 — Arranjo populacional de Cabo Frio - Estrutura relativa da Mortalidade segundo Registro

Civil e Datasus (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e Registro Civil

Gréfico 11 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes - Estrutura relativa da Mortalidade
segundo Registro Civil e Datasus (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e Registro Civil
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Grafico 12 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras - Estrutura relativa da Mortalidade
segundo Registro Civil e Datasus (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e Registro Civil

Constatamos, porém, que as diferencas de nivel e estrutura de mortalidade,
por arranjos populacionais, em cada quinquénio, sdo pequenas. A partir deste
exercicio, optamos por trabalhar com informag6es do Datasus, uma vez que nesta
base de dados temos acesso as informacdes detalhadas sobre as causas de morte,
dado este ndo disponibilizado pelo Registro Civil dos periodos analisados neste
trabalho. Nossa escolha pode ser justificada também pela constatacdo de Queiroz e
Sawyer (2012, p. 27) de que “o padrao de mortalidade obtido pelo SIM-Datasus
apresenta boa qualidade, com excecéao para idades mais avangadas”.

De posse destas informacgdes — populacdo e 6bitos por sexo e faixa etaria,
para investigar o impacto da mortalidade por causas externas na esperanca de vida
dos municipios produtores de petr6leo da Bacia de Campos/RJ, estimou-se a
expectativa de vida masculina, feminina e de ambos 0s sexos, para 0s quinquénios
2010-2014 e 2015-2019 por meio da técnica da Tabela Abreviada de Sobrevivéncia.

A Tabela de Sobrevivéncia (Tabela 21) consiste em um abrangente
instrumento por meio do qual € possivel quantificar um conjunto de fungdes de
mortalidade, sendo a pendltima delas a esperanca de vida (CORREA; FREIRE;
GONZAGA; HAKKERT, 2021), ou seja, € um instrumento a partir do qual é possivel
medir o padrdo de sobrevivéncia de uma populacdo. Uma de suas principais
vantagens sobre outros métodos de mensuracdo da mortalidade é que a Tabela de
Sobrevivéncia nédo reflete os efeitos da distribuicdo etaria de uma populacéo real e
ndo exige a adocdo de uma populagdo padrdo para comparacdes dos niveis de
mortalidade em diferentes populacdes (SIEGEL; SWANSON, 2004).
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Finalmente, ndo foi utilizada nenhuma técnica — tdbuas modelo - para ajuste
de nivel e estrutura de mortalidade. Esta decisdo também foi tomada a luz das
pequenas diferencas entre o nivel e a estrutura de mortalidade revelados pelos
dados do Datasus e Registro Civil, somadas ao fato de que o Registro Civil do
Estado do Rio de Janeiro apresenta alto grau de cobertura. No primeiro momento,
estimamos a esperanca de vida, tendo em vista o total de débitos por sexo e faixa
etaria, independentemente das causas de morte.

Na primeira coluna da Tabela 21, temos a idade (limite inferior do grupo etéario
quinquenal) e, na segunda coluna, a amplitude ‘n’ de cada grupo etario (como a
amplitude do ultimo grupo etario é indeterminada, a mesma € usualmente
representada pela letra w). A terceira e quarta colunas dizem respeito a populagéo
residente e ao numero total de ébitos, por faixa etaria. Na quinta coluna, nMx, temos
as Taxas Especificas de Mortalidade (TEM) - que correspondem ao risco de um
individuo vir a falecer em cada faixa etaria - dadas pelo quociente entre os 6bitos
(numerador) e a populacdo, por faixa etaria, no denominador (Equacdo 1). Na
Tabela de Sobrevivéncia, as TEM correspondem a experiéncia concreta de
mortalidade das varias geracfes que compdem as populacdes estudadas e sao
préximas, mas ndo idénticas, as taxas especificas da populacdo estacionaria
correspondente (CORREA; FREIRE; GONZAGA; HAKKERT, 2021).

nlx
nMx = - (2)

A partir das taxas especificas de mortalidade sao estimadas as probabilidades
de um individuo vir a falecer entre as idades x e x+n anos, ou seja, em cada grupo
etario. Para o grupo aberto, a probabilidade de morte € igual a 1, dado que a
mortalidade € um evento demografico que acontecerd, inevitavelmente, a todas as

pessoas que chegaram com vida aquele intervalo etario.

nxnMx
10
ngx = - 2
q 1+nx(l-alznMz ' ( )

10 Nesta equacéo, ‘a’ representa os fatores de separacdo dos 6bitos. De modo geral, recomenda-se
um fator entre 0,10 e 0,35, para o primeiro ano de vida, a depender do nivel de mortalidade
observado (quanto maior a mortalidade infantil, maior o fator a ser usado) e 0,5 para as demais faixas
etarias, supondo-se que os 6bitos se distribuem uniformemente ao longo do tempo.
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A partir da submissdo de uma coorte hipétetica de 100.000 nascimentos (lo)
as probabilidades de morte estimamos o numero de Obitos em cada faixa etaria
(ndx).

dx= lxanx(B)

E, por diferenca, o nUmero de pessoas (da coorte hipotética ou da populacéo
estacionaria, caso seja ponderado que todos os anos nascem 100.000 pessoas)t

que chegam com vida a cada faixa etaria (coluna Ix)

lo=100.000 (raiz da tabela de sobrevivéncia)
1:=100.000-(lo x 1qo)
Ix = lx—l_ndx—l (4)

Na sequéncia, a partir do numero de sobreviventes a idade x, estimamos o
tempo vivido em conjunto pelas pessoas que chegaram com vida a idade X, entre as

idades x e x+n. Esta funcao € dada pela Equacao (5):

nlx = n(axIx + (1 —a)lx + 1(5)

Pelo somatério do tempo vivido em conjunto pela populacdo sobrevivente, em
cada grupo etéario, estimamos o tempo vivido em conjunto pelos sobreviventes da

idade x até o ultimo grupo etério (Equacéo 6)

Tx = ¥ nlLx(6)

Pelo quociente entre esta funcdo e a funcdo dos sobreviventes a cada faixa
etaria, obtemos a esperanca de em cada faixa etaria, sendo a esperanca de vida ao

nascer o resumo da mortalidade da populagéo, como um todo.

el —(7)

11 Ha duas perspectivas de interpretacao das tabelas de sobrevivéncia: coorte hipotética.
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Finalmente, a ultima funcdo da Tabela de Sobrevivéncia, a probabilidade de

sobrevivéncia a idade x, € dada por:
nlx+1l

Px = ?(8)
Tabela 21 - Funcdes da Tabela de Sobrevivéncia
Idade N nQx | nO | Mx nQx Ix dx nLx Tx e nPxx+n
X

0 1
1 4
5 5

5

5
. 5
75 + W 1

Fonte: Preston et al. (2001).

Como nosso interesse € estimar o impacto dos ébitos por causas externas na
expectativa de vida das populacfes estudadas, analisamos a distribuicdo dos ébitos
segundo a causa de morte, por sexo e idade, com o intuito de identificarmos:

(1) a participacédo relativa dos Obitos por causas externas no total de ébitos
da populacdo, em cada quinquénio, e analisarmos a sua importancia enquanto
causa de morte, bem como a tendéncia da participacao relativa destes no total de
Obitos das populacdes estudadas.

(2) averiguar a diferenca das causas de morte entre homens e mulheres, por
faixa etéaria, por arranjo populacional estudado;

(3) analisarmos dentre as causas externas, aquelas que mais provocaram a
mortalidade de homens e mulheres, no periodo estudado.

ApoOs essa andlise, serdo realizadas as estimativas das expectativas de vida
nos respectivos arranjos populacionais, em cada quinquénio estudado, utilizando as
tabuas associadas de decremento unico. A metodologia & similar a anterior, porém
foram subtraidos dos Obitos totais por sexo e faixa etaria, aqueles decorrentes das
causas externas e estimadas novas TEMs (hipotéticas).

A diferenca entre as esperancas de vida obtidas estimadas com o total de
Obitos e com a exclusé@o dos o6bitos por causas externas nos fornece o impacto da
mortalidade por causas externas, na expectativa de vida da populagdo. Ou seja,
indicam os ganhos em tempo médio de vida nestas populac¢des, caso as causas

externas sejam reduzidas a zero.
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4.2 A esperanca de vida nos municipios produtores de petroleo da BC/RJ

Para estimarmos a esperanca de vida das populagdes estudadas, utilizando a
técnica da tabela de sobrevivéncia, estimamos em primeiro lugar as taxas
especificas de mortalidade, por sexo e faixa etaria, para os periodos 2010-2014 e
2015-2019, tendo em vista todas as causas de morte (inclusive as causas externas).

No Gréfico 13, temos as TEM (para homens, mulheres e total) do Arranjo de
Cabo Frio, para os periodos 2010-2014 e 2015-2019. Em linhas gerais, como se
pode observar: (1) o risco de um homem vir a falecer € maior que o risco de
mortalidade entre mulheres, em qualquer faixa etaria; (2) o risco de um individuo
com menos de 1 ano vir a falecer é baixo, porém superior ao risco de morte de uma
crianca com 1 ano completo, no mesmo periodo — é 0 peso da mortalidade infantil
refletida na curva das TEM; (3) de 1 a 5 anos, o risco de uma pessoa vir a falecer
era bastante baixo, mas a partir dos 10 anos o risco de morte aumenta; (4) levando
em conta a curva masculina, o risco de morte aumenta significativamente entre
individuos de 10 a 20 anos. A partir dos 20 anos, no caso, apresenta-se em declinio,
porém o seu nivel € significativamente mais alto, em comparacdo com as TEM
femininas — é o peso da mortalidade por causas externas sobre a populacdo
masculina; (5) as TEM masculinas voltam a aumentar a partir da faixa etaria 65
anos; (6) as TEM femininas aumentam lentamente, tendo em vista a populacéo
feminina entre 10 e 70 anos. Entretanto, a partir dos 75 anos esse aumento se torna
mais acelerado.

Observe-se, ainda, que as curvas das TEM — masculinas, femininas e totais —
de 2010-2014 e 2015-2019 apresentam formatos (estruturas) bastante similares; as
diferencas sao principalmente de nivel: neste arranjo, o nivel de mortalidade
diminuiu entre 2010-2014 e 2015-2019, como se vera mais adiante por meio da

esperanca de vida ao nascer (medida resumo da mortalidade de uma populacao).
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Grafico 13 — Arranjo populacional de Cabo Frio — TEM Mortalidade masculinas, femininas e totais
(2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No Gréfico 14, temos as TEM (para homens, mulheres e total) do Arranjo de
Campos dos Goytacazes, para os periodos 2010-2014 e 2015-2019. Apesar das
curvas de TEM se apresentarem mais suavizadas, todas as observacdes feitas para

as curvas de TEM do arranjo de Cabo Frio também se aplicam neste caso.

Grafico 14 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — TEM Mortalidade masculina,
feminina e total (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No Gréfico 15, temos as TEM (para homens, mulheres e total) do Arranjo de
Macaé - Rio das Ostras, para os periodos 2010-2014 e 2015-2019. Vale frisar que
todas as observacoes realizadas a partir do grafico das TEM do arranjo de Cabo Frio
podem ser aplicadas, chamando atencédo o diferencial de nivel da curva de TEM
masculina, entre 2010-2014 e 2015-2019.
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Graéfico 15 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — TEM Mortalidade masculina, feminina e
total (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Observe, no Gréfico 16, que as TEM de 2015-2019 sao inferiores as TEM de

2010-2014, nos primeiros grupos etarios. No entanto, entre 10 e 29 anos as TEM

mortalidade de 2015-2019 sdo maiores do que aquelas verificadas no quinquénio

anterior; muito provavelmente isso se deve a mortalidade por causas externas.

Esses resultados impactam negativamente a esperanca de vida, como pode ser

visto em seguida.

Gréfico 16 - TEM mortalidade arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras (2010-2014; 20150-

2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Como dito na sec¢ao anterior, as TEM representam as experiéncias reais da

populacdo e sdo utilizadas para o calculo das probabilidades de morte, ou seja, a

primeira funcdo da tabela de sobrevivéncia.
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Aplicando a metodologia da tabela de sobrevivéncia, descrita na secao
anterior, estimamos as esperancas de vida para as populacdes estudadas, para os
arranjos selecionados, para os quinquénios 2010-2014 e 2015-2019.

Como se pode observar, na Tabela 22'?, que no arranjo de Cabo Frio, a
esperanca de vida feminina € maior que a masculina, em todas as faixas etarias
(duas ultimas colunas da Tabela) e os diferenciais sdo enormes e que houve
aumentou da esperanca de vida tanto para homens, quanto para mulheres, de todas
as faixas etérias, entre 2010-2014 e 2015-2019. A esperanga de vida ao nascer —
medida resumo da mortalidade — aumentou de 70,4 para 72,2 anos para homens e
de 79,5 para 80,7 anos para as mulheres, entre o primeiro e sequndo quinquénios
da década de 2010. Observe que os ganhos em termos de esperanca de vida ao
nascer foram de 1,8 anos para homens e 1,2 anos para mulheres — ganhos
relativamente altos — em apenas uma década. Observe, ainda, que os ganhos foram
maiores entre homens do primeiro até o décimo quarto grupo etario (0 a 64 anos) e
maiores entre as mulheres, a partir do décimo quinto grupo etario (65 anos ou mais),
confirmando o processo de feminizacdo da estrutura etéria nas idades mais

avancadas, no processo de envelhecimento populacional. Importante considerar que

(...) dada a tendéncia de aumento da vida média, elevam-se também os
custos relacionados a manutengdo da salde dos idosos, tendo em conta o
novo perfil das doencas, como é o caso daquelas relacionadas aos
aparelhos circulatério e respiratério e as neoplasias (SIMOES, 2002, p. 19).

12 As Tabelas de sobrevivéncia encontram-se no Apéndice 1.
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Tabela 22 — Arranjo populacional de Cabo Frio — Esperanca de Vida por sexo e grupo etario (2010-
2014; 2015-2019)

2010-2014 2015-2019 Variacdo (Mulher - Homem)
Idade 2010- 2015-
H M T H M T H M T 2014 2019
0 70,4 | 795 | 748 | 72,2 | 80,7 | 764 | 18 12 1,6 9,1 8,4
1 70,3 | 7944 | 74,7 | 72,1 | 80,6 | 76,3 | 1,8 1,2 1,6 9,1 8,5
5 66,5 | 755 | 709 | 68,2 | 768 | 725 | 1,7 1,3 1,6 9,0 8,5
10 | 616 | 706 | 66,0 | 633 | 719 | 675 | 1,7 1,2 15 9,0 8,5
15 | 56,8 | 65,7 | 61,1 | 585 | 66,9 | 626 | 1,6 12 15 8,9 8,5
20 | 52,7 | 60,9 | 56,7 | 545 | 62,1 | 58,3 | 1,7 1,2 15 8,2 7,6
25 | 48,7 | 56,1 | 52,3 | 50,5 | 57,3 | 539 | 1,8 1,2 1,6 7,4 6,8
30 | 444 | 513 | 478 | 46,4 | 525 | 494 | 2,0 1,2 1,6 6,9 6,1
35 | 40,2 | 46,5 | 433 | 42,1 | 47,7 | 449 | 19 1,2 1,6 6,4 5,7
40 | 359 | 419 | 389 | 376 | 431 | 404 | 1,7 1,2 1,6 6,0 55
45 | 31,7 | 373 | 345 | 334 | 386 | 36,0 | 1,7 1,3 1,6 5,6 53
50 | 27,7 {329 | 303 | 29,2 | 341|317 | 16 1,2 15 53 4,9
55 | 239 | 28,7 | 26,3 | 25,2 | 29,8 | 276 | 13 1,2 1,3 4,8 4,6
60 | 20,3 | 245 | 22,4 | 216 | 25,7 | 23,7 | 1,3 1,2 1,3 4,2 4,1
65 | 172 | 205 | 189 | 183 | 219 | 20,2 | 1,1 1,4 1,3 34 3,6
70 | 143 | 170 | 15,7 | 155 | 183 | 170 | 1,2 1,3 1,3 2,7 2,8
75+ ] 120 | 13,8 | 13,0 | 130 | 151 | 141 | 10 1,3 1,2 1,9 2,1

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No caso do Arranjo de Campos dos Goytacazes (Tabela 23), também
observamos um aumento da esperanca de vida, entre homens e mulheres, em todas
as faixas etarias entre 2010-2014 e 2015-2019. Nesse arranjo, a esperanca de vida
ao nascer masculina aumentou de 68.9 para 69,8 anos; jA a esperanca de vida
feminina de 77,3 para 77,8 anos.

Note-se que ndo apenas a esperanca de vida da populacédo residente nos
municipios do arranjo de Campos dos Goytacazes € significativamente menor
comparativamente aos resultados estimados para Cabo Frio, como os ganhos
auferidos ao longo do periodo estudado também foram menores. Note-se, ainda,
que os ganhos em termos de esperanca de vida femininos ultrapassaram o0s
masculinos bem mais cedo: a partir do nono grupo etario (35 a 39 anos). Importante
ressaltar, ainda, que é muito alta a expectativa de vida nos municipios do arranjo de

Campos dos Goytacazes.
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Tabela 23 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Esperanca de Vida por sexo e grupo
etario (2010-2014; 2015-2019)

2010-2014 2015-2019 Variacédo (Mulher - Homem)

Idade 2010- | 2015-
H M T H M T H M T 2014 2019

689 | 77,3 | 73,1 1698 | 778 | 73,8 | 0,9 0,5 0,7 8,4 8,0

69,2 | 774 | 733 1700 | 781 | 740 | 0,8 0,7 0,7 8,2 8,1

65,4 | 736 | 69,5 | 66,1 | 743 | 70,2 | 0,8 0,7 0,7 8,2 8,1

10 | 60,4 | 68,7 | 64,6 | 61,2 | 69,3 | 65,3 | 0,8 0,6 0,7 8,3 8,1
15 55,6 | 63,8 | 59,7 | 564 | 644 | 604 | 0,8 0,6 0,7 8,2 8,1
20 51,3 |1 59,0 | 55,2 | 52,1 | 59,6 | 55,8 | 0,8 0,6 0,7 7,7 7,5
25 47,2 | 54,2 | 50,8 | 479 | 548 | 514 | 0,7 0,6 0,6 7,0 6,9
30 | 43,1 | 494 | 46,3 | 43,7 | 50,0 | 46,9 | 0,6 0,6 0,6 6,4 6,3
35 38,8 | 44,7 | 41,8 | 39,2 | 452 | 423 | 04 0,5 0,5 5,9 6,0
40 | 34,6 | 400 | 37,4 | 349 | 406 | 37,8 | 04 0,6 0,4 5,5 57
45 30,4 | 355|330 30,7 | 36,1 | 33,5 | 0,3 0,6 0,4 5,1 54
50 26,4 | 31,1 | 289 | 26,7 | 31,7 | 29,3 | 0,2 0,6 0,4 4,7 51
55 22,6 | 269 | 249 | 228 | 27,5 | 253 | 0,2 0,6 0,4 4,3 4,7
60 | 190 | 22,9 | 21,1 | 19,3 | 235|215 | 0,3 0,7 0,5 3,9 4.2
65 | 158 | 19,1 | 175 | 16,0 | 19,7 | 18,0 | 0,3 0,6 0,5 3,3 3,7
70 13,0 | 15,7 | 144 | 13,2 | 16,4 | 149 0,2 0,8 0,5 2,7 3,2
75+ | 104 | 12,7 | 11,7 | 10,6 | 135 | 12,2 | 0,2 0,8 0,5 2,2 2,9

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Diferentemente do observado para os arranjo de Cabo Frio e Campos dos
Goytacazes, os resultados estimados para o arranjo de Macaé-Rio das Ostras
indicam uma reducédo da esperanca de vida — portanto, um aumento do nivel de
mortalidade — entre 2010-2014 e 2015-2019. Note, na Tabela 24, que a esperanca
de vida ao nascer masculina reduziu-se de 72,2 para 72,0 anos e que a feminina se
reduziu de 79,7 para 79,2 anos, neste interregno. Observe, ainda, que as perdas em
termos de esperanca de vida sdo verificadas entre homens e mulheres, de todas as
faixas etarias. Como resultados semelhantes — ndo em valores absolutos, mas em
comportamento do indicador - foram verificados também na Tabela de
Sobrevivéncia calculada com informacdes obtidas junto ao Registro Civil®?,
descartamos a hipétese de que o Datasus dos municipios do arranjo de Macaé-Rio
das Ostras apresente qualidade inferior ao dos municipios dos arranjo de Cabo Frio
e Campos. Pelo contrario, estamos admitindo, implicitamente, que a qualidade dos

13 Como o comportamento da esperanca de vida contrariou nossas expectativas (esperavamos, como
nos demais casos, um aumento desse indicador demogréfico, ao longo do tempo) refizemos o célculo
com os 6bitos obtidos junto ao Registro Civil.
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dados desta base € a mesma para todos 0s municipios estudados. Sendo assim, 0s
resultados refletem diferencas na qualidade de vida e, muito possivelmente, o
impacto das causas externas (hipotese esta a ser testada e melhor discutida, a partir
da tabela de sobrevivéncia com o decremento dos Obitos por causas externas).

Tabela 24 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — Esperanca de Vida por sexo e grupo
etario (2010-2014; 2015-2019)

2010-2014 2015-2019 Variacdo (Mulher - Homem)

Idade 2010- 2015-
H M T H M T H M T 2014 2019
72,2 | 79,7 | 759 | 720|792 | 755 | 02 | -05 | -04 7,5 7,2
72,2 1794 | 758 | 718 | 790|753 | -04 | -04 | -04 7,3 7,3
68,3 | 756 | 719 | 679|752 |715| -04 | -04 | -04 7,3 7,3
10 | 635 | 70,7 | 67,0 | 630 | 703 | 665| -05 | -05 | -0,5 7,2 7,3
15 | 58,6 | 658 | 62,1 | 58,1 653|616 | -05]|-05 ]| -05 7,2 7,2
20 | 543|610 |576 |539|605]|572|-03]-05]|-04 6,7 6,6
25 | 501 |56,1|531|498|557|527|-03]-05]|-04 6,1 5,8
30 | 456 | 51,3 |485 |455 508|482 | -01 ]| -06 | -0,3 57 53
35 | 412 | 46,6 | 439 | 410 | 46,0 | 435 | 02 | -0,6 | -04 54 50
40 | 368|419 393 |365/413[389|-03]-06|-04 51 4,8
45 | 324|372 348|320 36,7344 | -04|-06|-05 4,8 4,6
50 | 282 328|305 |277|322|300]|-05]|-07]-06 4,6 4,4
55 | 243|285 |264 | 237|278 |258]| -06|-0,7 | -0,7 4,2 4,2
60 | 20,7 | 24,4 | 226|198 | 236|218 -09]|-08|-09 3,7 3,7
65 | 173|205 |190 | 16,4 | 198|182 | -09 | -0,7 | -0,8 3.2 3.4
70 | 144 1170|158 |133 /163|149 | -11 ] -0,7 | -0,9 2,6 3,0
75+ 118138 129|109 | 131|121 | -09 | -06 | -0,8 19 2,2

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Para o Brasil, a esperanca de vida em 2014 foi estimada em 75,14 anos e
para 2019 em 76,50anos. Em relagcdo ao Estado do Rio de Janeiro esses valores
foram de 74,57 para 2014 e 77,03 para 2019. O arranjo de Campos e Cabo Frio no
primeiro periodo apresentaram uma esperancga de vida menor que a do estado e do
pais, diferentemente do arranjo Macaé-Rio das Ostras em que a expectativa de vida
supera o estado e o pais. J& no segundo periodo, todos 0s arranjos apresentaram
uma expectativa de vida inferior a do estado e do pais. Tratando-se do publico
feminino, curiosamente, o arranjo de Cabo Frio apresenta-se superior ao do Estado

do Rio de Janeiro e do Brasil.
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4.3 A mortalidade por causas externas nos municipios produtores de petroleo
da BC/RJ

Conforme ja mencionado nesta pesquisa, a mortalidade por causas externas
vem se destacando como uma das principais causas de morte, no Brasil, pelo
menos a partir de 1980.

Observe, na Tabela 25 que, no arranjo de Cabo Frio, as doencas
infectocontagiosas e parasitarias eram responsaveis por menos de 5% dos 0bitos,
nos quinquénios 2010-2014 e 2015-2019. A principal causa de morte, neste arranjo,
nos quinquénios 2010-2014 e 2015-2019 eram as doencas do aparelho circulatorio
(27,7% e 24,4%, respectivamente), seguidas pelas neoplasias, causas externas e
doencas do aparelho respiratério.

Considerando a mortalidade por causas externas, de nosso particular
interesse, para o arranjo de Cabo Frio estimou-se uma média anual de 248 0Obitos
por causas externas, para o quinquénio 2010-2014, e uma média anual de 239
Obitos, para o quinquénio 20165-2019. Esses valores representam 14,8% do total de
Obitos nos municipios do arranjo, no quinquénio 2010-2014, e 12,4% do total de

Obitos, no quinquénio 2015-2019, respectivamente.

Tabela 25 — Arranjo populacional de Cabo Frio — Obitos segundo a causa de morte (2010-
2014; 2015-2019)

Capitulo CID-10 2010-2014 % 2015-2019 %
I.  Algumas doencas infecciosas e

parasitarias 76 4,6 90 4,7
Il. Neoplasias (tumores) 251 15,0 307 15,9
Ill. Doencgas sangue 0rgaos

hematopoéticos e transtornos

imunitérios 11 0,6 12 0,6
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e

metabdlicas 101 6,0 114 59
V. Transtornos mentais e

comportamentais 9 0,5 11 0,6
VI. Doencas do sistema nervoso 27 1,6 44 2,3
VIl. Doencas do olho e anexos 0 0,0 0 0,0
VIIl. Doencas do ouvido e da apdfise

mastoide 0 0,0 0 0,0
IX. Doencas do aparelho circulatério 463 27,7 471 24,4
X. Doencas do aparelho respiratério 180 10,8 218 11,3
XIl. Doencas do aparelho digestivo 73 4,3 76 3,9
XIll. Doencas da pele e do tecido

subcuténeo 5 0,3 6 0,3
XIlll. Doencas sistema osteomuscular e

do tecido conjuntivo 3 0,2 5 0,3
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XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 53 3,2 89 4,6
XV. Gravidez parto e puerpério 2 0,1 2 0,1
XVI. Algumas afeccdes originadas no

periodo perinatal 26 15 26 1,3
XVII. Malformagédo congénita

deformidades e anomalias

cromossbmicas 12 0,7 13 0,7
XVIII. Sintomas, sinais e achados

anormais de exames clinicos e

laboratérios 133 7,9 204 10,6
XX. Causas externas de morbidade e

mortalidade 248 14,8 239 12,4
Total 1674 100,0 1928 100,0

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Tendo em vista o arranjo de Campos dos Goytacazes, observe (Tabela 26)

que as doencas do aparelho circulatério também aparecem como a principal causa

de morte nos quinquénios 2010-2014 e 2015-2019, seguida pelas neoplasias. Neste

arranjo, as causas externas aparecem como terceira mais importante causa de

morte, no quinquénio 2010-2014: 13,5% do total de dbitos. No quinquénio 2015-

2019, as causas externas (11,4%) foram a quarta mais importante causa de morte e

a mortalidade por doencas respiratorias ocupou a terceira posi¢cao neste ranking. Em

termos relativos, a mortalidade por causas externas apresentou-se menor no Arranjo

populacional de Campos dos Goytacazes, comparativamente a Cabo Frio, mas

ainda assim se apresenta bastante alta, principalmente se ponderamos que s&o

Obitos evitaveis.

Tabela 26 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Obitos segundo a causa de morte

(2010-2014; 2015-2019)

Capitulo CID-10 2010-2014 % 2015-2019 %
I.  Algumas doencas infecciosas e

parasitarias 167 4,2 217 49
Il. Neoplasias (tumores) 551 13,8 651 14,8
Ill. Doengas sangue 6rgaos

hematopoéticos e transtornos imunitarios 22 0,6 24 0,6
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e

metabdlicas 225 5,6 246 5,6
V. Transtornos mentais e

comportamentais 25 0,6 33 0,8
VI. Doencas do sistema nervoso 86 2,1 105 2,4
VIl. Doencas do olho e anexos 0 0,0 0 0,0
VIII. Doencas do ouvido e da apdfise

mastoide 0 0,0 1 0,0
IX. Doencas do aparelho circulatério 1053 26,4 1023 23,3
X. Doencas do aparelho respiratério 499 12,5 586 13,3
Xl. Doencas do aparelho digestivo 148 3,7 160 3,6
XIll. Doencas da pele e do tecido 19 0,5 33 0,8




78

subcutaneo

XIll. Doencas sistema osteomuscular e

tecido conjuntivo 12 0,3 16 0,4
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 127 3,2 192 4.4
XV. Gravidez parto e puerpério 9 0,2 5 0,1
XVI. Algumas afeccdes originadas no

periodo perinatal 71 1,8 77 1,8
XVII. Malformacéo congénitas e

deformides e anomalias cromossdmicas 27 0,7 30 0,7

XVIII. Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e

laboratério 405 10,2 493 11,2
XX. Causas externas de morbidade e

mortalidade 539 13,5 500 11,4
Total 3986 100 4392 100,0

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No arranjo de Macaé, como nos demais, a mortalidade por doencas do
aparelho circulatério apresenta-se como a principal causa de morte, em ambos 0s
quinquénios. Entretanto, diferentemente das experiéncias anteriormente relatadas,
as causas externas responderam por 16,6% dos Obitos quinquénio 2010-2014 e,
portanto, tiveram destaque como a segunda mais importante causa de morte nos
municipios daquele arranjo, naquele periodo. Observe, na Tabela 27, que a
mortalidade por causas externas, apesar de ter experimentado um aumento em
valores absolutos, foi responsavel por 14,6% dos ébitos do arranjo Macaé-Rio das
Ostras. No quinquénio 2015-2019, a segunda posi¢cdo neste ranking passou a ser

ocupada pelas neoplasias.

Tabela 27 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — Obitos segundo a causa de
morte (2010-2014; 2015-2019)

Capitulo CID-10 2010-2014 % 2015-2019 %

I.  Algumas doencas infecciosas e

parasitarias 105 4,9 139 53
Il. Neoplasias (tumores) 330 15,3 433 16,3

Ill. Doengas sangue 6rgaos
hematopoéticas e transtornos

imunitarios 14 0,7 18 0,7
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e

metabdlicas 134 6,2 158 6,0
V. Transtornos mentais e

comportamentais 14 0,6 15 0,6
VI. Doencas do sistema nervoso 46 2,1 69 2,6
VIl. Doencas do olho e anexos 0 0,0 0 0,0
VIII. Doencas do ouvido e da apdfise

mastoide 0 0,0 0 0,0
IX. Doencas do aparelho circulatério 585 27,2 724 27,3
X. Doencas do aparelho respiratorio 227 10,6 271 10,2

XI. Doencas do aparelho digestivo 89 4,2 109 4,1
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XIl. Doencas da pele e do tecido

subcutaneo 10 0,5 17 0,6
XIll. Doengas sistema osteomuscular

e tecido conjuntivo 7 0,3 10 0,4
XIV. Doengas do aparelho

geniturinario 65 3,0 123 4,6
XV. Gravidez parto e puerpério 5 0,2 6 0,2
XVI. Algumas afeccdes originadas no

periodo perinatal 46 2,1 46 1,7

XVII. Malformacédo congénitas
deformidades e anomalias
cromossoémicas 20 0,9 24 0,9

XVIII. Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e

laboratérios 96 4,5 100 3,8
XX. Causas externas de morbidade e

mortalidade 357 16,6 387 14,6
Total 2150 100,0 2647 100,0

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Ao analisarmos as Tabelas 25, 26, 27, naturalmente nos questionamos sobre
quais sao, dentre as causas externas, as maiores responsaveis pela mortalidade das
populacdes estudadas. Para respondermos a questdo, ponderamos apenas 0S
Obitos por causas externas em suas diferentes modalidades. Os resultados
encontram-se consolidados nos Gréficos 18, 20 e 22, referentes aos arranjos
populacionais de Cabo Frio, Campos e Macaé-Rio das Ostras, respectivamente.

Em Cabo Frio, 209 homens e 39 mulheres faleceram por causas externas, no
quinquénio 2010-2014. Como dito anteriormente, nesse municipio os Obitos por
causas externas apresentaram uma leve queda entre 2010-2014 e 2015-2019 sendo
que, no ultimo quingquénio identificamos, no Datasus, 201 6bitos masculinos e 38
Obitos femininos por causas externas (lembrando que se trata de uma média anual).
Com a apresentacgao destes dados, queremos chamar a atencéo para o fato de que,
nesse municipio, as causas externas atingem muito mais a populacdo masculina
gue a feminina.

Além de ser seletiva por sexo, a mortalidade por causas € também seletiva
por idade, concentrando-se entre jovens adultos. Observe no Grafico 17 que, no
quinquénio 2010-2014, 64,6% dos Obitos masculinos por causas externas
concentraram-se entre homens de 15 a 39 anos; em 2015-2019 esse percentual foi
de 65,9%. Segundo Simdes (1997 apud SIMOES, 2002, p. 11),

[....] ao incidir de forma prioritaria sobre as idades jovens-adultas (15 a 39
anos de idade) do sexo masculino, em paralelo ao declinio generalizado da
mortalidade na infancia. O aumento da mortalidade, naquelas faixas etarias
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do sexo masculino, se traduz no efeito negativo sobre a esperanca de vida
ao nascer ao reduzir os ganhos de anos de vida que vinham sendo obtidos,
em fungdo do declinio dos niveis de mortalidade infantil e na infancia
(menores de cinco anos de idade), além de acarretar um aumento nos
diferenciais entre a mortalidade masculina e feminina.

A curva da mortalidade por causas externas para a populacdo feminina é
mais suave. Entre 2010-2014, do total de Obitos femininos por causas externas, em
torno de 40% ocorreram entre mulheres de 15 a 39 anos, para 2015-2019 esse
percentual estava em torno de 32%. Essa distribuicdo relativa dos 6bitos por sexo e
faixa etaria € uma informacdo de extrema importancia para a definicdo do publico-
alvo das politicas publicas para a reducdo da mortalidade por causas externas. No
caso masculino, por exemplo, o publico alvo é mais concentrado, mais restrito a
alguns poucos grupos etérios; no caso feminino, apesar de em nimeros absolutos a
mortalidade por causas externas ser menor, comparativamente a ocorréncia entre a
populacdo masculina, ha que se pensar politicas publicas para um publico-alvo
ampliado, em termos de faixa etaria.

Observe no Gréfico 17, alta incidéncia de Obitos por causas externas entre
idosos de ambos os sexos. Nesse caso, as quedas se destacam como principal
causa externa e estas estdo relacionadas muito mais aos efeitos das doencas
cronico-degenerativas (como a osteoporose) do que a algum tipo de acidente que

levou a queda e ao Obito.

Gréafico 3 - Obitos por causas externas por sexo — Arranjo populacional de Cabo Frio (2010-2014;
2015-2019)

2010-2014 2015-2019
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No Grafico 18, como pode se observar, dentre os homens, as agressdes
(homicidios) e os acidentes de transito se destacam como as principais causas

externas, em Cabo Frio, nos dois quinquénios; dentre as mulheres, também se
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destacam os Obitos por agressfes (homicidios) e acidentes de transito. Assim,
chama atencdo o aumento de 8,6%para 26,1% dos oObitos femininos por ‘eventos
(fatos) cuja intencdo é indeterminada’: neste grupo, estdo reunidos os 6bitos por
enforcamento, estrangulamento e sufocacdo, afogamento e submersao, disparo de
arma de fogo, envenenamento, queda, dentre outros, de intencdo nao determinada.
Esses resultados podem estar indicando um aumento do feminicidio no municipio,
entre o primeiro e segundo quinquénios estudados (0 que requer maior investigacao,
inclusive qualitativa, para constatacdo desta hipotese que, se confirmada, deve ser
considerada para efeitos de politicas publicas para reducdo da mortalidade por
causas externas entre mulheres). A elevacdo do percentual de ébitos masculinos e
femininos por ‘outras causas externas’, entre 2010-2014 e 2015-2019 sugere uma
perda na qualidade da declaracdo dos 6bitos por causas externas, nesse municipio,
nesse interregno, o que compromete a definicAo e implementacdo de politicas

pUblicas adequadas para a reducdo das mortes por causas externas.

Gréafico 18 — Arranjo populacional de Cabo Frio — Obitos as principais causas (2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus

No caso do arranjo de Campos dos Goytacazes, também houve uma reducao
dos Obitos por causas externas — de 539 para 500 — entre 2010-2014 e 2015-2019.
Mas também neste caso, a mortalidade por causas externas apresenta-se muito
maior entre homens do que entre as mulheres (grafico 19). Do total de 6bitos (média
anual) por causas externas no quinquénio 2010-2014, 437 (81%) sao Obitos
masculinos e 102 (19%) séo 6bitos femininos.

O comportamento por idade é também similar aquele verificado em Cabo Frio:

concentracéo entre jovens adultos, ressaltando-se que a mortalidade masculina por
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causas externas é significativamente maior que a feminina (em numeros absolutos),
como mostramos acima.

No caso deste arranjo, 60,3% dos ébitos masculinos por causas externas, no
quinquénio 2010-2014, foram verificados entre homens de 15 a 39 anos; para 2015-
2019 esse percentual foi de 56,4%. Para mulheres, esses percentuais foram 28,9%
e 28,2%, respectivamente. Novamente chamamos a atencdo para a importancia
desta informacdo e definicdo do publico-alvo para as politicas publicas quanto a
reducdo da mortalidade por causas externas. Nesse momento, é importante chamar
atencdo ainda para a importancia de se detectar as especificidades locais para a
definicdo e desenho das politicas publicas a serem implementadas em cada
municipio. Nesse caso especifico, no arranjo de Campos o publico-alvo — masculino

e feminino — deve ser ampliado para um maior nimero de faixas etarias.

Gréfico 19 - Obitos por causas externas por sexo — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes
(2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus

Assim como no arranjo de Cabo Frio, nos dois quinquénios as agressodes e 0s
acidentes de transporte se destacam como principal causa externa de Obitos
masculinos, ressaltando-se o aumento da importancia relativa das agressoes e a
perda da importancia relativa dos acidentes, entre o primeiro e segundo
qguinquénios. Estes resultados sugerem a necessidade de um redirecionamento das
politicas publicas para a redugdo da mortalidade masculina por causas externas,
neste arranjo.

No caso da populagcdo feminina, destacam-se como causas externas: 0S
acidentes de transporte (Grafico 20), cuja importancia relativa reduziu-se de 31,4%
para 24,8%; as quedas, cuja importancia relativa aumentou de 18,6 para 21,3%

(esse aumento pode estar associado ao processo de envelhecimento populacional



83

e/ou ao aumento da violéncia contra a mulher e, portanto, ambas as situacbes
devem ser consideradas no processo de planejamento de politicas publicas para a
reducdo da mortalidade feminina por causas externas); as agressdes cuja

importancia relativa aumentou de 16,6% para 17,7%.

Gréafico 20 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Obitos as principais causas (2010-
2014; 2015-2019)

2010-2014 2015-2019

0/ 0/
100% 56 100% 58
90% 22'9 [ X 90% +—— 1 21‘7 [ X

80% — "IX 80% +——— ————— — "X
Vil
W

B
ay | 50%

70% 46,1 70% +——

49,2
60%

60% +——

50%

40% L% 40% -

ulll 30%
ujl

30%

20% 20% -

10% 10% -

0%

T 0%
H M H M

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Diferentemente do que observamos nos arranjos populacionais de Cabo Frio
e Campos dos Goytacazes, no arranjo de Macaé-Rio das Ostras (Gréafico 21) houve
um aumento dos Obitos por causas externas — de 357 para 387 — entre 2010-2014 e
2015-2019. Esse aumento, da ordem de 8,6%, ocorreu devido a elevacdo da
mortalidade por causas externas entre a populagcdo masculina, ressaltando que
entre as mulheres a mortalidade por causas externas diminuiu — de 74 para 60 — ao
longo do periodo analisado.

Em termos de seletividade etaria, permanece o mesmo padrdo observado
para os arranjos de Cabo Frio e Campos: concentracdo entre jovens adultos,
notadamente entre a populagcdo masculina. Neste arranjo, considerando o intervalo
etario 15 a 39 anos, temos uma concentragdo dos Obitos masculinos por causas
externas da ordem de 61,7%, no quinquénio 2010-2014, e de 66% no quinquénio
2015-2019. Dentre as mulheres, esses percentuais sdo, respectivamente, 38% e
30,6%. Da mesma forma, a elevada (em termos relativos) mortalidade por causas
externas nos grupos etarios mais avancados esta relacionada esta muito mais
relacionada aos efeitos das doencas cronico-degenerativas do que a algum tipo de

agressao.
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Gréfico 21 - Obitos por causas externas por sexo — Arranjo populacional Macaé-Rio das Ostras
(2010-2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus

No caso do arranjo de Macaé-Rio das Ostras, como se pode observar no
Grafico 22, apenas as agressdes e 0s acidentes responderam por 66,8% dos Obitos
masculinos por causas externas, no quinquénio 2010-2014 e por 67,3% no
quinquénio 2015-2019, ressaltando-se que do primeiro para 0 segundo quinquénio
houve um aumento relativo dos 6bitos por agressGes e uma reducédo relativa dos
Obitos por acidentes de transito havendo, portanto, a necessidade de
redirecionamento das politicas publicas. Dentre as mulheres, no quinquénio 2010-
2014, 64,7% dos Obitos por causas externas estdo relacionados com acidentes de
transito, agressdes, quedas (que podem ser espontaneas ou provocadas) e ‘eventos
cuja intencao é indeterminada’; no quinquénio 2015-2019, a patrticipacéo relativa dos
Obitos desses grupos no total de 6bitos femininos por causas externas foi da ordem
de 66,8%, com alteragcOes relativas substanciais: aumento relativo das agressoes
(de 19,7% para 24,2%); aumento da relativo de Obitos por quedas (de 10 para
15,8%); reducdo da participagcdo relativa dos acidentes de transito (de 26,1 para

15,1%); e aumento dos fatos de intenc&o indeterminada (de 8,9 para 11,7%).
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Gréfico 22 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — Obitos as principais causas (2010-
2014; 2015-2019)
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Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus
A partir destes resultados, identificamos que os Obitos por causas externas se

concentram em poucos grupos. Tanto no quinquénio 2010-2014, quanto no
quinquénio 2015-2019 as agressdes (homicidios) e os acidentes de transito foram as
causas externas que mais acometeram a populacdo masculina, em todos o0s
arranjos (Tabela 28). No caso da populacéo feminina, as agressfes (homicidios), os
acidentes de transito, as quedas e os eventos de intencdo indeterminada
correspondem a mais de 60% dos Obitos, em todos os arranjos, em ambos 0s
quinquénios (Tabela 29). Como bem afirma Simdes (2002, p.20), “o fenbmeno da
violéncia € um fato concreto que vem se acentuando (...) atingindo, sobretudo, o

sexo masculino”.

Tabela 28 - % Obitos masculinos por homicidios e acidentes de transito, por arranjo populacional
(2010-2014; 2015-2019)

Arranjo populacional 2010-2014 2015-2019
Cabo Frio 76,7 70,2
Campos dos Goytacazes 80,8 77,3
Macaé-Rio das Ostras 66,8 67,3

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE
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Tabela 29 - % 6bitos femininos por homicidios, acidentes de transito, quedas e eventos de intengéo
indeterminada, por arranjo populacional (2010-2014; 2015-2019)

Arranjo populacional 2010-2014 2015-2019
Cabo Frio 72,1 60,1
Campos dos Goytacazes 68,8 66,1
Macaé-Rio das Ostras 64,7 66,8

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Com estas informacfes apresentamos o padrdo — por sexo, idade e causas
predominantes — da mortalidade por causas externas, nos arranjos populacionais
selecionados para esta pesquisa. Na proxima secao, apresentaremos o impacto da
mortalidade por causas externas na esperanca de vida dos municipios produtores de

petréleo da BC/RJ, principal objetivo deste trabalho.

4.4 Impacto da mortalidade por causas externas na esperanca de vida dos

municipios produtores de petréleo da BC/RJ

Para mensurarmos o0s impactos da mortalidade por causas externas na
esperanca de vida dos municipios produtores de petréleo da BC/RJ, recorremos,
novamente, a técnica da tabela de sobrevivéncia, como explicitado na secao
metodoldgica deste capitulo. Neste caso, subtraimos do total de Obitos todos
aqueles relacionados as causas externas (todo o procedimento foi explicado na
secdo 3.1). Ao fazermos isso estamos partindo de uma situacdo hipotética da
completa inexisténcia de Obitos por causas externas, nas populacdes estudadas.
Como se trata, em sua grande maioria, de 6bitos evitaveis por meio de politicas
publicas adequadas, os resultados nos ajudam a compreender o efeito das politicas
publicas sobre a qualidade de vida das populacdes e, portanto, sobre a esperanca
de vida, em todas as faixas etéarias.

Ao aplicarmos a técnica da tabela de sobrevivéncia com o decremento dos
Obitos por causas externas estimamos, para o arranjo de Cabo Frio, uma esperanca
de vida ao nascer de 77,7 anos, para ambos 0s sexos; 74,9 anos para a populacéo
masculina e 80,5 anos para a populacéo feminina estdo apresentados na Tabela 30.
Do primeiro para 0 segundo quinquénio a esperanca de vida aumenta e, no segundo

quinquénio, os resultados sao 79,1 anos para ambos os sexos, 76,5 anos para a
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populacdo masculina e 81,7 anos para a populacdo feminina. Observe que, nos dois
quinquénios, a esperanca de vida feminina € maior que a masculina em todas as

faixas etérias e os diferenciais entre 0s sexos sao significativos.

Tabela 30 — Arranjo populacional de Cabo Frio — Esperanca de vida, por sexo e idade, exclusive
Obitos por causas externas (2010-2014; 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T

0 74,9 80,5 77,7 76,5 81,7 79,1
1 74,8 80,4 77,6 76,3 81,6 79,0
5 71,0 76,5 73,8 72,4 77,7 75,1
10 66,1 71,6 68,9 67,5 72,8 70,1
15 61,2 66,6 63,9 62,5 67,8 65,2
20 56,3 61,7 59,0 57,7 62,9 60,3
25 51,4 56,8 54,2 52,9 58,0 55,5
30 46,6 52,0 49,3 48,2 53,1 50,7
35 41,8 47,1 44,5 43,4 48,4 45,9
40 37,1 42,4 39,8 38,7 43,7 41,2
45 32,6 37,8 35,2 34,2 39,1 36,7
50 28,4 33,3 30,9 29,9 34,6 32,3
55 24,6 29,1 26,9 25,8 30,3 28,1
60 20,9 24,9 23,0 22,1 26,2 24,2
65 17,7 20,9 19,4 18,7 22,4 20,6
70 14,8 17,3 16,2 15,8 18,7 17,4

75 + 12,4 14,2 13,4 13,3 15,6 14,6

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

O impacto da mortalidade por causas externas sobre a esperanca de vida &
dado pela diferenca entre a esperanca de vida estimada a partir da exclusdo dos
Obitos por causas externas daquela estimada com o total de obitos. Os resultados
para o arranjo de Cabo Frio encontram-se sumarizados na Tabela 31. Como se
pode observar na Tabela 31, os impactos das causas externas sobre a esperanca
de vida sdo muito significativos, sobretudo sobre a esperanca de vida masculina.

Na situacao hipotética de eliminacéo de todos os 6bitos por causas externas,
via implementacdo de politicas publicas, a esperanca de vida masculina ao nascer
teria se apresentado, em média, 4,5 anos maior, no primeiro quinquénio, e 4,3 anos
maior, no segundo quinquénio. Importante registrar que se trata de um ganho

extremamente alto e, portanto, extremamente significativo. Observe, ainda, que os
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ganhos em termos de esperanca de vida, ndo se resumem a primeira faixa etaria e
se apresentam muito significativos entre homens jovens e adultos, mais
notadamente naquelas faixas etarias onde ha concentracdo de 6bitos por causas
externas.

No caso da populacdo feminina, os ganhos seriam menores, porque a
incidéncia de mortalidade por causas externas entre mulheres € inferior. No entanto,
importante ressaltar que o ganho de 1 ano na esperanca de vida, decorrente de
adocdo de politicas publicas para a reducdo da mortalidade feminina por causas
externas, € bastante expressivo. Tendo em vista a populacéo total, o ganho médio
em termos de esperanca de vida ao nascer seria de 2,9 anos, no quinquénio 2010-
2014, e de 2,7 anos, no quinquénio 2015-2019.

Tabela 31 — Arranjo populacional de Cabo Frio — Impacto da mortalidade por causas externas na
esperanca de vida, por sexo e idade (2010-2014, 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T
0 4,5 1,0 2,9 4,3 1,0 2,7
1 4,5 1,0 2,9 4,2 1,0 2,7
5 4,5 1,0 2,9 4,2 0,9 2,6
10 4,5 1,0 2,9 4,2 0,9 2,6
15 4,4 0,9 2,8 4,0 0,9 2,6
20 3,6 0,8 2,3 3,2 0,8 2,0
25 2,7 0,7 19 24 0,7 1,6
30 2,2 0,7 15 1,8 0,6 13
35 1,6 0,6 12 1,3 0,7 1,0
40 1,2 0,5 0,9 11 0,6 0,8
45 0,9 0,5 0,7 0,8 0,5 0,7
50 0,7 0,4 0,6 0,7 0,5 0,6
55 0,7 0,4 0,6 0,6 0,5 0,5
60 0,6 0,4 0,6 0,5 0,5 0,5
65 0,5 0,4 0,5 0,4 0,5 0,4
70 0,5 0,3 0,5 0,3 0,4 0,4
75 + 0,4 0,4 0,4 0,3 0,5 0,5

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados do Datasus e IBGE

No caso do arranjo de Campos dos Goytacazes, observe na Tabela 32 que a

esperanca de vida ao nascer (caso nao tivessem ocorrido 6bitos por causas
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externas) seria de 73,3 anos para homens, 78,4 anos para mulheres e 75,9 anos

para ambos os sexos, considerando o quinquénio 2010-2014. Para o0 quinquénio

2015-2019, seria de 73,8 anos, 78,8 anos e 76,3 anos, respectivamente.

Tabela 32 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Esperanca de vida, por sexo e idade,
exclusive 6bitos por causas externas (2010-2014; 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T

0 73,3 78,4 75,9 73,8 78,8 76,3
1 73,5 78,5 76,1 73,9 79,0 76,5
5 69,7 74,6 72,3 70,0 75,1 72,6
10 64,7 69,7 67,3 65,1 70,2 67,7
15 59,8 64,8 62,4 60,2 65,3 62,8
20 54,9 59,9 57,5 55,3 60,4 57,9
25 50,0 55,0 52,6 50,5 55,5 53,0
30 45,2 50,2 47,8 45,7 50,6 48,2
35 40,5 45,4 43,1 40,9 45,8 43,4
40 35,9 40,7 38,4 36,2 41,1 38,8
45 31,5 36,1 33,9 31,7 36,6 34,2
50 27,3 31,7 29,6 27,5 32,2 29,9
55 23,3 27,4 25,5 23,5 28,0 25,8
60 19,6 23,4 21,6 19,8 24,0 22,0
65 16,3 19,6 18,1 16,5 20,2 18,5
70 13,5 16,1 14,9 13,6 16,8 15,4

75+ 10,9 13,1 12,1 11,0 13,9 12,6

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Também neste caso, 0s ganhos em termos de esperanca de vida sdo muito

expressivos,

principalmente para a populagdo masculina, mais exposta a

mortalidade por causas externas.
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Tabela 33 — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Impacto da mortalidade por causas
externas na esperanca de vida, por sexo e idade (2010-2014; 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T
0 4,4 11 2,8 4,0 1,0 2,5
1 4,3 11 2,8 3,9 0,9 2,5
5 4,3 1,0 2,8 3,9 0,8 24
10 4,3 1,0 2,7 3.9 0,9 24
15 4,2 1,0 2,7 3,8 0,9 24
20 3,6 0,9 2,3 3,2 0,8 21
25 2,8 0,8 1,8 2,6 0,7 1,6
30 2,1 0,8 15 2,0 0,6 1,3
35 1,7 0,7 1.3 17 0,6 11
40 1,3 0,7 1,0 13 0,5 1,0
45 11 0,6 0,9 1,0 0,5 0,7
50 0,9 0,6 0,7 0,8 0,5 0,6
55 0,7 0,5 0,6 0,7 0,5 0,5
60 0,6 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
65 0,5 0,5 0,6 0,5 0,5 0,5
70 0,5 0,4 0,5 0,4 0,4 0,5
75 + 0,5 0,4 04 0,4 0,4 04

Fonte: Datasus (2010-2019); IBGE.

No caso do arranjo de Macaé-Rio das Ostras, 0s novos valores seriam 76,1
anos para homens, 81,0 anos para mulheres e 78,5 anos para ambos 0s sexos, para
0 quinquénio 2010-2014, e de 75,8 anos para homens, 80,1 anos para mulheres e
78 anos para ambos 0s sexos, no quinquénio 2015-2019 (Tabela 34). Mais uma vez,
constatamos ganhos expressivos na esperancga de vida, caso 0s Obitos por causas

externas tivessem sido eliminados (Tabela 35).



Tabela 34 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — Impacto da mortalidade por causas

externas na esperanca de vida, por sexo e idade (2010-2014; 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T

0 76,1 81,0 78,5 75,8 80,1 78,0
1 76,0 80,7 78,4 75,6 79,9 77,8
5 72,1 76,9 74,5 71,7 76,0 73,9
10 67,2 71,9 69,6 66,8 71,1 69,0
15 62,3 67,0 64,7 61,8 66,1 64,0
20 57,4 62,1 59,8 56,9 61,2 59,1
25 52,5 57,1 54,9 52,0 56,3 54,2
30 47,7 52,3 50,0 47,2 51,4 49,3
35 42,9 47,4 45,2 42,4 46,6 44,5
40 38,2 42,6 40,4 37,6 41,8 39,8
45 33,6 37,9 35,8 33,0 37,2 35,1
50 29,2 33,5 31,4 28,5 32,6 30,6
55 25,2 29,2 27,2 24,3 28,3 26,4
60 215 25,0 23,3 20,4 24,0 22,3
65 18,0 21,1 19,6 16,9 20,2 18,7
70 15,1 17,5 16,4 13,8 16,7 154
75 + 12,5 14,3 13,6 11,4 13,6 12,6

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE
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Tabela 35 — Arranjo populacional de Macaé-Rio das Ostras — Impacto da mortalidade por causas

externas na esperanca de vida, por sexo e idade (2010-2014; 2015-2019)

Idade 2010-2014 2015-2019
H M T H M T
0 3.9 1,3 2,6 3,8 0,9 2,5
3,8 1,3 2,6 3,8 0,9 2,5
5 3,8 13 2,6 3,8 0,8 24
10 3,7 1,2 2,6 3,8 0,8 2,5
15 3,7 1,2 2,6 3,7 0,8 24
20 3,1 11 2,2 3,0 0,7 1,9
25 2,4 1,0 1,8 2,2 0,6 15
30 2,1 1,0 15 1,7 0,6 11
35 1,7 0,8 1.3 14 0,6 1,0
40 14 0,7 11 11 0,5 0,9
45 1,2 0,7 1,0 1,0 0,5 0,7
50 1,0 0,7 0,9 0,8 0,4 0,6
55 0,9 0,7 0,8 0,6 0,5 0,6
60 0,8 0,6 0,7 0,6 0,4 0,5
65 0,7 0,6 0,6 0,5 0,4 0,5
70 0,7 0,5 0,6 0,5 0,4 0,5
75+ 0,7 0,5 0,7 0,5 0,5 0,5

Fonte: Elaboracéo propria a partir de dados do Datasus e IBGE

Apesar de esses resultados revelarem mudancas muito significativas na

esperanca de vida das populacdes estudadas, ressaltamos, mais uma vez, que se

trata de uma situacao hipotética de ‘zero’ ébitos por causas externas. Em relacdo a

essa questdo, importante explicitar que temos a consciéncia de que € praticamente

impossivel zerar a mortalidade por causas externas, mas ressaltamos que muitos

desses 6bitos podem - e deveriam - ser evitados por meio de politicas publicas.

Segundo Simdfes (2002, p. 12), a analise da mortalidade por causas externas - por

sexo e idade - fornece

solugdes sdo relativamente mais faceis (e mais baratas), se comparadas com a

elementos para o desenho de politicas de salude voltadas a diminuicao
daquelas causas de Obitos evitaveis, especialmente nas areas menos
desenvolvidas econémica e socialmente, onde a exposicdo ao risco de
morrer dos grupos infantis e da infancia é ainda muito relevante (SIMOES,
2002, p. 12).

Na concepcao do autor, no caso da mortalidade por causas externas, as
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reducdo da mortalidade por outras causas (como neoplasias e doencas do aparelho
circulatério, por exemplo). Segundo ele, os 6bitos por causas externas representam
altos custos sociais e econémicos para o pais (para as regiées e municipios) e ndo
s6 podem como devem ser reduzidos por meio de “politicas publicas relacionadas as
melhorias das condicfes sociais dos individuos, mas também de mudancas
comportamentais e culturais” (SIMOES, 2002, p. 19). Nas palavras do autor, reduzir
a mortalidade por causas externas “é uma necessidade urgente que requer uma
tomada de consciéncia ndo s6 por parte dos 6érgdos publicos, mas também da
sociedade como um todo”.

Como estas mesmas causas externas vém se destacando ja ha algum tempo
como principais causas externas, no cenario nacional, no ano de 2001, o Brasil
promulgou por meio da Portaria n® 737, do Ministério da Saude, a Politica Nacional
de Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias (PNRMAYV), que deve
servir como parametro para o desenho das politicas publicas municipais. Dentre as
principais diretrizes constantes neste documento, para a reducédo da mortalidade por
acidentes e violéncias, temos:

(1) Promocao da adocdo de comportamentos e de ambientes seguros e
saudaveis principalmente a partir da “sensibilizacdo e conscientizacdo dos
formadores de opinidao e da populacdo em geral” com vistas a promover
comportamentos n&o-violentos;

(2) Monitorizag&o da ocorréncia de acidentes e de violéncia, que envolve
a “capacitacdo e a mobilizacdo dos profissionais de saude que atuam em todos os
niveis de atendimento do SUS, inclusive nas unidades de urgéncia e emergéncia,
com vistas a superar os problemas relacionados a investigacdo e a informacao
relativa a acidentes e violéncia”;

(3) Sistematizacdo, ampliacdo e consolidacdo do atendimento pré-
hospitalar que envolve desde a implantacdo de servicos de Atendimento Pré-
Hospitalar, provisdo de equipamentos e veiculos para o transporte de vitimas,
formacdo de recursos humanos, até o mapeamento de areas de risco para a
ocorréncia de desastres;

(4) Assisténcia interdisciplinar e intersetorial as vitimas de acidentes e
de violéncia, que requer “a estruturacdo e a organizacao da rede de servicos do

SUS, de modo que se possa diagnosticar a violéncia e acidentes entre 0s usuarios e


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_reducao_morbimortalidade_acidentes_2ed.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_reducao_morbimortalidade_acidentes_2ed.pdf
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acolher demandas, prestando-lhes atencéo digna, de qualidade e resolutiva, desde o
primeiro nivel de atencao”;

(5) Estruturacédo e consolidacdo do atendimento voltado a recuperacéao e
a reabilitacdo compreende-se a elaboracdo de normas relativas a recuperagéo e a
reabilitacdo do paciente oferecendo um atendimento adequado ao lado das
unidades de saude de modo que esse processo de reabilitacdo foque as suas acbes
para educacdo do paciente e também dos seus familiares;

(6) Capacitagdo de recursos humanos “devera atender todas as
necessidades decorrentes da implementacdo das diretrizes fixadas, destacando
principalmente, promocédo de treinamento voltado a melhoria da qualidade da
informacdo no tocante a vigilancia epidemiolégica por causas externas; criacdo da
disciplina de emergéncia nos cursos da area de saude; capacitacdo de recursos
humanos da area da salde e de outros setores para atuar na area de prevencao de
acidentes e de violéncia”;

(7) Apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas relacionadas a
acidentes e violéncia para que o tema seja abordado como um problema de saude
publica, possibilitando as acBes apropriadas ao seu controle no ambito do setor da
saude;

(8) Responsabilidades institucionais (PNRMAV, 2001, s/p)* visa a
“reducdo da morbimortalidade por acidentes e violéncia no pais em %" o objetivo
desta Politica Nacional solicitard a adequacdo para o provimento dos meios
necessarios ao desenvolvimento das acfes e a articulacdo intrasetorial, “esta
Politica tem como principio a construcdo e a consolidacdo de parcerias efetivas” por
parte dos diferentes segmentos governamentais e 0 engajamento de toda a
sociedade (BRASIL, 2000, p. 430).

Neste capitulo, apresentamos a esperanca de vida da populagdo dos
municipios produtores de petréleo da Bacia de Campos. Além disso, também
demonstramos que o impacto da mortalidade por causas externas é muito elevado,
em todos esses arranjos, chamando a atencdo para a importancia em se adotar
politicas publicas especificas para reduzir a mortalidade por causas externas, em
cada municipio, uma vez que as politicas municipais terdo reflexo nos indicadores

dos respectivos arranjos populacionais.

14 SciELO - Brasil - Politica Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia .
Acesso em: 7 dez. 2022.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho teve como finalidade analisar o perfil de mortalidade dos
municipios produtores de petrdleo da Bacia de Campos. A principio, o objetivo
principal era verificar o impacto da mortalidade por causas externas na esperanca de
vida da populacdo dos municipios produtores de petréleo da BC/RJ. Para isso,
pautou-se na seguinte pergunta: Qual o perfil de mortalidade dos municipios
produtores de petréleo da Bacia de Campos? Complementarmente, qual o peso, na
expectativa de vida desses municipios?

Verificou-se que, a partir de 1940, a mortalidade brasileira vem sendo
reduzida. Desta forma, a expectativa de vida da populagcdo aumentou para 76,7
anos. Mesmo apresentando importantes ganhos, a esperanca de vida da populagéo
do pais poderia ser maior, uma vez que parcela significativa da mortalidade que
ocorre no pais é relacionada as causas evitaveis. Mesmo com melhorias das
condicdes de saude do pais, o Brasil ainda vivéncia desigualdades em suas regides.
Um exemplo disso é a propria esperanca de vida da populacao das regides Sudeste
e Nordeste que chegaram a 11,1 anos em 1960 e reduziram para 4,39, em 2020. A
partir desse periodo, os perfis de mortalidade por causa de morte, por sexo e por
idade vém se alterando no Brasil.

As causas de morte relacionadas por doencas infectocontagiosas,
parasitarias e de ma nutricdo — passiveis a serem evitadas - foram perdendo forca
com o passar dos anos, mas isso ndo significa que ndo se deve estar atento aos
programas preventivos na area de saude publica, aos servicos de saneamento
basico e a garantia da cobertura vacinal como forma reduzir de mortalidade infantil.

Com as mudancas nos perfis de causas de Obitos do Brasil, a partir de 1980
as causas externas vém se destacando como uma das principais causas de 6bito do
pais, perdendo importancia apenas para as mortes relacionadas as doencas
cardiovasculares e neoplasias. Sabemos que as causas externas podem ser
intencionais ou nao intencionais, mas, na grande maioria das vezes, sao causas
evitaveis. Ademais, foi verificado que a mortalidade por causas externas é seletiva,
tendo a populacdo masculina e jovem como publico-alvo e os acidentes e os
homicidios como as principais causas de 0bitos por causas externas.

Cabe destacar que as causas externas se encontram entre as principais

causas de 0Obito do pais, mas, em 2015, ela se configurou como a principal causa no



96

estado de Roraima, sendo responsavel por 25,6% do total de ébitos. Dessa maneira,
€ tdo importante conhecer o perfil para auxiliar na aplicacdo de politicas publicas
como forma de reduzir esses indices.

Com relacdo as mudancas na estrutura produtiva dos municipios produtores
de petrdleo da Bacia de Campos, mesmo com todos 0s impactos sofridos pelos
municipios, a descoberta da BC foi de muita importancia para esses municipios,
pois, 0 que seria destes sem 0s recursos provenientes dos Royalties? Observamos
que a producdo por parte da BC vem se reduzindo, somente a BC foi responsavel
por 85% da producdo Nacional em 2010, mas chegou a 30% em 2020. Mesmo com
essa reducdo, a BC ainda é uma das principais baias petroliferas do pais. Outro
ponto importante a ser destacado é que, em relacdo ao estado do Rio de Janeiro, a
participacdo na producéo de petrdleo em 2020 chegou a 79% (isso ocorre por conta
da producédo da Bacia de Santos).

Em relacéo a participacdo do PIB dos municipios produtores, no total do PIB
do estado, somente o municipio de Campos dos Goytacazes foi responsavel por
8,60% do estado do Rio de Janeiro. Em relacdo ao PIB setorial, 0 setor secundario
predominava nos municipios da BC — isso ocorria devido a industria petrolifera -
percebemos que a partir de 2019 houve uma inversado, sendo superado pelo setor
terciario. Esses municipios ainda exibem altos valores em relacdo ao PIB per capita,
superando até mesmo a média do pais, com excecdo de Arraial do Cabo. Sdo Jodo
da Barra apresentou o maior PIB per capita entre os dez municipios da BC, mesmo
estando entre os maiores do estado do Rio de Janeiro, este municipio ainda se
mostra muito desigual. O padrao de distribuicdo de renda € bastante concentrador,
mesmo possuindo altas arrecadacoes, a desigualdade social ainda é muito presente,
o indice de Gini reduziu em quase todos 0s municipios (2000-2010).

J& a populacado pobre e extremamente pobre reduziu drasticamente em todos
0s municipios da BC. Sao evidenciados, ainda, resultados positivos em relacdo ao
IDH, os quais sairam da faixa baixo e muito baixo para a faixa alta. A Unica excecao
foi com o municipio de S&o Jodo da Barra, que também apresentou um
desenvolvimento humano positivo, mas encontra-se na faixa médio. Mesmo com
melhorias na distribuicdo de renda e uma reducdo desses indicadores, essas
regioes ainda sofrem com os impactos da industria petrolifera.

Tais municipios também vivenciaram mudancas na dinamica demografica.

Em razdo da mudanca na estrutura produtiva, os municipios que fazem parte da
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Regido dos lagos apresentaram um crescimento demografico mais significativo que
0S municipios da Regido Norte Fluminense. Em relagdo aos movimentos migratérios,
0S municipios experimentaram crescimentos populacionais acima da média estadual
— Rio das Ostras cresceu de forma extraordinaria — e vém se destacando como
principal area de expansao urbana. Esse crescimento também reflete nos problemas
vivenciados por esses municipios no que diz respeito a violéncia e ao transito. Nao
estamos afirmando que o aumento da populagdo é responsavel pelo aumento da
violéncia, mas um crescimento populacional acelerado pode influenciar na adocéo
de politicas por parte dos gestores publicos.

A partir da elucidac&o dos objetivos da pesquisa, foi verificado que o risco de
um homem vir a falecer € maior que o risco entre a popula¢éo feminina e isso ocorre
para todas as faixas etarias dos arranjos. Essas observacdes se aplicam para os
Arranjos de Cabo Frio, Campos e Macaé-Rio das Ostras. Verifica-se que a
esperanca de vida do Arranjo de Macaé-Rio das Ostras reduziu. Sobre as causas
externas, os arranjos populacionais de Cabo Frio e Campos apresentaram reducao
dos 6bitos. Os 6bitos por acidentes de transito, quedas, agressfes e eventos, cuja
intencdo € indeterminada, estdo entre o0s principais. Cabe destacar que as
agressdes e o0s acidentes sdo as principais causas quanto ao publico masculino. Em
relacdo a populacdo feminina, para alcancar uma reducdo maior, seria necessario
aplicar politicas publicas com foco nos acidentes, agressfes, quedas e eventos de
intengdo determinada.

Esses municipios podem utilizar como parametro a Politica Nacional de
Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia. Dentre as diretrizes,
existem inUmeras medidas que podem ser utilizadas a fim de reduzir esses indices
experimentados pelos arranjos populacionai. Em relagédo aos Acidentes de Transito,
tem-se o Plano Nacional de Reducdo de Mortes e Lesdes no Transito, que propde
como meta reduzir no minimo a metade do indice nacional. Mesmo que esses
arranjos tenham apresentado resultados positivos quanto ao transito, ainda se
configura como uma das principais causas de 6bitos. Cabe destacar a importancia
de Politicas Publicas que propdem estratégias de agcdo no combate ao feminicidio
nesses arranjos populacionais. Destacamos, em especial, o arranjo de Cabo Frio
gue apresentou aumento em relacdo aos eventos cuja intencéo é indeterminada e,
neste grupo, inclui obitos por enforcamento, estrangulacdo, envenenamento, dentre

7

outros. Com a desvalorizacdo PNRMAYV, é importante reafirmar sobre a sua
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importancia como uma politica publica de saude que tem como objetivo reduzir o
sofrfimento das vitimas das lesbes, dos traumas psicolégicos e das mortes
provocadas pelas diversas expressdes de violéncia que ocorrem no pais. Milhares
de vidas perdidas para a violéncia no Brasil, principalmente de homens jovens, mas
também de outros segmentos: mulheres, criancas, adolescentes, idosos, populacéo
negra, LGBTQI, dentre outros. A PNRMAV carece de revitalizagdo como uma
politica de sauide em todas as regies do pais. (ENSP/FIOCRUZ, 2021)%°.

Sugere-se como trabalhos futuros a realizagdo de investigacdes com
problematicas similares, principalmente em relacdo a pandemia que ocasionou em
mais de 600.000 mortes no pais e que, com certeza, acarretou mudancas no perfil
de mortalidade. Esperamos que essa pesquisa contribua de alguma forma com a
implementagdo de politicas publicas a fim de reduzir os principais Obitos dos
arranjos populacionais.

Este trabalho apresenta uma contribuicdo direta para a literatura regional ao
explorar o impacto da mortalidade por causas externas em uma regido fortemente
integrada demograficamente e que desponta como um dos aspectos relevantes da
urbanizacao brasileira na dltima década (IBGE, 2015). No entanto, reconhecemos
também a existéncia de algumas limitagbes. Em primeiro lugar, ha uma forte
influéncia exercida pelos fatores sociais, econémicos, demogréficos e, inclusive,
culturais sobre o padrdo de mortalidade de uma populagéo. Ao trabalharmos com
arranjos populacionais, como forma de contornar o problema do estudo da
mortalidade para pequenas areas, agregamos, em um mesmo arranjo, municipios
muito distintos em relacdo a todos estes fatores. Tendo em vista tais questdes,
deve-se evitar transpor os resultados para municipios isolados, justamente porque o
padrdao de mortalidade dos municipios de maior porte tem maior influéncia sobre os
resultados evidenciados. No entanto, esse trabalho abre novas oportunidades de
pesquisas futuras sobre a mortalidade em nivel municipal, utilizando métodos
apropriados para estimativas de mortalidade em pequenas areas (GONZAGA,
SCHMERTMANN, 2016, QUEIROZ et al., 2020).

O segundo ponto que merece atencdo € a utilizacdo de estimativas
populacionais para o calculo das taxas de mortalidade. Ao utilizarmos as populactes

anuais estimadas pelo IBGE, é possivel a existéncia de erros nas estimativas das

15Nota sobre os 20 anos da Politica Nacional de Reducdo de Morbimortalidade por Acidentes e
Violéncias (www.fiocruz.br)
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taxas especificas de mortalidade, base de entrada nas tabelas de sobrevivéncia e,
portanto, nas estimativas das expectativas de vida. Um caso concreto € o de
Campos dos Goytacazes, cujos resultados preliminares do Censo Demogréafico de
2022 (ainda néo disponibilizados pelo IBGE) sugerem que a populacéo recenseada
€ menor do que a populacdo estimada. Nesse caso, as taxas especificas de
mortalidade estariam subestimadas. Mas podem ocorrer erros por superestimativa,
caso as populacbes recenseadas sejam maiores que as estimadas e ndo temos
elementos para inferir se um erro neutraliza o outro a ponto de nao interferir na
esperanca de vida. Ressaltamos, ainda, a possibilidade de existir ndo apenas
diferenciais de niveis, mas também da estrutura da mortalidade das populacdes
estudadas. De qualquer maneira, acreditamos que 0S erros sejam pequenos e que
nao interferem nas conclusées as quais chegamos com este estudo. Chamamos a
atencao para o fato de que tais erros poderdo ser corrigidos apés a divulgacéo dos
dados do Censo Demografico de 2022.

Apesar de suas limitagbes, os resultados deste estudo cobrem uma lacuna
importante, uma vez que trazem informagfes sobre o padrdo - nivel e estrutura - da
mortalidade nestes arranjos populacionais, enfatizando o impacto da mortalidade por
causas externas na expectativa de vida da populacéo residente na regido estudada.
N&o existem estudos similares. Como ja dito, o conhecimento do padrdo de
mortalidade e das principais causas de morte € imprescindivel para a formulacdo de
politicas publicas e estratégias de acao direcionadas para a reducdo da mortalidade,
principalmente dos Obitos evitaveis, provocados por causas externas. Ha ainda
muito a se pesquisar sobre a mortalidade nesta regido que, apesar de rica, ainda é

marcada por uma acentuada desigualdade social e econdmica.
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Idade n  Nx Dx nmx nax ngx npx Ix nax nLx TX e X
0 1 1927 24 001266 0,079 001252 098748 100.000 1252  98.847  7.041.182 704
1 4 7549 5 000072 1,649 000286 099714  98.748 282 394330 6.942.335 703
5 5 9590 4 000046 2500 0,00229 099771  98.466 226 491767  6.548.005 66,5
10 5 10794 7 000061 2500 0,00305 099695  98.241 300 490454  6.056.237 61,6
15 5 10811 36 000329 2500 001633 098367 97941 1599 485705  5.565.783 56,8
20 5 10046 39 000384 2,500 0,01903 098097  96.341 1833 477.124  5080.078 52,7
25 5 10024 30 000295 2500 0,01466 098534 94508 1385 469.078  4.602.954 487
30 5 9980 37 000375 2500 001856 098144 93123 1729 461293 4.133.877 444
3% 5 9219 34 000373 2500 001848 098152  91.394  1.689 452.748  3.672.583 40,2
40 5 8647 40 000465 2,500 0,02298 097702  89.705 2.061 443371  3.219.835 359
45 5 8579 56 000655 2,500 0,03223 096777  87.644 2824 431157 2.776.464 317
50 5 7870 77 000981 2,500 0,04787 095213  84.819  4.061 413945 2345307 27,7
5 5 6398 83 001291 2,500 0,06253 093747  80.759 5050 391.168  1.931.362 239
60 5 4842 96 001974 2500 0,09408 090592 75709  7.122 360.737  1.540.194 20,3
65 5 3440 93 002692 2,500 0,12611 087389 68586  8.649 321308  1.179.458 17,2
70 5 2487 100 0,04021 2,500 0,18268 081732  59.937 10.949 272312 858.149 143
75+ o 2851 238 0,08362 11,959 1,00000 0,00000  48.988 48.988 585.838 585.838 12,0
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Apéndice B — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Feminina (2010-2014)
ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx IX nax nLx TX e X
0 1825 21 001140 0,076 001128 098872 100.000 1128 98957  7.947.353 795
1 7153 3 0,00045 1,650 0,00179 099821  98.872 177 395073  7.848.395 794

65
70
75+

3947 60 001515 2500 0,07299 092701 84477  6.166 406970  1.735.742 20,5
2825 68 002407 2500 011352 088648 78311 8890 369.330  1.328.772 17,0
3914 283 0,07236 13,821 1,00000 0,00000  69.421 69.421  959.442 059.442 138

1

4
5 5 9090 2 000026 2500 0,00132 0099868  98.695 130 493.152  7.453.322 755
10 5 10450 3 000029 2500 0,00143 099857  98.565 141 492473 6.960.170 70,6
15 5 10887 7 000062 2500 0,00312 099688  98.424 307 491352  6.467.698 657
20 5 10393 8 000073 2,500 0,00365 099635  98.117 358  489.689  5.976.346 60,9
25 5 10493 8 000074 2,500 0,00371 0,99629  97.759 363 487.888  5.486.656 56,1
30 5 10616 10 0,00000 2,500 0,00451 099549  97.396 439 485882  4.998.769 513
3% 5 9959 16 000159 2,500 0,00790 099210  96.957 766 482.869  4.512.887 46,5
40 5 9297 19 000207 2500 001027 098973  96.191 988 478.483  4.030.018 419
45 5 9237 31 000340 2500 001685 098315 95203  1.605 472.002  3.551.535 373
50 5 8493 43 000509 2,500 0,02511 097489 93598 2351 462.114  3.079.533 32,9
5 5 6899 43 000617 2,500 003040 0096960 91247 2774 449302  2.617.419 287
60 5 5345 49 000924 2,500 0,04517 0,95483 88473 3996 432375 2.168.118 245

5

5
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ldade n  Nx  Dx nmx nax ngx npx IX nax nLx Tx e X
0 1 3752 45 001205 0,077 001191 098809 100000 1191 98901  7.480.868 748
1 4 14702 9 000058 1649 000234 099766  98.809 231 394692 7.381.968 747
5 5 18680 7 000036 2500 0,00182 099818 98578 179 492440  6.987.276 709
10 5 21244 10 000045 2500 000226 099774  98.398 222 491437 6494836 66,0
15 5 21698 42 000195 2500 000972 099028  98.176 955 488.495  6.003.399 61,1
20 5 20439 46 000226 2500 001124 098876 97222 1093 483377  5514.904 56,7
25 5 20517 37 000182 2,500 0,00907 099093  96.129 872 478465 5031526 523
30 5 20596 47 000228 2,500 001135 098865 95257  1.081 473583  4.553.061 47,8
3% 5 19178 50 000262 2,500 0,01300 098700 94176 1225 467.820  4.079.478 433
40 5 17944 59 000331 2500 001642 098358  92.952 1526 460944  3.611.658 389
45 5 17816 88 000492 2500 0,02429 097571 91426 2220 451578  3.150.714 345
50 5 16363 120 0,00736 2,500 0,03613 096387 89205 3223 437.971  2.699.136 30,3
55 5 13297 125 0,00942 2,500 0,04600 095400 85983 3955 420.027 2.261.165 26,3
60 5 10187 145 0,01423 2,500 0,06872 093128 82028 5637 396.047 1.841.138 224
65 5 7387 152 002063 2,500 0,09809 090191 76391  7.494 363220 1445091 189
70 5 5312 168 003163 2500 0,14655 085345 68897 10.097 319.245  1.081.872 157
75+ » 6765 522 007710 12,970 100000 000000 58.801 58801 762627 762.627 130
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Apéndice D — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Masculina (2015-2019)

ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx IX ndx nkx Tx e X
0 1 2123 25 001159 0076 001146 098854 100.000 1146  98.941 7.2243710 722
1 4 8374 5 000057 1,649 000229 099771  98.854 226 394882 7.125429 721
5 5 9705 2 000025 2500 000124 099876  98.627 122 492831 6.730547 682
10 5 9543 4 000042 2500 000209 099791  98.505 206 492011 6.237.716 633
15 5 10729 39 000364 2500 001801 098199 98299 1771 487.069 5.745.705 585
20 5 11148 45 000402 2500 001989 098011 96529 1920 477842 5258635 54,5
25 5 10592 36 000340 2500 001685 098315  94.608 1594  469.056 4.780.793 50,5
30 5 10367 34 000326 2500 001617 098383 93014 1504 461310 4311737 464
3% 5 10180 29 000283 2500 001405 098595 91510 1285 454337 3850427 421
40 5 9431 38 000407 2500 002015 097985  90.225 1818 446578 3.396.090 37,6
45 5 9023 50 000552 2500 002722 097278 88406 2406 436016 2949513 334
50 5 9057 68 000751 2500 003685 096315  86.000 3169 422077 2513497 292
5 5 8174 95 001162 2500 005647 094353  82.831  4.677 402461 2091420 252
60 5 6433 109 001697 2500 008142 091858 78153  6.363 374859 1688959 21,6
65 5 4556 117 0,02577 2500 012104 087896 71790 8690 337.227 1314100 183
70 5 3070 109 003537 2500 016250 083750 63100 10.254 289.868  976.873 155
75+ ~ 3900 300 007692 13000 1,00000 000000  52.847 52.847 687005  687.005 130
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Apéndice E — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Feminina (2015-2019)

ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 2025 23 001146 0076 001134 098866 100.000  1.134 98.952  8.069.09 80,7
1 4 799 4 000053 1,650 000210 099790  98.866 208 394977 7.970.144 80,6
5 5 925 2 000020 2500 000098 099902  98.659 96 493052 7575167 76,8
10 5 9162 2 000022 2500 000109 099891 98562 108 492543 7.082.114 719
15 5 10582 5 000049 2500 000245 099755  98.455 242 491670 6.589.571 66,9
20 5 11474 8 000071 2500 0,00357 099643 98213 350 490190 6.097.902 62,1
25 5 11109 8 000070 2500 0,00350 099650  97.863 343 488457 5607.712 57,3
30 5 1095 11 000100 2500 0,00500 099500  97.520 488 486.380 5119255 525
3% 5 1099% 19 000173 2500 0,00860 099140  97.032 835 483073 4632875 47,7

40 5 10387 24 000233 2500 001158 098842  96.197 1114 478201 4.149.802 431
45 5 9851 28 000286 2500 001421 098579 95083 1351 472037 3.671602 386
50 5 9915 43 000438 2500 002165 097835 93732 2029 463586 3.199.565 34,1
5 5 9012 59 000655 2,500 003221 096779 91703 2953 451129 2735979 298
60 5 7132 72 001007 2500 004910 095090  88.749 4358  432.851 2284850 25,7
65 5 534 70 001301 2500 006301 093699 84391 5318 408663 1851.999 219
70 5 3821 84 002209 2500 010466 089534  79.074 8276 374678 1443336 183
75+ = 5428 360 006625 15095 1,00000 0,00000  70.798 70.798 1.068.658  1.068.658 15,1
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ldade n  Nx  Dx  nmx nax nox npx Ix ndx nlLx X e X
0 1 4148 48 001152 0076 001140 098860 100000 1.140 98.946  7.640.988 764
1 4 1634 9 000055 1649 000220 099780  98.860 217 394929 7542042 763
5 5 18910 4 000022 2500 000111 099889  98.643 109 492939 7.147.113 725
10 5 18705 6 000032 2500 000160 099840  98.533 158 492271 6.654.174 675
15 5 21311 44 000207 2500 001032 098968 98375 1015  489.339 6.161.903 62,6
20 5 22622 53 000234 2500 001165 098835 97360 1134 483967 5672565 583
25 5 21701 44 000202 2500 001004 098996  96.226 966 478717 5188598 539
30 5 2132 45 000210 2500 0,01045 098955 95260 995 473813 4.709.882 494
3% 5 21175 48 000226 2500 001122 098878 94265  1.058 468.681 4.236.068 449
40 5 19818 63 000316 2500 001567 098433 93207 1461 462384 3.767.388 40,4
45 5 18874 78 000413 2500 002045 097955  9L747 1876 454042 3.305.003 36,0
50 5 18972 111 000587 2500 002893 097107 89870 2600 442850 2.850.961 317
5 5 1718 154 000896 2500 004382 095618  87.270 3.824 426788 2408.111 276
60 5 13565 181 001334 2500 006456 093544 83445 5387 403759 1981323 237
65 5 9920 187 001887 2500 0,09010 0090990 78058 7.033 372707 1577564 202
70 5 6891 193 002801 2500 013087 086913 71025 9295 331885 1.204.857 170

75+ 0P8 660 007071 14142 100000 000000 61729 61729 872.972 872972 141
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Apéndice G — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Masculina
(2010-2014)

ldade n  Nx  Dx nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 384 69 001799 0093 001770 098230  100.000 1770  98.395 6.894.424 689
1 4 14979 9 000061 1,649 000245 099755  98.230 241 392352  6.796.030 69,2
5 5 19323 4 000022 2500 0,00109 0,99891 97.989 106 489.677  6.403.678 654
10 5 21198 11 000050 2500 0,00250 0,99750  97.882 244 488799  5914.001 604
15 5 21693 61 000283 2500 001405 098595 ~ 97.638 1372 484.758  5.425.202 55,6
20 5 21198 78 000369 2500 0,01828 0,98172 96.266 1759 476.930 4.940.444 513
25 5 21219 79 000373 2500 0,01849 0,98151 94506 1747 468162 4.463514 472
30 5 20304 73 00038 2500 001772 098228 92759  1.644 459685 3.995.352 431
3% 5 17716 73 000411 2500 0,02034 097966 91115  1.853 450.943 3535667 388

40 5 16634 86 000516 2500 0,02546 097454  89.262 2273 440628 3.084.724 346
45 5 16268 118 0,00724 2500 0,03556 0,96444  86.989  3.094 427212 2.644.096 304
50 5 14721 143 000970 2500 0,04735 095265 ~ 83896  3.973 409.547 2.216.883 264
55 5 11878 160 0,01347 2500 0,06516 093484 79923 5208 386596 1.807.337 22,6
60 5 9130 183 0,02007 2500 0,09554 0,90446 74715  7.138 355732  1.420.741 19,0
65 5 6726 207 003081 2500 0,14301 0,85699 67.577  9.665 313725 1065009 15,8
70 5 5048 211 004180 2500 0,18922 081078  57.913 10.958  262.168 751.284 13,0
75+ = 6748 648 009600 10417 100000 0,00000  46.954 46.954 489.115 489.115 104
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Apéndice H — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Feminina
(2010-2014)

ldade n  Nx  Dx nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 3651 51 001397 0,082 001379 098621 100000 1379 98735 7.730.459 773
1 4 14314 10 000071 1,649 0,00285 0,99715 98.621 281 393823 7.63L724 774
5 5 1832 6 000034 2500 0,00169 0,99831 98.340 166 491.286  7.237.901 73,6
10 5 20546 6 000028 2500 0,00141 0,99859 98.174 138 490.525 6.746.615 68,7
15 5 21463 12 000058 2500 0,00288 0,99712 98.036 283 489472  6.256.090 6338
20 5 21191 15 0,00073 2,500 0,00363 0,99637 97.753 355 487.878  5.766.618 59,0
25 5 21844 21 000095 2,500 0,00475 0,99525 97.398 463 485835 5278740 54,2
30 5 21544 27 000124 2500 0,00620 0,99380 96.936 601 483176  4.792.905 494
35 5 19189 28 0,00144 2500 0,00717 0,99283 96.335 690 479.948  4.309.728 44,7

40 5 18098 44 000241 2,500 0,01197 0,98803 95.644 1145 475359  3.829.781 40,0
45 5 18204 68 000371 2,500 0,01840 0,98160 94499 1738 468150 3.354.422 355
50 5 16802 90 0,00533 2,500 0,02631 0,97369 92.761 2441 457702  2.886.272 31,1
55 5 13958 112 0,00801 2,500 0,03926 0,96074 90.320 3546 442734 2428570 26,9
60 5 11165 129 0,01155 2,500 0,05615 0,94385 86.774 4872 421688 1985.836 22,9
65 5 8497 153 0,01798 2,500 0,08605 0,91395 81.902  7.047 391.890 1564.147 191
70 5 6488 184 0,02833 2500 0,13228 0,86772 74854 9902 349518 1.172.258 157
75+ » 10369 819 0,07895 12,667 1,00000 0,00000 64.953  64.953  822.740 822.740 12,7
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Apéndice | — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Total

(2010-2014)

ldade n Nx Dx  nmx nax ngx npx Ix nadx nLx TX e X
0 1 7475 120 001603 0,08 001580 0,98420 100000 1580 98559  7.309.932 731
1 4 20293 19 000066 1,649 0,00264 0,99736 98.420 260 393070 7211372 733
5 5 37675 10 000028 2,500 0,00138 0,99862 98.160 135 490462 6.818.303 69,5
10 5 41744 16 000039 2500 0,00196 0,99804 98.025 192 489.643 6.327.841 64,6
15 5 4315 74 000171 2500 0,00851 0,99149 97.832 833 487.079 5838198 59,7
20 5 42389 94 000221 2,500 0,01098 0,98902 96.999  1.065 482334 5351119 552
25 5 43063 100 000232 2500 0,01154 0,98846 95934 1107 476.903 4.868.784 50,8
30 5 41848 99 000238 2500 0,01181 0,98819 94827 1120 471336 4.391.881 46,3
3 5 36905 100 0,00272 2,500 0,01351 0,98649 93.707 1266 465372 3920546 418
40 5 34732 129 000373 2500 0,01846 0,98154 92441 1706 457.941 3455174 374
45 5 34472 185 0,00538 2,500 0,02653 0,97347 90.735 2408 447657 2.997.233 33,0
50 5 31523 232 000737 2500 0,03619 0,96381 88.328 3197 433645 2549576 289
55 5 25836 272 001052 2500 0,05125 0,94875 85131 4363 414745 2115931 249
60 5 20295 312 001538 2,500 0,07407 0,92593 80.767 5982 388881 1.701.186 21,1
65 5 15223 360 002365 2500 0,11164 0,88836 74785 8349 353.053 1312305 175
70 5 11536 395 003422 2500 0,15763 0,84237 66.436 10472  305.999 959252 144
75+ ~ 17117 1466 0,08567 11,673 1,00000 0,00000 55.964 55964  653.253 653.253 117
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Apéndice J — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Masculina
(2015-2019)

Idade n  Nx  Dx nmx nax ngx npx IX ndx nLx Tx e X
0 1 4022 66 001639 0,089 001615 098385 100000 1615 98529 6.984.238 69,8

1 4 15864 7 000047 1,650 000186 099814  98.385 183 393.108 6.885.709 70,0
5 5 189%6 7 000036 25500 000179 099821  98.201 176 490.567  6.492.601 66,1
10 5 19017 8 0,00044 2500 000221 099779  98.025 216 489.586  6.002.034 61,2
15 5 20458 55 000267 2500 001326 098674  97.809 1297 485.803 5.512.447 56,4
20 5 21264 73 000343 2500 001702 098298  96.512 1643 478453 5.026.644 52,1
25 5 21356 66 000311 2500 0,01543 098457  94.869 1464 470685 4.548.192 479
30 5 21353 60 000280 2500 001391 098609 93405 1299 463777 4.077.506 43,7
3% 5 20183 74 000365 2500 001807 098193 92106  1.665 456.367 3.613.729 39,2
40 5 17493 85 000485 2500 0,0239% 097604 90441 2167 446.789 3.157.362 349
45 5 16415 108 000059 2500 0,03243 096757 88274  2.863 434215 2.710.573 30,7
50 5 15912 152 0,00958 2500 0,04678 095322 85411  3.996 417.067 2.276.358 26,7
55 5 14117 194 001378 2500 0,06658 093342 81416 5421 393525 1.859.291 22,8
60 5 11165 222 001993 2500 0,09490 090510 75995 7212 361.943 1.465.766 19,3
65 5 8122 240 00291 2500 013741 086259  68.783 9452 320284 1.103.823 16,0
70 5 5676 230 0,04053 2500 0,18403 081597  59.331 10918  269.359 783.539 1372
75+ « 8066 759 0,09415 10,621 100000 0,00000 48413 48413  514.180 514.180 10,6
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Apéndice K — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Feminina
(2015-2019)

ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx IX ndx nLx Tx e X
0 1 3836 61 001582 0,087 001560 098440 100.000 1560 98577 7.784.661 77,8
1 4 15135 9 000061 1,649 0,00243 099757  98.440 239 393200 7.686.084 78,1
5 5 18147 4 000021 2,500 0,00105 099895  98.201 103 490.750 7.292.884 74,3
10 5 18054 5 0,00025 2500 0,00127 0,99873  98.099 125 490.181  6.802.134 69,3
15 5 19945 12 0,00059 2500 0,00295 0,99705  97.974 280 489.145 6.311.953 644
20 5 21243 14 000067 2,500 0,00334 0,99666  97.684 326 487.607 5.822.808 59,6
25 5 21374 16 000077 2,500 0,00383 099617  97.358 373 485860 5335201 54,8
30 5 21998 23 0,00104 2,500 0,00517 0,99483  96.986 501  483.675 4.849.341 50,0
35 5 21448 37 000172 2500 0,00854 0,99146  96.484 824  480.361  4.365.667 452
40 5 19064 45 0,00238 2,500 0,01184 098816  95.660  1.132 475470 3.885.306 40,6
45 5 17990 68 0,00377 2,500 0,01867 098133 94528 1765 468.227  3.409.836 36,1
50 5 17906 96 0,00535 2,500 0,02640 097360  92.763 2449  457.694 2.941.609 31,7
55 5 16314 132 10,0080 2,500 0,03971 0,96029  90.314 3587 442605 2483915 27,5
60 5 13274 146 001100 2500 0,05352 0,94648  86.728  4.642 422034 2.041.309 235
65 5 10280 194 0,01887 2,500 0,09011 0,90989  82.086  7.396 391.938 1.619.275 19,7
70 5 7543 206 002731 2500 012782 087218 74689  9.547 349579  1.227.337 16,4
75+ « 12348 916 0,07421 13474 100000 0,00000 65142 65142 877.758 877.758 135




119

Apéndice L — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Total

(2015-2019)

ldade n Nx  Dx nmx nax ngx npx IX nadx nLx Tx e X
0 1 788 127 001611 0,088 001588 098412 100000 1588 98552 7.380.952 738
1 4 3099 17 000054 1,649 000214 099786  98.412 211 393153  7.282.400 74,0
5 5 37103 11 000029 2500 0,00143 099857  98.201 140  490.657 6.889.247 70,2
10 5 37071 13 000035 2,500 0,00175 099825  98.061 172 489876  6.398.590 65,3
15 5 40403 66 000164 2500 0,00819 099181  97.889 801  487.444 5908714 604
20 5 42507 87 000205 2500 0,01021 098979  97.088 991 482963 5421.270 558
25 5 42730 83 000194 2,500 0,00964 099036  96.097 927 478168 4.938.308 514
30 5 4331 83 000191 2500 0,00948 099052  95.170 903 473595  4.460.139 469
3% 5 41631 110 000265 2,500 001317 098683 94268 1242 468233 3986545 423
40 5 36557 130 0,00356 2500 001765 098235  93.026 1642 461.023 3518312 378
45 5 34405 176 0,00512 2500 002526 097474 91383 2308 451146 3.057.289 335
50 5 33818 248 0,00734 2,500 003604 09639  89.075 3210 437.349 2606.143 293
5 5 30431 327 001073 2,500 005227 094773 85865 4488 418102 2.168.794 253
60 5 24439 368 001508 2,500 007265 092735 81376 5912 392102 1.750.692 215
65 5 18402 434 002357 2500 011128 088872 75465 8398 356.329 1358590 18,0
70 5 13219 436 003299 2500 015238 084762  67.067 10219 309.786 1.002.261 149
75+ « 20414 1676 0,08209 12,181 100000 000000 56.848 56.848 692475 692475 122




Apéndice M — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Masculina (2010-2014)
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ldade n  Nx  Dx  nmx nax ngx npx IX nax nLx TX e X
0 1 3342 45 001358 0,081 0,01342 098658 100.000 1342  98.768  7.220.005 72,2
1 4 13093 7 000057 1,649 0,00226 099774  98.658 223 394110 7.121.237 722
5 5 15655 7 0,00042 2500 0,00211 0,99789  98.436 207 491659  6.727.128 68,3
10 5 16572 7 0,00040 2500 0,00199 0,99801  98.228 195 490.653  6.235.468 635
15 5 16881 40 0,00237 2,500 0,01178 0,98822  98.033 1155 487.278 5.744.816 58,6

20 5 17783 55 0,00307 2500 0,01523 098477  96.878 1476 480.701  5.257.538 54,3
25 5 19907 47 000235 2500 0,01169 098831 95402 1115 474224 4776.837 50,1
30 5 19733 52 000264 2500 001309 098691 94287 1234 468352 4.302.612 456
35 5 16534 50 0,00304 2500 001507 098493  93.053 1402 461.761 3.834.261 4172
40 5 14283 51 000357 2500 001770 098230  91.651 1622 454202 3.372.499 36,8
45 5 13223 70 0,00528 2,500 0,02605 097395  90.029 2345 444284 2918298 324
50 5 11501 94 000821 2500 0,04021 095979  87.684 3526 429.606 2.474.014 282
5, 5 8881 112 001266 2500 0,06134 093866  84.158 5162 407.884 2.044.408 24,3
60 5 6283 106 001681 2500 0,08065 091935 78996  6.371 379.052 1.636.524 20,7
65 5 4134 108 002612 2500 012262 087738  72.625 8905 340862 1.257.472 17,3
70 5 2854 106 0,03700 2,500 0,16934 0,83066  63.720 10.790 291.624 916.610 14,4
75+ o 3429 290 0,08469 11,808 1,00000 0,00000  52.930 52.930  624.986 624.986 118




Apéndice N — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Feminina (2010-2014)
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Idade n  Nx  Dx  nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 3157 31 000976 0,071 0,00967 0,99033 100.000 967  99.102 7.967.278 79,7
1 4 12376 6 000052 1650 0,00207 099793  99.033 205 395.652 7.868.176 794
5 5 15012 4 000028 2500 0,00140 099860  98.829 138 493797  7.472.524 75,6
10 5 16112 4 000026 2500 0,00130 099870  98.690 129 493131 6.978.727 70,7
15 5 16790 8 0,00048 2500 0,00238 099762  98.562 235 492223 6.485.596 65,8
20 5 17739 10 0,00059 2500 0,00293 099707  98.327 288 490917 5993374 61,0
25 5 19839 16 0,00080 2500 0,00397 099603  98.040 390 489.223 5502456 56,1
30 5 19689 20 000104 2500 0,00517 099483  97.650 505 486.988 5.013.233 51,3
3 5 16913 21 0,00123 2500 0,00613 0,99387  97.145 596 484.238  4.526.245 46,6
40 5 14617 26 000178 2500 0,00885 0,99115  96.550 855 480.612  4.042.007 419
45 5 13662 46 0,00338 2500 0,01677 098323 95695  1.604 474463 3561.396 37,2
50 5 11885 54 0,00454 2500 0,02246 097754 94090 2114 465168 3.086.932 328
5 5 9302 63 000677 2500 0,03330 096670  91.977  3.063 452.228  2.621.764 285
60 5 6811 68 000995 2500 0,04856 095144 88914 4318 433775 2169536 244
65 5 4695 72 001538 2500 0,07404 09259 8459  6.264 407.321 1735761 205
70 5 331 78 002334 2500 011025 088975 78332 8636 370.071 1328440 17,0
75+ « 5151 375 0,07272 13,751 1,00000 0,00000  69.696 69.696 958.369 958.369 13,8




Apéndice O — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Total (2010-2014)
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Idade n Nx Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 6499 76 001172 0,076 0,01160 0,98840 100.000  1.160  98.929  7.586.138 75,9
1 4 25469 14 0,00054 1,649 0,00216 0,99784  98.840 214 394857 7.487.209 758
5 5 30667 11 0,00035 2,500 0,00176 0,99824  98.626 174 492.697 7.092.352 719
10 5 32684 11 0,00033 2,500 0,00165 0,99835  98.453 163 491857 6.599.655 67,0
15 5 33671 48 000143 2500 0,00710 0,99290  98.290 698 489.705 6.107.798 62,1

20 5 3522 65 000183 2500 0,00911 099089  97.592 889 485738 5.618.093 57,6
25 5 39746 63 0,00158 2500 0,00784 099216  96.703 759 481619 5132355 531
30 5 39422 72 0,00184 2500 0,00914 099086  95.945 877 477530 4.650.736 485
35 5 33447 71 000212 2500 0,01056 098944 95068  1.004 472829 4.173.205 439
40 5 28900 77 0,00266 2500 0,01323 098677  94.064 1245 467207 3.700.376 39,3
45 5 26885 116 0,00431 2500 0,02134 097866  92.819 1981 459.143  3.233.169 348
50 5 23386 148 0,00635 2500 0,03123 096877  90.838  2.837 447.097 2.774.026 305
55 5 18183 175 0,00965 2500 0,04710 095290  88.001  4.144 429643 2.326.929 264
60 5 13094 173 0,01324 2500 0,06409 093591 83856 5374 405.846 1.897.285 22,6
65 5 8829 180 0,02041 2500 0,09710 090290  78.482  7.620 373359 1491440 19,0
70 5 6205 184 002962 2500 0,13789 086211  70.862  9.771 329.880 1.118.081 158
75+ o 8580 665 0,07751 12,902 1,00000 0,00000  61.090 61.090 788.201 788.201 129




Apéndice P — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Masculina (2015-2019)
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ldade n Nx  Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 386 43 001115 0075 001104 098896  100.000 1104 98979  7.197.026 72,0
1 4 15210 7 000049 1,650 0,00194 099806  98.896 192 395133  7.098.047 71,8
5 5 17443 3 000019 2500 0,00097 0,99903  98.704 9% 493280 6.702.914 67,9
10 5 16857 7 000042 2500 0,00207 099793  98.608 205 492528  6.209.634 63,0
15 5 18708 55 000295 2500 001465 098535 98403 1441 488414 5717106 581
20 5 19894 68 000343 2500 001700 098300  96.962 1648 480.691 5228692 539
25 5 20859 62 000296 2500 001470 098530 95314 1402 473068 4.748.001 498
30 5 22195 51 000229 2500 001138 098862 93913 1069 466.892 4.274.934 455
35 5 21003 53 000250 2500 001244 098756  92.844 1155 461332 3.808.041 41,0
40 5 17145 51 0,00300 2500 0,01488 0,98512 91689 1364 455033  3.346.709 36,5
45 5 14565 70 0,00481 2500 0,02374 097626 ~ 90.325 2145 446261 2.891.676 32,0
50 5 13127 94 000716 2500 003517 096483 88180 3102 433145 2445415 277
55 5 11158 122 0,01095 2500 0,05330 094670  85.078 4535 414.054 2012270 237
60 5 8311 144 001737 2500 008326 091674  80.544  6.706 385953  1.598.216 198
65 5 5525 142 002574 2500 012091 087909  73.838 8928 346.870 1212263 16,4
70 5 3459 146 004215 2500 0,19066 080934  64.910 12.376 293611 865.393 133
75+ o« 4297 395 0,09188 10,884 100000 0,00000 52534 52.534  571.782 571782 10,9




Apéndice Q — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Feminina (2015-2019)
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ldade n Nx Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 3678 39 001066 0,074 001055 098945 100.000  1.055 99.022  7.919.918 792
1 4 14512 7 0,00045 1,650 0,00182 0,99818 98.945 180 395356  7.820.896 79,0
5 5 16676 3 0,00020 2,500 0,00102 0,99898 98.765 101 493573  7.425540 75,2
10 5 16291 4 0,00022 2500 0,00110 0,99890 98.664 109  493.049  6.931.967 70,3
15 5 18114 9 0,00049 2500 0,00243 0,99757 98.555 239 492178  6.438.919 65,3
20 5 19450 11 0,00057 2,500 0,00282 0,99718 98.316 278 490.887  5.946.740 60,5
25 5 20320 10 0,00051 2,500 0,00256 0,99744 98.039 251 489566  5.455.854 557
30 5 21733 19 0,00089 2,500 0,00445 0,99555 97.788 435  487.851  4.966.288 50,8
35 5 20753 26 0,00125 2,500 0,00624 0,99376 97.352 608 485242  4.478.437 46,0
40 5 17432 35 0,00198 2,500 0,00988 0,99012 96.745 955 481334 3.993.194 413
45 5 15091 43 0,00285 2,500 0,01415 0,98585 95.789  1.355 475558  3.511.860 36,7
50 5 13968 62 0,00441 2,500 0,02181 0,97819 94434 2060 467.022  3.036.302 322
55 5 11882 68 0,00576 2,500 0,02837 0,97163 92375 2621 455320 2.569.280 278
60 5 9062 104 0,01148 2,500 0,05578 0,94422 89.753 5007 436.250 2.113.961 236
65 5 6362 106 0,01660 2,500 0,07969 0,92031 84.747  6.753  406.851 1.677.710 198
70 5 4230 105 0,02487 2500 0,11707 0,88293 77994 9131 367.141  1.270.859 16,3
75+ « 6336 483 0,07620 13,123 1,00000 0,00000 68.863 68.863  903.718 903.718 131




Apéndice R — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Total (2015-2019)
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ldade n Nx  Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 753 8 001091 0074 001080 098920 100.000  1.080  99.000  7.550.674 755
1 4 29722 14 000047 1,650 0,00188 099812  98.920 186 395242  7.451.674 753
5 5 34119 7 000020 2500 0,00100 0,99900  98.734 98 493423  7.056.432 715
10 5 33148 11 000032 2500 0,00160 099840  98.635 158 492783  6.563.010 66,5
15 5 36822 64 000174 2500 0,00865 099135  98.478 852  490.259  6.070.227 61,6
20 5 39344 79 000201 2500 001001 098999  97.626 978  485.684  5579.968 57,2
25 5 41179 72 000175 2500 0,00873 099127  96.648 844 481131 5094.284 527
30 5 43928 70 000160 2500 0,00796 0,99204  95.804 762 477116  4.613.154 482
35 5 41756 79 0,00188 2500 0,00937 0,99063  95.042 890  472.984  4.136.038 435
40 5 34577 86 0,00249 2500 001236 098764 94152 1164 467.849  3.663.054 389
45 5 29656 113 0,00381 2500 0,01887 0,98113 92988 1755 460.553  3.195.205 344
50 5 27095 156 0,00574 2500 0,02831 097169  91.233 2583  449.709  2.734.653 30,0
55 5 23040 191 0,00827 2500 0,04052 095948  88.651 3593 434271 2284944 258
60 5 17373 248 001430 2500 0,06902 093098  85.058  5.871 410612 1.850.672 218
65 5 11887 248 0,02085 2500 0,09907 090093  79.187  7.845 376.323  1.440.060 18,2
70 5 7689 251 0,03264 2500 0,15090 084910 71342 10.766 329.796  1.063.737 14,9
75+ » 10633 878 0,08254 12,116 100000 0,00000 60576 60.576  733.941 733941 121
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Apéndice S — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Masculina — Sem as
Causas Externas (2010-2014)

[dade n Nx  Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nlLx TX e X
0 1 1927 24 001245 0,078 001231 098769 100.000  1.231  98.865 7.486.311 74,9
1 4 7549 5 000066 1,649 0,00265 099735  98.769 261 394460 7.387.446 74,8
5 5 9590 3 000031 2500 0,00156 0,99844  98.507 154 492.152  6.992.985 71,0
10 5 10794 3 0,00028 2500 0,00139 0,99861  98.353 137 491426 6.500.833 66,1
15 5 10811 4 0,00037 2500 0,00185 0,99815  98.217 182 490.631 6.009.408 61,2
20 5 10046 5 0,00050 2500 0,00249 0,99751  98.035 244 489568 5.518.777 56,3
25 5 10024 6 0,00060 2500 0,00299 0,99701  97.792 292 488228 5.029.210 514
30 5 9980 11 0,00110 2500 0,00550 0,99450  97.499 536 486.158 4.540.982 46,6
3% 5 9219 15 0,00163 2,500 0,00810 0,99190  96.964 786 482.854 4.054.824 418
40 5 8647 25 0,00289 2500 0,01435 098565  96.178  1.380 477.439 3571970 371
45 5 8579 45 0,00525 2500 0,02589 0,97411 94798 2454 467.853 3.094.531 32,6
50 5 7870 67 000851 2500 0,04168 0,95832 92344 3849 452096 2.626.679 284
5 5 6398 77 001204 2500 0,05842 0,94158 88495 5170 429549 2.174.583 24,6
60 5 4842 89 0,01838 2500 0,08787 091213  83.325  7.321 398.322 1.745.034 209
65 5 3440 88 0,02558 2500 0,12022 0,87978  76.004  9.137 357.175 1.346.712 17,7
70 5 2487 95 0,03820 2500 0,17434 0,82566  66.867 11.658 305.188 989.537 148
75+ « 2851 230 0,08067 12,396 1,00000 0,00000  55.209 55.209 684.349 684.349 124
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Apéndice T — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Feminina — Sem as
Causas Externas (2010-2014)

Idade n Nx Dx  nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 185 20 00109 0,074 0,01085 098915 100.000  1.085 98.996 8.051.981 805
1 4 7153 2 000028 1,650 0,00112 0,99888  98.915 111 395401 7.952.985 80,4
5 5 9090 2 000022 2500 000110 099890  98.805 109 493751 7.557.584 76,5
10 5 10450 2 0,00019 2,500 0,00096 099904  98.696 94 493244 7.063.833 716
15 5 10887 2 0,00018 2,500 0,00092 099908  98.602 91 492781 6.570.589 66,6
20 5 10393 5 000048 2500 0,00240 099760 98511 237 491.963 6.077.808 61,7
25 5 10493 5 0,00048 2500 0,00238 0,99762  98.274 234 490.787 5585.845 56,8
30 5 10616 7 000066 2500 0,00329 099671  98.040 323 489.396 5.095.058 52,0
3B 5 9959 13 0,00131 2500 0,00651 0,99349  97.718 636  486.999 4.605.662 47,1
40 5 9297 16 000172 2500 0,00857 0,99143  97.082 832 483331 4.118.663 424
45 5 9237 29 000314 2500 0,01558 0,98442 96250 1499 477503 3.635.332 378
50 5 8493 41 000483 2500 0,02385 097615 94751 2260  468.106 3.157.829 333
55 5 6899 41 000594 2500 002928 097072 92491 2708 455686 2.689.723 29,1
60 5 5345 48 000898 2,500 0,04392 095608  89.783  3.943  439.059 2.234.036 249
65 5 3947 59 001495 25500 0,07205 092795 85840  6.185  413.740 1.794.978 209
70 5 2825 66 002336 2500 011037 088963  79.656  8.791  376.300 1.381.237 173
75+ ~ 3914 276 0,07052 14,181 1,00000 0,00000  70.864 70.864 1.004.938 1.004.938 14,2
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Apéndice U — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Total — Sem as Causas

Externas (2010-2014)

Idade n Nx Dx  nmx nax ngx npx Ix nadx nLx TX e X
0 1 3752 44 001173 0076 001160 098840 100.000  1.160 98.929 7.770.609 77,7
1 4 14702 7 000048 1650 0,00190 099810  98.840 188 394917 7671681 776
5 5 18680 5 000027 2500 000134 099866  98.652 132 492929 7.276.763 738
10 5 21244 5 000024 2500 000118 099882 98520 116 492310 6.783.834 689
15 5 21698 6 000028 2500 000138 099862  98.404 136 491680 6.291.524 639
20 5 20439 10 0,00049 2500 000244 099756  98.268 240 490.740 5.799.844 59,0
25 5 20517 11 0,00054 2500 0,00268 099732  98.028 262 489.484 5309.104 542
30 5 2059 18 0,00087 2500 0,00436 0,99564  97.766 426 487.762 4.819.620 49,3
3% 5 19178 27 0,00141 2500 000701 099299  97.339 683  484.989 4.331.859 445
40 5 17944 41 000228 2500 001136 098864  96.656  1.098 480537 3.846.869 39,8
45 5 17816 74 000415 2500 002055 097945 95558 1964 472882 3.366.332 352
50 5 16363 108 0,00660 2500 003247 096753 93594 3039 460375 2893450 30,9
55 5 13297 117 0,00880 2500 0,04305 095695 90556 3898  443.033 2433075 269
60 5 10187 137 001345 2500 006506 093494  86.657 5638 419194 1.990.042 23,0
65 5 7387 147 001990 2500 009478 090522 81.020 7.679 385901 1.570.848 19,4
70 5 5312 161 003031 2500 014087 085913 73341 10331  340.874 1.184.947 16,2
75+ « 6765 505 0,07465 13,396 1,00000 0,00000  63.009 63.009  844.073 844073 134
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Apéndice V — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Masculina — Sem as
Causas Externas (2015-2019)

Idade n Nx Dx  nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 2123 23 001083 0074 001073 098927 100000 1.073  99.007 7.649.121 765
1 4 8374 3 000036 1,650 0,00143 0,99857  98.927 142 395377  7.550.114 76,3
5 5 9705 1 000010 2500 0,00052 099948  98.786 51 493.802 7.154.737 72,4
10 5 9543 2 000021 2500 000105 099895  98.735 103 493416  6.660.936 67,5
15 5 10729 6 000056 2500 000279 099721  98.631 275 492469  6.167.520 625

20 5 11148 8 0,00072 2500 0,00358 099642  98.356 352 490.900 5.675.051 57,7
25 5 10592 11 0,00104 2500 0,00518 099482  98.004 508 488.750  5.184.151 529
30 5 10367 10 10,0009 2500 0,00481 099519  97.496 469 486.308  4.695.402 482
35 5 10180 15 0,00147 2500 0,00734 099266  97.027 712 483.355  4.209.093 434
40 5 9431 25 0,00265 2,500 0,01317 098683  96.315 1268 478.404 3.725.738 38,7
45 5 9023 39 000432 2,500 0,02138 097862  95.047  2.032 470.153 3.247.334 342
50 5 9057 59 0,00651 2500 0,03205 096795  93.015 2981 457.620 2.777.181 299
55 5 8174 88 0,01077 2500 0,05242 094758  90.034 4719 438369 2319561 258
60 5 6433 103 001601 2,500 0,07697 092303 85314 6567 410.153 1.881.192 221
65 5 4556 113 0,02480 2,500 0,11677 088323 78747  9.195 370.747 1471039 187
70 5 3070 105 0,03420 2500 015754 084246  69.552 10.957 320.365 1.100.292 158
75+ © 3900 293 0,07513 13,311 1,00000 0,00000 58595 58595 779.927 779.927 133
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Frio — Tabela de Sobrevivéncia Feminina — Sem as

ldade n Nx Dx  nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 2025 22 001086 0,074 001076 098924 100.000  1.076 99.004 8.166.734 817
1 4 7990 4 000050 1,650 0,00200 0,99800  98.924 198 395.233  8.067.730 816
5 5 9205 1 000011 2500 0,00054 099946  98.727 54 493499 7672498 77,7
10 5 9162 1 000011 2500 0,00055 0,99945  98.673 54 493230 7.178.999 72,8
15 5 10582 3 000028 2500 000142 0,99858  98.619 140 492.746  6.685.769 678
20 5 11474 6 000052 2,500 0,00261 0,99739  98.479 257 491754 6.193.023 62,9
25 5 11109 4 000036 2,500 0,00180 0,99820  98.222 177 490.670 5701269 58,0
30 5 1095 10 0,00091 2,500 0,00455 099545  98.046 446 489.113 5210599 531
3% 5 10995 16 000146 2,500 0,00725 0,99275  97.600 708 486229 4721486 484
40 5 10387 22 000212 2500 001053 098947 96892 1021 481908 4235258 437
45 5 9851 26 0,00264 2500 001311 098689 95871 1257 476214 3753350 39,1
50 5 9915 42 000424 2500 0,02096 097904 94614 1983  468.114 3277.136 346
55 5 9012 58 000644 2500 0,03167 096833 92631 2934 455823 2.809.021 303
60 5 7132 70 000981 2,500 0,04790 095210  89.698 4296  437.748  2.353.198 26,2
65 5 5364 68 001268 2500 0,06144 093856 85401 5247 413889 1915450 224
70 5 3821 83 002172 2500 0,10302 089698  80.154 8257  380.129 1501.561 18,7
75+ o~ 5428 348 0,06411 15598 1,00000 0,00000  71.897 71897 1121432 1121432 156
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Apéndice X — Arranjo populacional de Cabo Frio — Tabela de Sobrevivéncia Total — Sem as Causas

Externas (2015-2019)

Idade n Nx Dx  nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 4148 45 10,0108 0,074 001074 098926 100.000 1.074 99.006  7.910.038 791
1 4 16364 7 000043 1,650 0,00171 099829  98.926 169 395.306  7.811.032 79,0
5 5 18910 3 0,00016 2,500 0,00079 0,99921  98.757 78 493588 7415726 75,1
10 5 18705 4 0,00021 2,500 0,00107 0,99893  98.679 105 493129  6.922.138 70,1
15 5 21311 8 0,00038 2,500 0,00188 099812 98573 185 492403  6.429.009 65,2
20 5 22622 14 0,00062 2,500 0,00309 099691  98.388 304 491181  5.936.606 60,3
25 5 21701 15 0,00069 2,500 0,00345 0,99655 ~ 98.084 338 489575 5445424 555
30 5 21332 20 000094 2500 0,00468 0,99532  97.746 457 487586  4.955.849 50,7
35 5 21175 31 000146 2,500 0,00729 0,99271  97.289 710 484670  4.468.263 45,9
40 5 19818 47 0,00237 2500 0,01179 098821 96579  1.138 480.050  3.983593 41,2
45 5 18874 65 0,00344 2500 0,01707 098293 95441  1.629 473130 3503543 36,7
50 5 18972 101 0,00532 2,500 0,02627 097373 93811 2464 46289  3.030.414 323
55 5 17186 146 0,00850 2,500 0,04159 0,95841  91.347  3.799 447236  2.567.518 281
60 5 13565 172 0,01268 2,500 0,06145 0,93855 87548 5380 424288  2.120.282 242
65 5 9920 181 0,01825 2,500 0,08725 091275 82168  7.169 392.916  1.695.993 20,6
70 5 6891 188 0,02728 2,500 0,12770 087230 74999  9.577 351.050  1.303.077 174
75+ = 9328 641 0,06872 14552 100000 0,00000 65421 65.421 952.028 952.028 14,6
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Apéndice Y — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Masculina
— Sem as Causas Externas (2010-2014)

ldade n Nx Dx  nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 3824 66 001726 0,091 001699 098301 100000  1.699 98456  7.327.263 733
1 4 14979 7 000047 1,650 0,00187 0,99813 98.301 184 392771 7228808 735
5 5 19323 3 000016 2500 0,00078 0,99922 98.117 76 490.394  6.836.037 69,7
10 5 21198 5 0,00024 2500 0,00118 0,99882 98.041 116 489915  6.345.643 64,7
15 5 21693 7 000032 2500 0,00161 0,99839 97.925 158  489.232  5.855.727 59,8
20 5 21198 10 0,00047 2500 0,00236 0,99764 97.767 230 488261  5.366.496 54,9
25 5 21219 20 0,00094 2500 0,00470 0,99530 97.537 459 486539  4.878.235 50,0
30 5 20304 25 0,00123 2500 0,00614 0,99386 97.078 506 483903  4.391.696 452
3% 5 17716 39 0,00220 2500 0,01095 0,98905 96.483  1.056  479.773  3.907.793 405
40 5 16634 56 0,00337 2500 0,01669 0,98331 95426 1593 473150  3.428.020 359
45 5 16268 89 0,00547 2,500 0,02699 0,97301 93834 2532  462.838  2.954.870 315
50 5 14721 122 0,00829 2500 0,04060 0,95940 91301 3707  447.241 2492032 273
55 5 11878 144 0,01212 2500 0,05883 0,94117 87595 5153 425091  2.044.791 233
60 5 9130 168 0,01840 2500 0,08796 0,91204 82441 7251 394079  1.619.700 19,6
65 5 6726 195 0,02899 2500 0,13516 0,86484 75190 10163  350.543  1.225.621 16,3
70 5 5048 200 0,03962 2500 0,18025 0,81975 65.027 11721  295.834 875.078 135
75+ ~ 6748 621 0,09203 10,866 1,00000 0,00000 53.306  53.306  579.245 579.245 10,9
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Apéndice Z — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Feminina—
Sem as Causas Externas (2010-2014)
Idade n Nx Dx nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X

0 1 3651 48 001315 0080 001299 098701 100.000  1.299 98.805  7.842.932 784

1 4 14314 8 000056 1,649 000223 0,99777 98.701 220 394286  7.744.127 785
5 5 183%2 5 000027 2500 0,00136 0,99864 98.481 134 492068  7.349.841 74,6
10 5 20546 3 000015 2500 0,00073 0,99927 98.347 72 491553  6.857.773 69,7
15 5 21463 7 0,00033 2500 0,00163 0,99837 98.275 160 490974  6.366.219 64,8
20 5 21191 11 0,00052 2,500 0,00259 0,99741 98.115 254 489938  5.875.246 599
25 5 21844 14 000064 2,500 0,00320 0,99680 97.860 313 488519  5.385.308 55,0
30 5 21544 21 0,00097 2500 0,00486 0,99514 97.547 474 486551  4.896.789 50,2
35 5 19189 21 000109 2500 0,00546 0,99454 97.073 530  484.041 4410238 454
40 5 18098 38 000210 2,500 0,01044 0,98956 96.543  1.008  480.196  3.926.198 40,7
45 5 18204 63 000346 2500 001716 0,98284 95535 1639 473578  3.446.002 36,1
50 5 16802 84 0,00500 2500 0,02469 0,97531 93896 2318 463685 2972424 317
55 5 13958 107 0,00767 2,500 0,03761 0,96239 91578 3444 449279  2.508.739 274
60 5 11165 125 0,01120 2500 0,05445 0,94555 88.134 4799 428671  2.059.460 234
65 5 8497 148 001742 2500 0,08346 0,91654 83335 6955  399.286  1.630.789 19,6
70 5 6488 179 002759 2,500 0,12905 0,87095 76.380  9.857  357.258  1.231.503 16,1
75+ = 10369 789 0,07609 13,142 1,00000 0,00000 06523  66.523  874.246 874.246 13,1
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Apéndice AA — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Total—

Sem as Causas Externas (2010-2014)

Idade n Nx Dx  nmx nax ngx npx Ix nax nLx TX e X
0 1 7475 114 001525 0,08 001504 098496  100.000  1.504 98.625  7.594.369 759
1 4 29293 15 000051 1,650 0,00205 099795  98.496 202 393510 7495744 76,1
5 5 37675 7 000019 2500 000093 099907  98.294 91 491244  7.102.234 72,3
10 5 41744 8 000019 2500 10,0009 099904  98.203 94 490780  6.610.990 67,3
15 5 43156 15 000035 2500 0,00174 099826  98.109 170 490119  6.120.210 624
20 5 42389 20 0,00047 2500 000236 099764  97.939 231 489117  5.630.090 575
25 5 43063 34 000079 2500 000394 099606  97.708 385 487577 5140974 52,6
30 5 41848 46 000110 2500 0,00548 0,99452  97.323 533 485281  4.653397 478
35 5 36905 60 000163 2,500 0,00810 099190  96.790 784 481989  4.168.115 431
40 5 34732 94 000271 2500 001344 098656  96.006 1290  476.803  3.686.127 384
45 5 34472 152 000441 2500 002181 097819 94715 2065 468414  3.209.323 339
50 5 31523 206 0,00653 2500 003215 096785 92650  2.979  455.804  2.740.909 29,6
55 5 25836 250 0,00968 2500 004724 095276  89.671 4236  437.767  2.285.106 255
60 5 20295 293 001444 2500 006967 093033 85435 5952 412296  1.847.339 21,6
65 5 15223 344 002260 2500 00695 089305 79483 8500  376.165 1435042 181
70 5 11536 379 003285 2500 015180 084820  70.983 10.775  327.976  1.058.878 14,9
75+ « 17117 1410 0,08237 12,140 1,00000 0,00000  60.208  60.208  730.902 730.902 12,1
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Apéndice BB — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia
Masculina — Sem as Causas Externas (2015-2019)
Idade n Nx Dx nmx  nax ngx npx IX nax nLx TX e X

0 1 4022 63 001566 0,087 0,01544 0,98456 100.000 1544 98590 7.376.857 738

1 4 15864 6 0,00038 1,650 0,00151 0,99849  98.456 149 393473 7.278.267 73,9
5 5 1896 5 0,00026 2500 0,00132 0,99868  98.307 130 491210 6.884.794 70,0
10 5 19017 4 0,00021 2,500 0,00105 099895  98.177 103 490.629 6.393.584 65,1
15 5 20458 9 0,00044 2,500 0,00220 099780  98.074 215 489.832 5.902.955 60,2
20 5 21264 11 0,00052 2500 0,00258 0,99742  97.859 253 488.661 5.413.123 553
25 5 213% 18 0,00084 2500 0,00421 0,99579  97.606 410 487.003 4.924.462 50,5
30 5 21353 21 0,00098 2500 0,00491 0,99509  97.195 477 484785 4.437.459 457
35 5 20183 37 0,00183 2500 0,00912 0,99088  96.719 882 481.387 3.952.674 409
40 5 17493 53 0,00303 2500 0,01504 0,98496 95.836 1441 475578 3.471.287 36,2
45 5 16415 82 0,00500 2,500 0,02467 097533 94395 2329 466.154 2.995.709 31,7
50 5 15912 129 0,00811 2500 0,03973 0,96027 92.067 3.658 451.188 2.529.555 27,5
55 5 14117 172 0,01218 2500 0,05912 0,94088 88.409 5227 428977 2.078.366 23,5
60 5 11165 209 0,01872 2,500 0,08941 0,91059 83.182  7.437 397.317 1.649.389 198
65 5 8122 226 0,02783 2500 0,13008 0,86992 75.745  9.853 354.091 1.252.072 16,5
70 5 5676 219 0,03858 2500 0,17595 0,82405 65.892 11.593 300476  897.981 13,6
75+ o~ 8066 733 0,09088 11,004 1,00000 0,00000 54.298 54.298 597.505  597.505 11,0
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Apéndice CC - Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia

Feminina — Sem as Causas Externas (2015-2019)

ldade n Nx Dx nmx  nax ngx npx IX nax nLx TX e _X
0 1 3836 58 001512 0,086 0,01491 0,98509 100.000 1491  98.636 7.878.447 788
1 4 15135 8 0,00053 1,650 0,00211 0,99789  98.509 208 393546 7.779.811 79,0
5 5 18147 3 000017 2500 0,00083 099917  98.301 81 491.300 7.386.265 75,1
10 5 18054 3 0,00017 2500 0,00083 099917  98.219 82 490.893 6.894.965 70,2
15 5 19945 7 0,00035 2500 0,00175 099825 98.138 172 490.259 6.404.072 65,3
20 5 21243 9 0,00042 2500 0,00212 099788  97.966 207 489.311 5.913.813 60,4
25 5 21374 12 0,00056 2500 0,00280 0,99720  97.758 274 488107 5.424.503 555
30 5 21998 18 0,00082 2,500 0,00408 099592  97.484 398 486.427 4.936.395 50,6
35 5 21448 31 0,00145 2500 0,00720 099280  97.086 699 483.684 4.449.968 458
40 5 19064 42 0,00220 2,500 0,01096 098904 96.387  1.056 479.297 3.966.284 411
45 5 17990 63 0,00350 2,500 0,01736 098264 95331  1.655 472520 3.486.988 36,6
50 5 17906 93 0,00519 2500 0,02564 097436 93.677 2402 462.379 3.014.468 32,2
55 5 16314 128 0,00785 2,500 0,03848 096152 91.275 3512 447596 2.552.088 28,0
60 5 13274 141 0,01062 2500 0,05174 094826 87.763 4541 427.465 2.104.492 24,0
65 5 10280 188 0,01829 2500 0,08744 091256 83223  7.277 397.920 1.677.028 20,2
70 5 7543 201 0,02665 2,500 0,12491 087509 75945 9487 356.011 1.279.107 16,3
75+ « 12348 889 0,07200 13,890 1,00000 0,00000 66.459 66.459 923.097  923.097 13,9
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Apéndice DD — Arranjo populacional de Campos dos Goytacazes — Tabela de Sobrevivéncia Total —
Sem as Causas Externas (2015-2019)

ldade n Nx Dx  nmx nax ngx npx IX ndx nLx TX e X
0 1 788 121 0,01540 0,086 0,01518 0,98482 100.000 1518 98.613 7.633.741 76,3
1 4 3099 14 0,00045 1,650 0,00180 0,99820  98.482 178 393.508 7.535.128 76,5
5 5 37103 9 0,00024 2,500 0,00121 0,99879  98.304 119 491221 7.141.620 72,6
10 5 37071 7 0,00019 2,500 0,00094 0,99906 98.185 93 490.692 6.650.398 67,7
15 5 40403 16 0,00040 2,500 0,00198 0,99802  98.092 194 489.975 6.159.707 62,8
20 5 42507 20 0,00047 2,500 0,00235 0,99765 97.898 230 488915 5.669.732 57,9
25 5 42730 29 0,00068 2,500 0,00339 0,99661 97.668 331 487512 5.180.817 53,0
30 5 43351 40 0,00092 2,500 0,00460 0,99540  97.337 448 485565 4.693.305 48,2
35 5 41631 68 0,00163 2,500 0,00813 0,99187  96.889 788 482475 4.207.739 434
40 5 36557 96 0,00263 2,500 0,01304 0,98696 96.101  1.254 477.371 3.725.264 38,8
45 5 34405 145 0,00421 2,500 0,02085 097915 94.847 1978 469.292 3.247.894 34,2
50 5 33818 222 0,00656 2,500 0,03229 096771 92870 2999 456.850 2.778.601 29,9
55 5 30431 300 0,00986 2,500 0,04811 095189 89.871  4.323 438544 2.321.751 258
60 5 24439 350 0,01432 2,500 0,06913 093087 85547 5914 412951 1.883.207 22,0
65 5 18402 414 0,02250 2,500 0,10650 0,89350 79.633  8.481 376.964 1.470.256 185
70 5 13219 420 0,03177 2500 0,14717 0,85283 71152 10.472 329.583 1.093.292 154
75+ <~ 20414 1622 0,07946 12,586 1,00000 0,00000 60.681 60.681 763.709  763.709 12,6
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Apéndice EE — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Masculina — Sem as
Causas Externas (2010-2014)

ldade n  Nx  Dx  nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 332 42 001257 0079 001242 098758 100000  1.242  98.855  7.605.518 76,1
1 4 13093 5 000038 1,650 0,00153 0,99847 98.758 151 394676 7.506.662 76,0
5 5 15655 3 000019 2500 0,00096 0,99904 98.607 94 492799 7.111.986 721
10 5 16572 4 0,00024 2500 0,00121 099879 98.512 119 492265 6.619.187 67,2
15 5 16881 7 10,0041 2500 0,00207 099793 98.39%4 204 491459 6126922 62,3
20 5 17783 8 000045 2500 0,00225 099775 98.190 221 490.398 5635463 57,4
25 5 19907 11 000055 2500 0,00276 099724 97.969 270 489.171 5145065 52,5
30 5 19733 19 0,00096 2,500 0,00480 0,99520 97.699 469  487.322 4655894 47,7
35 5 16534 26 000157 2,500 0,00783 0,99217 97.230 761 484.245 4168573 42,9
40 5 14283 34 000238 2500 0,01183 0,98817 96.468  1.141 479488 3.684.327 382
45 5 13223 52 000393 2500 0,01947 0,98053 95327 1856 471994 3.204.840 33,6
50 5 11501 78 0,00678 2,500 0,03334 0,96666 93471 3117 459562  2.732.846 29,2
5 5 8881 100 001126 2500 0,05476 094524 90.354 4948 439401 2.273.284 25,2
60 5 6283 98 001560 2500 0,07506 0,92494 85406 6411 411005 1.833.883 215
65 5 4134 102 002467 2500 0,11620 0,88380 7899% - 9.179 372030 1.422.878 180
70 5 2854 102 0,03574 2500 0,16404 0,83596 69.816 11453 320450 1.050.848 15,1
75+ 3429 274 0,07991 12,515 1,00000 0,00000 58.364  58.364 730.398  730.398 12,5
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Apéndice FF — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Feminina— Sem as Causas
Externas (2010-2014)

ldade n Nx Dx nmx  nax nax npx Ix nax nLx TX e X
0 1 3157 30 00090 0071 000942 099058  100.000 942 99.124 8095875 81,0
1 4 12376 5 000040 1,650 0,00161 099839  99.058 160 395856  7.996.750 80,7
5 5 15012 3 000020 2500 0,00100 0,99900  98.898 99 494244 7.600.894 76,9
10 5 16112 2 000012 2500 0,00062 099938  98.799 61 493844 7.106.650 719
15 5 16790 4 000024 2500 000119 099881  98.738 118 493.39% 6.612.807 67,0
20 5 17739 5 000028 2500 000141 0,99859  98.621 139 492755 6119410 62,1
25 5 19839 10 000050 2500 0,00252 0,99748  98.482 248 491788  5.626.655 57,1
30 5 19689 14 10,0071 2500 0,00355 099645 ~ 98.234 349 490297 5.134.867 523
3% 5 16913 14 000083 2500 000413 0,99587  97.885 404 488415 4644570 474
40 5 14617 22 000151 2500 000750 0,99250  97.481 731 485577  4.156.155 42,6
45 5 13662 42 000307 2500 001525 098475  96.750 1476  480.060 3.670.578 379
50 5 11885 51 000429 2500 002123 097877 95274 2022 471315 3190518 335
5 5 9302 59 000634 2500 003122 096878 93252 2911 458980 2.719.203 29,2
60 5 6811 65 000954 2500 004661 095339 90340 4210 441177 2.260.223 250
65 5 4695 69 001470 2500 007088 092912 86130 6105 415389 1.819.046 211
70 5 3HBL 76 00268 2500 010731 089269 80025 8588 378657 1403657 175
75+ » 5151 359 006970 14,348 100000 000000 71438 71438 1024999 1.024.999 143
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Apéndice GG — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Total- Sem as Causas
Externas (2010-2014)

ldade n Nx Dx nmx  nax nax npx Ix nax nLx TX e X
0 1 6499 72 001208 0075 001097 098903 100000  1.097 98.985 7.853555 785
1 4 25469 10 0,00039 1,650 0,00157 099843  98.903 155 395249  7.754569 784
5 5 30667 6 000020 2500 000098 0,99902  98.748 97 493500 7.359.321 745
10 5 32684 6 000018 2500 000092 099908  98.652 91 493032 6.865.821 69,6
15 5 3371 10 0,00030 2500 0,00148 099852 98561 146 492440 6.372.789 64,7
20 5 35522 13 000037 2500 000183 0,99817  98.415 180 491625 5.880.349 59,8
25 5 39746 21 000053 2500 000264 099736  98.235 259 490527 5.388.725 549
30 5 39422 33 000084 2500 000418 0,99582  97.976 409 488856 4.898.198 50,0
3% 5 33447 40 000120 2500 00059 0,99404  97.567 582 486.379  4.409.342 452
40 5 28900 56 000194 2500 000964 099036  96.985 935 482587 3.922.963 404
45 5 26885 94 000350 2500 001733 098267 96050 1665  476.087 3.440.377 358
50 5 23386 128 000547 2500 002700 097300 94385 2548 465556 2.964.289 314
5 5 18183 159 0,00874 2500 004279 095721 91837 3929 449362 2498.733 272
60 5 13094 163 001245 2500 006036 093964 87908 5306 426272 2.049.372 233
65 5 8829 172 001948 2500 009288 090712 82601 7672 393825 1623100 19,6
70 5 6205 178 002869 2500 013383 086617 74929 10028 349575 1.229.274 164
75+ » 8580 633 007378 13555 1,00000 0,00000 64901 64901 879699  879.699 136
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Apéndice HH — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Masculina — Sem as

Causas Externas (2015-2019)

Idade n Nx Dx nmx nax ngx npx Ix ndx nLx TX e X
0 1 386 41 001063 0074 001053 098947 100.000  1.053  99.025 7.579.234 758
1 4 15210 6 0,00039 1,650 0,00158 0,99842  98.947 156  395.422  7.480.209 756
5 5 17443 2 0,00011 2500 0,00057 0,99943  98.791 57 493814 7.084.787 71,7
10 5 16857 4 0,00024 2500 0,00119 099881  98.734 117 493380 6.590.973 66,8
15 5 18708 5 0,00027 2500 0,00134 0,99866  98.617 132 492758  6.097.594 618
20 5 19894 9 0,00045 2500 0,00226 099774  98.486 223 491872  5.604.836 56,9
25 5 20859 12 0,00058 2500 0,00287 099713  98.263 282 490610 5.112.963 52,0
30 5 22195 18 0,00081 2500 0,00405 099595  97.981 397 488913  4.622.353 47,2
35 5 21003 29 0,00138 2,500 0,00688 0,99312  97.584 671 486.244 4133440 424
40 5 17145 31 0,00181 2,500 0,00900 0,99100  96.913 872 482385 3.647.196 37,6
45 5 14565 53 0,00364 2,500 0,01803 0,98197  96.041 1732 475875 3.164.811 33,0
50 5 13127 78 0,00594 2500 0,02927 097073 94309  2.761 464.644 2.688.936 285
55 5 11158 111 0,00995 2500 0,04853 095147 91548  4.443 446634 2224292 243
60 5 8311 134 001612 2500 007749 092251 87105 6.750 418651 1.777.658 204
65 5 5525 136 0,02462 2500 0,11594 0,88406  80.355 ~ 9.317 378485 1.359.007 16,9
70 5 3459 141 0,04076 2500 0,18497 081503  71.039 13.140 322.344  980.522 138
75+ « 4297 378 0,08797 11,368 1,00000 0,00000 57.899 57.899  658.179 658.179 114
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Apéndice Il — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Feminina — Sem as Causas
Externas (2015-2019)

ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx IX nax nLx TX e X
0 1 3678 38 001033 0,073 001023 098977 100.000  1.023  99.051 8.006.063 80,1
1 4 14512 5 0,00034 1,650 0,00138 0,99862  98.977 136 395586  7.907.012 799
5 5 16676 3 0,00018 2500 0,00090 099910  98.840 89 493980 7.511.426 76,0
10 5 16291 2 0,00012 2500 0,00061 0,99939  98.751 61 493606 7.017.446 711
15 5 18114 5 0,00028 2500 0,00138 0,99862  98.691 136 493.114  6.523.840 66,1
20 5 19450 7 0,00036 2500 0,00180 0,99820  98.555 177 492.331  6.030.726 61,2
25 5 20320 7 000034 2500 0,00172 099828  98.378 169 491465 5.538.395 56,3
30 5 21733 16 0,00074 2500 0,00367 0,99633  98.208 361 490.139 5.046.931 514
35 5 20753 23 0,00111 2500 0,00553 0,99447  97.847 541 487.885  4.556.791 46,6
40 5 17432 32 0,00184 2500 0,00914 099086  97.307 889 484311 4.068.906 41,8
45 5 15091 39 0,00258 2500 0,01284 098716 96418 1238 478.994 3.584.595 37,2
50 5 13968 60 0,00430 2500 0,02125 097875 95180  2.023 470.843 3.105.602 32,6
50 5 11882 66 0,00555 2500 0,02739 097261  93.157 2552 459407 2.634.759 283
60 5 9062 100 0,01104 2,500 0,05369 0,94631  90.605  4.865 440.865 2.175.352 24,0
65 5 6362 104 0,01635 2,500 0,07853 0,92147 85740  6.733 411870 1.734.487 20,2
70 5 4230 102 0,02411 2500 0,11371 0,88629  79.008  8.984 372578 1.322.617 16,7
75+ ~ 6336 467 0,07371 13567 1,00000 0,00000 70.023 70.023  950.040 950.040 13,6
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Apéndice JJ — Arranjo populacional de Macaé — Tabela de Sobrevivéncia Total — Sem as Causas

Externas (2015-2019)

ldade n  Nx Dx nmx nax ngx npx IX nax nLx TX e X
0 1 7534 79 0,01049 0,073 0,01038 0,98962 100.000  1.038  99.037 7.798.500 78,0
1 4 29722 10 0,00034 1,650 0,00134 099866  98.962 133 395533  7.699.463 778
5 5 34119 5 0,00015 2500 0,00073 0,99927  98.828 72 493961 7.303.929 739
10 5 33148 6 0,00018 2500 0,00090 0,99910  98.756 89  493.557 6.809.968 69,0
15 5 36822 10 0,00027 2500 0,00136 0,99864  98.667 134 492999  6.316.411 64,0
20 5 39344 16 0,00041 2500 0,00203 099797  98.533 200 492164 5.823.413 591
25 5 41179 19 0,00046 2,500 0,00230 099770  98.333 227 491.097 5.331.249 5472
30 5 43928 34 0,00077 2500 0,00386 099614  98.106 379 489.583  4.840.152 49,3
35 5 4175 52 0,00125 2,500 0,00621 099379  97.727 607 487.119  4.350.569 44,5
40 5 34577 63 0,00182 2,500 0,00907 099093  97.121 881 483401 3.863.450 39,8
45 5 29656 92 0,00310 2,500 0,01539 098461  96.240 1481 477.496 3.380.049 351
50 5 27095 137 0,00506 2,500 0,02497 097503  94.758  2.366 467.878  2.902.553 30,6
55 5 23040 177 0,00768 2,500 0,03769 096231 92393 3482 453.258  2.434.675 264
60 5 17373 234 0,01347 2500 0,06515 093485 88911 5793 430.072 1981417 22,3
65 5 11887 240 0,02019 2500 0,09610 090390  83.118  7.988 395.621 1.551.345 18,7
70 5 7689 242 0,03147 2500 0,14589 0,85411 75130 10.961 348.250 1.155.725 154
75+ « 10633 845 0,07947 12,583 1,00000 0,00000 64170 64.170 807.475 807.475 12,6




