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RESUMO

Objetivo: Analisar a tendéncia temporal das taxas de mortalidade e o perfil epidemiolégico dos 6bitos
de motociclistas residentes no Parana, entre 2015 e 2024. Métodos: Estudo ecoldgico de série
temporal com microdados do Sistema de Informagbes sobre Mortalidade, selecionando causas basicas
V20-V29 da CID-10. As populagbes anuais residentes foram utilizadas como denominadores.
Calcularam-se frequéncias, proporcoes, taxas por 100 mil habitantes e variacdo percentual anual
mediante regressao log-linear. Resultados: Foram identificados 7.470 &bitos. A taxa aumentou de
5,95, em 2015, para 7,48 por 100 mil habitantes, em 2024, elevacdo de 25,6%. A tendéncia foi
crescente, com variagdo percentual anual de 2,72% (IC95% 1,90-3,54; p<0,001). Homens
corresponderam a 88,6% dos o6bitos e apresentaram taxa média de 11,76, enquanto mulheres
apresentaram 1,46 por 100 mil habitantes-ano. Pessoas de 20 a 39 anos concentraram 56,6% das
mortes e a maior taxa especifica, 11,87. Consideragoes finais: A mortalidade cresceu de modo
significativo e atingiu principalmente homens adultos jovens. O delineamento ecolégico e a auséncia
de dados de frota limitam a interpretacao individual e da exposi¢édo ao transito.

Palavras-chave: Acidentes de transito, Causas externas, Estudos de séries temporais, Sistemas de
informagdo em saude, Epidemiologia.

ABSTRACT

Objective: To analyze temporal trends in mortality rates and the epidemiological profile of motorcyclist
deaths among residents of Parana, Brazil, from 2015 to 2024. Methods: An ecological time-series study
was conducted using microdata from the Mortality Information System, selecting underlying causes V20-
V29 of ICD-10. Annual resident populations were used as denominators. Frequencies, proportions, rates
per 100,000 inhabitants, and annual percent change through log-linear regression were calculated.
Results: A total of 7,470 deaths were identified. The rate increased from 5.95 in 2015 to 7.48 per
100,000 inhabitants in 2024, a 25.6% rise. The trend was upward, with an annual percent change of
2.72% (95%CI 1.90-3.54; p<0.001). Men accounted for 88.6% of deaths and had an average rate of
11.76, compared with 1.46 per 100,000 person-years among women. People aged 20-39 years
represented 56.6% of deaths and had the highest age-specific rate, 11.87. Final considerations:
Mortality increased significantly and mainly affected young adult men. The ecological design and lack
of motorcycle-fleet data limit individual-level and exposure-based interpretations.

Keywords: Accidents, Traffic, External Causes, Time Series Studies, Health Information Systems,
Epidemiology.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la tendencia temporal de las tasas de mortalidad y el perfil epidemiolégico de las
muertes de motociclistas residentes en Parana, Brasil, entre 2015 y 2024. Métodos: Estudio ecoldgico
de series temporales con microdatos del Sistema de Informacién sobre Mortalidad, seleccionando las
causas basicas V20-V29 de la CIE-10. Las poblaciones residentes anuales fueron utilizadas como
denominadores. Se calcularon frecuencias, proporciones, tasas por 100.000 habitantes y variacion
porcentual anual mediante regresion log-lineal. Resultados: Se identificaron 7.470 muertes. La tasa
aumenté de 5,95 en 2015 a 7,48 por 100.000 habitantes en 2024, incremento de 25,6%. La tendencia
fue creciente, con variacion porcentual anual de 2,72% (IC95% 1,90-3,54; p<0,001). Los hombres
representaron 88,6% de las muertes y presentaron una tasa media de 11,76, frente a 1,46 por 100.000
personas-afio entre las mujeres. El grupo de 20 a 39 afios concentré 56,6% de las muertes y la mayor
tasa especifica, 11,87. Consideraciones finales: La mortalidad crecié significativamente y afecté
principalmente a hombres adultos jovenes. El disefio ecoldgico y la ausencia de datos de la flota limitan
las interpretaciones individuales y de exposicion.

Palabras clave: Accidentes de Transito, Causas Externas, Estudios de Series Temporales, Sistemas
de Informacién en Salud, Epidemiologia.

INTRODUGAO

As lesdes no transito permanecem entre os principais problemas evitaveis de saude publica. O
relatério global mais recente da Organizagdo Mundial da Saude estima aproximadamente 1,19 milhdo
de mortes anuais nas vias, com impacto desproporcional em paises de baixa e média renda e em
usuarios vulneraveis (Who, 2023). Além da mortalidade, esses eventos produzem incapacidade,
demanda por atendimento de urgéncia, custos assistenciais e perdas econdmicas decorrentes da morte
prematura. No Brasil, os acidentes de transporte terrestre apresentam distribuicdo heterogénea entre
unidades federativas e grupos de usuarios, exigindo analises capazes de reconhecer particularidades
territoriais (Ladeira et al., 2017; Aquino et al., 2020).

Os motociclistas possuem protegao fisica limitada, menor estabilidade e maior exposigéo direta
a energia do impacto. A ampliagdo do uso da motocicleta para mobilidade cotidiana, trabalho de entrega
e transporte de passageiros aumentou a presenga desse veiculo em centros urbanos e municipios do
interior. Entre 1996 e 2009, a taxa brasileira de mortalidade por acidentes de motocicleta apresentou
crescimento expressivo, com diferengas regionais importantes (Martins et al., 2013). Estudos
posteriores identificaram expansao do problema para municipios ndo capitais e aglomerados de
elevadas taxas em areas do Nordeste e Centro-Oeste (Pinheiro e Queiroz, 2020; Aquino et al., 2020).

A literatura também registra predomindncia de homens e adultos jovens. Em capitais
brasileiras, a mortalidade de homens entre 20 e 39 anos apresentou tendéncia crescente em parte
relevante dos territérios analisados (Souza et al., 2020). Em 2019, os acidentes com motocicletas no
pais produziram elevada quantidade de anos potenciais de vida perdidos, evidenciando repercussoes
sociais que ultrapassam o numero absoluto de mortes (Galvéo et al., 2024). Estudos estaduais,

entretanto, mostram trajetdrias distintas. Em S&o Paulo, as taxas gerais permaneceram estacionarias
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entre 2015 e 2020, enquanto analises de Alagoas identificaram mudangas de dire¢do durante a série e
concentragao espacial no interior (Souza et al., 2019; Souza et al., 2021; Souza et al., 2022).

No Parana, investigagdes realizadas em Maringa e Londrina demonstraram a importancia da
gravidade fisiolégica na cena, do perfil das vitimas e das mudangas nos atendimentos pré-hospitalares
(Oliveira e Sousa, 2012; Sant'Anna et al., 2013). Também foram observadas alteragées na mortalidade
por acidentes de transito apos marcos regulatérios, embora os efeitos ndo tenham sido uniformes para
motociclistas (Abreu et al., 2018). Apesar dessas contribui¢des, faltava uma avaliagdo estadual recente
que integrasse os microdados de mortalidade a denominadores populacionais anuais e abrangesse o
periodo posterior a 2020.

Diante desse cenario, o objetivo deste estudo foi analisar a tendéncia temporal das taxas de
mortalidade e o perfil epidemioldgico dos 6bitos de motociclistas residentes no estado do Parana, entre
2015 e 2024.

METODOS

Foi realizado estudo ecoldgico de série temporal, com abordagem quantitativa, referente ao
estado do Parana, composto por 399 municipios. A unidade de analise temporal foi 0 ano do 6bito.
Foram utilizados os microdados anuais do Sistema de Informagbes sobre Mortalidade (SIM),
disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), para o
periodo de 2015 a 2024 (Brasil, 2026a).

Foram incluidos 6bitos n&o fetais de pessoas residentes no Parana cuja causa basica estivesse
compreendida entre V20 e V29 da Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
Relacionados a Saude, 10? Revisdo (CID-10). Esses cddigos correspondem a motociclistas
traumatizados em acidentes de transporte. Registros sem residéncia paranaense, 6bitos fetais e causas
basicas fora do intervalo definido foram excluidos.

As variaveis analisadas foram ano, sexo, idade, raga/cor, escolaridade, municipio de
residéncia, local de ocorréncia e data do 6bito. A idade foi convertida do formato codificado do SIM para
anos completos e agrupada em 1-4, 5-9, 10-19, 20-39, 40-59, 60-79 e 80 anos ou mais. A escolaridade
foi organizada conforme as categorias do campo ESC2010. O dia da semana foi derivado da data do
Obito.

Os denominadores foram obtidos nos arquivos anuais de populagao residente disponibilizados
pelo DATASUS, estratificados por municipio, sexo e idade (Brasil, 2026b). Somaram-se as populagdes
dos municipios com cédigo iniciado por 41, correspondente ao Parana. Foram calculadas taxas brutas
anuais por 100 mil habitantes. Para sexo e faixa etaria, foram calculadas taxas médias do periodo
utilizando a soma das popula¢des anuais do grupo como pessoas-ano.

A descricao incluiu frequéncias absolutas, proporgdes e variagio percentual entre 2015 e 2024.
A tendéncia temporal foi estimada por regresséo log-linear, adotando-se o logaritmo natural da taxa

anual como variavel dependente e o ano como variavel independente. A variagdo percentual anual foi
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calculada por [exp(beta)-1] x 100, com intervalo de confianga de 95%. Considerou-se tendéncia
crescente ou decrescente quando p<0,05; nos demais casos, estacionaria. O processamento foi
realizado em Python 3.13, com rotinas reprodutiveis e as bibliotecas SciPy e Matplotlib.

A qualidade dos dados foi examinada pelo percentual de registros ignorados ou ausentes nas
variaveis de perfil. Ndo foram calculadas taxas especificas por raga/cor ou escolaridade, pois os
denominadores correspondentes ndo foram utilizados. Por se tratar de analise de bases publicas,
anonimizadas e sem possibilidade de identificagao individual, o estudo dispensa apreciagao por Comité
de Etica em Pesquisa, conforme a regulamentag&o nacional e as normas editoriais aplicaveis a analises
do DATASUS.

RESULTADOS

Entre 2015 e 2024, foram identificados 7.470 6bitos de motociclistas residentes no Parana.
Esses registros corresponderam a 28,5% das 26.213 mortes por acidentes de transporte terrestre no
estado durante o periodo. A populagcdo paranaense utilizada como denominador aumentou de
11.101.864 para 11.824.665 habitantes.

O numero anual de 6bitos variou de 649, em 2016, a 884, em 2024. A taxa foi de 5,95 por 100
mil habitantes em 2015 e atingiu 7,48 em 2024, aumento de 25,6%. A taxa média do periodo foi de
6,50 por 100 mil habitantes-ano. A série apresentou crescimento estatisticamente significativo, com
variagao percentual anual de 2,72% (1C95% 1.90-3.54; p<0,001) (Tabela 1; Figura 1).

Tabela 1: Populagao, ébitos e taxa de mortalidade de motociclistas, Parana, 2015-2024.

Ano Populagao Obitos Taxa por 100 mil Variagao anual (%)
2015 11.101.864 661 5,95 -
2016 11.195.664 649 5,80 -2,6
2017 11.285.193 656 5,81 0,3
2018 11.373.980 718 6,31 8,6
2019 11.468.227 721 6,29 -0,4
2020 11.560.987 758 6,56 4,3
2021 11.630.298 821 7,06 7,7
2022 11.686.692 783 6,70 -5,1
2023 11.753.862 819 6,97 4,0
2024 11.824.665 884 7,48 7,3

Fonte: Rodrigues et al. (2026); dados extraidos do SIM e das estimativas populacionais do DATASUS.
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Figura 1: Taxa anual de mortalidade de motociclistas, Parana, 2015-2024.
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Fonte: Rodrigues et al. (2026); dados extraidos do SIM e das estimativas populacionais do DATASUS.

Houve predominio do sexo masculino, com 6.615 6bitos (88,6%). A taxa média masculina foi
de 11,76 por 100 mil homens-ano e a feminina de 1,46 por 100 mil mulheres-ano, resultando em razéo
de taxas de 8,06. A faixa de 20 a 39 anos concentrou 4.231 mortes (56,6%) e apresentou a maior taxa
especifica, 11,87 por 100 mil habitantes-ano. O segundo maior nimero ocorreu entre 40 e 59 anos,
com 1.943 6bitos (26,0%) e taxa de 6,45 (Tabela 2; Figura 2).

Tabela 2: Obitos e taxas médias segundo sexo e faixa etaria, Parana, 2015-2024.

Variavel/categoria N % Taxa média anual*

Sexo

Masculino 6.615 88,6 11,76
Feminino 855 11,4 1,46
Faixa etaria

1-4 anos 6 0,1 0,10
5-9 anos 6 0,1 0,08
10-19 anos 874 11,7 5,28
20-39 anos 4.231 56,6 11,87
40-59 anos 1.943 26,0 6,45
60-79 anos 398 5,3 2,67
80 anos ou mais 12 0,2 0,55

Fonte: Rodrigues et al. (2026); dados extraidos do SIM e das estimativas populacionais do DATASUS. *Por 100 mil habitantes-
ano.
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Figura 2 - Taxa média anual de mortalidade segundo faixa etaria, Parana, 2015-2024.
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Fonte: Rodrigues et al. (2026); dados extraidos do SIM e das estimativas populacionais do DATASUS.

Quanto a raga/cor, 75,1% dos registros foram classificados como brancos, 21,0% como pardos
e 2,9% como pretos. Na escolaridade, as categorias mais frequentes foram fundamental Il
completo/médio incompleto (39,9%) e fundamental | completo/fundamental Il incompleto (30,7%). A
informacao de escolaridade foi ignorada em 4,6% dos 6bitos.

A via publica foi o local de ocorréncia de 3.505 mortes (46,9%), seguida pelo hospital, com
3.295 (44,1%). Outros locais e outros estabelecimentos de saude somaram 8,2%. Sabados e domingos
concentraram 37,6% dos 6bitos, e o domingo apresentou a maior frequéncia isolada, com 19,2%
(Tabela 3).
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Tabela 3: Distribuigdo dos 6bitos segundo raga/cor, escolaridade e local de ocorréncia,
Parana, 2015-2024.

Variavel/categoria N %

Ragalcor

Branca 5.607 75,1
Parda 1.571 21,0
Preta 215 29
Ignorada 53 0,7
Amarela 12 0,2
Indigena 12 0,2
Escolaridade

Fundamental Il completo/médio incompleto 2.978 39,9
Fundamental | completo/fundamental Il incompleto 2.290 30,7
Fundamental | incompleto 1.089 14,6
Superior completo 362 4,8
Ignorada 345 4,6
Médio completo/superior incompleto 334 4,5
Sem escolaridade 72 1,0

Local de ocorréncia

Via publica 3.505 46,9
Hospital 3.295 44 1
Outros locais 480 6,4
Outro estabelecimento de saude 134 1,8
Domicilio 53 0,7
Ignorado 3 0,0

Fonte: Rodrigues et al. (2026); dados extraidos do SIM/DATASUS.

DISCUSSAO

A analise com denominadores populacionais demonstrou crescimento da mortalidade de
motociclistas no Parana. Embora o nimero de 6bitos tenha aumentado 33,7% entre 2015 e 2024, a
taxa cresceu 25,6%, indicando que a elevagdo nio pode ser atribuida exclusivamente ao aumento da
populagdo. A variagdo anual de 2,72% representa um padrao consistente ao longo da década, apesar
das oscilagbes observadas em 2020-2022.

O resultado mantém a diregdo de crescimento descrita historicamente no Brasil, embora em
magnitude inferior a observada no periodo de rapida expansdo da motorizagdo por motocicletas.
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Martins et al. (2013), identificaram acentuada elevagéo nacional entre 1996 e 2009, enquanto Lima et
al. (2013), registraram crescimento em Pernambuco. A persisténcia de tendéncia positiva em periodo
mais recente sugere que o problema permanece ativo mesmo apos a consolidagao de leis, fiscalizagdo
e estratégias de seguranca viaria.

A comparagéo entre estados mostra que a trajetéria ndo € uniforme. Em Sao Paulo, Souza et
al. (2022), classificaram a tendéncia geral de 2015 a 2020 como estacionaria. Em Alagoas, diferentes
segmentos temporais apresentaram crescimento, estabilidade e reducdo, acompanhados de
concentragao geografica no agreste e no sertdo (Souza et al.,, 2019; Souza et al., 2021). Esses
contrastes reforcam a necessidade de analises locais, pois condi¢des econdmicas, distribuicdo da frota,
rede viaria, fiscalizagdo e acesso aos servicos de trauma podem produzir padrdes distintos.

O predominio masculino foi expressivo tanto em nimeros quanto em taxas. A taxa média entre
homens foi mais de oito vezes a observada entre mulheres. Resultados semelhantes sdo recorrentes
em estudos brasileiros e foram atribuidos a maior exposi¢cdo no transito, ao uso ocupacional da
motocicleta e a comportamentos de risco (Montenegro et al., 2011; Mascarenhas et al., 2016; Galvao
et al., 2024). A interpretagéo, entretanto, deve evitar explicagdes exclusivamente comportamentais,
porque jornadas extensas, pressdo por produtividade, condi¢gdes das vias e organizagao do trabalho
também influenciam a exposicéo.

A maior taxa especifica entre 20 e 39 anos confirma a concentragdo da mortalidade em idade
produtiva. Estudos nas capitais brasileiras mostraram tendéncia crescente entre homens jovens em
diversos locais (Souza et al., 2020), e a analise nacional de 2019 demonstrou grande perda de anos
potenciais de vida (Galvao et al., 2024). A morte de adultos jovens repercute sobre familias, renda,
previdéncia e capacidade produtiva, ampliando o impacto social para além do setor saude (Andrade e
Mello-Jorge, 2016).

As maiores proporg¢des entre pessoas brancas e nas categorias intermediarias de escolaridade
descrevem a composic¢ao dos 6bitos registrados, mas ndo permitem concluir maior risco nesses grupos,
pois ndo foram calculadas taxas com denominadores especificos. A distribuicdo racial no Parana e a
estrutura etaria dos grupos precisam ser consideradas em futuras analises. O baixo percentual de
informacgdes ignoradas em sexo, idade, raga/cor e local de ocorréncia favoreceu a descrigdo, enquanto
a incompletude da escolaridade exige cautela.

Quase metade dos 6bitos ocorreu em via publica e propor¢do semelhante em hospitais. O local
de ocorréncia indica onde a morte foi registrada, mas nao informa, isoladamente, tempo de resposta,
gravidade, qualidade do atendimento ou possibilidade de sobrevivéncia. Em Maringa, condi¢des
fisiolégicas na cena, particularmente alteragdes na Escala de Coma de Glasgow, estiveram associadas
ao obito (Oliveira e Sousa, 2012). Em Londrina, mudangas no perfil dos atendimentos pré-hospitalares
foram observadas ao longo do tempo (Sant'/Anna et al., 2013). A avaliagéo da linha de cuidado requer

ligacdo de bases do atendimento pré-hospitalar, hospitalar e mortalidade.
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A concentragédo de mortes nos finais de semana é compativel com maior circulagao recreativa,
viagens e possivel exposi¢ao a alcool, mas essas hipéteses ndo puderam ser testadas. Estudos sobre
local e horario dos acidentes demonstram a utilidade da andlise espago-temporal para direcionar
fiscalizacdo e recursos de emergéncia (Diniz et al., 2015). A¢des preventivas podem priorizar horarios
e corredores de maior risco, sem substituir medidas estruturais permanentes.

Os achados apoiam intervengdes intersetoriais: controle de velocidade e alcool, fiscalizagdo do
uso correto do capacete, formagao continuada de condutores, protecéo de trabalhadores motociclistas
e melhoria da infraestrutura viaria. A experiéncia do Parana apés o Codigo de Transito Brasileiro e a
Lei Seca mostrou que mudangas legais podem produzir efeitos, mas ndo asseguram redugao
sustentada para todos os usuarios (Abreu et al., 2018). O monitoramento continuo das taxas deve
acompanhar a implementacao e a avaliagado das politicas.

Entre as limitagbes, destacam-se o delineamento ecoldgico, que impede inferéncias individuais;
a utilizacdo de taxas brutas, sem padronizacdo etaria; a auséncia de denominadores de frota,
quilometragem percorrida ou tempo de exposigéo; e possiveis erros de preenchimento ou classificagéo
da causa basica. Os dados mais recentes podem sofrer revisdes posteriores. Como pontos fortes, o
estudo utilizou microdados de uma década, incluiu todos os municipios do estado, incorporou
denominadores anuais por sexo e idade e distinguiu contagens de taxas, oferecendo estimativas

atualizadas e reprodutiveis.

CONCLUSAO

A mortalidade de motociclistas no Parana apresentou tendéncia crescente entre 2015 e 2024,
com aumento de 25,6% da taxa e variagdo anual de 2,72%. O impacto concentrou-se em homens e
pessoas de 20 a 39 anos, enquanto via publica e hospitais reuniram a maior parte dos locais de
ocorréncia. Os resultados indicam prioridade para politicas integradas de seguranga viaria, protegéo
do trabalho, fiscalizagdo e atencdo ao trauma. A auséncia de dados de frota e exposicdo e o uso de

taxas brutas devem orientar a interpretacéo e o desenvolvimento de estudos futuros.
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