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RESUMO

Introducdo: A mortalidade feminina no Brasil é crescente e transcendente aos fatores inerentes
a maternidade, dando visibilidade preocupante aos Gbitos por causas externas e por doencas
cronicas ndo transmissiveis. Em 2013, a regido Centro-oeste, ocupou a maior taxa de
mortalidade por causas externas no pais e Mato Grosso totalizou 23,27% desses registros. Em
2016, 11,2% da taxa de mortalidade por causa externa dessa regido retratou os Obitos de
mulheres vitimas acidentes de transito. Objetivo: conhecer o perfil de mortalidade feminina por
causas externas na regido de fronteira entre Brasil e Bolivia, especificamente na faixa territorial
mato-grossense. Material e Métodos: Estudo transversal, descritivo e retrospectivo. Foram
analisados 608 laudos periciais emitidos pela Pericia Oficial e Identificacdo Técnica (Politec), por
meio do Instituto Médico Legal (IML) do Municipio de Céaceres, no estado de Mato Grosso nos
anos de 2014 a 2016. Dentre esses, foram selecionados 94 laudos correspondentes as vitimas
femininas de morte por causas externas e analisado o perfil de mortalidade por idade, cor da
pele, més e ano em que ocorreu 0 Obito, municipio, mecanismo causal e alcoolemia.
Posteriormente, foi feita uma andlise dos dados por meio do software SPSS, versdo 20.0.
Resultados: Da amostra considerada, 71,3% corresponderam a morte feminina por acidentes,
sendo 77% por acidente de transito. Homicidios corresponderam a 18,08%. A faixa etaria mais
acometida foi de 20 a 59 anos de idade e o municipio de Caceres teve a maior prevaléncia dos
Obitos. Concluséo: Acidentes de transitos e homicidios foram majoritariamente protagonistas na
populacéo fronteirica estudada, predominando os ébitos em mulheres adultas.
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ABSTRACT

Introduction: The rationale is increasing and transcendent for factors inherent to motherhood,
with the help of attention to external causes and non-communicable chronic diseases. In 2013, a
Midwest region had one of the highest mortality rates due to external causes and Mato Grosso
totaled 23.27% of these records. In 2016, 11.2% of the region's death rates from the disease
portrayed the deaths of elderly women in transit. Objective: to know the mortality profile of women
in the border region between Brazil and Bolivia, specifically in the Mato Grosso border region.
Material and Methods: Cross-sectional, descriptive and retrospective study. Were analyzed 608
expert reports issued by the Official Expertise and Technical Identification (Politec), through the
Legal Medical Institute (IML) of the Municipality of Caceres, in the state of Mato Grosso from 2014
to 2016. Among these, 94 reports corresponding to female victims of death from external causes
were selected and the mortality profile analyzed by age, skin color, month and year in which the
death occurred, municipality, causal mechanism and blood alcohol level. Subsequently, a data
analysis was performed using the SPSS software, version 20.0. Results: Of the calculated
emission, 71.3% corresponds to female death, 77% of which is due to traffic accidents. Homicides
related to 18.08%. The most affected age group was 20 to 59 years of age and the municipality
of C4ceres had a higher incidence of deaths. Conclusion: Accidents of transits and homicide
protagonists in the frontier studied, predominating the deaths in adult women.

Keywords: Cause of Death. Border Areas. Women's Health.

INTRODUCAO

A transicdo epidemioldgica do Brasil € marcada, entre outros aspectos, pelo
desafio das doencas cronicas e de seus fatores de risco, além de forte crescimento
dos 6bitos por causas externas!. A expectativa de vida ao nascer da mulher brasileira
referente ao ano de 2016 foi de 79,4 anos, e a da mulher nascida em Mato Grosso foi
de 77,8 anos de idade?.

Ainda que as mulheres ocupem o lugar de maioria na populacao brasileira e
sejam consideradas como principais usuéarias do Sistema Unico de Saude (SUS),
observa-se um perfil persistente de um papel coadjuvante nesse cenariol. Isso porque
essa participacdo esta condicionada, sobretudo, a funcdo de acompanhante e
cuidadora, traduzindo-se em uma fragmentacao da assisténcia a saude da mulher.

E constatado em diversos estudos que a taxa de mortalidade por causa externa
no sexo masculino é de maneira geral superior ao feminino. No entanto, a mortalidade
feminina no Brasil € crescente e transcendente aos fatores inerentes a gestacao, parto
e puerpério, dando visibilidade preocupante aos 6bitos por causas externas e por
doencas crbnicas ndo transmissiveis?.

As mortes por causas externas tém o0s registros contatados de casos de
homicidios, suicidios, abusos fisicos, sexuais e psicolégicos, acidentes de transito,

guedas, afogamentos, lesbes e envenenamentos que, nos dias de hoje, assumem
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carater epidémico sendo considerados relevantes como problemas para a saude
publica®. No registro de um 6bito por causas externas, descreve-se a natureza e as
circunstancias da lesédo que o originou®.

No Brasil, as causas externas representam a terceira causa de morte entre
criancas de zero a nove anos e entre a populacdo acima de 50 anos, passando a
ocupar a primeira posi¢édo na populagdo com idade entre 10 e 49 anos®. Em 2013, as
causas externas foram responsaveis por 151.683 6bitos registrados no Sistema de
Informacao de Mortalidade, sendo parte entre mulheres (17,7%) e pessoas com idade
de 20 a 39 anos (43,8%)*. Independente do género vitimado, esse tipo de ocorréncia
na populacdo jovem faz com que as pessoas deixem de viver anos que Ihes eram
esperados segundo a expectativa de vida do local inserido®.

A regido Centro-oeste, no ano de 2013, ocupou a maior taxa de mortalidade
por causas externas no pais (92,2 ébitos por 100 mil habitantes)!. Nesse mesmo ano,
no estado de Mato Grosso foram registrados 3.253 6bitos o que corresponde a 23,27%
desses registros’. Em 2016, 11,2% da taxa de mortalidade por causa externa da
regido centro-oeste retratou Obitos de mulheres vitimas acidentes de transito,
engrossando as estatisticas da regido®.

O estado do Mato Grosso faz fronteira com a Bolivia, por onde entram diversas
mercadorias, principalmente pneus, vestuario e cigarros. O cenario de violéncia na
faixa fronteirica das regifes brasileiras com o0s paises da América do Sul € uma
preocupacao crescente na seguranca publica a nivel estadual e nacional, visto as
particularidades de contrabando e ao indice de crimes que perfaz a taxa de ébitos®.

A criminalidade nas fronteiras pode ser vista envolta nas transacdes dos
mercados ilegais (de fluxos de drogas, de produtos falsificados, de produtos passiveis
de contrabando, de trafico de armas e de pessoas etc.)'°. O contrabando no estado
do Mato Grosso segue rota pela BR-174, BR-070 e BR-163 e as principais cidades
afetadas por este fluxo sdo Comodoro, Pontes e Lacerda, Vila Bela da Santissima
Trindade, Porto Esperidido, Caceres, Tangara da Serra, Varzea Grande, Cuiaba,
Primavera do Leste, Rondondpolis e Barra do Gargas®.

A fronteira é considerada uma sociedade de estresse, sendo vista como um
lugar de passagem, de chegada de migrantes, de relacdes familiares esgarcadas, de

relacdes individuais que se rompem e de relacbes iniqguas que se agudizam em
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atitudes violentas as mulheres como prética de terror. A associagdo entre violéncia
urbana e violéncia de género indica que as sociedades de estresse desempenham
papel importante na violéncia contra a mulher e no Obito feminino por causas
externas?’.

Visto a fragilidade econdmica, sociocultural e de seguranca das regides
fronteiricas do Brasil e diante o cenario crescente de vulnerabilidade, acidentes e
violéncias na populacao feminina, fez-se necessario conhecer o perfil de mortalidade
feminina por causas externas em uma regido de fronteira entre Brasil e Bolivia,

especificamente a faixa territorial mato-grossense.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e retrospectivo, realizado pela
equipe de pesquisa e em parceria com a Pericia Oficial e ldentificacdo Técnica
(Politec), por meio do Instituto Médico Legal (IML) do Municipio de Céaceres, no estado
de Mato Grosso, onde foram analisados por meio de leitura direta, todos os registros
referentes aos laudos periciais emitidos no triénio 2014 a 2016. O Instituto Médico
Legal, regional de Céaceres, compreende 20 municipios que totalizam 278.512
habitantes e que perfazem parte da faixa de fronteira entre Brasil e Bolivia. Como
critério de inclusdo, foram selecionados para a pesquisa os laudos de vitimas
femininas de morte por causas externas necropsiadas no Instituto Médico Legal de
Céaceres, nos anos de 2014 a 2016. Como critério de exclusdo, laudos cuja natureza
da leséo néo seja em decorréncia de causas externas e que tenham sido emitidos fora
do periodo estipulado.

As informacdes relevantes para a pesquisa foram transcritas para um
formuléario eletrénico, desenvolvido pela equipe, onde consta as seguintes variaveis:
idade e faixa etéria, cor da pele, municipio, mecanismo causal e alcoolemia. A idade
foi estratificada em faixa etaria considerando jovem (0 a 19 anos), adulto (20 a 59
anos) e idoso (60 anos ou mais). A cor da pele/etnia foi baseada na identificagéo feita
pelo médico legista (branco, negro, pardo, indigena e ndo declarado). O Municipio foi
categorizado de acordo com a proporcdo de vitimas advindas de seu territorio,

considerando Caceres e demais municipios. O mecanismo causal foi classificado
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ponderando a natureza do trauma: acidentes (acidentes de transito, asfixia e outras
formas), homicidios, suicidios e causa indeterminada. A alcoolemia foi classificada de
acordo com a descricdo referida no laudo pericial e classificada em: presente,
ausente, nado solicitado e prejudicado.

Os dados quantitativos obtidos a partir dos registros do IML foram coletados
por meio do software Survey Monkey® e posteriormente foi realizado a analise
estatistica por meio do software SPSS, versao 20.0. Variaveis quantitativas foram
descritas através de média e desvio-padréo. Variaveis qualitativas foram descritas por
meio de frequéncias absoluta e relativa. Foi utilizado o teste de qui-quadrado para
verificar as diferencas de proporcdes entre as variaveis qualitativas. O intervalo de
confianca adotado foi de 95%. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade do Estado de Mato Grosso sob o parecer n°1.370.263.

RESULTADOS

Dos 608 6bitos periciados pelo Instituto Médico Legal, regional de Caceres-MT,
no triénio analisado, 94 (15,4%) corresponderam a mortes por causas externas em
vitimas do sexo feminino. A média de 6bitos foi de 31,33 vitimas por ano e a faixa
etaria com maior frequéncia acometida foi de 20 a 59 anos idade. O segundo pico
etario com o maior nimero de 6bitos compreende mulheres com idade entre 10 a 19
anos. Registros de 6bitos de meninas com idade inferior a 10 anos e de mulheres
acima de 60 anos foram as ocorréncias com menores incidéncias conforme descrito

na Tabela 1.

Tabela 1 - Variaveis analisadas segundo causa externa do 6bito. Obitos de mulheres por causas externas
em uma regido de fronteira: Brasil — Bolivia. Fevereiro, 2019.

Variaveis Mecanismo causal Valor p
Acidentes Homicidios Suicidios Indeterminadas
N (%) N (%) N (%) N (%)
Faixa etaria 0,846
0a09anos 06 (8,9%) 01 (5,9%) - 01 (14,3%)

10a 19 anos
20 a 59 anos
2 60 anos

13 (19,4%)
41 (61,2%)
07 (10,4%)

03 (17,6%)
12 (70,6%)
01 (5,9%)

03 (100%)

01 (14,3%)
03 (42,9%)
02 (28,6%)
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Cor da pele 0,018
Branco 31 (81,6%) 05 (13,1%) - 02 (5,2%)
Pardo 30 (63,8%) 12 (25,5%) 03 (6,4%) 02 (4,2%)
Negro 05 (100%) - - -
Indigena - - - 01 (100%)
N&o declarado 01 (33,3%) - - 02 (66,6%)
Municipio 0,090
Caceres 39 (70,9%) 10 (18,2%) - 06 (10,9%)
Outros 28 (71,8%) 07 (18%) 03 (7,7%) 01 (2,5%)
Alcoolemia 0,949

Presente 03 (4,5%) -
Ausente 08 (11,9%) 01 (5,9%) - -
N&o solicitado 54 (80,6%) 16 (94,1%) 03 (100%) 07 (100%)
Prejudicado 02 (3%) - - -

Fonte: autoria propria.

Os municipios de Caceres, Mirassol do Oeste, Araputanga, Porto Esperidido e
Sé&o Jose dos Quatro Marcos foram as cidades fronteiricas onde ocorreram o maior
namero de Obitos de mulheres por causas externas no triénio de 2014 e 2016,
destacando-se a cidade de Caceres (Tabela 1). Mirassol do Oeste foi 0 segundo
municipio com maior indice de mortes de mulheres na regido analisada (9,6%).
Araputanga, Porto Esperidido e S&o José dos Quatro Marcos tiveram a mesma
frequéncia de vitimas no triénio analisado, 5,3%.

O mecanismo causal quando considerando a cor da pele demonstrou valor
significativo (p = 0,018). Faixa etaria, municipio e alcoolemia ndo tiveram significancia
estatistica. A alcoolemia n&o foi solicitada na maioria dos laudos periciados (Tabela
1).

Em relagéo a cor da pele, 50% das vitimas foram mulheres declaradas como
pardas, 40,4% como brancas e menos de 10% como negras, indigenas ou nao
declaradas. A relacao entre cor da pele e faixa etaria das mulheres vitimas de morte

violenta mostrou-se significativa (p = 0,047) conforme apresentado na Tabela 2.
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Tabela 2 — Relacdo entre cor da pele e faixa etaria das mulheres vitimas de morte por causas
externas. Obitos de mulheres por causas externas em uma regido de fronteira: Brasil — Bolivia.
Fevereiro, 2019 - Caceres — MT

Faixa Etéaria
Cor da pele Valor p
0a 19 anos 20 a 59 anos Acima de 60 anos
N (%) N (%) N (%)

Branco 11 (28,9%) 21 (55,2%) 06 (15,8%)
Negro 02 (40%) 03 (60%) -

0,047
Pardo 11 (23,4%) 34 (72,3%) 02 (4,2%)
Indigena - 01 (100%) -
N&o declarado 01 (33,3%) - 02 (66,6%)

Fonte: autoria propria.

Os acidentes vitimaram 71,3% de mulheres enquanto o homicidio vitimou
18,08%. A idade média das mulheres vitimas destes mecanismos se aproxima. Ja
para as mulheres que vieram a 6bito por suicidio a idade média foi de 41 anos. Cerca
de 7,4% dos 6bitos apresentaram como causa de morte “indeterminada”, com idade
média semelhantes as médias descritas anteriormente e conforme apresentado na
Tabela 3.

Tabela 3 — Causa§ externas de 6bitos e idade média de mulheres vitimas de violéncia nos anos
de 2014 a 2016. Obitos de mulheres por causas externas em uma regido de fronteira: Brasil —
Bolivia. Fevereiro, 2019 - Caceres — MT

Variaveis analisadas Total Idade Média (Dp)
N (%)
Acidentes 67 (71,3%) 33,03 (2,4)
De Transito 52 (77%)
Automovel 31 (59,6%)
Moto 14 (26,9%)
Atropelamento 06 (11,5%)
Bicicleta 01 (1,9%)
Asfixia 10 (14,9%)
Submerséo 08 (80%)
Sufocagéo 02 (20%)
Outros 05 (07,4%)
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Homicidios 17 (18,1%) 34,41 (3,8)

Arma de fogo 11 (64,7%)
Arma branca 04 (23,5%)
Estrangulamento 01 (5,9%)
Violéncia Fisica 01 (5,9%)

Suicidios 03 (3,2%) 41 (7,0)
Envenenamento 02 (66,6%)
Enforcamento 01 (33,3%)

Indeterminadas 07 (7,4%) 38 (8,8)

TOTAL 94 -

Fonte: autoria propria.

Observa-se na Tabela 3 que dentre os mecanismos causais dos acidentes tem-
se o0s acidentes de transito e dentre estes, o acidente de automével apresentou uma
frequéncia mais alta, seguido dos acidentes de moto, atropelamento e bicicleta. Asfixia
por submerséo e sufocacdo foram responsaveis por 14,9% e outras causas externas
gue envolvem acidentes por arma branca e arma de fogo, queimaduras e outras
causas nao determinadas perfazendo um total de 7,4 % dos acidentes.

Ao analisar o mecanismo causal, considerando a faixa etaria, os 6bitos que
ocorreram por acidentes foram indubitavelmente a causa morte com maior frequéncia
(p= 0,050). O numero de Obitos causados por acidentes de transito e asfixia
apresentaram-se de forma significativa (p = 0,038 e p = 0,007, respectivamente),

conforme demonstrado na Tabela 4.

Tabela 4 - Mortalidade feminina segundo principais mecanismos causais e faixa etaria. Obitos de
mulheres por causas externas em uma regido de fronteira: Brasil — Bolivia. Fevereiro, 2019 - Caceres —
MT

Mecanismo Faixa etaria (anos) Total
causal

0a09 10a19 20a59 =60 Valorp N (%)

N (%) N (%) N (%) N (%)
Acidentes 0,050
De transito 04 (7,7%) 07 (13,4%) 37 (71,1%) 04 (7,69%) 0,038 52 (77%)
Asfixia
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02 (20%) 04 (40%) 03 (30%) 01(10%) 0,007 10 (14,9%)
Homicidios 01(12,5%) 03 (17,6%)  12(20,3%) 01 (10%) 0,494 17 (18,1%)
Suicidios - - 03 (5,1%) - 0,934 03 (3,2%)

Indeterminadas 01 (12,5%) 01 (5,9%) 03 (5,1%) 02 (20%) 0,373 07 (7,4%)

Total 08 17 59 10 0,790 94 (100%)

Fonte: autoria prépria

Acidente de transito foi a principal causa morte de mulheres em todas as faixas
etarias. Obito por asfixia foi a segunda causa de morte mais frequente, exceto entre
mulheres de 20 a 59 anos que tiveram registro de homicidio como a segunda causa
mais prevalente. Casos de suicidios ndo foram registrados em mulheres menores de

20 anos e com 60 anos ou mais.

DISCUSSAO

O Obito tem sido estudado com o intuito de saber ndo sé quantas pessoas
morrem, mas, principalmente, de conhecer as suas caracteristicas epidemiolédgicas e
sociais, logo refletindo a expectativa de vida de determinado local. Cada regido de
fronteira do Brasil com os paises do cone sul € conhecida por sua particularidade,
como a geografia, o pais que avizinha, as carateristicas populacionais e até mesmo o
tipo de violéncia e de contrabando praticado em cada uma delas®.

A expectativa de vida das mulheres no estado do Mato Grosso no ano de 2016
foi de 77,8 anos de idade?. A média anual da idade das mulheres que foram a 6bito
por causas externas nas cidades mato-grossense fronteiricas com a Bolivia, no triénio
de 2014 a 2016, correspondeu a 33,1 anos de idade, ndo atingindo a metade da
expectativa de vida do estado. Entretanto, esta faixa etaria reflete os dados nacionais
do predominio etario dos 0Obitos por causas externas de ambos 0s géneros, vitimando
a populacéo de adultos jovens economicamente ativa®.

Estudos afirmam que mulheres brancas se encontram em uma situacao de

vulnerabilidade semelhante as que mulheres negras estao expostas, considerando os
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anos potenciais perdidos em decorréncia dos 6bitos por causas externas*?. No estudo
apresentado, mulheres brancas e pardas, de todas as faixas etarias vieram a 0Obito
por causas externas, enquanto que as mulheres negras, morreram mais
precocemente.

O avanco da violéncia na fronteira deve-se as dindmicas ilicitas vinculadas a
formacéo da conexao fronteirica Brasil-Paraguai-Bolivial3. A violéncia sempre foi uma
consequéncia grave do contrabando sendo considerada pelos contrabandistas como
uma ferramenta para viabilizar seus crimes. Desta forma, ela é multifacetada sendo
observadas de inUmeras maneiras e atribuindo maior carga de vulnerabilidade do
ponto de vista de seguranca. Os acidentes de transitos, acidentes por armas de fogo
e arma branca, acidentes por asfixia, homicidios e casos de suicidios sao fatos que
expressam a violéncia e os mecanismos de Obitos de mulheres periciadas pelo IML
de Caceres no triénio de 2014 a 2016.

De acordo com o Instituto de Desenvolvimento Econdmico e Social de
Fronteiras (IDESF), o estado do Mato Grosso néo € a principal rota de contrabando
do Brasil, lugar este sujeitado ao estado do Mato Grosso do Sul e Parana. No entanto,
Mato Grosso tem o maior indice de homicidios da regido do centro-oeste. Tal violéncia
estende-se também ao transito, aonde a periculosidade da rota de trafico juntamente
com a precariedade da conservacao de ruas, avenidas e rodovias, falta de sinalizacao
adequada e péssimos habitos de educacédo de transito, ocasionam acidentes fatais
dizimando muitas vezes familias inteiras®.

A Organizacao Mundial de Saude (OMS) projetou aumento de 40% das mortes
por causas externas entre os anos de 2002 e 2030, causadas predominantemente por
acidentes de transito'*. No ano de 2016, Mato Grosso registrou 33,9% de taxa geral
de mortalidade por acidentes de transito e 11,7% de taxa de mortalidade feminina pelo
mesmo mecanismo causal®. Os municipios de Mato Grosso, analisados na presente
pesquisa, apresentaram 77% dos casos de Obitos femininos por causas externas
sendo decorrentes de acidentes de transito nos anos de 2014 a 2016.

Vale salientar que a regido de Céaceres foi a que teve maior registro desses
acidentes, vitimando em sua maioria as mulheres em faixa etaria economicamente

7

produtival. Por conseguinte, a seguranca no transito € um problema de grande
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magnitude, tanto do ponto de vista sanitdrio, como do ponto de vista social e
econdmico?®®,

De acordo com a publicacao do Diagnostico dos Homicidios no Brasil elaborado
pelo SINESP (Sistema Nacional de Informacdes de Seguranca Publica) em 2015, a
taxa de homicidios dos trés estados do Centro-Oeste e do Distrito Federal variou de
17,7% em Mato Grosso do Sul, 21,3% no Distrito Federal, 24,1% em Goias chegando
a 39,6% em Mato Grosso. O SINESP traz também que as taxas de homicidio por 100
mil habitantes variam entre as capitais registrando Goiania (7,74), Cuiaba (5,22) e
Campo Grande (4,10)'6. Nas cidades mato-grossense estudadas, o homicidio foi a
segunda causa de morte violenta entre as mulheres.

Os dados de 6bitos femininos por suicidio e por violéncia indeterminada nas
cidades analisadas de Mato Grosso corresponderam a menor amostra do estudo no
triénio de 2014 e 2016, porém com a meédia de idade de uma populacéo produtiva. A
taxa nacional de mortalidade por suicidios entre mulheres € quase quatro vezes
inferior que entres os homens, no entanto foram as mulheres que mais atentaram
contra a proépria vida de acordo com o Boletim Epidemiolégico do Ministério da Saude,
sendo o envenenamento o meio mais utilizado pelo sexo feminino!’, o que foi
corroborado pelo estudo exposto.

No periodo de 2011 a 2015, as maiores taxas de Obito por suicidio no Brasil
foram registradas nos estados do Rio Grande do Sul, de Santa Catarina e do Mato
Grosso do Sul. As maiores variacdes da taxa de suicidios, em nimero de 6bitos por
100 mil habitantes, no sexo feminino, foram observadas no Distrito Federal, Roraima,
Amapa e Piaui'’. Observa-se que parte dos estados citados, perfazem as fronteiras
internacionais que constituem a rota de grandes organizagdes transnacionais de
contrabando, locais sujeitos a estresse e a violéncia baseada em género.

Importante ressaltar a prevaléncia da subnotificacéo de alcoolemia nas vitimas
da populacéo estudada, fato constatado pela ndo solicitagdo do respectivo exame.

Existe uma grande dificuldade acerca dos 6bitos cujo laudo pericial apresentou
como causa de morte, causa “indeterminada”. De acordo com a literatura, no Brasil,
em 2014, 55.578 obitos foram notificados como causa de morte desconhecida,
considerando todas as faixas etarias e todas as situacdes. Apesar do alto nimero de
Obitos com causa “indeterminada”, poucos trabalhos cientificos relatam o quanto estas
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mortes podem impactar 0s servicos e as estratégias de prevencao para as mortes por

causas externasls.

CONCLUSAO

Esta pesquisa abrangeu o cenario de uma regiao de fronteira que, assim como
grande parte do Brasil, perfaz a vulnerabilidade da populacao feminina. A regido mato-
grossense de fronteira com a Bolivia, apesar de ndo ser a principal rota de
contrabando do pais, expressa consideravelmente o status de violéncia do Brasil, fato
gue contribui significativamente para a reducéo da expectativa de vida do estado.

A violéncia urbana e de género refletidas nos 6bitos por causas externas de
mulheres que vivem nas denominadas sociedades de estresse, traduz a fragilidade
das regibes fronteiricas por vezes esquecidas. Acidentes de transitos e homicidios
foram majoritariamente protagonistas na populacdo estudada com predominio de
Obitos em mulheres adultas e meninas acima de 10 anos de idade e com expressiva
prevaléncia dos Obitos femininos no municipio de Caceres.

Apesar da crescente literatura e medidas publicas ao combate a morte por
violéncia, o perfil de mortalidade feminina por causas externas € draméatico. A¢des
preventivas, educacionais e punitivas devem ser reivindicadas as instancias
governamentais e as familias. Ensinamentos de educacédo de transito, ndo uso de
alcool e drogas, cuidados com a saude fisica e mental, valorizacdo pessoal e de
género sao premissas importantes ao combate a violéncia expressa no perfil de

mortalidade das mulheres.
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