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Poorly Defined Natural Causes of Death Before and After the COVID-19 Pandemic
Causas Naturales de Muerte Mal Definidas Antes y Después de la Pandemia de COVID-19

RESUMO

Objetivo: Analisar a ocorréncia e a evolucao temporal das causas naturais mal definidas de obito antes
e apos a pandemia de COVID-19. Métodos: Estudo descritivo e analitico baseado em dados secunda-
rios de mortalidade, utilizando a Classificacao Internacional de Doencas (CID-10/11). Foram analisadas
variaveis sociodemograficas e cadeias causais do 6bito. Resultados: Observou-se aumento das causas
mal definidas durante o periodo pandémico, seguido de reducao apos 202 1. Houve predominancia no
sexo masculino, em faixas etarias intermediarias e em grupos socialmente vulneraveis, com elevada
frequéncia de causas imediatas inespecificas e auséncia de causas intermediarias. Conclusao: Apesar
da reducao pés-pandemia, as causas mal definidas persistem, evidenciando limitacoes na certificacao
do obito.

DESCRITORES: Mortalidade; Causas de morte; COVID-19; Sistema de Informacao em Salde; Atestado
de obito.

ABSTRACT

Objective: To analyze the occurrence and temporal trends of ill-defined natural causes of death before
and after the COVID-19 pandemic. Methods: A descriptive and analytical study based on secondary
mortality data, using the International Classification of Diseases (ICD-10/11). Sociodemographic varia-
bles and the causal chains of death were analyzed. Results: An increase in ill-defined causes of death
was observed during the pandemic period, followed by a reduction after 2021. There was a predomi-
nance among males, individuals in middle age groups, and socially vulnerable populations, with a high
frequency of nonspecific immediate causes and the absence of intermediate causes. Conclusion: Des-
pite the post-pandemic reduction, ill-defined causes of death persist, highlighting limitations in death
certification.

DESCRIPTORS: Mortality; Causes of death; COVID-19; Health Information System; Death certificate.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la ocurrencia y la evolucion temporal de las causas naturales mal definidas de muerte
antes y después de la pandemia de COVID-19. Métodos: Estudio descriptivo y analitico basado en datos
secundarios de mortalidad, utilizando la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-10/11). Se
analizaron variables sociodemograficas y las cadenas causales de la muerte. Resultados: Se observo
un aumento de las causas mal definidas durante el periodo pandémico, seguido de una reduccion des-
pués de 2021. Hubo predominio en el sexo masculino, en grupos de edad intermedios y en poblaciones
socialmente vulnerables, con alta frecuencia de causas inmediatas inespecificas y ausencia de causas
intermedias. Conclusion: A pesar de la reduccion posterior a la pandemia, las causas mal definidas per-
sisten, evidenciando limitaciones en la certificacion de la muerte.

DESCRIPTORES: Mortalidad; Causas de muerte; COVID-19; Sistema de Informacion Sanitaria; Certifi-
cado de defuncion.
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s causas mal definidas de ébito

representam um desafio persis-

tente para a qualidade das esta-
tisticas de mortalidade ¢ para a formu-
lacao de politicas ptblicas em saude.
Segundo a Organiza¢io Mundial da
Satde, essas causas sio predominan-
temente classificadas no Capitulo
XVIII da Classificagio Internacio-
nal de Doencas (CID-10/11), que
engloba sinais, sintomas e condi¢des
mal definidas, além de incluir c6digos
selecionados de outros capitulos que
nao fornecem informacio etioldgica
adequada’ O uso disseminado desses
chamados “Garbage code” compro-
mete andlises epidemiolégicas, obs-
curece a carga real das doencas e di-
ficulta respostas oportunas em satde
publica.>?

Historicamente, periodos marca-
dos por grandes pandemias estiveram
associados a restri¢oes na investigagao
pds-morte, seja por impedimentos de
ordem religiosa, temor de contigio ou
limitagoes estruturais dos sistemas de
saude. Essas restri¢des contribuiram
para subnotificacdo, incerteza diag-
néstica ¢ atraso na compreensio da
fisiopatologia de doencas emergentes.
A pandemia de COVID-19 reacen-
deu esse debate, diante da sobrecarga
dos servigos de saide, da redugio na
realiza¢io de autdpsias clinicas e do
aumento do uso de causas inespecifi-
cas nos atestados de ébito.*

No Brasil, apesar dos avancos na
vigilincia da mortalidade, as causas
mal definidas de ébito permanecem
distribuidas de forma desigual entre
regides ¢ grupos populacionais.>®> O
Distrito Federal, em razio de sua rele-
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vancia administrativa e de seus indica-
dores socioeconémicos relativamente
favoraveis, constitui um cendrio estra-
tégico para avaliar o comportamento
dos 6bitos por causas naturais mal de-
finidas antes, durante ¢ apds a pande-
mia de COVID-19.

Este estudo teve como objetivo
analisar a evolu¢io temporal das cau-
sas naturais mal definidas de ébito no
Distrito Federal entre 2018 e 2023,
bem como examinar seus padroes so-
ciodemogréficos e as caracteristicas
das cadeias causais redefinidas, discu-
tindo as implica¢oes das limitagoes na
investigagdo pds-morte em contextos
de crise sanitdria.

Desenho do estudo e fonte de
dados

Trata-se de um estudo descritivo,
observacional e analitico, baseado em
dados secundérios de mortalidade.
Foram analisados todos os ébitos clas-
sificados como causas naturais ocorri-
dos no Distrito Federal (DF), Brasil,
no perfodo de 1° de janeiro de 2018
a 31 de dezembro de 2023. Os dados
de mortalidade foram obtidos a par-
tir do Sistema de Informacdes sobre
Mortalidade (SIM), por intermédio
da Geréncia de Informacio e Anilise
da Situagio em Saiude (GIASS) da Se-
cretaria de Saude do Distrito Federal,
ap6s solicitagao formal realizada pela
autora.

O banco de dados foi compos-
to por registros individuais de ébito
anonimizados, contendo varidveis
sociodemograficas (sexo, idade, raca/
cor da pele ¢ escolaridade), bem como
informacdes relativas A cadeia causal
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do dbito, conforme registradas na De-
claragio de Obito (causas imediata,
intermedidria ¢ bésica). Todos os pro-
cedimentos de manejo e andlise dos
dados obedeceram a Lei Geral de Pro-
tecio de Dados (Lei n° 13.709/2018
— LGPD) e as normas nacionais de
seguranca da informacdo, nio tendo
sido acessada qualquer informacao
que permitisse a identificagao dos in-
dividuos.

Definicao e classificacao das
causas de morte

Os 6bitos foram classificados de
acordo com a 102 e a 11° revisdes da
Classificagao Internacional de Doen-
cas (CID-10/CID-11). Para os fins
deste estudo, as causas mal definidas
de morte (CMD) foram identificadas
por meio de uma abordagem anali-
tica combinada, fundamentada em
recomendagdes internacionais para
avaliacio da qualidade dos dados de
mortalidade.?

Inicialmente, foram identificadas
as causas mal definidas stricto sensu,
correspondentes predominantemente
ao Capitulo XVIII da CID-10 (cédi-
gos R0O0-R99), que engloba sintomas,
sinais ¢ afeccoes mal definidas.!

Em um segundo momento, in-
cluiu-se um conjunto de cédigos da
CID-10/CID-11 com baixa capaci-
dade explicativa quando registrados
como causa tnica de morte ou quan-
do associados exclusivamente a outros
diagndsticos inespecificos. Embora
formalmente vilidos no ambito da
CID e classificados fora do Capitulo
XVIII, esses cédigos nio permitem
interpretagio ctioldgica quando utili-
zados de forma isolada.>* Esse grupo
incluiu, entre outros, cédigos relacio-
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nados 2 morte stubita (por exemplo,
R96, 146), senilidade (R54), trans-
tornos mentais € comportamentais
devidos ao uso de dlcool ou tabaco
(F10.2, F17.2), esquizofrenia (F20.9)
¢ hipéxia intrauterina (P20.0), quan-
do informados sem a descri¢io de uma
sequéncia causal plausivel.

A inclusio desses cddigos teve fi-
nalidade analitica e critica, buscando
avaliar seu papel funcional como in-
dicadores de incerteza etioldgica na
certificagio do dbito, sem questionar
sua validade formal no sistema de
classificagio da CID. Nesse sentido,
as CMD foram compreendidas nao
como erros de classificagio, mas como
marcadores de limita¢des informacio-
nais no processo de certificacio da
causa de morte.>?

Foram considerados ébitos incon-
sistentes aqueles nos quais as infor-
macdes disponiveis na Declaragao de
Obito foram insuficientes para esta-
belecer uma cadeia causal plausivel
entre as condi¢oes registradas e o des-

fecho fatal.

Redefinicao analitica das causas
basicas de morte

Quando possivel, procedeu-se a re-
definicao analitica das causas bdsicas
de morte post hoc, com base nas in-
formagoes disponiveis na Declaragao
de Obito, no contexto clinico descri-
to ¢ na plausibilidade epidemioldgica.
Esse procedimento teve como objeti-
vo estimar em que medida categorias
mal definidas poderiam ser reduzidas
por meio de revisio analitica, reco-
nhecendo-se que tal redefini¢io nao
substitui a investigagio post mortem
formal.’

O processo de redefini¢io foi con-
duzido de maneira sistematica ¢ con-
servadora, preservando-se o registro
original da CID, a0 mesmo tempo em
que se permitiu uma avaliacio anali-
tica de causas bdsicas alternativas. O
objetivo nao foi corrigir a codifica-
¢do oficial, mas estimar a contribui-
¢ao potencial do aprimoramento das

20724 satdecoletiva = 2026; (18) N.111

préticas de investigagdo post mortem
para a reducdo das causas mal defini-
das nos sistemas de informac¢io em
saude.>’

Populacao do estudo e periodo
de analise

A populagio do estudo compreen-
deu todos os ébitos por causas natu-
rais registrados no Distrito Federal
durante o periodo analisado. No to-
tal, foram identificados 10.990 6bitos
naturais, dos quais 697 atenderam aos
critérios para classificagéo como cau-
sas mal definidas de morte.’

Para a andlise das tendéncias tem-
porais ¢ do impacto da pandemia de
COVID-19, o periodo do estudo foi
estratificado em trés fases:

e Periodo pré-pandémico: 2018-

2019

e Periodo de pico pandémico:

2020-2021

e Periodo pds-pico / transicio:

2022-2023

Variaveis analisadas

As varidveis analisadas incluiram
sexo (masculino/feminino), faixa et4-
ria, raca/cor da pele (branca; preta/
parda; outras/ignorada), escolaridade
(sem escolaridade, ensino fundamen-
tal, ensino médio, ensino superior ¢
ignorada) e caracteristicas da cadeia
causal do ébito (presenca ou auséncia
de causa imediata, intermedidria e bd-
sica).

Analise estatistica

Foram realizadas andlises descriti-
vas para caracterizar a evolucio tem-
poral e a distribui¢ao sociodemografi-
ca das causas mal definidas de morte.
As associagoes entre CMD e variaveis
categdricas foram avaliadas por meio
do teste do qui-quadrado de Pearson.
Quando os pressupostos do teste nio
foram atendidos em razao de frequén-
cias esperadas reduzidas, utilizou-se o
teste exato de Fisher.

A magnitude das associacoes foi es-
timada por meio de razdes de chances

(odds ratios — OR), acompanhadas de
seus respectivos intervalos de confian-
ca de 95% (IC95%). Adotou-se nivel
de significincia estatistica de 5% (p <
0,05). As andlises foram conduzidas
considerando-se o universo total de
ébitos registrados no periodo de estu-
do, ¢ nio uma amostra.

Consideragoes éticas

Por se tratar de estudo baseado em
dados secunddrios, anonimizados e
provenientes de sistemas oficiais de
informacao em satude, nio foi neces-
sdria submissio a comité de ética em
pesquisa, conforme a legislagao brasi-
leira vigente. Todos os procedimentos
respeitaram os principios éticos apli-
cdveis A pesquisa com dados humanos,
assegurando confidencialidade, segu-
ranca da informagio e uso responsével

dos dados.

Entre 2018 ¢ 2023, foram registra-
dos 10.990 ébitos por causas naturais
no Distrito Federal, dos quais 697
foram classificados como causas na-
turais mal definidas (Figura 1; Tabela
1). Observou-se aumento proporcio-
nal dos ébitos por causas mal defini-
das durante o perfiodo pandémico da
COVID-19, com pico em 2021, se-
guido de reducio expressiva nos anos
de 2022 € 2023 (Tabela 1).
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Figura 1. Obitos naturais e proporcao de causas naturais mal definidas, Distrito Federal, Brasil, 2018-2023.

2018 2019 2020 2021 2022 20232

Nota: Os dbitos naturais correspondem ao total de dbitos classificados como causas naturais no Distrito Federal no perfodo analisado. As causas naturais
mal definidas incluem ébitos codificados segundo a CID-10/11 como causas mal definidas stricto sensu ¢ cédigos de baixa capacidade explicativa (“garbage
codes”), conforme critérios da Organizagio Mundial da Satde.

Tabela 1. Obitos por causas naturais e proporcao de causas naturais mal definidas, Distrito Federal, Brasil, 2018-2023.

Ano Obitos naturais totais (n) Causas naturais mal definidas (n) Proporcao de causas mal definidas (%)
2018 1,725 100 5.80
2019 2,105 122 5.80
2020 2,318 133 5.74
2021 2,013 162 8.05
2022 1,993 118 5.92
2023 836 62 7.42
Total 10,990 697 6.34

Nota: Os dbitos naturais correspondem a todos os 6bitos classificados como causas naturais registrados no Distrito Federal entre 2018 ¢ 2023. As causas
naturais mal definidas incluem 6bitos codificados por causas mal definidas stricto sensu ¢ por cédigos da CID-10/CID-11 de baixa capacidade explicativa,
conforme recomendagdes da Organizagio Mundial da Saude.

@ ® DOI: https:/doi.org/10.36489/saudecoletiva.2026v18i111p20722-20737 2026; (1 8) N.111 = saﬁdecoletiva 20725

'Todo o conteldo desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenca Creative Commons


https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt
https://doi.org/10.36489/saudecoletiva.2026v18i111p20722-20737

Artigo Original

Silva IS, Hamann EM

Causas Naturais de Morte Mal Definidas Antes e Depais da Pandemia de COVID-19

Os 6bitos masculinos predominaram
em todos os anos analisados, especial-
mente entre individuos na faixa etdria
de 40 a 59 anos, enquanto, entre as mu-
lheres, observaram-se maiores propor-

¢des em faixas etdrias mais avangadas
(Figura 2). Foram identificadas associa-
¢oes estatisticamente significativas en-
tre sexo ¢ faixa etdria, raga/cor da pele
¢ escolaridade. As causas mal definidas

ocorreram com maior frequéncia entre
homens, individuos classificados como
pretos ou pardos ¢ aqueles com niveis
de escolaridade baixos ou intermedid-
rios (Tabela 2).

Figura 2. Distribuicao proporcional dos dobitos naturais mal definidos segundo sexo e faixa etaria, Distrito Federal,

Brasil, 2018-2023.

300

250 A

200 -

Number of poorly defined deaths

I Female
o Male

150 -
100 -
50
0 -
2018-2019 2020-2021 2022-2023
Period
Fonte: Elaboragio prépria com base em dados do SIM/GIASS.
» ) » 0 dos obitos po d d g do 0, U a B 018 0
Variavel Categoria n %
Feminino 233 33.4
Sexo :
Masculino 464 66.6
0-19 47 6.7
20-39 85 12.2
Faixa etaria (anos) 40-59 245 35.1
60-79 173 24.8
=80 147 21.1
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Preto 80 115

Branco 255 36.6

Raca/cor Pardo 320 45.9
Indigena B 0.4

Amarelo 3 0.4

Sem escolaridade 30 4.3

Ensino fundamental | 93 13.3

Ensino fundamental Il 160 23.0

Escolaridade Ensino médio 149 21.4
Ensino superior incompleto 165 23.7

Ensino superior completo 64 9.2

lgnorado 36 5.2

Total 697 100

ota: Os dados correspondem a todos os obitos
classificados como causas naturais mal definidas
registrados no Distrito Federal entre 2018 ¢ 2023.
As proporcoes foram calculadas utilizando-se
como denominador o total de ébitos por causas
naturais mal definidas (n = 697). As categorias de
raga/cor da pele ¢ escolaridade seguem a padroni-
zagdo do Sistema de Informagoes sobre Mortalida-
de (SIM). Distribuicées detalhadas encontram-se
no Material Suplementar (Tabelas S1-54).

A anilise das cadeias causais revelou
predominio de causas imediatas ines-
pecificas, tais como morte instantinea,
morte subita de causa desconhecida e ou-
tras condicoes mal definidas. A auséncia
de causas intermedidrias foi frequente,
ultrapassando 50% dos casos em vérios
anos da série histérica, o que evidencia
lacunas relevantes no preenchimento da
declaragio de 6bito. Quando registradas,
as causas intermedidrias mais comuns in-
cluiram senilidade e transtornos mentais
e comportamentais relacionados ao uso
de dlcool.

De modo geral, as mortes naturais
mal definidas apresentaram um aumento
acentuado durante o pico da pandemia
(2020-2021), seguido por uma redugio
no periodo pés-pico (Figura 3). No en-
tanto, a persistente predominédncia de
dbitos masculinos e a propor¢io consis-
tentemente alta de casos sem causas in-
termedidrias — superior a 50% em todos
os periodos — indicam que as melhorias
na qualidade dos dados de mortalidade
permanecem parciais e desiguais, esten-
dendo-se para além da fase aguda da
pandemia de COVID-19.

Figura 3. Presenca e auséncia de causas intermediarias nos dbitos naturais

mal definidos, Distrito Federal, Brasil, 2018-2023.
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Fonte: Elaboragio dos autores com base em registros
de mortalidade codificados segundo a CID-10/
CID-11.

DISCUSSAO

O presente estudo evidenciou aumento
expressivo das causas naturais mal defini-
das de 6bito durante o perfodo pandémico
da COVID-19 no Distrito Federal, segui-
do de redugao parcial nos anos subsequen-
tes. Esses achados nio refletem limitagoes
inerentes A Classificagio Internacional de
Doengas, mas sim as restri¢des impostas
aos processos de certificagio do dbito em
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contextos de sobrecarga dos servios de
satide, reducio da capacidade diagndstica e
limitacoes na investigagdo pés-morte, con-
forme delineado no marco metodolégico
adotado.

A abordagem analitica combinada
— que contemplou tanto as causas mal
definidas stricto sensu quanto os cédigos
da CID com baixa capacidade explicativa
quando utilizados de forma isolada — pos-
sibilitou uma avaliagio mais abrangente
da incerteza etiolégica presente nos regis-
tros de mortalidade. A clevada frequéncia
de causas imediatas inespecificas, como
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morte instantinea, morte subita de causa
desconhecida e outras condi¢oes mal de-
finidas, associada a auséncia recorrente de
causas intermedidrias, evidencia a escassez
de informagoes clinicas disponiveis no mo-
mento do preenchimento da declaracio de
dbito, sobretudo em periodos de crise sa-
nitdria.

As  desigualdades sociodemograficas
observadas sio consistentes com a litera-
tura nacional ¢ internacional, que aponta
maior ocorréncia de causas mal definidas
entre populacoes socialmente vulnerdveis.
A predominincia desses 6bitos entre ho-
mens, individuos classificados como pretos
ou pardos e aqueles com menor nivel de es-
colaridade sugere que desigualdades estru-
turais se articulam a imprecisao diagnésti-
ca, mesmo em contextos com indicadores
socioecondmicos relativamente favoraveis,
como o Distrito Federal.

A redefini¢io analitica das causas bd-
sicas, conduzida de forma conservadora
e sistemdtica, demonstrou que parte dos
6bitos inicialmente classificados como
mal definidos poderia ser plausivelmente
associada a doencas infecciosas, eventos
cardiovasculares, neoplasias e transtornos
mentais ¢ comportamentais relacionados
a0 uso de substincias psicoativas. Ressal-
ta-se que tal procedimento nao teve como
objetivo a correcio da codificagio segundo
a CID, mas sim a estimativa do potencial
impacto que uma investigagio pds-morte
mais aprofundada poderia exercer na redu-
¢ao da opacidade etioldgica das estatisticas
de mortalidade. A persisténcia de catego-
rias mal definidas mesmo apds essa rede-
finicio analitica evidencia as limitacoes

1. World Health Organization. International statistical classification
of diseases and related health problems. Geneva: World Health Or-
ganization; 2020. Available from: https:/www.who.int/classifications/
classification-of-diseases. Accessed February 2025.

2. Vidor AC, Conceicao MBM, Luhm KR, Alves MFT, Arceno A, Franca
EB, Abreu DMX. Quality of cause-of-death data in southern Brazil: the
importance of garbage causes. Rev Bras Epidemiol. 2019;22:e190003.

3. Wengler A, Gruhl H, Pla D, Leddin J, Rommel A, von der Lippe E, et

intrinsecas da certificagao do ébito na au-
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Tabelas Suplementares S1-S4

Artigo Original

Silva S, Hamann EM

Causas Naturais de Morte Mal Definidas Antes e Depois da Pandemia de COVID-19

As Tabelas Suplementares S1-S4 consolidam os dados referentes aos ébitos por causas naturais mal definidas ocorridos no Distrito
Federal, Brasil, no perfodo de 2018 22023.

Tabela S1. Distribuicdo sociodemografica dos obitos por causas naturais mal definidas

Variavel Categoria Feminino n (%) Masculino n (%) Total n (%)
Faixa etaria (anos) 40-59 45 (=25-41) 155 (=37-59) 200 (=30-40)
Faixa etaria (anos) 60-79 54 131 185

Raca/cor Pretos/Pardos ~60% =55% =57%

Escolaridade < Ensino médio =65% =70% =68%

Tabela S2. Causas imediatas de morte segundo a CID-10/11

Causas imediatas Feminino n (%) Masculino n (%) Total n (%)
Morte instantanea / Morte sibita =30-70% =45-70% =50-65%
Outras causas mal definidas (R99) =25-55% =20-35% =25-40%

Tabela S3. Presenca de causas intermediarias nas declaragdes de dbito

Causa intermediaria Feminino Masculino Total
Ausente 55-80% 50-80% =60-70%
Presente 20-45% 20-50% =30-40%

Tabela S4. Grupos de causas basicas redefinidas (analise pos-certificagao)

Grupo de causa basica redefinida Feminino n (%) Masculino n (%) Total n (%)
Doencas infecciosas =15-25% =10-20% ~15-20%

Doencas cardiovasculares =10-20% =15-25% =15-22%
Neoplasias =10-18% =12-20% =12-18%

Transtornos mentais e comportamentais =20-35% =25-40% ~25-38%
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