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RESUMO

A taxa de mortalidade na infancia (TMI) esta declinando ao longo dos anos, no entanto, 0s nimeros
ainda sdo altos. Grande parte das mortes ocorridas antes dos primeiros cinco anos de vida poderiam ser
evitadas se algumas medidas simples de assisténcia a saude fossem tomadas. Teve-se como objetivo
verificar a taxa de mortalidade por causas evitaveis em criangas menores de cinco anos na regiao
Nordeste do Brasil. Estudo epidemiolégico, documental, com abordagem analitica dos 6bitos por causas
evitaveis em menores de cinco anos na regido Nordeste do Brasil no periodo correspondente aos anos
2013 a 2017. Os dados foram obtidos por meio do Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
utilizando a ferramenta TABNET, e as tabelas e graficos construidos no programa Excel. Os resultados
demonstraram que em relagdo as regides do Brasil, a regido Nordeste possui a segunda maior TMI
(16,72%), destacando-se estado do Maranhdo na primeira posicdo (18,27%) e o estado do Ceara
apresentando a menor taxa (14,78%). Além disso, o nimero de dbitos foi maior em menores de um ano
de idade (86,14%), e dentre as causas evitaveis a que apresentou maiores resultados foi relacionado a
inadequada atencdo a mulher durante a gestagdo. Torna-se evidente a elevada taxa de mortalidade
infantil por causas evitaveis, sendo necessaria a construcdo de acdes e politicas publicas eficazes que
permitam as populagdes mais carentes o acesso a salde de qualidade.

Palavras-chave: Mortalidade Infantil, Vigilancia Epidemiolégica, Politicas Publicas,
Promocao da Saude.

INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, teve-se um grande avango na reducdo da mortalidade entre
criancas e adolescentes, incluindo as criangas menores de cinco anos. No entanto, mesmo com
essa reducdo, estima-se que sé no ano de 2017, cerca de 6,3 milhGes de criangas e adolescentes
morreram, principalmente por causas evitaveis. As criancas menores de cinco anos foram

responsaveis por 5,4 milhdes dessas mortes, 0 que corresponde a 85,71% (UNICEF, 2018).

! Graduanda do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara - UFC, glaubervanialima@hotmail.com;

2 Graduanda do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara - UFC, absilva60@gmail.com:;

3 Graduando do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara - UFC, raelsonrr@gmail.com;

4 Graduanda do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara - UFC, izabelacristinaufc@hotmail.com;

5 Professor orientador: Professora Doutora do Departamento de Enfermagem, Universidade Federal do Ceard -
UFC, felisangela@yahoo.com.br. (83) 33223222

contato@joinbr.com.br
www.joinbrcom.br



mailto:glaubervanialima@hotmail.com
mailto:absilva60@gmail.com
mailto:coautor2@email.com
mailto:izabelacristinaufc@hotmail.com
mailto:felisangela@yahoo.com.br

(20
I (5//8 |
“ K“ VI Encontro Internacional de

Jovens eeo e
Investigadores

De acordo com o relatorio sobre mortalidade infantil, divulgado em 2017 pela UNICEF,
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Banco Mundial e Divisdo de populacdo do
Departamento de Assuntos Econdmicos e Sociais — que juntos compdem o Grupo
Interinstitucional para a Estimativa da Mortalidade Infantil, cerca de 60 milhdes de criangas
morrerdo antes do quinto aniversario de vida entre os anos de 2017 a 2030 (OPAS, 2017).

Segundo a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), a pneumonia (16%) e a
diarreia (8%) séo as doengas infecciosas que mais tiraram a vida de criangcas com menos de 5
anos no mundo. Além disso, as complicacdes durante o parto e nascimento do bebé foram
responsaveis por 30% dos recém-nascidos em 2016.

O Brasil apresentou queda na taxa de mortalidade infantil nos Gltimos anos, com uma
reducao de 73% entre os anos de 1990 a 2015. Ha 25 anos eram registradas 61 mortes para cada
mil criancas menores de cinco anos. Esse nimero caiu para 16 mortes (a cada cem mil) apés
esse periodo. O pais conseguiu cumprir a meta estabelecida nos objetivos de desenvolvimento
do milénio (Brasil, 2017).

A tendéncia de declinio nos indices indica uma maior homogeneizagdo das taxas de
mortalidade no pais, cuja reducdo mais expressiva ocorreu na regido Nordeste (FRANCA et al.,
2017). No entanto, de acordo com Lansky et al. (2014), a regido Nordeste ainda apresenta as
maiores taxas de mortalidade neonatal, por infecgéo e baixo peso.

Lisboa et al. (2015) afirmam que as condi¢des socioecondmicas da populacéao, associada
a falta de saneamento bésico e acesso aos servicos adequados de salde, exercem influéncia
direta nos indicadores de mortalidade infantil.

Grande parte dessas mortes ocorridas nos primeiros cinco anos de vida poderiam ser
evitadas se algumas medidas fossem implementadas, como: acesso a saude de qualidade
durante a gestacdo e no momento do parto, vacinacao, incentivo ao aleitamento materno,
saneamento basico, acesso a agua potavel e aos servicos de satude (UNICEF, 2018).

A mortalidade em criangas menores de cinco anos € utilizada como um indicador na
avaliacdo da situacdo de salde de uma populacdo. Assim, o acompanhamento das taxas de
mortalidade pode contribuir no desenvolvimento de estratégias preventivas e elaboragdo de
politicas publicas que possam minimizar os obitos nessa faixa etaria (FRANCA et al., 2017).

Justifica-se o estudo pela necessidade de identificar os indices de mortalidade por causas
evitaveis em criangas menores de 5 anos nos estados que compdem a regido Nordeste do Brasil,

cujos dados poderdo direcionar a realizacdo de mais pesquisas que contribuam no
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desenvolvimento de estratégias e politicas publicas que possam intervir diretamente na reducao
dessas taxas.
O objetivo do trabalho é verificar a taxa de mortalidade por causas evitaveis em criancas

menores de cinco anos na regido Nordeste do Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, documental, com abordagem analitica dos ébitos
por causas evitdveis em menores de 5 anos na regido Nordeste do Brasil no periodo
compreendido de janeiro de 2013 a dezembro de 2017.

Os dados foram obtidos por meio de consulta as bases de dados do Sistema de
Informacdes Sobre Nascidos Vivos (SINASC) e o Sistema de informacdes de Mortalidade
(SIM), disponibilizadas pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde
(DATASUS), através da ferramenta TABNET.

A populacédo do estudo foi constituida por todos 0s casos de 6bitos por causas evitaveis
em menores de 5 anos, registrados no periodo de janeiro de 2013 a 2017 na regido Nordeste do
Brasil, que atualmente contém, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) publicado no Diario Oficial da Unido, aproximadamente 56.760.780 habitantes,
distribuidos em 9 unidades federativas: Maranh&o, Piaui, Ceara, Rio Grande do Norte, Paraiba,
Pernanbuco, Alagoas, Sergipe e Bahia (BRASIL,2018).

A coleta foi realizada em dois momentos, utilizando o DATASUS. No primeiro
momento, coletou-se os dados sobre os nascidos-vivos no Brasil, nos anos de 2013 a 2017, por
meio do SINASC. No segundo momento, identificou-se os 6bitos por causas evitaveis em
menores de cinco anos, tendo como referéncia o0 mesmo periodo usado na coleta dos nascidos-
vivos. Para a coleta dos 6bitos o sistema utilizado foi o SIM.

A partir dos dados obtidos no DATASUS, foram construidas tabelas e graficos, por meio
do programa Excel. A analise dos dados foi realizada através de estatistica descritiva com
frequéncia absoluta, relativa e média.

Por se tratar de um banco de dados de dominio publico, ndo foi necessario submeter o

projeto ao Comité de Etica em Pesquisa.
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DESENVOLVIMENTO

Mortalidade na infancia por causas evitaveis, refere-se aos casos de 6bitos que ocorrem
antes dos 5 anos de idade e que poderiam ter sido evitados se algumas medidas de saude
tivessem sido tomadas (FRANCA et al.,2017).

A taxa de mortalidade na infancia reflete diretamente as condic¢Ges de vida e de satde
de uma populacdo, expressando as diferencas socioecondmicas vividas por diversas
comunidades do mundo (ARECO; KONSTANTYNER; TADDEI, 2016).

Inserida nos objetivos do milénio, a proposta da Organizacao das Nac¢6es Unidas (ONU)
de reduzir em dois tercos a mortalidade infantil, ndo foi atingida nos paises mais pobres
(MARIANO; MARTA, 2018). As menores taxas de reducdo ocorreram nos paises do sudeste
da Asia e da Afria subsaariana. A desigualdade torna-se mais visivel quando se observa que na
Finlandia enquanto morriam 3 criangas por mil nascidos vivos, em Serra Leoa 0 nimero de
mortes chegou a 182, evidenciando a relagéo direta entre a mortalidade infantil e a situacéo
socioeconomica (UNICEF, 2015).

Considerada um grave problema de saude publica, a mortalidade na infancia continua
sendo uma realidade muito presente em todo mundo, atingindo principalmente criancas
menores de 1 ano de idade (SANDERS et al., 2017).

O Brasil vem apresentando expressiva reducao na sua taxa de mortalidade infantil, tendo
como destaque a regido Nordeste do pais, onde a maior reducdo ocorreu no estado do Ceara
gue vem diminuindo a sua taxa ao longo dos anos. Porém, o estado ainda apresenta dificuldades,
pois alguns municipios possuem um indice acima do recomendado pelos 6rgdos internacionais
(SANDERS et al., 2017).

O Brasil ja possui uma lista de causas de dbitos evitaveis em menores de cinco anos,
sendo ela composta por: acdes de imunizacdo; adequada aten¢do a mulher na gestacdo;
adequada atencdo a mulher no parto; adequada atencéo ao recém-nascido; acdes de diagnosticos
e tratamentos adequados e a¢des de promocao a saude. No entanto, apesar de se conhecer as
possiveis causas, muito ainda precisa ser realizado, como a construgdo de politicas publicas

mais eficazes, que estejam voltadas para essas agdes (TAVARES, 2016).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os dados coletados no SINASC, nos anos de 2013 a 2017, nasceram no
Brasil cerca de 14.682.289 criancas, sendo 28% desse total de nascimentos ocorridos na regido
Nordeste. Nesse mesmo periodo, o0 nimero de ébitos por causas evitaveis em menores de 5 anos
registrado no SIM, na regiéo foi de 68.781 casos.

O risco de morte por causas evitaveis em menores de cinco anos ndo é homogénea entre
as regides e unidades federativas do Brasil. No periodo de 2013 a 2017 as menores taxas de
mortalidade na infancia por 1.000 nascidos vivos (NV) foram encontradas nas regides Sul com
uma média de (12,02%), regido Sudeste com (13,38%) e a regido Centro-Oeste com (14,93%),
e as maiores foram identificadas na regido Norte cuja a média foi de 18,67%, seguida da regido
Nordeste com 16,72%. Esses dados nos remetem a idéia de que no Brasil as diferencas
socioeconémicas influenciam diretamente nesse indicador, como observado em outros paises

do mundo.

Tabela 1- Média da taxa de mortalidade na infancia por causas evitaveis/1.000 nascidos vivos
(NV) nas regides do Brasil no periodo de 2013 a 2017.

Meédia da Taxa de Mortalidade por causas evitaveis
Regides do Brasil /1.000 nascidos vivos nos anos de 2013-2017 (%)
Regido Norte 18,67
Regido Nordeste 16,72
Regido Centro-Oeste 14,93
Regido Sudeste 13,38
Regido Sul 12,02

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Lansky et al. (2014), ressaltam que o desenvolvimento de estudos futuros podem
considerar indicadores e andlises mais sensiveis para indificar as provaveis diferencas
socioeconémicas interurbanas e interrregionais na mortalidade infantil.

A tabela 2, elaborada a partir dos dados coletados no SINASC e no SIM, demonstra que
0s estados com as maiores taxas de mortalidade na infancia/1.000 NV foram o estado do
Maranhdo com um percentual de 18,27%, seguido da Bahia 18,17% e Piaui 18,08%. O estado

do Ceara apresentou a menor taxa com 14,78 %. Estes resultados corroboram com os achados
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de outros estudos, como o de Tavares et al. (2016), sobre a mortalidade infantil por causas
evitveis na Bahia, no qual aponta que existem desigualdades regionais na distribuicdo e

assisténcia a salde materno-infantil.

Tabela 2 — Taxa de mortalidade na infancia por causas evitaveis/1.000 nascidos vivos (NV) nos
estados da regido Nordeste do Brasil no periodo de 2013 a 2017.

2013 - 2017
Taxa de mortalidade
infantil por causas
NUmero de evitaveis/1.000 NV
Estados do nordeste brasileiro Nascidos vivos Obitos (%)
Maranhao 573.113 10.472 18,27
Bahia 1.017.957 18.493 18,17
Piaui 239.150 4.324 18,08
Sergipe 169.599 2.982 17,58
Alagoas 255.136 4.358 17,08
Pernambuco 696.631 10.706 15,37
Paraiba 287.054 4.386 15,28
Rio Grande do Norte 235.596 3.597 15,27
Ceara 640.116 9.463 14,78

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Em relacdo a faixa etaria, a mais atingida foi a que corresponde de 0 a 6 dias de vida
com um total de 99.126 6bitos, sendo 55.541 do sexo masculino, 42.687 do sexo feminino e
898 casos possuem o sexo ignorado. Foram excluidos do grafico 16 casos, pois a faixa etaria
ndo havia sido especificada corretamente. Esses casos ignorados nos leva a reforcar a
importancia do cadastro do 6bito de forma completa e correta, para que se tenha dados mais
fidedignos. Um estudo sobre vigilancia dos ébitos fetais realizado por Maria e Aradjo (2014),
afirma a importancia do cadastro completo e correto de todos os campos, e que a melhoria dessa
informacdo requer uma qualificacdo das informacgdes e a realizacdo de capacitaces dos
profissionais responsaveis pelo preenchimento da declaragdo de 6bito (DO), assim como das

equipes envolvidas na operacionaliza¢do do SIM.
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Os dados apresentados no grafico 1 confirmam os achados de Tavares et al. (2016),
sobre mortalidade infantil por causas evitaveis na Bahia, em que seus resultados demonstraram

que a proporcao de dbitos por causa evitaveis, predominaram em menores de um ano de idade.

Gréfico 1 — NUmero de 6bitos por causas evitaveis distribuidos por faixa etéria e sexo na regido
Nordeste do Brasil, no periodo de 2013 a 2017.

Obitos p/ Residéncia por Faixa Etaria x Sexo no periodo de
2013-2017

EIgn

1 a4 anos _13'?%?’360 -
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Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

A tabela 3 mostra os casos de 6bitos por causas evitaveis (a¢gdes de imunizacdo; atencéo
a mulher na gestacdo; adequada atencéo a mulher no parto; adequada aten¢do ao recém-nascido;
diagndstico e tratamento adequado e promocao da saude), causas mal definidas e demais causas
ndo claramente evitaveis.

As causas evitaveis detém o maior nimero de casos com o total de 46.300 casos,
subdivididos em 6 classes, destacando-se os casos de atencdo a mulher na gestacdo, com 15.387
casos. As causas ndo claramente evitaveis comportaram 30,24% do total dos casos, sendo as
causas mal definidas a de menor nimero, cerca de 1.675 casos.

Os achados se assemelham ao estudo de Santos et al. (2014), que avaliou as mortes
infantis por causas evitaveis por intervencdes do Sistema Unico de Satde (SUS), onde nos anos
de 2000/2001 e 2007/2008 tiveram os maiores numeros de Obitos nas causas reduziveis por

adequada atencdo a mulher na gestagdo e no parto, com um total de 105 e 86 casos por ano,

respectivamente.
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Tabela 3 — Obitos por causas evitaveis em menores de 3 anos na regido Nordeste do Brasil no
periodo de 2013-2017.

Unidades da Federacéo

Acdes MA PI CE RN PB PE AL SE BA Total
Acdes de
Imunizacéo 19 1 16 3 5 29 8 6 18 105
Atencdo a mulher
na gestacdo 2.045 1.174 1971 919 833 2.766 833 725 4.121 15.387
Atencdo a mulher
no parto 1.272 537 915 265 445 901 378 309 2.052 7.074
Atencao ao recém-
nascido 1.747 508 1.909 639 901 1567 1.047 524 3.590 12.432
Diagnostico e
tratamento
adequado 1.007 338 726 281 341 904 380 247 1.368 5.592
Promogdo da Saude 1.050 309 687 275 301 1.065 464 226 1.333 5.710
Causas mal
definidas 355 137 171 46 106 143 38 48 631 1.675
Demais causas (nao
claramente
evitaveis) 2.977 1.320 3.068 1.169 1.454 3.331 1.210 897 5.380 20.806
TOTAL 10.472 4.324 9.463 3.597 4.386 10.706 4.358 2.982 18.493 68.781

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.
Legenda: Maranhdo, Piaui, Ceara, Rio Grande do Norte, Paraiba, Pernambuco, Alagoas,

Sergipe, Bahia

As taxas de mortalidade na inféncia, por causa evitaveis, no Brasil tém sofrido uma
reducdo ao longo dos anos. No entanto, 0os numeros ainda sdo considerados altos. A regido
Nordeste do pais ocupou o segundo lugar no periodo de 2013 a 2017, com uma taxa de 16,72%
dos casos, ficando atras apenas da regido Norte. O estado do Maranhdo apresentou 0s maiores
indices (18,27%) e o estado do Ceara teve 0s menores valores ocupando a nona posi¢do em
relacdo aos estados da regido, com um percentual de 14,78%. O Ceara vem apresentando efetiva
reducdo ao longo dos anos, no entanto, alguns municipios ainda apresentam valores elevados.
Os oObitos foram maiores entre menores de um ano de idade e do sexo masculino. Entre as cauas

evitaveis, as relacionadas a atencdo a mulher na gestacdo apresentaram os maiores nimeros.
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CONSIDERACOES FINAIS

Percebe-se que a taxa de mortalidade infantil por causas evitaveis na regido Nordeste
do Brasil ainda encontra-se elevada, sendo a principal causa das mortes a inadequada atengédo
a mulher durante a gestacéo.

Existe ainda uma grande necessidade de estudos que aprofundem a tematica dos Gbitos
por causas evitaveis no pais. Estas pesquisas servirdo como subsidios para a construcéo de acoes
e politicas publicas mais eficazes, que permitam as populacGes mais carentes 0 acesso a saude
de qualidade. Para isso, se faz necessario um trabalho em conjunto dos gestores estaduais e
municipais, e 0s servicos e sistemas de saude, que devem atuar em especial na faixa etaria de 0
a 6 dias de vida em que se concetra a maior quantidade de casos.

Além disso, o empenho dos profissionais para realizar o preenchimento correto e
completo da Declaracédo de 6bito e dos sistemas de informacéo vao contribuir com as pesquisas

ofertando dados mais fidedignos.
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