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APRESENTACAO

A colecéo “Prevencdo e Promocdo de Saude” é uma obra composta de
onze volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos
desenvolvidos em todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor
conhecimentos nos diversos campos da prevencédo como educacgao, epidemiologia
e novas tecnologias, assim como no aspecto da promog¢édo a saude girando em
torno da saude fisica e mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais
da promocgao tais como a medicina, enfermagem dentre outras.

Sabemos que fatores genéticos, sociais, ambientais e condi¢cdes derivadas
de exposi¢cdo microbiologica, toxica etc., determinam diretamente a ocorréncia e
distribuicdo dos processos de saude-doenca. Deste modo averiguar a distribuicéo
das doencas e seus determinantes é um processo chave para a prevencao e
promocéao da saude.

Nesse terceiro volume o leitor podera observar estudos como da avaliacdo da
frequéncia ou distribuicdo das enfermidades, assim como os fatores que explicam
tal distribuicdo, assim tanto aspectos epidemiologicos descritivos quanto analiticos
serao abordados como eixo central dos trabalhos aqui apresentados.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promoc¢ao de Saude” apresentaumateoria
bem fundamentada seja nas revisdes, estudos de caso ou nos resultados praticos
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quéo importante
€ a divulgacéo cientifica para o avanco da educacéo, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confiavel para que
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O objetivo deste trabalho foi verificar
a correlacdo das variaveis em estudo com
o0 baixo peso ao nascer (BPN), comparando
como essas relacbes se comportam entre
as macrorregides brasileiras. Trata-se de um
estudo ecolégico de abordagem quantitativa
com base em dados secundarios disponiveis
no SINASC/SUS de 1998 a 2017. As regides
foram reunidas em Grupo 1 (Norte, Nordeste,
Centro-Oeste) e Grupo 2 (Sul, Sudeste). Os
dados foram exportados para o software SPSS.
A analise estatistica avaliou a correlacéo entre
a variavel dependente e as demais. Identificou-
se correlagéo significante com: idade da mae,
tipo de parto e escolaridade. A maior frequéncia
de BPN foi observada no Grupo 2 (57,63%).
Os resultados evidenciam o paradoxo do BPN
e apontam possiveis disparidades em saude
a partir de uma visdo espacial do territério
brasileiro. Este estudo é limitado, pois nao
permite uma analise individual dos fatores
correlacionados ao BPN e utiliza dados
secundarios.

PALAVRAS-CHAVE: Recém-Nascido de Baixo
Peso. Condi¢des Sociais. Saude Publica.
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LOW WEIGHT NEWBORN IN BRAZIL IN 20 YEARS: A PUBLIC HEALTH PROBLEM

ABSTRACT: The aim of this study was to verify the correlation of the variables under
study with low birth weight (LBW), comparing how these relationships behave between
Brazilian macroregions. This is an ecological study of quantitative approach based
on secondary data available at SINASC / SUS from 1998 to 2017. The regions were
grouped into Group 1 (North, Northeast, Midwest) and Group 2 (South, Southeast).
The data was exported to SPSS software. Statistical analysis evaluated the correlation
between the dependent variable and the others. Significant correlation was identified
with: mother’s age, type of delivery and education. The highest frequency of LBW
was observed in Group 2 (57.63%). The results show the BPN paradox and point to
possible health disparities from a spatial view of the Brazilian territory. This study is
limited, as it does not allow an individual analysis of factors correlated with BPN and
uses secondary data.

KEYWORDS: Low birth weight newborn. Social Conditions. Public health.

11 INTRODUCAO

Os determinantes para o Baixo Peso ao Nascer (BPN) incluem parto prematuro
e/ou baixo desenvolvimento intra-uterino (MAIA, R. R. P.; SOUZA, J. M. P, 2010). O
recém-nascido (RN) é considerado baixo peso ao nascer (BPN) se este, na primeira
pesagem apds o parto, apresentar um peso inferior a 2500g (OMS, 1993). O BPN
é o principal determinante da mortalidade neonatal, perinatal e infantil (ARAUJO,
D. M. R.; PEREIRA, N. L.; KAC, G, 2007), presente em mais de 80% das mortes
de recém-nascidos no ano de 2017 no mundo (WHO, 2018). Apesar das pesquisas
sobre as implicagdes do BPN no desenvolvimento do individuo serem conflitantes,
sabe-se que o0s recém-nascidos com BPN apresentam maior propensédo a
hospitalizacéo, deficiéncia de crescimento e déficit neuropsicologico (GUIMARAES,
E. A. A;; MELENDEZ, G. V, 2002).

No mundo, em 2015, cerca de 1 em cada 7 nascimentos foi de baixo peso.
(OPAS, 2019). No Brasil, segundo Pedraza D. P. (2014), representa 8,1% dos
nascidos vivos, podendo ser resultado da influéncia de varios fatores, dentre eles
temos a idade da gestante, o grau de instrucdo materna e tipos de parto.

Esse trabalho tem como objetivo verificar a correlagdo das variaveis em estudo
com o BPN, além de comparar como se dao essas relagdes entre macrorregioes
brasileiras. A ocorréncia de BPN influencia no desenvolvimento do RN afetado e
pode levar a uma necessidade de maior assisténcia nos ambitos social e hospitalar.

Portanto, € de grande importéncia entender quais caracteristicas maternas

e do parto podem estar relacionadas ao BPN. Nesse sentido, pretende-se tracar

Prevencdo e Promocéo de Saude 3 Capitulo 19




um perfil a fim de serem elaboradas a¢des de saude eficientes para cada contexto

macrorregional brasileiro.

2| OBJETIVO

O presente estudo tem o objetivo de verificar a correlagdo das variaveis
estudadas com BPN e comparar como essas relacdes se comportam entre as
macrorregides brasileiras.

31 METODOLOGIA

Utilizou-se base de dados secundarios com o intuito de observar correlacéo
entre o baixo peso ao nascer e caracteristicas maternas e de parto em regides
brasileiras agrupadas, configurando, portanto, um estudo de cunho ecolégico. Este
estudo enquadra-se no método de agrupamento do tipo desenhos mistos.

Avariavel BPN é a variavel dependente desse estudo. Foi utilizada a definicao
da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) 2 para Baixo Peso ao Nascer: RN com
peso menor que 2500 gramas. As variaveis independentes do estudo foram divididas
nas categorias tipo de parto (vaginal ou ceséareo), idade materna (menor ou igual
a 19 anos; maior que 19 anos e menor que 35 anos; maior ou igual a 35 anos) e
escolaridade materna (8 anos de instrucdo ou mais; menos de 8 anos de instrucéo;
nenhuma instrucdo) e os dados foram retirados do Sistema de Informacéo de
Nascidos Vivos (SINASC). Os dados dizem respeito ao periodo de 1998 a 2017,
buscando com isso uma maior abrangéncia e confiabilidade para a avaliacdo dos
testes.

A anadlise estatistica priorizou identificar a correlagcdo entre a variavel
dependente e as demais variaveis independentes. Apos serem digitados em planilhas
do programa Excel©, os dados foram exportados para o software PSPP verséao
32-bit®. As variadveis analisadas sao quantitativas discretas e sua normalidade
foi avaliada pelo teste Kolmogorov-Smirnov. Para as varidveis com distribuicdo
normal foi aplicado o teste paramétrico Correlacdo de Pearson, enquanto para as
variaveis com distribuicdo anormal foi aplicado o teste nao-paramétrico Correlagcéao
de Spearman.

Adotou-se o nivel de significancia de 95% para rejeicao da hip6tese nula. Cada
uma das variaveis foi selecionada por regido do pais, e posteriormente, agrupada
em dois grandes grupos: Grupo 1 (Norte, Nordeste e Centro-oeste) e Grupo 2
(Sul e Sudeste). Esta divisao em dois grupos adota o critério de semelhanca entre
as regioes, e reverbera as diferencas socioeconémicas existentes entre elas 10,

Prevencdo e Promocéo de Saude 3 Capitulo 19




direcionando a anéalise critica a identificar as possiveis influéncias dessas diferengas

na saude publica.

4 | RESULTADOS

Na tabela 1 constam os dados descritivos do trabalho. A tabela 2 apresenta a

analise da correlagdes entre as variaveis.

Variaveis Fregt;’e'\? cla
Grupos
Grupo 1 2097526
Grupo 2 2813567
Total 4911093

N total de
nascidos vivos

%

28271916 7,41
31629857 8,90
59901773 16,31

Tabela 1 - Frequéncia de Baixo Peso ao Nascer segundo os grupos 1 e 2, entre os anos de

1998 a 2017.
Fonte: DATASUS, 2019

Variaveis N

Idade

<19 anos 6820142
De19a<35 4660591
anos

Idade = 35 anos 2342141
Escolaridade

Escolaridade < 8 12330506
anos

Escolaridade = 8 13154982
anos

Tipo de Parto
Parto Vaginal 16888991
Parto Cesareo 11296213

%

2412
67,15

8,28

43,61

46,53

59,74
39,96

Valor p

0,00
0,04

0,00

0,55

0,00

0,00
0,00

Valor r

-0,65
0,47

0,68

-0,14

0.87

-0,70
0,81

Tabela 2 - Associacéo entre baixo peso ao nascer e caracteristicas maternas e do parto no

Grupo 1, entre os anos de 1998 a 2017.
Fonte: DATASUS, 2019

O recém-nascido de baixo peso no Brasil é considerado um problema de

saude publica (BRASIL, 2002) por estar relacionado ao risco de morte prematura

e ser um fator de forte correlacdo com a mortalidade infantil (LIMA, et al., 2013).

Portanto, fazem-se necessarios estudos que apontem para a compreensao dessa

problematica e seus fatores associados, bem como o panorama de distribuicdo

espacial dessa problematica.

Entre os anos de 1998 e 2017 foram registrados 4.911.093 nascimentos

classificados como BPN no Brasil. O comparativo mostra que o Grupo 2 apresentou

Prevencdo e Promocéo de Saude 3

Capitulo 19




maior frequéncia de BPN frente ao gupo 1, sendo este resultado, possivelmente
justificado pelo fenbmeno do paradoxo do baixo peso ao nascer, fenbmeno
caracterizado pelo maior percentual de BPN em regides de situacdao econbmica
mais favoravel (SILVA et al., 2010), como nas regides Sul e Sudeste, contrastando
com a maior precariedade de acesso as tecnologias perinatais e de condicdes
socioeconémicas do Grupo 1, confirmando os achados desse estudo. (Tabela 1)

Com relacéo a idade materna, observou-se uma prevaléncia da faixa de idade
de 19 a 35 anos nos dois grupos, com o grupo 1 apresentando maior frequéncia
de nascimentos na faixa de < 19 anos se comprado ao grupo 2. No Grupo 1, a
correlacdo do BPN foi significativa e positiva nas faixas de 19 a 35 anos e = 35,
enquanto que teve significancia negativa na faixa etaria de =< 19. J4 no Grupo 2,
foi vista significancia positiva nas faixas de < 19 e de 19 a 35 anos. Enquanto que
na faixa (= 35) néo foi demonstrada correlacéo significativa. O presente estudo
identificou, assim, forte correlacédo positiva entre BPN e idade da mae (de 19 a <35
anos) no Grupo 2. (Tabela 2)

Esses dados corroboram com Brevidelli M. M.; Freitas F. C. G. (2012), os
quais apontaram que 0 acesso aos recursos de saude com melhor infraestrutura,
para prestar assisténcia de maior complexidade é presente no Grupo 2 e contribui
para melhorar a sobrevida dos recém-nascidos com BPN, nessas regides (Sul e
Sudeste). Também se verificou no Grupo 1, uma correlagdo positiva entre BPN e
idade da mae (= 35). Estudo de Lima M. C. B. M. et al. (2013) reforca estes dados
ao demonstrar que os extremos da idade reprodutiva, aliados a baixa escolaridade,
estdo associados ao baixo peso nascer. Além disso, observou-se no Grupo 2 uma
correlacéo positiva entre BPN e idade da méae (<19), confirmando o estudo de
Miranda F. R. D. et al. (2013), no qual descreveram que gestantes adolescentes
apresentaram uma maior chance de terem filhos com baixo peso ao nascer. (Tabela
2)

Quanto a escolaridade da mae, tanto o grupo 1 quanto o grupo 2 tiveram
maior numero de nascimentos no subgrupo com anos de estudo igual ou superior
a 8. Na analise dessa variavel, houve também divergéncia na correlacdo entre a
escolaridade materna (= 8 anos) e BPN, notando-se uma correlagdo negativa no
Grupo 2 e positiva no Grupo. (Tabela 2)

Segundo Vettore M. e Lamarca G. (2015), o alto nivel de escolaridade permite
uma maior percepcao da importancia da assisténcia a saude materno-infantil,
contribuindo para a obtencao de orientagdes que irdo diminuir o risco de BPN. Esta
correlacao corrobora com o resultado encontrado no Grupo 2, no qual a frequéncia
do BPN é menor entre as maes que possuem maior grau de instrucdo ( = a 8
anos de estudo). Entretanto, esta correlacédo nao foi verificada no Grupo 1, onde
a ocorréncia do BPN é maior quanto maior a escolaridade materna, sugerindo que
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nestas regides (Grupo 1), o acesso as informacdes e orientagdes é insatisfatorio
quando comparado ao do Grupo 2. (Tabela 2)

Ja com relagao ao tipo de parto, o Grupo 1 apresentou o tipo de parto vaginal
como perfil mais frequente, enquanto que no Grupo 2 o tipo de parto mais frequente
foi o cesareo. Observou-se que a correlagcédo significativa inversa ocorreu no
parto cesareo no Grupo 2; enquanto que foi significativa e direta no parto vaginal,
divergindo dos resultados obtidos para o Grupo 1. Nesse Grupo, o estudo identificou
uma correlacéo negativa entre BPN e o parto vaginal. Ja a correlagéo entre o BPN
e partos cesareos, nesse mesmo grupo, é positiva, mostrando que o numero de
criancas com BPN aumenta quando o numero de partos cesareos se torna mais
frequente. Junior J. C. S. et al., (2007) verificaram que uma das muitas causas
dos partos cesareos é a ocorréncia de partos prematuros, no qual a crian¢a ainda
nao apresenta o peso ideal para o nascimento, devido as ultimas semanas serem
as mais importantes para o ganho de peso intrauterino da crianga. Como houve
correlacao de partos cesareos com o BPN, é possivel que exista uma correlacao
com prematuridade, embora ndo comprovada no estudo. (Tabela 2)

Esse trabalho, visto que se trata de um estudo ecoldgico, ndo permite uma
analise individual dos fatores correlacionados ao BPN. Além disso, ele ndo esgota
todas as possibilidades de explicacdo dos resultados com relacdo as correlagdes
entre as variaveis, uma vez que essas podem ter relacdo com outras caracteristicas
socioecondmicas dos grupos estudados. Por ser um artigo que utiliza base de
dados secundarios, esses podem apresentar limitacées relacionadas a notificacéo
de dados, os quais podem estar sendo subnotificados.

Entretanto, a abordagem ecologica adotada diferencia-se da maioria dos
estudos cientificos nesse tema, o que permitiu uma visdo ampla das regiées, segundo
as principais caracteristicas maternas e de parto. Ao agrupa-las em dois grupos de
estudo, foi possivel verificar como as variaveis se comportam nas macrorregides.
A partir desse estudo é possivel desenvolver estratégias especificas que permitam
maior qualidade das a¢des e servicos de saude para cada contexto regional.

51 CONCLUSAO

O paradoxo do baixo peso ao nascer foi corroborado através das correlacdes
demonstradas nesse trabalho. Quando comparadas, as variaveis idade, escolaridade
e tipos de parto comportam-se de forma diferente nos grupos 1 e 2. Diante disso,
é dificil negar uma possivel influéncia das disparidades regionais. A reducédo das
taxas de baixo peso ao nascer no Brasil &€ de extrema relevéncia. Os resultados
desse estudo mostram que € importante entender os conceitos dessa problematica
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a partir de uma viséo espacial ampliada do territorio Brasileiro, para que as politicas
em estratégia de saude visem estabelecer a equidade entre as macrorregides
brasileiras.
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