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APRESENTAÇÃO

Temos o prazer de apresentar a coleção “Qualidade da prática de enfermagem no 
processo de cuidar”. Questões relacionadas à melhoria da qualidade do cuidado em saúde 
estão destacadas nessa obra. A coleção divide-se em dois volumes, em que o objetivo 
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas 
instituições de ensino e pesquisa nacionais e internacionais. 

O primeiro volume traz estudos relacionados à contextualização das práticas 
de enfermagem e a importância da atualização dos componentes curriculares e de um 
processo de formação continuada que atenda à constante inovação no campo da saúde. 
Destaque-se também as metodologias ativas e estratégias de enfrentamento a questões 
relacionadas à saúde mental e a doenças reermergentes, bem como ao aprimoramento da 
atuação da enfermagem. 

O segundo volume reúne variados estudos que abordam temáticas atuais e sensíveis 
a uma melhor atuação da enfermagem. Dentre algumas discussões, tem-se o atendimento 
de emergência ao recém-nascido, oncologia pediátrica, humanização do cuidado e 
questões relacionadas à mortalidade infantil. Há destaque também para o atendimento em 
saúde durante o período de pandemia e questões sobre o processo gerencial e de trabalho 
da equipe de enfermagem; síndrome de Burnout; uso de substâncias psicoativas entre 
profissionais de enfermagem. Por fim, alguns trabalhos discutem a questão da sexualidade 
e violência entre parceiros íntimos.

Ressaltamos a relevância da divulgação científica dos trabalhos apresentados, para 
que os mesmos possam servir de base para a prática segura dos profissionais de saúde. 
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma 
plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus 
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Introdução: A Mortalidade Infantil (MI) 
é uma das taxas que identifica o desenvolvimento 
de uma sociedade, tendo-se implementado 
Políticas Públicas para sua redução, no Brasil. Tal 
é a importância da MI que está incluída entre os 
Objetivos de Desenvolvimento Sustentáveis. No 
período abordado, ocorreu a implementação de 
uma Política mais direcionada para esta parcela 
da população no Estado do Piauí, com melhoria 
do atendimento na cidade de Parnaíba. Objetivo: 
verificar a tendência temporal da mortalidade 
infantil e a influência da mortalidade neonatal a 
partir da instalação de uma UTIN na cidade de 
Parnaíba – PI.  Método: Trata-se de um estudo 

ecológico utilizando-se uma série temporal 
retrospectiva sobre os óbitos infantis ocorridos 
no período de 2010 a 2016, obtidos a partir do 
Sistema de Informação de Mortalidade Infantil 
(SIM) e Sistema de Informações sobre Nascidos 
Vivos (SINASC), bases de dados de acesso 
público e irrestrito. Utilizou-se o software Biostat, 
foi realizado o Teste t de Student para análise de 
amostras relacionadas. Resultados: Observou-
se que houve inicialmente uma redução da 
mortalidade infantil. Ao se compararem os 
dados entre o Estado do Piauí e de Parnaíba, 
obteve-se o valor de t igual a 1,6334, com p> 
0,001, demonstrando que não houve diferença 
estatisticamente significativa. Teste t de Student 
foi aplicado aos dados próprios de Parnaíba, 
verificando-se que houve significativa diferença 
com t=88,6954 e p<0,0001 IC (99%) 2162.5325 
a 2351.1818. Conclusão: Houve redução da MI 
em Parnaíba, porém a mesma não se repetiu no 
Estado. Faz-se necessária a avaliação contínua 
dos resultados obtidos com as ações em 
saúde, visando subsidiar os esforços e recursos 
direcionados, bem como, planejar ações 
subsequentes, otimizando a gestão do Sistema 
Único de Saúde (SUS). A extensão territorial 
do Estado do Piauí, bem como a diversidade 
das formas de aplicação das Políticas Públicas 
localmente são decisivas para o alcance dos 
resultados desejados quanto à redução da MI. 
PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade infantil; 
Mortalidade neonatal; Saúde da Criança; 
Políticas Públicas.
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INFLUENCE OF NEONATAL MORTALITY ON TEMPORAL TREND OF INFANT 
MORTALITY IN A STATE OF BRAZILIAN NORTHEAST 

ABSTRACT: Introduction: Being associated with the development of a society, Infant 
Mortality (IM) has faced reduction public policies in Brazil. IM is one of the Sustainable 
Development Goals (SDG). In the studied period, there was the enlargement of access to 
child health in Piauí with new facilities in the city of Parnaíba, located in the northern region. 
Objective: The study aimed to verify the temporal trend of infant mortality and the influence of 
neonatal mortality after a new service of a Neonatal Intensive Care Unit (NICU) in Parnaíba, 
Piauí. Method: It is an ecological study with a retrospective time series on infant deaths 
from 2010 to 2016, obtained from the Sistema de Informação de Mortalidade (SIM) and 
the Sistema de Informação de Nascidos Vivos (SINASC), public and unrestricted access 
data. Student’s t test was performed to analyze related samples using the software Biostat. 
Results: It was observed a prior reduction in infant mortality. Differences between data from 
State of Piauí and Parnaíba revealed statistically unsignificant data (t: 1.6334, p> 0.001). 
Parnaíba’s data show statistically significant data (t: 88.6954, p<0.0001, CI 99%, 2162.5325 
to 2351.1818). Conclusion: There was reduction in Parnaíba IM with no decline in Piauí. It is 
necessary continuous evaluation of results and compromised health actions and strategically 
aimed resources, as well as planned subsequent actions, strengthen the Sistema Único de 
Saúde (SUS). Piauí Territorial extension and its irregular application of Public Policie would be 
determinant for achieving important reduction of IM.
KEYWORDS: Infant mortality; Neonatal mortality; Child Health; Health policy.

INTRODUÇÃO
Desde o ano 2.000, quando os Objetivos do Milênio (ODS) tiveram seu marco 

fundador, na Organização das Nações Unidas, os países sectários passaram a adaptar 
as metas à sua realidade. Entre os objetivos, o quarto tratava da redução na mortalidade 
na infância. Para acompanhar este objetivo, um dos indicadores utilizados foi a taxa de 
mortalidade infantil (óbitos de menores de 1 ano por 1000 habitantes) (ROMA J C, 2018). 

Este indicador especificamente, foi bastante modificado, atingindo-se a meta antes 
do previsto. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) a taxa de 
mortalidade infantil, que era de 45,1 por mil nascidos vivos em 1991, passou a 11,9 por 
mil em 2019 (IBGE, 2020). O número reflete uma melhoria nas condições sociais, uma vez 
que tem associação com o Índice de Desenvolvimento Humano (IDH). Não por acaso, a MI 
no Brasil é mais alta em estados com menor IDH, situados nas regiões Norte e Nordeste 
(MARTINS, 2018).

O estado do Piauí, localizado no Nordeste do Brasil, é um dos mais pobres da 
federação, com o sétimo menor PIB entre os Estados do Brasil (IBGE, 2021). O Nordeste foi 
a região que mais aumentou as desigualdades sociais na avaliação quanto ao rendimento 
familiar, descrito na Pesquisa Nacional por Amostras em Domicílio (PNAD), apresentando 
maior crescimento percentual do indicador GINI, de desigualdade social entre 2012 e 2019 
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(2,4%). Também foi a única a apresentar crescimento percentual em relação ao ano anterior 
(2,5%) (IBGE 2020). Quanto ao Índice de Desenvolvimento Humano (IDH), o Estado do 
Piauí encontra-se em 24ª colocação 2020 (ATLASBRASIL, 2020). 

A caracterização quanto ao desenvolvimento retraído do Estado tem relevância, uma 
vez que este é um aspecto associado com a MI por estudos realizados. Como apresentam 
Martins et al, 2018, o IDH e a redução da taxa de MI e o aumento do IDH foram associados 
de forma não homogênea.

Em se tratando de políticas públicas, a atenção à saúde da criança é um evento 
histórico recente, em que a inclusão das necessidades da criança foi lentamente sendo 
reconhecida. Apenas no século XVII, as crianças passaram a ocupar espaço social quando 
as famílias começaram a demonstrar sinais de carinho e afeto pelos mesmos.  Desde então 
o caminho até chegar à elaboração de políticas direcionadas especificamente para esta 
faixa de população demorou mais de um século. No Brasil, data do período entre 1930 e 
1940 com programas de proteção à maternidade, infância e adolescência (ARAÚJO et al 
2014). 

Note-se que a saúde da criança vem sendo objeto de políticas públicas cada vez 
mais abrangentes e com foco na humanização, integralidade e interprofissionalidade. A 
exemplo disto, a atenção ao cuidado do recém-nascido na portaria da Rede Cegonha, 
prevê a linha de cuidado dos recém-nascidos desde a gestação até a atenção primária 
(BRASIL, 2011). 

Em se falando de Políticas Públicas, podemos citar o Programa Nacional de 
Imunização (PNI), que foi iniciado em 1973 e se consolidou, vindo a se tornar um dos 
mais bem sucedidos no mundo. Trata-se do programa com o maior número de vacinas 
distribuídas gratuitamente, o que resultou em uma queda da MI significativa ao longo dos 
anos, no que diz respeito às doenças imunopreviníveis (DOMINGUES et al, 2020).

Instituído desde 1999, o Programa de Agentes Comunitários de Saúde (PACS), que 
culminou com o Programa, atual Estratégia de Saúde da Família, também trouxe uma 
abordagem mais próxima e de maior estruturação e disseminação para a saúde de forma 
integral. Paralelamente, em 1995, ocorreu, no Brasil, a implantação da iniciativa Hospital 
Amigo da Criança, que trouxe um incremento ao valor pago aos Hospitais credenciados 
neste método de atendimento (JUSTINO et al, 2019).

Mais recentemente, como desdobramento da Política Nacional de Humanização 
(PNH) e da Política Nacional da Atenção à Saúde da Criança (PNAISC) tem-se estratégia 
QualiNEO. Esta última traz a educação permanente com foco em processos de trabalho em 
saúde e práticas baseadas em direitos e evidências científicas no atendimento Neonatal. 
A estratégia é baseada na articulação de saberes, fazeres e interesses de gestores, 
profissionais e usuários, como sujeitos diretamente envolvidos no cuidado ao processo 
de parturição e nascimento. Práticas educativas que funcionem como dispositivos para 
análise coletiva, compartilhamento, fomento e ampliação de experiências são essenciais 
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no desenvolvimento de uma boa educação permanente (BRASIL, 2015; 2017).
Justino e Andrade (2020), apresentam que as principais causas de MI estão 

associadas a condições de vida materna, no atendimento pré-natal, no parto e assistência 
respiratória ao nascimento. A mudança no cenário de atendimento nesses âmbitos, se faz 
necessária. A associação ao desenvolvimento tecnológico, requer, ainda, que as Políticas 
Públicas avaliem os dados da sua própria realidade e que possam ser direcionadas 
conforme esses dados para obter melhores resultados.

OBJETIVO
Verificar a tendência temporal da mortalidade infantil e a influência da mortalidade 

neonatal a partir da instalação de uma UTIN na cidade de Parnaíba – PI.  

MÉTODO
Trata-se de um estudo ecológico utilizando-se uma série temporal retrospectiva 

sobre os óbitos infantis ocorridos no período de 2010 a 2016, obtidos a partir do Sistema de 
Informação de Mortalidade Infantil (SIM) e Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos 
(SINASC), bases de dados de acesso público e irrestrito. Segundo Júnior, et al (2016) em 
descrição da geografia cartográfica do Piauí que está localizado na Região do Nordeste 
Ocidental brasileiro dividindo-se em 224 municípios. Observa-se forte concentração 
populacional na porção norte, atribuindo-se o fato à localização da capital, Teresina.  A 
cidade de Parnaíba, está situada no extremo norte do estado. Para a análise dos dados, 
utilizou-se o software Biostat, realizando-se o Teste t de Student para análise de amostras 
relacionadas.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
Ao observarmos os dados de MI comparativamente, verificou-se que houve, 

inicialmente, uma redução da mortalidade infantil. A diferença entre os dados do Estado 
do Piauí e de Parnaíba, aplicando-se o Teste t de Student para análise de amostras 
relacionadas utilizando-se o software Biostat, obteve-se que o valor de t foi igual a 1,6334, 
com p> 0,001, demonstrando que não houve diferença estatisticamente significativa. 
Teste t de Student foi aplicado aos dados próprios de Parnaíba, verificando-se que houve 
significativa diferença com t=88,6954 e p<0,0001 IC (99%) 2162.5325 a 2351.1818.  Como 
apresentado no estudo, esta redução foi detectada (Gráfico 1).
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 Piauí   Parnaíba

Gráfico 1. Mortalidade Infantil no Piauí e em Parnaíba entre os anos de 2010 a 2016.

FONTE: DATASUS/2018.

Observe-se que no primeiro ano, a MI apresentou uma queda importante, que não 
se sustentou nos anos subsequentes. Ocorre que ao se buscar o componente neonatal, 
sabe-se que a primeira queda ficou bastante evidente, porém, a saída do recém-nascido do 
período crítico, em que foi atendido em ambiente hospitalar, não foi dada continuidade ao 
cuidado. A ausência de cuidados de UTI pediátrica, bem como de atendimento em Atenção 
Primária à Saúde incipiente comprometeram os esforços empreendidos no ambiente intra-
hospitalar, levando ao aumento da mortalidade pós-neonatal.

Ao compararmos a queda da MI em Parnaíba com a resultante dos dados do Estado 
do Piauí, não houve diferença. O fato pode ser decorrente das condições de saúde de 
outras regiões mais distantes das regiões Entre-Rios e Planície Litorânea. Uma vez que a 
MI é sensível a situações sociais e um desses indicadores apresentou piora, este pode ser 
o motivo do resultado observado.

Ao compararmos a queda da MI em Parnaíba com a resultante dos dados do Estado 
do Piauí, não houve diferença. O fato pode ser decorrente das condições de saúde de 
outras regiões mais distantes das macro-regiões Entre-Rios e Planície Litorânea. Uma 
vez que as MI é sensível a situações sociais e um desses indicadores apresentou piora, 
este pode ser o motivo do resultado observado. Os dados foram atualizados conforme 
informação disponível no site DATASUS  (GRÁFICO 2). Note-se que divergem, ao serem 
contrastados, porém se observa a linha de tendência decrescente de MI no município de 
Parnaíba. A diferença nos dados se deve às atualizações que ocorreram nas bases de 
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dados do DATASUS.

Gráfico 2. Tendência Temporal da Mortalidade Infantil e Nascidos vivos em Parnaíba-PI nos anos de 
2010 a 2016. 

FONTE: DATASUS, 2022.
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Figura 1. Mapa do Estado do Piauí

FONTE: IBGE, 2016.

A divisão do Estado em Macro-regiões de Saúde, permite ao gestor particularizar as 
necessidades de cada grupo de municípios. Desta forma, a Região de Saúde, se mantém 
como um espaço com características próprias que buscam identificar suas necessidades 
e pactuar seus vínculos de forma a construir suas próprias soluções. Ao Estado cabe a 
parcela de coordenação, articulação e incentivo sendo co-responsável pelas ações de 
desenvolvimento pactuadas (PIAUÍ, 2016).
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Figura 2. Regiões de Saúde

FONTE: Piauí, 2016

 
É sabido que as políticas públicas instituídas no âmbito da Secretaria Estadual de 

Saúde do Piauí (SESAPI) direcionadas especificamente ao RN, foram, historicamente, 
centralizadas, privilegiando a capital, com o atendimento de alto risco ao recém-nascido 
realizado na Maternidade D. Evangelina Rosa (MDER). A regionalização adveio em busca 
de corrigir esse viés, ofertando mais autonomia às regiões. Em relação a este aspecto, tem-
se que a MDER possui o número de leitos de UTIN, Unidades de Cuidados Intermediários 
comum (UCINco) e Unidades de Cuidados Intermediários Canguru (UCINca) no Estado, 
concentrando 25% de todos os partos (MACEDO; 2020).

A MI no Estado, em consonância com dados gerais do país, a maior parcela se 
concentra no período neonatal, alcançando 70%. As causas encontradas para tal são, entre 
outras, a má assistência intra-hospitalar. Como a Rede Cegonha trata, em parte desta 
atenção, de forma a contemplar o parto e nascimento seguros, com ênfase no componente 
neonatal (PIAUÍ, 2016).

O advento da rede Cegonha, proporcionou disponibilização de recursos financeiros 
para a instalação de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) no município de 
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Parnaíba (BRASIL, 2012). A partir deste marco, foram realizadas ações voltadas para o 
treinamento de recursos humanos, adequação de equipe para atendimento em ambientes 
de UCINco, UCINca e UTIN. Com tais medidas, se refletiram nos resultados de redução 
de mortalidade neonatal precoce foram observados, chegando a ser publicados por 
CARVALHO et al, (2013). Entretanto, Políticas Públicas direcionadas para a Atenção à 
Criança no período pós-neonatal, não se seguiram à implantação da UTIN, implicando em 
uma limitação da queda da MI.

CONCLUSÃO
Houve redução da MI em Parnaíba de forma significativa e sustentada. A MI no 

Estado, como um todo, não apresentou alteração no período estudado. A extensão territorial 
do Estado do Piauí, bem como a diversidade das formas de aplicação das Políticas Públicas 
localmente são decisivas para o alcance dos resultados desejados quanto à redução da MI. 
A continuidade dos cuidados dedicados à Saúde da Criança se refletem efetivamente na 
taxa de MI. Carência de preparação de profissionais de saúde e de uma Rede de Atenção 
capaz de manter o cuidado é fundamental para a queda do indicador, com impacto sobre 
a avaliação de desenvolvimento do Estado e do município. Faz-se necessária a avaliação 
contínua dos resultados obtidos com as ações em saúde, visando subsidiar os esforços e 
recursos direcionados, bem como, planejar ações subsequentes, otimizando a gestão do 
Sistema Único de Saúde (SUS). 
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