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RESUMO

Destaca o estudo epidemioldgico do peso ao nascer a partir das Declaragdes de Nascido Vivo.
Sendo um importante problema para a saude publica, o baixo peso ao nascer (BPN) € associado
a mortalidade neonatal e esta relacionado a inumeros fatores que podem levar o0 nascimento
baixo peso e outras complica¢Bes no decorrer na vida da crianca. O presente trabalho tem como
objetivo caracterizar os nascimentos de baixo peso apresentados pelo Sistema de Informagéo
de Nascido Vivo (SINASC) e pelos dados do DATASUS, enfatizando a importancia do
acompanhamento gestacional e de puericultura para individuos a curto e longo prazo. Busca
analisar a quantidade de recém-nascido com baixo peso e avaliar os fatores de risco. A
populagéo vinculada para este estudo foram criangas nascidas entre os anos de 2018 e 2020 no
municipio de Guarapuava/PR. A anélise dos dados de nascidos vivos com baixo peso mostra
que a ocorréncia desses casos é fortemente associado & mortalidade no primeiro ano de vida,
podendo apresentar grandes problemas de desenvolvimento na infancia. Portanto, é de grande
importancia a capacitacdo de profissionais de salde e da populacdo alvo para prevencgdo de
nascimento de baixo peso e de complicac@es no desenvolvimento. Sendo assim, a atuacdo do
enfermeiro na prevencgdo de recém-nascido com baixo peso envolve uma estratégia continua de
educacdo em saude, com foco na conscientizacdo das gestantes nos cuidados e na atencdo no
periodo gestacional.

Palavras — Chaves: Gravidez. Peso ao nascer. Fatores de risco.



ABSTRACT

Highlights the epidemiological study of birth weight based on the Birth Certificates. As an
important public health problem, low birth weight (LBW) is associated with neonatal mortality
and is related to numerous factors that can lead to low birth weight and other complications
throughout the child's life. This study aims to characterize low birth weight births presented by
the Live Birth Information System (SINASC) and data from DATASUS, emphasizing the
importance of short- and long-term monitoring of pregnancy and childcare for individuals. It
seeks to analyze the number of newborns with low birth weight and assess risk factors. The
population linked to this study were children born between 2018 and 2020 in the city of
Guarapuava/PR. The analysis of data on live births with low birth weight shows that the
occurrence of these cases is strongly associated with mortality in the first year of life, which
can present major developmental problems in childhood. Therefore, it is of great importance to
train health professionals and the target population for the prevention of low birth weight and
developmental complications. Therefore, the role of nurses in the prevention of low birth weight
newborns involves a continuous health education strategy, with a focus on raising awareness of
pregnant women about care and attention during the gestational period.

Words — Keys: Pregnancy. Birth weight. Risk factors.
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1 INTRODUCAO

As condicbes de saude de recéem-nascidos podem ser analisadas a partir de varios
parametros, entre eles, 0 peso ao nascer. Em inimeros estudos podem ser encontrados fatores
determinantes do peso ao nascer, como 0 Sexo, etnia, peso e a estatura maternos e paternos, a
idade, a historia obstétrica anterior, cuidados pré-natais, a morbidade materna durante a
gravidez, entre outros (COSTA; GOTLIEB, 1998).

O peso do bebé ao nascer pode trazer consequéncias para seu primeiro ano de vida,
podendo afetar seu desenvolvimento em varios aspectos, tendo também probabilidade de
problemas de salde na vida adulta. O acompanhamento e os cuidados no pré-natal tém grande
énfase para evitar essas condicBes ao recém-nascido (ANDRADE; SZWARCWALD;
CASTILHO, 2005).

A realizacdo das consultas de pré-natais presta uma assisténcia qualificada para a
prevencdo, diagndstico e tratamentos de diversas doencas que surgem durante a gestacdo. O
pré-natal quando realizado de forma irregular pode acarretar em um recém-nascido com baixo
peso, também podendo prevalecer um parto prematuro, aumentando a incidéncia da
mortalidade neonatal (KILSZTAJN et al., 2000).

No estudo do baixo peso ao nascer € importante saber a sua explicacdo para esses casos.
Sabe-se que essa condicdo é decorrente de diversos fatores bioldgicos e genético do concepto
que envolve uma série de resultados. Existe uma diferenciacdo no peso das criangas entre 0s
paises, portanto ndo € possivel generalizar as diferencas e realidades entre eles, pois cada
condicdo é peculiar (SOUZA et al., 1988).

Estudos mostram que o indice de menor peso ao nascer é salientado na gravidez na
adolescéncia, sendo um fator de grande importancia, pois a gestante adolescente além de
apresentar risco pela idade também apresenta maior risco de morbimortalidade. O sistema
biolégico de maes com idade entre 14 e 18 anos é caracterizado pela imaturidade reprodutiva e
ganho inadequado de peso durante a gestagdo, podendo estar associado com situagdo de
pobreza, pela falta de cuidado nas consultas de pré-natal com profissionais qualificados e pela
baixa instru¢cdo (UCHIMURA,; PELISSARI, 2008).

Outro fator que pode causar o baixo peso ao nascer pode ser decorrente de uma

desnutricdo ou por um retardo do crescimento intra-uterino. Quando a crianca nasce a termo e
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apresenta peso insuficiente para o tempo de gestacdo da mée pode estar relacionado pelo
crescimento anormal ainda no Gtero. Além disso, ha evidéncias sobre a associagdo do baixo
peso ao nascer com a morbimortalidade infantil. Foi implantado no Ministério da Saude (MS)
0 Subsistema de Informacao de Nascido Vivo (SINASC), que € um documento onde a partir da
Declaragdo de Nascido Vivo (DN), possibilita a obtengdo de dados e permite um perfil
epidemioldgico na area de saude materna e infantil (COSTA; GOTLIEB, 1998).

A epidemiologia tem papel fundamental e responsavel pelo estudo epidemioldgico
trazendo investigacOes que mostram o estado nutricional, avaliando a presenca ou auséncia de
alguma doenca. Os dados antropométricos sdo 0os mais utilizados para essa avaliacdo, além
desses, as realizacdes de exames clinicos sdo necessarias para uma determinacdo nutricional
(ROUQUAYROL; GURGEL, 2018).

O monitoramento e 0 acompanhamento do peso dos bebés sdo algo simples, mas de
grande importancia, pois assim pode-se realizar uma conduta de avaliagcdo e prevencdo. Essas
condutas podem ser realizadas diariamente, semanalmente e mensalmente, sendo analisadas
conforme um grafico que traz o peso relacionado com a idade dentro dos parametros da
normalidade (ROUQUAYROL; GURGEL, 2018).

O objetivo desse trabalho € caracterizar os nascimentos de baixo peso em um municipio
do interior do Parana, enfatizando a importancia das estratégias que podem ser realizadas com
as mdes durante o pré-natal acompanhando de modo individual e comunitério, propondo uma
intervencdo clara e direta entre as gestantes, buscando a identificacdo dos fatores que podem
causar 0 nascimento de criangas com baixo peso, trazendo estratégias para sua prevencado e

tratamento.
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2 METODO

O trabalho trata-se de um estudo descritivo, epidemioldgico, de abordagem quantitativa
e transversal que foi realizado com dados coletados no Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Satde- DATASUS, sobre 0 peso ao nascer em um municipio do interior do Parana.

A pesquisa de abordagem quantitativa sera de natureza aplicada, descritiva, de carater
exploratério documental. Por meio dessa utilizacdo é possivel mensurar e quantificar os dados
que serdo analisados, confirmando ou contestando as hipdteses iniciais. O projeto podera conter
respostas mais concretas e apropriadas do trabalho de pesquisa (CRESWELL, 2021).

E caracterizado como pesquisa quantitativa transversal de exploracdo documental o uso
da quantificacdo da coleta de dados quanto ao tratamento das informacgfes. A pesquisa
transversal busca estudar casos antigos e novos em determinado tempo e local, é estatistica e
essencialmente transversal. Geralmente é utilizada através de tabelas e graficos com o objetivo
de abordar as variaveis para obtencao de respostas (CRESWELL, 2021).

A pesquisa foi realizada com base nos dados do DATASUS. Por ser uma pesquisa em
banco de dados publicos, ndo foi necessaria a autorizacdo do Comité de Etica para realizacio

do estudo.

Foram utilizados dados de criangas nascidas entre o ano de 2018 e 2020 e que
apresentaram baixo peso ao nascer e quais os fatores que contribuiram para o nascimento abaixo
dos parametros da normalidade. Foi realizada uma busca ao Sistema de Informacéo de Nascido

Vivo (SINASC) e também pelas informagdes disponiveis no DATASUS.

Como critérios de selecao foram utilizados os dados referentes aos meses de janeiro de
2018 a dezembro de 2020, que estavam disponiveis para consulta nos sistemas ja mencionados.

Durante a pesquisa foi utilizado instrumentos padronizados de estudo que mostre a
frequéncia de criangas baixo peso nos anos citados relacionado com as varidveis mostrados em
dados demograficos, contendo as varidveis relativas a crianca, as informagdes da puérpera,
como: dados nutricionais, dados socioeconémicos e informacoes sobre a gestacdo e dados do
RN. Para a ocorréncia do caso, foram investigadas as variaveis: Idade Gestacional por ocasido
do nascimento, peso ao nascimento, idade materna e assisténcia do pré-natal.

Apos a coleta de dados, as informagdes foram tabuladas em planilhas do tipo Excel® e
colocadas no software estatistico Statistica 7.1, para a obtencéo da andlise descritiva e analitica

das informacGes.
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Posteriormente, as informac6es foram transferidas em forma de tabelas e gréficos, a fim

de analisar, comparar e discutir os resultados com a literatura disponivel sobre o assunto.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo buscou caracterizar os nascimentos de baixo peso em um municipio
do interior do Parand, no periodo de 2018 a 2020, conforme aponta o grafico a seguir (Figura
1). Durante o periodo de estudo, nota-se que houve o registro de 768 casos notificados no

municipio em questao.

Observa-se que no ano de 2019 (n=249) teve uma queda nos casos notificados, seguido

de um aumento em 2020 (n=266).

Figura 1 — Quantidade de casos de recém-nascidos com baixo peso por ano em um

municipio do interior do Parana, 2018 — 2020.

270

266

265

260

255

250

245

240
2018 2019 2020

Fonte: Sistema de Informac&o de Nascidos Vivos (2021)

O baixo peso ao nascer tem sua importancia epidemioldgica bem fundamentada. No ano
de 2018, a prevaléncia foi de 33%, tendo uma pequena queda em 2019, com prevaléncia de

32,4% e por fim em 2020 um aumento, apresentando uma prevaléncia de 34,7%.

A andlise dos dados de nascidos vivos com baixo peso mostra que a ocorréncia desses
casos é fortemente associada a mortalidade no primeiro ano de vida, podendo apresentar
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grandes problemas de desenvolvimento na infancia. A incidéncia dos recém-nascidos de baixo
peso é relativa em paises mais desenvolvidos, onde abrange 5% a 8% dos recém-nascidos.
Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), as incidéncias se caracterizam nos paises

desenvolvidos ou em desenvolvimento (BENICIO et al., 1985).

O baixo peso ao nascer € uma questdo de satde publica com um impacto significativo
individual, familiar e social. Os casos de baixo peso sao atribuidos por vérios fatores, entre eles,

destaca- se a idade materna, idade gestacional e assisténcia de pré-natal (CAPELLI, 2014).

A idade materna é um fator bastante importante, pois é um dos fatores que determinam
a mortalidade neonatal. Tal dado é possivel avaliar as taxas de fecundidade da mulher jovem
relacionada com mulheres com uma idade um pouco mais avancada, sendo que ha um grande
risco de morbimortalidade em mulheres mais jovens, segundo Watanabe, Alencar, Marin,

Simongini, Griep e Cavalli, 2013.

Quanto a idade mais avangada na gravidez, a literatura aponta maior probabilidade de
hipertensao e diabetes gestacional, enquanto nas gestantes mais jovens a maior probabilidade €
anemia, perda de peso, complica¢cfes no parto e a incidéncia de baixo peso ao nascer, anoxia e
prematuridade é maior. Portanto, a faixa etaria materna apresenta riscos tanto para a mée quanto
para o bebé, estando relacionada também as condicdes de salde das gestantes, qualidade de
vida e assisténcia durante o pré-natal (XIMENES, OLIVEIRA, 2004).

No presente estudo, os resultados apresentam a porcentagem das gestantes entre 12 e 48
anos de idade com recém-nascidos de baixo peso nos anos de 2018 a 2020. Dentre 0s casos
notificados pelo Sistema de Informacdo de Nascido Vivo (SINASC) e pelas Declaracdes de
Nascido Vivo (DN), verifica-se a prevaléncia da idade materna relacionada ao baixo peso
(Tabela 1).

Tabela 1 — Idade Materna X Baixo Peso ao Nascer

Idade Materna n %
10 a 19 anos 167 21,7
20 a 34 anos 478 62,2
35 anos ou + 123 16

Fonte: Sistema de Informagé&o de Nascidos Vivos (2021)
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Percebe-se que apds a anélise da idade materna relacionada como baixo peso ao nascer,
a gravidez na adolescéncia desperta investigacfes na salde publica. Segundo o registro no
Sistema de Informacéo de Nascidos Vivos, mostra que 21,7% das gestantes abaixo de 19 anos
apresentaram taxa de fecundidade alta, tendo um importante declinio em relacdo a gestantes
entre 20 a 34 anos (62,2%).

A gravidez na adolescéncia além de apresentar complicacBes perinatais, como pré
eclampsia, ruptura prematura das membranas, sofrimento fetal agudo, infeccao urinaria e baixo
peso, pode estar associado com problemas psicoldgicos, sociais e econdmicos. Considera-se
gue o maior impacto da gravidez na adolescéncia é psicossocial, devido a baixa escolaridade,
desemprego mais frequente e estado nutricional comprometido (FILHO et al., 2011). Ja em
mulheres com faixa etaria entre 20 a 34 anos, a gravidez pode também apresentar fatores de

risco, assim como a gravidez em adolescentes.

Mulheres com idade inferior a 20 anos geralmente iniciam as consultas pré-natais de
forma tardia, considerando a gravidez como indesejada com maior frequéncia que mées nédo
adolescentes, ja as mulheres com faixa etaria entre 20 a 34 anos apresentaram maior
prevaléncia, enquanto as mulheres com idade superior aos 35 anos, apresentaram apenas 16%
em relacdo a faixa etaria mais jovem. Sendo elas, as que apresentam maiores indices de
complicacdes obstétricas, doencas cronicas pré-existentes e do envelhecimento das funcdes
ovarianas (SANTOS et al., 2010).

O presente estudo afirma que a faixa etaria de 20 a 34 anos é mais frequente nos casos
de baixo peso ao nascer (62,2%). A segunda faixa acometida € entre jovens de 10 a 19 anos

(21,7%), e por fim, adultas com 35 anos ou mais (16%).

Outro fator determinante do baixo peso ao nascer é a idade gestacional, a qual apresenta
associacao significativa com o 6bito neonatal. Além disso, a idade gestacional, o baixo peso e
as variaveis estdo relacionadas com 0 APGAR (RIBEIRO et al., 2009). O APGAR é uma escala,
sendo uma rapida analise clinica do recém-nascido, que foi proposto pela médica Virginia
Apgar, em 1953 (PEDIATRIA, 2020).

Durante esse estudo foi possivel analisar a idade gestacional das gestantes relacionadas

ao recém-nascido baixo com peso ao nascer no periodo de 2018 a 2020 (Tabela 2).
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Tabela 2 — Idade Gestacional X Baixo peso ao nascer

Idade Gestacional n %
< 37 semanas 385 50,2

37 a 41 semanas 296 38,7
> 42 semanas 87 11,3

Fonte: Sistema de Informacéo de Nascidos Vivos (2021)

A variavel “idade gestacional” foi agregada em trés categorias: < 37 semanas, 37 a 41
semanas, > 42 semanas e, posteriormente, agrupada em: gestagdes de “pré-termo” (menos de

37 semanas) e “ndo pré-termo” (> 42 semanas).

Percebe-se que a prevaléncia do baixo peso ao nascer relacionado com a idade
gestacional é em gestantes com idade gestacional < 37 semanas (50,2%). Dos 768 neonatos
nascidos com baixo peso, 385 (50,2%) foram pré-termo, a termo e ndo pré-termo, ou seja,

recém-nascidos pequenos para a idade gestacional analisada.

Recém-nascidos pré-termo, entre 20 a 27 semanas, apresentam maior risco de nascer
com baixo peso do que criangas nascidas a termo, porém durante esse estudo, foi possivel

analisar que a idade gestacional mais acometida foi inferior a 37 semanas gestacionais.

De acordo com as variaveis obstétricas, a incidéncia do baixo peso ao nascer surge em
mulheres primiparas, em puérperas com quatro ou mais filhos, em casos de gemelaridade ou
com intervalo interparto inferior ou igual a dois anos e com histérico de filho anterior com BPN
(RIBEIRO et al., 2009).

O cuidado com o pré-natal também é um dos fatores que estdo relacionados com o BPN.
E um conjunto de atividades no transcurso da gravidez que requer atencdo da mulher e dos
profissionais de satde. E um indicador de saude plblica. Em geral, a assisténcia de pré-natal
enfatiza a importancia do acompanhamento e monitoramento da gestagdo até 0 momento do
parto, podendo promover salde para a gestante e para o concepto (SILVEIRA, SANTOS,
2004).
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Durante a pesquisa foi possivel observar a prevaléncia da assisténcia de pré-natal
realizado pelas gestantes no periodo de 2018 a 2020 com recém-nascidos de baixo peso ao

nascer (Tabela 3).
Tabela 3 — Consultas de Pré-Natal X Baixo peso ao nascer

Consultas de

Pré-Natal n %
Até 6 consultas 285 37,1
6 consultas ou mais 483 62,9

Fonte: Sistema de Informacéo de Nascidos Vivos (2021)

Percebe-se que a prevaléncia do BPN foram encontradas em gestantes que apresentaram
mais de 6 consultas de pré-natal (62,9%). Em seguida, gestantes até 6 consultas gestacionais

(37,1%), as quais provavelmente iniciaram o pré-natal tardio.

No pré-natal, € utilizado o indice de Kessner, que é baseado no trimestre que o cuidado
se inicia, 0 numero de consultas e a idade gestacional. Além disso, é possivel avaliar o risco
gestacional, como risco habitual, intermediario ou alto risco. Segundo o indice de Kessner, a
assisténcia de pré-natal é considerada inadequada quando ndo houver consultas entre a 14% e a
212 semana da gestagdo, uma consulta ou menos entre a 222 e 292, duas ou menos consultas
entre a 30% e a 312, trés ou menos consultas entre a 322 e a 332 e quatro ou menos consultas a
partir da 34® semana de gestacdo. A inadequacdo se da a partir do més que se da inicio dos
cuidados e apds a 7% semana de gestacdo, quando a assisténcia do pré-natal € 50% a menos do

que as consultas recomendadas no inicio da gestacdo (PEDRAZA et al., 2013).

Segundo os autores Denise Silveira e Ina Santos (2004), descrevem a importancia da
disponibilidade e da utilizagao assisténcia de pré-natal para as gestantes, pois além de apresentar
melhora do bem-estar da mée e da crianga, consequentemente ira reduzir problemas perinatais

adversos, como 0 baixo peso ao nascer.
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4 CONCLUSAO

A definicdo da problemética de baixo peso ao nascer é extremamente complexa, sendo
preenchida por diversos fatores. No presente estudo, foi analisado a quantidade de casos
notificados pelo Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos e pelas Declaracdes de Nascidos
Vivos e, permitindo identificar e analisar os fatores de risco para o baixo peso ao nascer durante
0 periodo de 2018 a 2020.

Devido as grandes diferengcas socioecondémicas e culturais entre a populagéo,
evidenciam-se fatores de riscos diversos para caracteristicas como, historia reprodutiva anterior
a gestacdo atual, doencas obstétricas na gestacdo atual, intercorréncias clinicas e a idade
materna, idade gestacional e assisténcia de pré-natal, constitui-se fatores que podem complicar

a vida da mae e do bebé.

Dessa forma, o baixo peso ao nascer tem sido um grande problema de satde publica, o
que se torna necessario uma atencdo maior voltada para esse assunto. Essas acGes devem ter

como finalidade a conscientizagdo sobre o cuidado na gestacao e seus fatores de risco.

Embora a literatura revele que adolescentes apresentam maior indice de partos com
baixo peso ao nascer, nesse estudo foi possivel analisar a relacdo da faixa etaria materna e foi
possivel perceber que mulheres adultas entre 20 a 34 anos apresentaram maior prevaléncia de
recém-nascidos de baixo peso, comparado as faixas etarias mais jovens e com idade durante

€SSes anos.

A partir dos dados apresentados em relagdo a faixa etaria materna é necessaria a atuacdo
do profissional de enfermagem na promoc¢do em salde, levando em conta as dimensdes
socioculturais, bioldgicas e psicoldgicas de cada individuo. E importante que o enfermeiro

busque avaliar e prestar atencdo qualificada para amenizar a quantidade de casos.

Em relacdo a idade gestacional, consta que mulheres com idade < 37 semanas
gestacionais apresentam maior prevaléncia em relacdo as mulheres entre 37 a 41 semanas. A
paridade materna, ou o total de filhos tidos anteriores a gestacdo atual € também associada ao

nivel socioecondmico e a morbimortalidade infantil.

Outro aspecto relevante é a assisténcia de pré-natal adequada. Os resultados obtidos

mostram que os porcentuais de mulheres com mais de 6 consultas foram mais acometidos pelo
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BPN (62,9%). Diversos estudos mostram que devido a baixa assisténcia de pré-natal, a
prevaléncia de recém-nascido com baixo peso é maior. Além disso, o inicio no pré-natal tardio,

a falta e informagé&o pode ser um dos fatores prevalentes para esses casos.

Portanto, € de grande importancia a capacitacao de profissionais de salde e da populacédo
alvo para prevencdo de nascimento de baixo peso e de complicacdes no desenvolvimento. E
importante identificar grupos de risco, estimar e acompanhar o periodo gestacional e definir de
estratégias de intervencdo e prevengdo de desfechos desfavoraveis entre bebés com peso
inadequado ao nascimento. Um acompanhamento pré-natal efetivo por uma equipe
interdisciplinar pode auxiliar no controle das variaveis que influenciam esse parametro,

reduzindo os riscos para a mae, para o filho e os custos para a satde publica.

Sendo assim, a atuacdo do enfermeiro na prevencao de recém-nascido com baixo peso
envolve uma estratégia continua de educacdo em salde, com foco na conscientizacdo das
gestantes nos cuidados e na atengdo no periodo gestacional. Lembrando que as politicas de
salde também devem intensificar seus esforcos em medidas que promovam adequado ganho

de peso intrauterino e nutrigdo pds-natal.

Como esse problema de saude pablica é voltado para a saude materno infantil em um
municipio do interior do Parand, a presente pesquisa proporciona o conhecimento da realidade
local para que seja possivel contribuir com os gestores e profissionais de saude de modo a
tracarem a intervencdo no periodo de pré-natal em seu tempo oportuno, em consonancia as
Politicas de Atencdo Integral a Satde da Mulher e da Crianca e aos principios norteadores do
Sistema Unico de Sadde (SUS). A reducéo dos indices de baixo peso ao nascer é um trabalho

lento, continuo, que deve ser cada vez mais fortalecido e expandido nas comunidades

Diante da realidade encontrada conclui-se que é de extrema relevancia a realizacdo de
novas pesquisas sobre o tema abordado, tornando o tema um objeto mais aprofundado de
conhecimento. Torna-se necessario, portanto, um olhar mais aprofundado para a atencéo pre-
natal e para a assisténcia ao parto e ao RN, sendo fundamental avaliar a estruturagéo da rede de

atencdo perinatal e a qualidade da atengdo oferecida pelo municipio.
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