O Baixo Peso ao Nascer

nas

capitais brasileiras: uma investigacao

PROPESQ Salio Iniciacido Cientifica

Introducao

O Dbaixo peso ao nascer — BPN (recém-nascidos <
2500g) tem Importante relacao com a morbimortalidade
infantil e com as condi¢cbes de saude na vida adulta. O
Brasil, em virtude da sua dimensao territorial e da sua
diversidade geografica regional, apresenta diferentes
caracteristicas em relacdo ao BPN quando observados os
recém-nascidos (RN) de suas capitais estaduais. Dessa
forma, o conhecimento da sua prevaléncia e distribuicao
nas suas diversas categorias e da sua evolucao temporal
permite a elaboracao de politicas regionais especificas na
area de saude materno infantil.

ODbjetivo

Avaliar a tendéncia do BPN numa série temporal e
identificar as diferencas regionais das categorias de baixo
peso.

Material e métodos

Por intermédio de uma série temporal (1996 a 2011) foi
investigada a prevaléncia de BPN de recém-nascidos nas
cinco regioes brasileiras representadas apenas pelas
suas capitais. As InformacOoes foram coletadas no
Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) do
Ministerio da Saude, baseadas no Sistema de
Informacoes de Nascidos Vivos (SINASC), excluindo-se
recém-nascidos com peso menor de 5009 e de gestacoes
multiplas. Foram realizadas uma analise descritiva e
regressoes logisticas simples por intermédio do programa
SPSS (versdo 18). A variavel BPN teve como desfecho
suas categorias de : EBPN (extremo Dbaixo peso ao
nascer. <1000g), MBPN (muito baixo peso ao nascer:
1000-1499g) e BPN (1500 — 24999).

O projeto fol aprovado pela CEP do HCPA/UFRGS
(protocolo n® 120323).

Resultados

Foram analisados 10.995.112 nascimentos, dentre o0s
guais 876.458 (7,97%) foram considerados BPN total.

Foi observado aumento significativo na prevaléncia de
EBPN na maioria das regioes brasileiras de 1996 a 2011.
Na categoria de MBPN, a prevaléncia manteve-se estavel
com minimas mudancas. A prevaléncia do BPN (1500 —
2499q) apresentou reducao desde 1996.

O Brasil apresentou aumento constante do BPN total no
periodo observado; as regidoes Norte e Centro — Oeste
apresentaram aumentos superiores as demais regioes
brasileiras no BPN total.

das categorias de extremo Dbaixo
peso, muito baixo peso e baixo peso.
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Conclusao

As diferencas das prevaléncias de baixo peso e suas
categorias observadas entre as regioes brasileiras sinalizam
para a elaboracao de politicas de saude materno infantil
especificas de acordo com as caracteristicas regionais.
Particularmente, o crescente aumento de recém-nascidos
menores de 1000 g em todas as regioes recomenda
estratégias na area de saude publica com maior enfogue na
prevencao de partos prematuros com ampliacao da

cobertura e assisténcia das gestacoes de risco.
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