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Resumo

Introducdo: As anormalidades congénitas estdo entre a primeira e quinta causa de morte
em menores de um ano de idade, contudo a prevaléncia de natimortos é menor que 4%.
Objetivo: Tragar o perfil epidemioldgico da mortalidade infantil decorrente de anomalias
congénitas em criangas de até 1 ano de idade no estado de Sergipe. Método: Estudo
ecologico dos Obitos por mortalidade infantil entre criangas com anomalias congénitas
notificados no periodo de 2019 a 2023, cujas unidades de analise foram os 75 municipios
do Estado de Sergipe, no Nordeste do Brasil. A mortalidade bruta foi calculada, ajustada e
analisada pelos sistemas de informacao SIM - DATASUS, utilizando as variaveis: faixa
etaria, sexo, cor/raca, tipo de anormalidade que mais levam ao 6bito por municipio. A
analise descritiva dos dados foi realizada por meio de frequéncia absoluta e relativa. Os
dados foram obtidos no Sistema de Informac¢des Hospitalares do SUS (SIH-SUS) e
analisados por meio de frequéncias absolutas e relativas, com uso do software SPSS e
tabulados no Microsoft Excel 2019. Resultados: Foram registrados 522 6bitos em todo o
estado durante o periodo de 2019 a 2023. A mortalidade nos 5 anos foi de 272 do sexo
masculino e 224 do sexo feminino. Conclusdes: Identificamos doengas mais prevalentes
que se tornam de alto risco para as anomalias, associadas com faixa etaria, sexo e
municipio de maior ocorréncia devendo ser consideradas como prioridade para o
delineamento e investimento em politicas publicas em saude.

Palavras-chave: Mortalidade Infantil; Anormalidades Congénitas; Estudo Ecolégico;
Determinantes Sociais da Saude.

Abstract

Introduction: Congenital abnormalities are among the first and fifth leading causes of
death in children under one year of age; however, the prevalence of stillbirths is lower than
4%. Objective: To outline the epidemiological profile of infant mortality resulting from
congenital anomalies in children up to one year of age in the state of Sergipe. Method:
Ecological study of infant mortality among children with congenital anomalies reported
between 2019 and 2023, whose units of analysis were the 75 municipalities of the State of
Sergipe, in Northeastern Brazil. Crude mortality was calculated, adjusted, and analyzed
using the SIM-DATASUS information systems, considering the variables: age group, sex,
race/color, and type of abnormality most associated with death by municipality. Descriptive
data analysis was performed using absolute and relative frequencies. Data were obtained
from the SUS Hospital Information System (SIH-SUS) and analyzed using absolute and
relative frequencies with SPSS software and tabulated in Microsoft Excel 2019. Results: A
total of 522 deaths were recorded throughout the state during the period from 2019 to 2023.
Mortality over the five years included 272 male deaths and 224 female deaths. Conclusions:
We identified the most prevalent diseases that become high-risk factors for congenital
anomalies, associated with age group, sex, and municipality with the highest occurrence.
These findings should be considered a priority for the planning and investment in public
health policies.

Keywords: Infant Mortality; Congenital Abnormalities; Ecological Study; Social
Determinants of Health.
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1. Introducao

A mortalidade infantil é definida como 6bito de criangcas com menos de um ano de
vida (até 364 dias), sendo subdividida em segmentos neonatal precoce (até 6 dias),
neonatal tardio (7 - 27 dias) e pds-natal (apo6s 28 dias de vida). A taxa de mortalidade
infantil (TMI), caracterizada como nimero de mortes de criancas com até 364 dias de vida
para cada 1000 criangas nascidas vivas, em determinado espaco e tempo, é considerada
um excelente indicador de saude e desenvolvimento socioecondémico por estar
diretamente relacionada aos contextos sociais, ambientais, politicos e econdmicos (Brasil,
2021).

De acordo a Organiza¢do Mundial de Saude até 2030, foi assinado um termo de
compromisso para sanar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangcas menores
de 5 anos, com todos os paises objetivando reduzir a mortalidade neonatal para menor
que 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de crian¢cas menores de 5 anos para
menor que 25 por 1.000 nascidos vivos. As taxas de mortalidade em 2022, foram 4,9
milhdes de criancas menores de 5, sendo estas 47% de todas as mortes menores de 5 anos
foram de recém-nascidos (primeiros 28 dias de vida). No Brasil, observa-se um declinio
na taxa de mortalidade infantil, com uma diminuicao de 4,4% ao ano desde 2000, em 2023
foi registrado uma Taxa de Mortalidade Infantil 2,5 por mil nascidos vivos, uma reducao
de 91,5% quando comparado a 1940 com dados de 146,6 Obitos para cada mil
nascimentos (OMS, 2025).

Dentre as doencgas que fazem parte do rol das causas da mortalidade infantil estdo
as anomalias congénitas, as quais sdo caracterizadas como alteracdes estruturais ou
funcionais que se originam na vida uterina, podendo ser classificadas em malformacao,
displasia, deformacao e disrupgdo. Essas anomalias podem afetar diversas estruturas e
sistemas do corpo humano, podem ser causadas por um ou mais fatores genéticos,
infecciosos, nutricionais e ambientais, além disto pode resultar em uma juncdo dessas
causas (Carlotto; Melo; Riquinho, 2023).

O diagnéstico de anomalias congénitas pode ser identificado ainda no periodo
uterino, com a detec¢do precoce em um pré-natal de assisténcia e qualificado, sendo este
iniciado até a 122 semana gestacional, a fim de fornecer um estilo de vida mais satisfatorio
e um tratamento compativel para o quadro clinico. Em virtude do avango tecnolégico, os
meios para identificar as malformag¢des congénitas tornaram-se numerosos, como 0
exame ultrassonografico da Translucéncia Nucal que tem como objetivo prioritario
avaliar o acumulo de liquido sob a pele na regiao posterior da nuca do feto, possibilitando
a identificacdo de possiveis sindromes, a exemplo da Sindrome de Down, Sindrome de
Patau e Sindrome de Edwards (Brasil, 2022).

Diante disso, outra forma de identificar a presen¢a da anomalia congénita € apds o
nascimento, sendo esta uma constatacao tardia, por meio de um exame fisico eficiente e
integral ou a partir da Triagem Neonatal com os testes do pezinho, do olhinho, da
orelhinha e do coracaozinho. Ademais, outros exames essenciais sdao os integrativos:
Ultrassonografia, raios X, tomografia computadorizada, ressonancia magnética e os
exames laboratoriais como testes bioquimicos, sorolégicos, imunolégicos e exames
genéticos, também sdo fatores cruciais para o diagnoéstico (Fernandes, 2019).

No Brasil, em 2011, foi criada a Rede Cegonha, que busca oferecer assisténcia
desde o planejamento familiar até os dois primeiros anos de vida da crianca. Ao ampliar
essa estratégia, renomeada em 2024 como Rede Alyne, levando esse nome apds o caso
Alyne Pimentel se tornar um simbolo das desigualdades e da luta por direitos para as
mulheres, foi continuado o compromisso de ofertar uma assisténcia de qualidade com
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melhores condi¢des de cuidado para as gestantes, puérperas e para os bebés (Brasil,
2024).

Com base em dados epidemioldgicos, Sergipe, o menor estado brasileiro encontra-
se com alto indice de mortalidade infantil, liderou no Nordeste e foi o 52 no Brasil em
mortalidade infantil, mortes de bebés de causas evitaveis. No ano de 2023, o estado
apresentou 18,6 mortes por mil nascidos vivos. Sendo que, neste ano o Brasil seguia no
outro sentido: o da redug¢do da mortalidade infantil. Segundo o Ministério da Satde, o ano
de 2023 foi do menor indice de mortalidade infantil do pais em 28 anos (Sinan, 2023). O
presente trabalho tem como objetivo: Tracar o perfil epidemioldgico da mortalidade
infantil decorrente de anomalias congénitas em criancas de até 1 ano de idade no estado
de Sergipe.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo ecologico. Nesse tipo de estudo, ndo existem informagoes
sobre a doenca e exposicao do individuo, mas do grupo populacional como um todo. Uma
das suas vantagens é a possibilidade de examinar associacdes entre exposicdo e
doenca/condicao relacionada a coletividade (Gallucci, Giulia 2024).

Os oObitos por mortalidade infantil decorrente de anomalias congénitas cujas
unidades de analises foram os 75 municipios do Estado de Sergipe, no Nordeste do Brasil.
Sergipe possui uma populacdo de 2,3 milhdes de habitantes, com area territorial de
21.938,188 km? Apenas quatro municipios possuem populacdo superior a 100 mil
habitantes: Aracaju/Capital (628.849 pessoas), Nossa Senhora do Socorro (202.450
pessoas), Itabaiana (108.408 pessoas) e Lagarto (105.558 pessoas) - que somados,
representam 45,4% do total de habitantes no Estado. H4 26 municipios com menos de 10
mil habitantes e 23 municipios com 10 a 20 mil habitantes no ultimo censo de 2022 (IBGE,
2024).

Os dados foram coletados entre os meses marco e maio de 2025, no Sistema de
informacdes sobre Mortalidade (SIM)/Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS). Considerou-se como 0Obito infantil todo registro com classificacgao final
de mortalidade decorrente de anomalias congénitas ocasionadas por fatores genéticos,
infecciosos, nutricionais e ambientais.

As variaveis do estudo foram sexo, cor/raca, faixa etaria e municipio, calculados
por meio do nimero de dbitos por anomalias congénitas (6bitos por Malformacdes
congénitas, deformidades e anomalias cromossomicas - Grupo CID-10: Q00-Q99), por
municipio, na populagdo residente em determinado espago geografico, no ano
considerado. No denominador do método de calculo/férmula deste Coeficiente, utilizou-
se as estimativas populacionais entre os anos 2019 e 2023, por municipio, sexo, cor/raca
faixa etaria, além dos dados do dltimo censo 2022.

Foram incluidos no estudo os oObitos infantis (menores de um ano de idade)
ocorridos nos 75 municipios do estado de Sergipe, registrados entre os anos de 2019 e
2023, cuja causa basica foi classificada como anomalias congénitas (CID-10: Q00-Q99),
abrangendo fatores genéticos, infecciosos, nutricionais e ambientais. Utilizaram-se dados
do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM/DATASUS) e do Censo Demografico
de 2022. Foram excluidos 6bitos nao relacionados a anomalias congénitas e aqueles com
dados inconsistentes ou incompletos.

Toda a coleta de dados deste estudo foi realizada eletronicamente e a tabulacao
dos dados foi realizada utilizando Microsoft Excel 2019 e inseridos para a exposicao em
grafico e em tabela. A analise descritiva foi feita por meio das frequéncias absolutas das
variaveis categoricas. Os dados foram obtidos no Sistema de Informagdes Hospitalares do
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SUS (SIH-SUS) e analisados por meio de frequéncias absolutas e relativas, com uso do
software SPSS e tabulados no Microsoft Excel 2019. Por ser desenvolvido a partir da
utilizacao de informacdes de banco de dados secundarios disponiveis em meio cientifico
de dominio publico e acesso livre, ndo foi necessario submeter este estudo ao comité de
ética em pesquisa, respeitando, portanto, as normas da Resolu¢do no 510/16 do Conselho
Nacional de Satide de 07 de abril de 2016 (Brasil, 2016).

3. Resultados

A Tabela 1 apresenta a caracterizacdo dos Obitos infantis no estado de Sergipe, a
maioria ocorreu no periodo neonatal, sendo a maior faixa etaria de 0 a 6 dias com (43,5
%) do total. Outrossim, houve distribuicdo sem diferenca significativa dos sexos,
masculino (54,8%) e feminino (45,16%). Em relacdo a raga, a maioria encontra-se
declarado pardo, com (80,9%).

Tabela 1. Caracterizagdo dos o6bitos infantis por anomalias congénitas nos 75 municipios do Estado de
Sergipe, 2019 a 2023.

Variaveis 2019 2020 2021 2022 2023 Total
N % N % N % N % N % N
Faixa Etaria
0 a 6 dias 49 21,7 43 190 43 190 46 204 45 199 226
7 a 27 dias 27 243 25 225 20 180 22 198 17 153 111
28 a 364 dias 32 176 35 192 32 176 37 203 46 253 182
Sexo
Masculino 55 20,2 60 220 44 162 56 206 57 21,0 272
Feminino 50 223 39 174 48 21,4 40 179 47 21,0 224
Sem 3 13,0 4 17,4 3 13,0 9 39,1 4 17,4 23
informacgdo/Ignora
do
Raca/Cor da pele
Branca 16 184 12 128 14 161 19 218 26 299 87
Preta 2 25,0 3 37,5 0 0,0 1 12, 2 25,0 8
Parda 90 214 87 200 79 188 84 200 80 19,0 420
Indigena 0 0,0 0 0,0 1 100 0 0,0 0 0,0 1
Sem 0 0,0 1 33,3 1 33,3 1 33,3 0 0,0 3
informacgdo/Ignora
do

Fonte: Sistema de Informacio de Mortalidade (SIM) do Departamento de Informéatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS) da Secretaria de Vigilancia em Saide do Ministério da Satude (SVS/MS).

A Tabela 2 apresenta dados de mortalidade referente ao sexo por municipios de
Sergipe, percebe-se que o maior numero de 6bitos concentra-se na capital Aracaju
(26,8%) e do sexo masculino (54,5%), 7 municipios ndo tem nenhum registro de ébitos
por malformacdes congénitas e o local de maior ocorréncia foram nos hospitais (98,7%).
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Tabela 2. Perfil de mortalidade infantil por residéncia dos 6bitos por anomalias congénitas nos 75
municipios do Estado de Sergipe, segundo sexo, nos anos 2019 a 2023.

Sexo
Municipios
P . Feminino Masculino Total
Municipios de Sergipe
Amparo de Sao Francisco 0,0 0,0 0,0
Aquidaba 1,0 0,0 1,0
Aracaju 64,0 76,0 140,0
Araua 2,0 1,0 3,0
Areia Branca 1,0 3,0 4.0
Barra dos Coqueiros 2,0 4.0 6,0
Boquim 3,0 3,0 6,0
Brejo Grande 1,0 2,0 3,0
Campo do Brito 1,0 2,0 3,0
Canhoba 0,0 0,0 0,0
Canindé Sio Francisco 4,0 7,0 11,0
Capela 7,0 5,0 12,0
Carira 5,0 2,0 7,0
Carmoépolis 0,0 3,0 3,0
Cedro de Sao Joao 0,0 0,0 0,0
Cristinapolis 1,0 3,0 4,0
Cumbe 0,0 1,0 1,0
Divina Pastora 1,0 2,0 3,0
Estancia 10,0 13,0 23,0
Feira Nova 1,0 0,0 1,0
Frei Paulo 3,0 2,0 5,0
Gararu 0,0 1,0 1,0
General Maynard 1,0 0,0 1,0
Gracho Cardoso 0,0 2,0 2,0
Ilha das Flores 2,0 1,0 3,0
Indiaroba 1,0 0,0 1,0
Itabaiana 9,0 18,0 27,0
[tabaianinha 1,0 4,0 5,0
[tabi 1,0 0,0 1,0
[taporanga D'ajuda 2,0 2,0 4,0
Japaratuba 0,0 2,0 2,0
Japoata 3,0 4.0 7,0
Lagarto 15,0 14,0 29,0
Laranjeiras 0,0 5,0 5,0
Macambira 1,0 2,0 3,0
Malhada dos Bois 0,0 0,0 0,0
Malhador 0,0 2,0 2,0
Maruim 1,0 3,0 4.0
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Moita Bonita 3,0 1,0 4.0
Monte Alegre de Sergipe 2,0 2,0 4,0
Muribeca 2,0 0,0 2,0
Nedpolis 0,0 0,0 0,0
Nossa Senhora Aparecida 1,0 0,0 1,0
Nossa Senhora da Gloria 4,0 5,0 9,0
Nossa Senhora das Dores 3,0 4,0 7,0
Nossa Senhora de Lourdes 1,0 1,0 2,0
Nossa Senhora do Socorro 18,0 24,0 42,0
Pacatuba 1,0 0,0 1,0
Pedra Mole 0,0 0,0 0,0
Pedrinhas 0,0 1,0 1,0
Pinhdo 2,0 1,0 3,0
Pirambu 1,0 2,0 3,0
Pog¢o Redondo 5,0 7,0 12,0
Pogo Verde 5,0 1,0 6,0
Porto da Folha 3,0 3,0 6,0
Propria 3,0 2,0 5,0
Riachdo do Dantas 3,0 0,0 3,0
Riachuelo 0,0 2,0 2,0
Ribeirépolis 6,0 2,0 8,0
Rosario do Catete 2,0 0,0 2,0
Salgado 3,0 2,0 5,0
Santa Luzia do Itanhy 2,0 2,0 4,0
Santana do S3do Francisco 3,0 3,0 6,0
Santa Rosa de Lima 0,0 0,0 0,0
Santo Amaro das Brotas 0,0 1,0 1,0
Sdo Cristévao 8,0 13,0 21,0
Sao Domingos 2,0 4.0 6,0
Sao Francisco 0,0 0,0 0,0
Sao Miguel do Aleixo 1,0 0,0 1,0
Simao Dias 0,0 3,0 3,0
Siriri 1,0 2,0 3,0
Telha 1,0 0,0 1,0
Tobias Barreto 1,0 4,0 5,0
Tomar do Geru 4.0 2,0 6,0
Umbauba 2,0 2,0 4,0
Local de Ocorréncia 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Hospital 188 110 96 104 111 539
Domicilio
Via publica 0 0
Outro estabelecimento de satde 0 0 0 0 0 0
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Sem informacgio/Ignorado 0 0 0 0 0 0

Fonte: Sistema de Informacio de Mortalidade (SIM) do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS) da Secretaria de Vigilancia em Saide do Ministério da Satude (SVS/MS).

A Figura 1 apresenta o nimero de 6bitos anuais de acordo com as anomalias em
todos os municipios de Sergipe, dentre elas a de maior numero de Obitos foram
Malformagdes congénitas do coragdo nos anos de 2019 (32,8%), 2020 (30,1%), 2022
(38,1%) e 2023 (33,3%); e Malformagdes congénitas do pulmado em 2021 (15%).

Figura 1 a, b, ¢, d e e. Perfil anual dos 6bitos por malformagdes congénitas, deformidades e anomalias
cromossdmicas nos 75 municipios do Estado de Sergipe, nos anos de 2019 a 2023.

a) Categoria CID-10 dos o6bitos 2019

a m1
-1
- 1
-]
- ]
-1
o w1
-]
-]

[

N
o
B
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b)

(0. ®

Categoria CID-10 dos o6bitos 2020

QS8 Outras gnomaliss cromossdmicas sexusis com fendlipe rmaseulino NCOP
Q93 Moncssomias e delegoes dos autossomos NCOP

Q75 Dutras malformagdes congénitas dos ossos do crinic e da face

Q56 Sexo Indetenninado e pseudo-hermafroditismo

Q40 Outra s matforma

Q45 Qutrae matformagdes congénitas aparelho digestive

Q42 Mallorma pdes congénitas da vesiculs biliar vias bilisres e figado

o5 congéniLas do Lislo dgestivo superior

Q27 Outras malformagdes congénitas do sistema vascular periférico
Q42 Ausentiy slresia & sstenoge congénita do coldn
QOS5 Espinha bifida
Q61 Doangas cisticas donm
Q02 Microcefalia
QI Malformagoes congénltas do esdfago
Q01 Encefalocele
Q41 Auséncla atrasia ¢ estenoss conginita do Intestine delgado
Q22 Malformagbes congénitas das valvas pulmenar e tricGspide
QO3 Hidrocafalla cangénita
Q23 Malformagdes congénitas das valvas adrtica e mitral
Q&7 Outras sindromas com matformagoes congénita s que acometem muktiplos sistemas
Q04 Outras malformagdes congénitas do cérebro
Q83 Owtras malformacgoes corgénitas NCOP
QE3 Outrae malformagoes congénitas do rim  —— 3
Q860 Agenesla renal @ outros defeitos de redugaodonm  EEE—— 3

Q43 Outrae melformagdes congéritas dointestino  —— 4

Q89 Outras anomalias dos cromossomos NCOP  EEm——— 4

QS0 Sindi e de Down 4

Q20 Malformagao congénita do coragao, cimaras @ comunicagses cardiacas IEEEEEE—— 5
Q00 Anencefalia e malfommagoes similares T
Q391 Sindrome ¢ Edwards e Sit de Patau 7

Q21 Malformagdes conp@ninas dos seplos cardiaco: I
Q25 Malformagoes congénitas das grandes artérias  EEEG—_— - )

L T TN U U

NN

NNRN

Q79 Matlormagles congénitas do sistems ular NCOP 10
Q33 Maformagoes congé o pul 13
Q24 Qutras mallormacdes congénitas do corsgde 22
0 B 10 15 20 25
Categoria CID-10 dos 6bitos 2021
Q74 Outras mallornagies congéritas dos membros Ml 1
Q35 Fenda palatina W 1
Q31 Malformagdes congénitas da laringe  BEE 1
Q26 Matformagoes congénitas clas grandes velas I 1
077 Osteceond asia com lizss no ¢ tod lorgos & du.. .1
QE4 Outras mallermagdes congénitas do aparelho windrio Il 1
Q44 Malformagdes congénitas da vesicula biliar vias biliares ¢ figado N 1
Q23 Maliormacaes congénitas das valwas addica e mitral BN 1
Q43 Outras malformagoes congénitas o Intestino 1N 1
Q31 Sindrome de Cdwards ¢ Sindrome de Patau  EEm 1
Q07 Dutras mallommagoes congémias do sistema rervoso IS 2
Q61 Doengas cisticas dodm M. 2
Q01 Encefalocel: NN 2
Q22 Malformagoes congénitas das valva s pulmonar e ticOspide IS 2
Q04 Outras malformagoes congénitas do cérebro IS 2
QED Agenesia rensl & cutros defeitos de reducio dorim IS 2
020 Malfarmagio congénita do coragan, © —
038 Malfarmagdes congénitas do esdtage IS 3
Q41 Auséncia atresla e estenose congénita do Intestine delgado  IEEE—— 3
QB7 Outras sindromes com malformagoes congénitas qua acometem multiplos. .. TG 3
Q99 0utras anomalias dos cromoessomos NCOP IS 3
QOG Hidrocefslia congénits  IEEE— 4
Q79 Malformacoes congénitas do sistema osteomuscudar NCOF IS 4
QOZMicrocefalla MG
Q05 Ezplnha bifida G
Q90 Sindrome de Dovn  IEEEEG—G—
Q21 Malformagoes congénitas dos septos cardiacos  IMIEEG—G—_I—
QU0 Anencefalia e mallormacdes simil a
Q&9 Outras malformacdes congénitas NCOP 9
Q25 Malformagoes congénitas das grandes artérias 9
Q24 0Outras malformagdes ¢ &nitas do coragae 18
Q33 Malformagoes congénitas do pulmao 20
0 5 10 15 20 25
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d)

Q76 Malformacdes congénitas da coluns vertebral e dos oseos do térax

Q27 Outrass malfurmagdes congémtas do sisterns v

cular periférico
QU5 Espinha bifida

similares

Q00 Anencefalia ¢ malformagace

Q23 Malformagoes conpénitas clas valvas adrtica e mitral

Q432 Outras malformacgtes congénitas do intesting

Q01 Encefatocele

Q39 Maliormacdes congénitas do esafago

Q41 Auséncia atresia e estenose cengénita do intesting delgado
Q81 Dosngus cisticas do fim

QED Agenesia renal e outros defeitos de rducio do fim

Q20 Malformagio congénita do coragio, cimaras ¢ comunicagoes cardiacas
Q%9 Outras anomallas dos cromossomos NCOP

Q032 Hidrocefalia congénita

Q02 Microcefalia

Q30 Sindrome de Down

088 Outras malformacaes congénitas NCOP

Q04 Qurras malformagdes congénitas do cérobro

Q91 Sinclrome de Edwards e Sindrome de Patau

Q87 Outras sindromes com malformagoes congénitas que acometem maltiplos..

Q79 Mallormag omuscular NCOP

Oes congenitas do sislema o

025 Maliormagaes congén < grandes arteras
Q33 Malformagées congénitas do pulmao
Q21 Malformacoes congénitas dos septos cardiacos

Q24 Outras malformagoes congénitas do coragao

Categoria CID-10 dos d6bitos 2022

-
.1
B!
-
-
- 2
- 2
- 2
|
F=——]

W @

—_—
==
=
I
—_——

w

w

4

LI}

I

E———

8

I O

b u———

o === I

b ———————— [}
e e e

o 5 10 15 20 25 30 35
e) Categoria CID-10 dos 6bitos 2023
Q33 Outras malformagoes congénitas dalinguada bocae dafaringe W 1
Q06 Qutras maltoem: fpmeduda espinhal R 1
2 Maltorms 15 da traquets e dos bréngquins B 1
Q45 Outras malformagfes congénitas sparelho digestivo . 1
Q42 Auséncin atresia e estenose congénits docolon =l 1
Q77 Osteccondrodisplasia com anomalias no crescimento dos ossos longos e da..
Q64 Outras malformagdes congénitas do aparelho urindrio =m 3
Q44 Malformagoes congénitas da vesicula billarvias billares e figado = 1
Q22 Malformagoes congénitas das valvas pulmonar e riclsplde 1l 1
QB0 Agenesia renal e cutros defeitos de reduciodoim Bl 1
028 Outrs sllormugiies congénitas do sparetho circolatorio . 2
Q05 Espirna bifids  me— 2
Q88 Outras anomalias des cromossomoes NCOP - s 3
Q02 Microcefalla E—— 3
Q23 Malformagoes congénitas das valvas adrticao mitral IS 4
QE1Doengas cisticas dorm  n—— 4
Q20 Malformagdo congénita do coragdo, cdmaras ¢ comunicagdes cardiacas TEEE—— 4
Q39 Mallormacoes congénitas do esdlagn  ITEGE_—_—_—_—t 5
Q90 Sindrome de Dovwn:  IEEG—— 5
QB3 Outrae malformacoes congénitas NCOP  n——" 5
Q51 Sindrome de Edwards e Sindeome de Patay  IE——8 5
Q03 Hidrocefalia corgénitn  IEEE—
QOD Ancncefalia o malformagées similarcs  IMEEE——— 7
Q04 Outras matformagdes do cérchro 7
Q87 Outras sindromes com malformagics congénita s que acometemn multiplos, . IEEE—————
Q79 Malformacoes congénitas do sistema csteomuscular NCOP G —
Q21 Malformactes congénitas dos septos cardiacos  IEGEG—_—_—_ujuu—_—_—_—_—c
Q25 Malformacoes congénitas das grandes artérias  IEEG—_—_—__—--S_—————————————— 1]
Q33 Malformacoes congénitas do pulmao  IEEEEEG_—_I—— |
Q24 Outras malformagoes congénitas do coragao 33
0 5 10 15 20 25 30 35

Fonte:Sistema de Informagio de Mortalidade (SIM) do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS) da Secretaria de Vigilancia em Saide do Ministério da Satude (SVS/MS).
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4. Discussao

A mortalidade infantil decorrente de anomalias congénitas em Sergipe, conforme
os dados analisados de 2019 a 2023, configura-se como um problema de saude publica de
elevada magnitude e complexidade. Os dados analisados demonstram que o maior
numero de 6bitos ocorre predominantemente no periodo neonatal precoce (0 a 6 dias de
vida), o que sugere falhas nos processos de triagem no pré-natal, diagnéstico precoce e
intervencoes oportunas durante a gestacdo e o parto. Tal constatacao é coerente com
estudos nacionais, que identificaram tendéncia de estabilidade ou aumento nas taxas de
Obitos por causas congénitas, mesmo em um contexto de declinio geral da mortalidade
infantil no Brasil (Bernadino et al., 2022).

O presente estudo identificou que a maior parte dos 6bitos ocorreu entre recém-
nascidos pardos (80,9%) e do sexo masculino (52,4%), reforcando a influéncia dos
determinantes sociais da saide na mortalidade neonatal, apontando a desigualdade de
acesso aos servicos de saude como fator relevante para a maior mortalidade infantil nos
municipios sergipanos de menor indice de desenvolvimento humano. Esses achados
evidenciam que fatores estruturais como pobreza, baixa escolaridade, renda familiar
insuficiente e acesso precario aos servicos de saide aumentam significativamente o risco
de mortalidade infantil no estado. Tal constatacdo corrobora a necessidade de agdes
intersetoriais que promovam a equidade e a justica social no acesso ao cuidado materno-
infantil (Silva et al., 2019).

Um estudo da Fiocruz Bahia indica que a elimina¢do das desigualdades raciais
poderia evitar aproximadamente 12% das mortes neonatais no Brasil, sugerindo que
fatores sociais e raciais influenciam diretamente os desfechos de satude. A analise dos
dados revelou desigualdades raciais significativas, onde a populacao parda concentrou a
maior parte dos Obitos (80,9%), refletindo a composi¢cao demografica do estado, mas
também possiveis vulnerabilidades sociais. Embora a populacdo branca tenha
apresentado menos Obitos (16,7%), observou-se aumento proporcional ao longo do
tempo. Ja o grupo preto, com apenas 8 casos (1,5%) registrou proporg¢oes elevadas em
alguns anos, sugerindo possiveis desigualdades de acesso a satude e subnotificagcdes. A
presenca de registros com raca/cor ignorada e a baixa notificacdo entre indigenas
evidenciam falhas na completitude do sistema SIM, o que compromete analises mais
precisas e a formulagdo de politicas publicas eficazes (Gandra, 2022).

Outro dado de destaque foi a preponderancia das malformacoes cardiacas como
principal causa dos 6bitos por anomalias com 27,4% nos anos de 2019,2020,2022 e 2023.
Em 2021 a prevaléncia dos 6bitos foram por doencas pulmonares com 2,8% do total. Tal
malformacao representa a principal etiologia de morte por causas congénitas no estado e
no Brasil, e sua deteccao precoce depende diretamente do acesso a exames especializados
como o ecocardiograma fetal no pré-natal, bem como o fortalecimento da triagem
neonatal pos parto e a tecnologia ainda limitada em muitas regides do pais, sobretudo em
areas interioranas (Lopes, 2019).

Corroborando estudos sobre mortalidade infantil na Bahia, observa-se que, apesar
da reducao nas taxas ao longo dos anos, persistem desafios no ambiente hospitalar. Em
Sergipe, a maioria dos Obitos ocorrem em hospitais (98,7%), mas isso nao garante a
qualidade do cuidado, pois o acesso ndo assegura intervencdes eficazes. E essencial
capacitar os servigos para o manejo adequado de gestantes de alto risco e neonatos com
anomalias. Ha concentracdo expressiva de dbitos em municipios mais populosos, como
Aracaju (26,8%), Nossa Senhora do Socorro (8%) e Lagarto (5,5%), com predominancia
do sexo masculino (54,5%). Essa concentracdo reflete o maior volume populacional e a
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regionalizacao dos servigos, que muitas vezes ndo possuem estrutura adequada para
resolucdo dos casos mais complexos (Serra et al.,2023).

Outro ponto critico identificado foi a subnotificacdo de casos nos sistemas de
informacao, como o SIM. A auséncia de preenchimento adequado dos campos referentes
as causas basicas de morte compromete a fidedignidade dos dados e dificulta a
formulacao de politicas publicas especificas. Investir na qualificacdo das equipes de saude
para notificacdo adequada e completa é um passo imprescindivel para a melhoria da
vigilancia em saude (Caldas et al.,, 2022).

Portanto, os dados apresentados reforcam a necessidade do fortalecimento da
Rede de Aten¢do Materno-Infantil, em especial a Rede Alyne, instituida a partir da
reformulacdao da antiga Rede Cegonha, com foco na humanizagdo do parto e no
enfrentamento da morbimortalidade materna e infantil. A universalizacdo do pré-natal
qualificado, o acesso oportuno a tecnologias diagnosticas, a capacitagdo continuada dos
profissionais de saude e o fortalecimento da vigilincia em saude sao medidas
indispensaveis, conforme preconizado pela Organizacdao Mundial da Saude. Nesse sentido,
a nova portaria do Ministério da Saude (Portaria Portaria GM/MS n? 5.350, de 12 de
setembro de 2024 atualizada em 23/05/2025) introduziu o indicador de Cuidado da
Gestante e Puérpera, que avalia o inicio do pré-natal até a 122 semana de gestacao como
critério de qualidade e efetividade da atenc¢do primaria. A priorizacao desse indicador
fortalece o rastreio precoce de anomalias congénitas, contribuindo diretamente para a
reducdo da mortalidade infantil, sobretudo em contextos de vulnerabilidade como o
estado de Sergipe, onde ainda persistem desigualdades no acesso ao cuidado materno-
infantil.

5. Conclusao

Este estudo ecoldgico evidenciou que a mortalidade infantil por anomalias
congénitas no estado de Sergipe, no periodo de 2019 a 2023, constitui uma importante
causa de Obito em menores de um ano. A maior concentracdo de dbitos ocorreu no
periodo neonatal precoce 0 a 6 dias (43,5%), com predominancia do sexo masculino
(54,8%) e maior incidéncia entre criancas de raca parda (80,9%). No que se refere a
distribuicao geografica, observou-se maior concentracao na capital, Aracaju (26,8%), e a
quase totalidade dos dbitos (98,7%) ocorreu em ambiente hospitalar. Sete municipios nao
apresentaram registros de mortes por malformacdes congénitas. As malformacdes
cardiacas destacaram-se como principais causas de 6bito nos anos de 2019 (32,8%), 2020
(30,1%), 2022 (38,1%) e 2023 (33,3%), enquanto em 2021 as malformagdes pulmonares
prevaleceram (15%).

Os achados apontam para a necessidade de reforcar estratégias de prevencao,
diagnostico precoce e cuidado integral a gestante e ao recém-nascido. Destaca-se a
importancia de investimentos em tecnologias diagnosticas acessiveis durante o pré-natal,
da capacitacdo dos profissionais de saude para detec¢do precoce das anomalias e da
implementagdo de politicas publicas voltadas a equidade no acesso aos servicos,
especialmente em regides com maior vulnerabilidade social.

Além disso, o aprimoramento dos sistemas de vigilancia em saude, com énfase na
notificacio completa e qualificada das anomalias congénitas, € essencial para
dimensionar corretamente o problema e orientar intervencdes eficazes. A mortalidade
infantil por causas evitaveis, como as anomalias diagnosticaveis e trataveis, pode ser
significativamente reduzida mediante a atuacdo integrada entre gestores, profissionais de
saude e comunidade. A superacdo desse desafio depende do fortalecimento da rede de
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atencao materno-infantil e da priorizacdo da saude infantil como pauta estruturante nas
politicas publicas do estado de Sergipe.
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