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RESUMO

Trata-se de um estudo transversal de natureza quantitativa envolvendo 314 puérperas e seus respectivos recém-nascidos
atendidos na maternidade de um hospital de ensino da regido do Vale do Rio Pardo, interior do Rio Grande do Sul,
no primeiro semestre de 2014. A coleta dos dados ocorreu por meio da aplicacdo de um questionario as maes e da
analise dos prontuarios dos RN. Os resultados evidenciaram que a maior parte das puérperas encontrava-se na faixa
etaria dos 21 aos 35 anos de idade (64,97%), eram casadas ou mantinham uma unido estavel (65,92%), possuiam
enderego fixo (96,5%) e eram primigestas (48,09%). Quanto ao consumo de drogas durante a gestagdo, a substancia
mais consumida foi o alcool (41,72%), seguido do tabaco (22,61%), maconha (3,18%) e cocaina e/ou crack (1,59%).
A cesariana foi o tipo de parto predominante (59,24%). A maioria dos neonatos era do sexo feminino (51,91%), a
termo (75,16%), possuiam perimetro cefélico entre 31,5 ¢ 37 cm (85,03%) e tiveram indice de Apgar entre 9 e 10
no primeiro (62,10%) e no quinto (81,85%) minuto de vida. O baixo peso ao nascer foi constatado em 9,34% dos
recém-nascidos. Diante disso nota-se a importancia de se prevenir a gravidez na adolescéncia e o uso de drogas na
gestacdo e de se ter disponivel nos servigos de satide uma estrutura adequada para atender os bebés com baixo peso
ao nascimento, bem como o estimulo aos partos vaginais em detrimento das cesarianas desnecessarias.

Descritores: Gestantes, cesarea, recém-nascido, bebidas alcodlicas, tabaco, drogas ilicitas.

ABSTRACT

This quantitative cross-sectional study involved 314 mothers and their newborns seen at the maternity ward of a
teaching hospital in the Vale do Rio Pardo region, interior of Rio Grande do Sul state, in the first half of 2014. Data
were collected using a questionnaire applied to mothers and analyzing the newborns’ medical records. Results showed
that most mothers were in the 21- to 35-year old age range (64.97%), were married or in a stable relationship (65.92%),
had a fixed address (96.5%) and were primigravidae (48.09%). With regard to drug consumption during pregnancy,
the substance most commonly consumed was alcohol (41.72%), followed by tobacco (22.61%), marijuana (3.18%),
and powder and/or crack cocaine (1.59%). Cesarean section was the predominant type of delivery (59.24%). Most
newborns were female (51.91%), were born at full term (75.16%), had head circumference between 31.5 and 37 cm
(85.03%), and showed Apgar scores between 9 and 10 at 1 minute (62.10%) and 5 minutes (81.85%). Low birth weight
was found in 9.34% of the newborns. Our findings point to the importance of preventing teenage pregnancy and drug
use during pregnancy and offering appropriate support to babies with low birth weight at health care facilities; in
addition, vaginal deliveries should be encouraged, rather than the performance of unnecessary cesarean sections.

Keywords: Pregnant women, cesarean section, newborn, alcoholic beverages, tobacco, street drugs.
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Introducao

As taxas de morbimortalidade materna e perinatal no
Brasil ainda sdo consideradas excessivas pela Organizacao
Mundial de Saude (OMS), sendo associadas, na maioria
das vezes, a intercorréncias obstétricas potencialmente
evitaveis!. A mortalidade neonatal é responsavel por quase
70% das mortes no primeiro ano de vida, e o cuidado
adequado ao recém-nascido (RN) tem sido um dos desafios
para reduzir os indices de mortalidade infantil em nosso
pais>. No mundo, os agravos relacionados a gestagdo,
ao parto e pos-parto sdo responsaveis por mais de meio
milhdo de mortes de mulheres por ano, o que levou a
redugdo das taxas de mortalidade materna a se tornar um
dos objetivos do milénio, especialmente nos paises em
desenvolvimento, onde ocorrem aproximadamente 99%
dessas mortes?.

A atencdo obstétrica e neonatal deve ter como ca-
racteristicas essenciais a qualidade e a humaniza¢ao no
atendimento na sala de parto e no pds-parto imediato. A
aten¢@o com qualidade humanizada depende da provisao
dos recursos obstétricos necessarios, da organizacdo de
rotinas com procedimentos comprovadamente benéficos
— evitando-se intervengdes desnecessarias — e do estabe-
lecimento de relagdes baseadas em principios éticos®.

A caracterizacao do perfil epidemioldgico da puérpera
e de seu RN constitui um instrumento para a obtengao
de dados que possam auxiliar no planejamento de agdes
para proporcionar melhorias na qualidade da atencdo
destinada a esse grupo. Diante das inimeras variaveis que
interferem no processo saude-doenca, o entendimento da
epidemiologia de uma populagdo a ser estudada propicia
um cuidado integral e eficaz em seu atendimentoS.

Assim, o presente estudo tem por objetivo tracar o perfil
epidemiologico das puérperas e de seus neonatos atendidos
em um hospital de referéncia do Vale do Rio Pardo, per-
mitindo monitoragdo de indicadores de saude e defini¢do
de prioridades de intervencao no intuito de oferecer um
atendimento humanizado e qualificado a esses pacientes.

Metodologia

O Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Satude
(PET-saude) Redes de Aten¢ao vem associado ao Programa
Nacional de Reorientagdo da Formagdo Profissional em
Satde (Pré-saude) (PROPET-Saude: Redes de Atengdo),
desencadeados pelo Ministério da Saude ¢ Ministério da
Educacdo em parceria com Universidades e Secretarias
Municipais e Estaduais de Saude. A parceria com a Uni-
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versidade de Santa Cruz do Sul (UNISC) teve inicio no
ano de 2005, com o proposito principal de consolidar a
integracdo ensino/servigo/comunidade.

Sdo participantes do projeto estudantes bolsistas re-
munerados e ndo remunerados dos cursos de Biologia,
Educacao Fisica, Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia,
Medicina, Nutri¢do, Odontologia, Psicologia e Servigo
Social. Tutores docentes da Universidade e Preceptores
funcionarios dos Servigos de Satide do municipio onde
o projeto acontece. Esta equipe desenvolve atividades
nos municipios de Santa Cruz do Sul, Vera Cruz e Rio
Pardo, dividindo-se em dois grupos tutoriais: I — Rede
de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, ¢ II — Rede de
Atengdo Psicossocial.

O presente estudo foi desenvolvido no municipio de
Santa Cruz do Sul e teve como participantes estudantes
bolsistas remunerados e voluntarios dos cursos de Medicina
e Enfermagem da UNISC, bem como Tutores e Precepto-
res, pertencentes ao grupo tutorial II — Rede de Atencao
Psicossocial, que apresenta o projeto de Fortalecimento
e integracdo da rede de cuidados a gestantes usudrias de
crack e outras drogas.

Ap6s a aprovagido pelo Comité de Etica e Pesquisa da
UNISC, seguindo os preceitos Eticos em Pesquisa com Seres
Humanos, de acordo com a resolugdo CNS/MS 466/12, foi
realizada uma pesquisa de natureza quantitativa através de
um estudo transversal. Os dados foram coletados através
da aplicacdo de um questionario estruturado as maes e
da analise dos prontuarios dos recém-nascidos vivos no
primeiro semestre de 2014, em um hospital de referéncia
da regido do Vale do Rio Pardo. Foi entregue um Termo
de Consentimento Livre ¢ Esclarecido aos sujeitos de pes-
quisa no momento da aplicag¢@o do questiondrio. A amostra
se constituiu de 320 binémios mae-RN usuarios do SUS
(Sistema Unico de Saude). Foram excluidos os gemelares,
restando 314 bindmios, cujos dados foram analisados no
software SPSS versao 17.0.

Para a classificacdo dos neonatos quanto ao peso ao
nascimento, prematuridade e perimetro cefalico, utilizaram-
se como referéncia a definicdo da OMS, que considera
como sendo de baixo peso os RN com menos de 2.500 g,
prematuros aqueles nascidos com menos de 37 semanas
de idade gestacional, e o perimetro ceféalico ¢ considerado
normal quando entre 31,5 ¢ 37 cm.

Foram utilizadas como fonte de informagdes epi-
demioldgicas o Sistema de Informacgdes de Agravos de
Notificagao (SINAN), Sistema de Informagao da Atengdo
Basica (SIAB), Sistema de Informacdes sobre Nascidos
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Vivos (SINASC), Indicadores e Dados Béasicos para a
Saude no Brasil (IDB) e o DATASUS. Para referenciacao
tedrica foram consultadas as bases de dados SciELO,
BIREME e PubMed.

O perfil epidemioldgico dos bindmios mae-RN foi
elaborado considerando-se a idade materna, se as maes
possuiam ou ndo enderego fixo, o estado civil das maes,
o numero de filhos, se as maes utilizavam algum tipo de
droga (tabaco, crack, cocaina, maconha, bebida alcoodlica),
o peso dos bebés ao nascer, o tipo de parto, o sexo do
neonato, o Apgar do RN no primeiro e no quinto minutos
de vida, a idade gestacional ¢ o perimetro cefalico.

Declaramos que nido houve conflito de interesses por

parte de nenhum dos pesquisadores.
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Resultados

Das 314 gestantes consultadas no periodo analisado,
65% possuiam idade entre 21 e 35 anos de idade; 96,5%
tinham endereco fixo; 65,9% eram casadas ou mantinham
uma unido estavel; e 48,1% eram primigestas, conforme

mostra a Tabela 1.

As gestantes analisadas foram questionadas quanto ao
consumo de drogas como o dlcool, tabaco, maconha, cocaina
e crack. A substancia mais prevalente foi o alcool, utilizado
por 48,09% da amostra. A Figura 1 ilustra a frequéncia de
uso das drogas anteriormente citadas pelas gestantes, bem

como a das que mantiveram o uso durante a gestagao.

A cesariana foi o tipo de parto predominante entre

as gestantes amostradas, aparecendo em 186 (59,24%)

Tabela1- Caracteristicasepidemiolégicas das gestantes atendidas na maternidade de um hospital de referéncia dointerior do Rio Grande

do Sul no primeiro semestre de 2014

Variavel N %
Idade da mae

Menos de 15 anos 12 3,82
De 15 a 20 anos 62 19,74
De 21 a 25 anos 76 24,20
De 26 a 30 anos 74 23,57
De 31 a 35 anos 54 17,20
De 36 a 40 anos 29 9.24
Mais de 40 anos 7 2,23
Endereco fixo

Possuiam 303 96,50
N&o possuiam 11 3,50
Estado civil

Solteira 105 33,44
Casada ou unido estavel 207 65,92
Nao informou 2 0,64
Ndmero de filhos, incluindo o recém-nascido,

na época em que ocorreu a coleta de dados

Um 151 48,09
Dois 102 32,48
Trés 43 13,69
Mais de trés 16 5,10
Nao informou 2 0,64
Total 314 100,00

Fonte: dados da pesquisa.
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casos. A via de parto vaginal ocorreu em 96 (30,57%) dos
nascimentos. Trinta e dois (10,19%) dos nascimentos nao
tiveram a via de parto registrada no prontuario. Cento ¢ vinte
e oito (40,76%) dos neonatos eram do sexo masculino, e
163 (51,91%) eram do sexo feminino. Vinte e trés (7,32%)
nao tiveram o sexo identificado no prontuario. Como se
pode ver na Figura 2, 9,34% dos RN que compuseram a
amostra apresentaram baixo peso ao nascer.

A Tabela 2 resume os indicadores coletados dos neona-
tos nascidos na maternidade estudada no periodo avaliado.
Nota-se que o parto a termo, o perimetro cefalico entre
31,5 e 37 cm e o indice de Apgar entre 9 e 10 no primeiro
e no quinto minuto de vida foram prevalentes entre os RN
da amostra.
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Discussao

Observou-se que a maior parte das puérperas tem entre
21 e 30 anos, possui enderego fixo, ¢ casada ou estd em
uma unido estavel e, no momento da coleta dos dados,
estava tendo seu primeiro filho. O parto por cesariana re-
presentou 59% dos partos no grupo observado, o que esta
muito acima do preconizado pela OMS, que recomenda
que este procedimento seja executado em, no maximo,
15% dos nascimentos. O valor encontrado esta de acordo
com outros estudos®’ que apresentam niimeros alarmantes
de cesarianas, sendo o método operatdrio responsavel por
52% do total de partos no Brasil, 46% na rede publica e
58,09% no Rio Grande do Sul — um dos campedes brasi-
leiros na cirurgia.
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Tabela2 - Parametros dos recém-nascidos avaliados no periodo analisado

Variavel N %
Idade gestacional

A termo 236 75,16
Pré-termo 53 16,88
P6s-termo 1 0,32
Sem esta informagao no prontuario 24 7,64
Perimetro cefalico

Inferior a 31,5 cm 17 5,42
Entre 31,5 e 37 cm 267 85,03
Superior a 37 cm 5 1,59
Sem esta informagao no prontuario 25 7.96
Apgar no primeiro minuto

0a3 4 1,27
Lab 16 5,10
7e8 72 22,93
9e10 195 62,10
Sem esta informagao no prontuario 27 8,60
Apgar no quinto minuto

0a3 1 0,32
4Lab 5 1,59
7e8 24 7,64
9e10 257 81,85
Sem esta informagao no prontuario 27 8,60
Total 314 100,00

Fonte: dados da pesquisa.

A maior parte dos bebés nasceu a termo, com perimetro
cefalico dentro danormalidade e Apgar de primeiro e quinto
minutos de 9 ou 10. A faixa de peso predominante foi de
2.500 a 3.499 gramas. Ressalta-se a significativa preva-
léncia de baixo peso ao nascer (9,34%) e prematuridade
(16,88%) entre os RN observados, estando estes valores
acima da média nacional (8,1% de baixo peso ao nascer e
6,5% de partos prematuros) apresentadano IDB e SINASC,
respectivamente. Esses valores sdo preocupantes, visto que
estes sdo os fatores mais importantes na determinagdo da
morbidade e mortalidade neonatal, enquadrando-se como
os fatores de risco para o desenvolvimento infantil mais
comuns no Brasil e como indicadores do estado de satde
das populagdes® .

E importante atentar para a alta prevaléncia de maes
nas idades extremas, sendo 23,56% de maes adolescentes ¢
11,4% de maes com mais de 35 anos de idade, ambas com
potencial de risco para a saude materno-fetal.

De acordo com a OMS, a gravidez na adolescéncia,
ou seja, aquela entre os 10 e 19 anos de idade, ¢ um grave
problema de satude, devendo ser entendida como de risco e
vulnerabilidade, ja que se trata de um periodo muito especial
para a constru¢io do individuo e para sua inser¢io social!2.
Dentre as complicagdes mais prevalentes na gestagdo na
adolescéncia, estdo a pré-eclampsia, a anemia, as infeccdes,
o parto pré-termo, as complicagdes no parto e puerpério
¢ perturbagdes emocionais, bem como as consequéncias
associadas a decisdo de abortar!3,

Segundo Gongalves ¢ Monteiro!4, a incidéncia de
pré-eclampsia, diabetes gestacional, rotura prematura das
membranas ovulares, embolia amnidtica e hemorragias
periparto, sdo algumas das complica¢des obstétricas mais
frequentes entre mulheres acima dos 35 anos. Além disso,
os autores chamam a atencao para o fato de 6,0 a 21,5%
das mulheres com idade avangada apresentarem trabalho
de parto prematuro, ou seja, antes das 37 semanas de gesta-
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¢do, além de haver uma diminuicao na frequéncia de parto
normal com o avangar da idade, sendo a cesariana quatro
vezes mais prevalente nesta faixa etaria.

Observou-se nimeros alarmantes de usudrias de tabaco
(22,61%) e bebida alcoolica (41,72%) durante a gestacao.
O habito tabagico leva a riscos adicionais para a mulher,
para seu concepto e para o neonato, como aborto, placenta
prévia, ruptura prematura das membranas, descolamento
prematuro de placenta, gravidez tubaria, nascimentos pré-
termo, baixo peso ao nascer, defeitos congénitos e maior
risco de alergias e infecgdes!>. O etilismo igualmente traz
agravos a saude da mae, como doengas cardiovasculares,
cancer, depressao, distirbios neurolégicos e ganho de peso
gestacional insuficiente, ¢ a do feto, sendo a sindrome al-
coodlica fetal, caracterizada por danos ao sistema nervoso
central, a repercussdo mais conhecida e grave'®.

Conclusao

O presente estudo buscou tragar o perfil das parturientes
atendidas em uma maternidade de um hospital de referéncia
da regido do Vale do Rio Pardo, RS. Os dados epidemio-
logicos computados nessa pesquisa poderdo contribuir
para melhorias no atendimento puerperal da rede publica
nesse hospital.

Apesquisarealizadaalerta paraaimportancia de prevenir
a gravidez na adolescéncia e o uso de drogas na gestagao.
Quanto as drogas, ¢ essencial que se esclareca as gestantes,
aindano inicio do pré-natal, que as substancias licitas (4lcool
e tabaco) causam tantos maleficios a satide materno-fetal
quanto as ilicitas (maconha, cocaina e crack), o que parece
ndo estar bem esclarecido a essas usuarias do servigo, visto
que a taxa de manutengdo do uso de substancias licitas na
gestacdo ¢ elevada.

Chama ateng¢ao ainda, a elevada prevaléncia de cesaria-
nas, partos prematuros e recém-nascidos com baixo peso.
Assim, ¢ importante que a equipe esteja preparada e tenha
disponivel a estrutura minima necessaria para atender pre-
maturos e bebés com baixo peso ao nascimento, bem como
incentive arealizac¢ao de partos vaginais e desestimule partos
cesarianos desnecessarios na populagdo atendida.
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