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Resumo:

Introducdo: A mortalidade neonatal refere-se aos ébitos de neonatos até o 282 dia apds o nascimento, estando
dividida em precoce (menores de sete dias de vida) e tardia (do 72 ao 282 dia), dessa forma, esta relacionada aos
fatores bioldgicos, socioecon6micos e assistenciais, envolvendo a assisténcia no pré-natal, parto e ao recém-nascido
(RN). Os 6bitos neonatais representam a maior parcela da mortalidade infantil, podendo ser evitaveis e passiveis de
intervencao, através da melhoria na qualidade do cuidado prestado nos servicos de saude. Objetivo: Caracterizar o
perfil da mortalidade neonatal no estado da Paraiba. Metodologia: Trata-se de um estudo do tipo corte transversal
retrospectivo, com abordagem quantitativa. A coleta de dados foi realizada no Sistema de Informagao sobre
Mortalidade (SIM) durante o més de Maio de 2012. Foram considerados os 6bitos de neonatos no estado da Paraiba
ocorridos entre os anos de 2008 e 2011 Resultados: Quanto aos ébitos neonatais em 2008, os dados apontam para
361 (74%) de dObito neonatal precoce e 130 (26%) de ébito neonatal tardio. Em 2009 houve uma pequena reducado
no percentual aparecendo com 318(73%) neonatal precoce e 123(27%) neonatal tardio; No ano 2010, o SIM notificou
311 (74%) Obitos neonatal precoce e 109 (26%) Obitos neonatal tardio. Com énfase ao ano 2011, ocorreram
inversao significativa nessa faixa etdria ficando 264 (51%) O&bitos neonatal precoce e 127 (49%) dbitos neonatal
tardio. Quanto as causas dos 6bitos neonatais, h4& uma média de 61% por causas referentes a atencao ao recém
nascido, seguida de assisténcia durante o parto (17%), por acdes de diagndéstico e tratamento inadequados (10%),
atencdo prestada durante a gestacao (6%) e acbes de promocdo a saude (6%). Conclusdo: Os dados apontam que
no estado da Paraiba a maioria dos 6bitos neonatal foi de RN na primeira semana de vida e por causas evitaveis, com
excecdo ao ano de 2011 em que hd um maior percentual de neonatos tardios. A reducdo da mortalidade infantil € um
desafio para os servicos de saude, de forma que, reflete no pais pelas desigualdades sociais e regionais. Nesta
perspectiva, o estado paraibano vem diminuindo paulatinamente nos uUltimos quatro anos os ébitos infantis, embora
ndo haja alteracdo quanto as causas dos Obitos, que poderiam ser evitados pela qualidade da assisténcia prestada
durante o pré natal, na sala de parto, como também, acdes de promocao e protecdo ao bindmio mae e filho.



