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Resumo: Neste trabalho, realizou-se um estudo ecoldgico-descritivo-analitico da mortali-
dade neonatal das criancas no Estado do Parand, no periodo de 1999 a 2017. Os dados
foram analisados no software R versao 3.5.0. A populacao de estudo foi constituida de
todas as crian¢as menores de 28 dias residentes no Estado do Parand que foram a obito
no periodo de 1999 a 2017. Os dados foram obtidos no Sistema de Informacgao sobre Nas-
cidos Vivos e no Sistema de Informacao sobre Mortalidade fornecidos pelo departamento
de informdtica do Sistema Unico de Saiide do Brasil. Neste periodo, foram registrados
nos sistemas de informacao, 3.024.097 nascidos vivos e 28.946 obitos neonatais. Para o
calculo do coeficiente de mortalidade neonatal, dividiu-se o nimero de débitos de criancas
de 0 a 27 dias de vida completos pelo nimero total de nascidos vivos sequndo o ano e
multiplicou-se o resultado por mil. Os dados foram extraidos do DATASUS através do
software TabWin. A partir dos dados pesquisados realizou-se andlise exploratoria, bem
como andlise e modelagem de séries temporais com o intuito de descrever o comporta-
mento das séries ao longo do tempo. Pelas andlises realizadas, hd evidéncias de que a
TMN ¢ maior para o sexo masculino, que decresceu ao longo do periodo observado e
que esse decrescimento € um pouco mais acentuado para crianc¢as do sexo masculino em
relacao ao feminino.
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Abstract: The present study aimed to analyze neonatal values in the period from 1999
to 2017 in Parand for males and females from a regression model for the time series that

allow estimating the difference in terms of temporal trend between the sexes.
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Introducao

Globalmente, estima-se que 2,5 milhdes de criancas morreram no primeiro mes de vida
em 2017 - aproximadamente 7.000 mortes neonatais todos os dias - a maioria na primeira
semana, com cerca de 1 milhao morrendo no primeiro dia e perto de 1 milhao morrendo
nos préximos seis dias de vida. A taxa de mortalidade neonatal (TMN) global caiu de 37
mortes por 1.000 mortes nascimentos em 1990 para 18 em 2017, segundo dados da ONU
- IGME (2018).

No Brasil, o nimero estimado de 6bitos para menores de 5 anos, foi de 191.505, em
1990, e 51.226, em 2015, sendo cerca de 90% de mortes infantis. A taxa de mortalidade na
infancia sofreu redugao de 67,6% entre 1990 e 2015. A redugao total das taxas foi, em geral,
acima de 60% nos Estados, sendo maior na regiao Nordeste. Em 2015 a prematuridade,
apesar de queda de 72% nas taxas, figurou como a principal causa de ébito em ambos
os anos, seguida da doenca diarreica, em 1990, e das anomalias congénitas, da asfixia no
parto e da sepse neonatal Franca et al. (2017).

No estado do Parand o Coeficiente de Mortalidade Infantil em 2002 foi de 16,4 para
cada 1.000 nascidos vivos; em 2007, de 13,2; em 2010, o coeficiente foi de 12,12; e em 2011
atingiu 11,65 para cada 1.000 nascidos. Com relagao a evitabilidade dos 6bitos infantis,
de acordo com o Sistema de Informacao de Mortalidade Infantil da Secretaria Estadual
da Satde do Parand, 68,2% dos 6bitos ocorridos em 2007 foram considerados evitdveis.
Segundo Fernandes et.al (2013) e Franga et al. (2017), em 2010, esse percentual foi 61,5%
dos oObitos investigados . Diante do exposto, o presente estudo objetivou analisar os
6bitos neonatais no periodo de 1999 a 2017 no Estado do Parand para o sexo masculino e
feminino a partir de um modelo de regressao para séries temporais que permitisse estimar
se existe diferenca em tanto em média quanto em tendéncia temporal entre os sexos.

Materiais e métodos

Realizou-se um estudo ecolégico-descritivo-analitico da mortalidade neonatal das criancas
no Estado do Parand, no periodo de 1999 a 2017. Os dados foram analisados no software
R versao 3.5.0.

Base de dados

A populacao de estudo foi constituida de todas as criancas menores de 28 dias resi-
dentes no Estado do Parand que foram a ébito no periodo de 1999 a 2017. Os dados
foram obtidos no Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos (SINASC) e no Sistema
de Informagao sobre Mortalidade (SIM) fornecidos pelo departamento de informética do
Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS). Neste periodo, foram registrados nos sis-
temas de informacao, 3.024.097 nascidos vivos e 28.946 6bitos neonatais. Para o cédlculo
do coeficiente de mortalidade neonatal, dividiu-se o niimero de 6bitos de criancas de 0 a 27
dias de vida completos pelo niimero total de nascidos vivos segundo o ano e multiplicou-se
o resultado por mil. Os dados foram extraidos do DATASUS através do software TabWin,
que é uma ferramenta de tabulagao desenvolvida pelo DATASUS que permite a obtencao
de dados do sistema. O TabWin é utilizado para a verificacao da prestacao de servicos de
atendimento ambulatorial e de internacao hospitalar (SUS e nao-SUS) a partir dos dados
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registrados no Sistema de Informacoes Ambulatoriais do SUS, no Sistema de Informacoes
Hospitalares do SUS e na Comunicagao de Informagao Hospitalar e Ambulatorial.

Analise de dados

A partir dos dados pesquisados realizou-se andlise exploratéria, bem como anélise e
modelagem de séries temporais com o intuito de descrever o comportamento das séries ao
longo do tempo.

Analise descritiva

A Figura 1 apresenta as séries temporais para a TMN para os sexos masculino e
feminino. Observa-se que, independentemente do sexo, a mortalidade neonatal vem caindo
ao longo dos anos. Embora essa taxa seja maior para o sexo masculino que para o feminino
no inicio do periodo estudado, é possivel observar que ambas se aproximam no fim da série.
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Figura 1: Série temporal da TMN para a variavel sexo no periodo de 1999 a 2017.
Fonte: Os autores

Modelo de regressao para séries temporais

Para avaliar a tendéncia e verificar se existem diferencas nas taxas de mortalidade com
relacao ao sexo, adotou-se um modelo de regressao linear no qual a taxa de mortalidade
é descrita em funcao do tempo, sexo e pela interacao entre ambos.

yr = Bo + Prsexo; + Potempo; + Bstempoy x sexoy + e, t=1,2,....n

A partir do modelo estimado, foi verificado que a TMN ¢ estatisticamente maior para
meninos (valor p < 0,0001) em aproximadamente 3 mortes ao més em média a cada 1.000
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Tabela 1: Estimativas do modelo de regressao

Efeito Estimativa Erro padrao Valor p
Intercepto 11,07 0,18 0,0001
Sexo 2,85 0,26 0,0001
Tendeéncia -0,02 0,00 0,0001
Sexo: Tendéncia -0,01 0,00 0,0001

Fonte: os autores.

nascidos vivos. Observou-se que ha tendéncia decrescente estatisticamente significativa,
tanto para meninas quanto para meninos. Para as meninas, este decrescimento é de -0,02
ao meés (valor p < 0,0001) no periodo estudado, ou seja, a reducao de 1 morte a cada 4
anos aproximadamente. Embora a taxa seja maior para os meninos, esta esta decrescendo
em aproximadamente -0.007 mais rapidamente que para as meninas (valor p < 0,0001).
Assim, o decrescimento para os meninos é de aproximadamente -0,03 ao més (valor p <
0,0001), ou seja, a redugao de 1 morte a cada 3 anos aproximadamente.
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Figura 2: Séries temporais das TMN para a varidavel sexo com respectivas tendéncias
estimadas a partir da regressao para séries temporais.
Fonte: Os autores

Residuos

Apo6s um modelo ter sido ajustado a uma série temporal o passo seguinte é conferir
se ele fornece uma descricao adequada dos dados e atende aos pressupostos necessarios.
Para verificar essa adequabilidade foram utilizados os graficos de séries de tempo, auto-
correlacao e histograma, associados ao teste de normalidade de Shapiro-Wilk e o teste
para autocorrelacoes de Ljung-Box.

As Figuras 3 e 4 mostram gréficos de tempo, fungao de autocorrelagdo (ACF) e o
histograma dos residuos do modelo de regressao multipla ajustados aos dados da TMN.
Através dos graficos de séries temporais e da ACF, observamos que os residuos comportam-
se de maneira independente e com variancia constante.
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Figura 3: Analise de residuos para sexo masculino.
Fonte: Os autores
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Figura 4: Analise de residuos para sexo feminino.
Fonte: Os autores
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Avaliando os histogramas, notamos que a distribuicao dos residuos é aproximadamente
normal, o que é confirmado pelo teste de Shapiro-Wilk(valor-p de 0,38 e 0,65 para Mas-
culino e Feminino, respectivamente). Para testar se ha autocorrelagdes diferentes de zero,
aplicou-se o teste de Ljung-Box. A estatistica do teste é de 10,0 e o valor-p é 0,43 para
0 sexo masculino e 8,53 para o sexo feminino com valor-p 0,58. Considerando a analise
residual, pode-se afirmar que o modelo ajustado satisfaz as suposi¢oes necessarias.

Consideracoes finais

Pelas analises realizadas, ha evidéncias de que a TMN no Estado do Parana - Brasil,
decresceu ao longo do periodo de 1999 a 2017 e que esse decrescimento é um pouco mais
acentuado para criancas do sexo masculino.
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