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¢ ABSTRACT *

Objective: to evaluate the Information System on Live Births in Sao Luis/MA referring to the mother, child
and pregnancy. Method: this is a longitudinal and retrospective study. Data collection was performed in
2012, with a population of 18,065 live births in the Declaration of Live Birth. The calculation of the
percentage of incomplete classification criterion of scale Romero and Cunha was carried out. Results: the
Information System on Live Births in Sdo Luis/MA showed fair to excellent completeness for most variables.
Maternal and infant variables with excellent completeness were maternal age, marital status, education,
sex of child, weight and Apgar score at 1 and 5 minutes. The highest percentages of incompleteness were
the variables gestational age, mother's occupation, number of children living and dead. Conclusions: the
estimated coverage of the Information System of Live Birth showed a regular completeness. Descriptors:
Vital statistics, Birth certificates, Health systems.

* e »

Objetivo: avaliar o Sistema de Informacédo de Nascidos Vivos na cidade de Sao Luis/MA referente as variaveis
relacionadas a mae, crianca e a gestacao. Método: trata-se de um estudo longitudinal e retrospectivo. A
coleta de dados foi realizada em 2012, com populacao de 18.065 nascidos vivos, por meio da Declaracao de
Nascidos Vivos. Realizou-se o calculo do percentual de incompletitude pelo critério de classificacdo da escala
de Romero e Cunha. Resultados: completitude identificada de regular a excelente para a maioria das
variaveis. As variaveis maternas e infantis que apresentaram excelente completitude foram: idade materna,
estado civil, escolaridade, sexo da crianca, peso e indice de Apgar no 1° e 5° minuto. Os maiores percentuais
de incompletude foram as variaveis: idade gestacional, ocupacdao da mae, quantidade de filhos vivos e
mortos. Conclusdes: a cobertura estimada do Sistema de Informacao de Nascidos Vivos apresentou uma
completude regular. Descritores: Estatisticas vitais, Declaracao de nascimento, Sistemas de salde.

: e *
Objetivo: evaluar el Sistema de Inf o Luis/MA relativos a las variables

relacionadas con la madre, el nifo y el embarazo. Método: se realizo un estudio retrospectivo longitudinal.
La recoleccion de datos se realizé en 2012, con una poblacion de 18.065 nacidos vivos en la Declaracion de
Nacido Vivo. Se realizo el calculo del porcentaje de la escala criterio de clasificacion incompleta de Romero
y Cunha. Resultados: el sistema de Informaciones de Nacidos Vivos de Sao Luis/MA identifico de buena a
excelente para la mayoria de las variables. Maternal y las variables infantiles con una excelente integridad
fueron: edad materna, el estado civil, la educacion, el sexo del nifio, peso e indice de Apgar a 1 y 5 minutos.
Los mayores porcentajes de la incompletitud fueron las variables: edad gestacional, la ocupacion de la
madre, nimero de nacidos vivos y mortinatos. Conclusiones: la cobertura estimada del Sistema de
Informacion de Nacido Vivo presento una integridad regular. Descriptores: Estadisticas vitales, Certificado
de nacimiento, Sistemas de salud.
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INTRODUCAO

m 1990, o Ministério da Salde implantou o Sistema de
Informacodes sobre Nascidos Vivos (SINASC), que utiliza como instrumento-padrao a Declaracao
de Nascido Vivo (DNV) e tem por objetivo fornecer informacdes sobre o nascimento, o local
de ocorréncia, dados sobre a mae, a gestacao, o parto e o recém-nascido,' fundamentais para
o estabelecimento de indicadores de salde especificos.?

A DNV, documento oficial de validade nacional, é de emissao obrigatoria nos hospitais
e outras instituicdes de salide onde sdo realizados partos.® Sua emissdao é de competéncia e
responsabilidade dos profissionais de salde ou parteiras (reconhecidas e vinculadas as
unidades de salde) responsaveis pela assisténcia ao parto ou ao recém-nascido, no caso dos
partos hospitalares ou domiciliares com assisténcia.*>

Segundo Nhoncanse e Melo,® a declaracao deve ser preenchida para todas as criancas
nascidas em estabelecimentos de salde e domicilio, € imprescindivel para o registro civil.
Seu preenchimento caracteriza-se por ser uma das principais fontes de dados para a geracao
de indicadores de salde sobre pré-natal, assisténcia ao parto e vitalidade ao nascer, além de
ser parte do calculo das taxas de mortalidade infantil e materna.’

A partir da DNV é possivel realizar o calculo de indicadores de fatores de risco e protecao
relacionados a saude materno-infantil (proporcao de nascidos vivos de maes adolescentes e
proporcao de nascidos vivos de baixo peso ao nascer), bem como dos indicadores de cobertura
(proporcao de partos hospitalares e proporcdo de partos cesareos). E fundamental que o
registro de nascidos vivos seja feito logo apds o nascimento a partir do que determina a Lei
de Registros Publicos n° 6.015 de 31 de dezembro de 1973,% com o propésito de ndo ocorrer
distorcées nos célculos dos indicadores de saide.’

O SINASC constitui-se atualmente em uma ferramenta essencial para o conhecimento
do perfil epidemiolégico, o planejamento e a avaliacao das acoes de saude materno-infantil,
além de permitir o acompanhamento do perfil de risco materno-infantil da populacao e tracar
politicas de salde adequadas, voltadas para grupos especificos.® Dessa forma, permite
acompanhar o perfil deste segmento da populacao e tracar politicas de salde adequadas,
voltadas para grupos especificos, de acordo com perfil de risco.™

No entanto, algumas caracteristicas sdo essenciais para credibilidade das informacdes
do SINASC como a cobertura e a confiabilidade, sendo comprometidas pela subnotificacao de
eventos e pelo preenchimento incorreto e incompleto da declaracao de nascidos vivos."" Vale
ressaltar que, os casos de subnotificacao de registros de nascidos vivos refletem a
incapacidade de captacdo desses eventos pelo sistema de salde,'” o que compromete a

fidedignidade dos dados e a elaboracédo de estatisticas confiaveis.'
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Outro aspecto a ser mencionado refere-se a existéncia de diferencas locais, regionais e
estaduais quanto a cobertura e qualidade de registros do SINASC gerido pelas trés esferas de
governo (Federal, Estadual e Municipal). Nesse contexto, ressalta-se o importante papel dos
gestores municipais para a garantia da qualificacao do SINASC, em virtude da descentralizacao
da gestao desse sistema. Sabe-se que identificar a subnotificacao de nascidos vivos no nivel
municipal contribuira para a adocao de acdes especificas e necessarias para a sua reducao
em nivel local,"” uma vez que tal identificacdo refletird a realidade do perfil de uma
determinada populacao.?

Com relacao a cobertura, em 2009, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) constatou um registro de 90% dos nascidos vivos ocorrido desde o ano de 2005." Ainda
em 2009, a razao entre o nimero de nascidos vivos informados pelo SINASC e as estimativas
oriundas das projecoes do IBGE (2009) alcancou 96,0%, para o pais como um todo, e 93,0%
para a regiao Nordeste. Ressalta-se que valores inferiores a 90,0% ainda sao observados em
algumas unidades da Federacao.*

A consolidacao do sistema como fonte de dados de grande relevancia para a salde
publica exige esforcos relacionados a melhoria das informacdes. Isto ressalta a necessidade
de avaliar as informacdes do SINASC, seja do ponto de vista quantitativo (cobertura do
sistema, completude do preenchimento), quanto qualitativo (confiabilidade/fidedignidade
das informacoes).

Ao considerar as evidéncias cientificas de que ha diferencas regionais quanto a
cobertura e qualidade do SINASC, despertou-se o interesse em avaliar a incompletude dos
dados do SINASC na cidade de Sao Luis, capital do estado do Maranhao, situado na regiao
Nordeste do pais. Cabe destacar que, neste municipio, o sistema foi implantado em 1993, e
desde entao nao foram identificadas pesquisas que avaliassem as informacoes fornecidas pelo
sistema quanto a diversidade de variaveis envolvidas na coleta de dados do sistema. Tal fato
evidencia uma lacuna de conhecimento que motivou a realizacao do presente estudo.

Assim, propoe-se a pesquisa de avaliacao do Sistema de Informacao de Nascidos Vivos
na cidade de Sao Luis/MA como forma de identificar aspectos relevantes para melhoria da
qualidade das informacdes oficiais acerca dos nascidos vivos. Além disso, ressalta-se que
pesquisas desta natureza possuem como vantagens a facilidade de acesso, o baixo custo, além

de ter a caracteristica de pesquisa de base populacional e de abrangéncia nacional.
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Trata-se de um estudo longitudinal e retrospectivo realizado na cidade de Sao Luis/MA,
com populacao de 1.027.430 habitantes e 18.316 nascidos vivos em 2011, conforme dados do
DATASUS.™ A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola
de Enfermagem de Ribeirao Preto, Universidade de Sao Paulo (EERP/USP) sob o nimero de
protocolo 292.317, obedecendo a Resolucdo n°196/96 da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP).

A populacao do estudo foi composta por 18.065 nascidos vivos de ocorréncia no local
de residéncia da mae (Sao Luis/MA) no ano de 2012. Foram excluidos os nascimentos que
aconteceram em domicilio, outros locais ou com dados ignorados quanto ao local de
ocorréncia, bem como os nascimentos ocorridos em outros municipios do estado do Maranhao.

A coleta de dados aconteceu no periodo de julho a outubro de 2013, no setor de
Vigilancia em Salde da Secretaria Municipal de Saude de Sao Luis, localizada na cidade Sao
Luis/MA, onde foram disponibilizadas as Declaracoes de Nascidos Vivos para a pesquisadora
principal desse estudo.

As variaveis estudadas foram relacionadas a mae, ao recém-nascido e quanto aos dados
obstétricos. As variaveis relacionadas a mae foram: idade, estado civil, ocupacao,
escolaridade, quantidade de filhos vivos, quantidade de filhos mortos. As variaveis
relacionadas aos recém-nascidos foram: sexo, peso, indice de Apgar no primeiro minuto,
indice de Apgar no primeiro e no quinto minuto. E as variaveis relacionadas aos dados
obstétricos foram: tipo de gravidez, consultas pré-natais, idade gestacional e tipo de parto.

Na analise, calculou-se o percentual de incompletude (preenchimento em branco e
ignorado) para cada variavel e utilizou-se o critério de classificacdo da escala sugerida por
Romero e Cunha a seguir: excelente, quando a variavel apresentar menos de 5% de
preenchimento incompleto; bom, de 5,0% a 9,9%; regular, de 10,0% a 19,9%; ruim, de 20,0%

a49,9%; e muito ruim, de 50,0% ou mais. '
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Em Sao Luis, observou-se que o Sistema de Informacao de Nascidos Vivos possui
completude de preenchimento de regular a excelente para a maioria das variaveis. Os maiores
percentuais de incompletude foram observados nas variaveis: idade gestacional (17,33%),
ocupacao da mae (11,23%), quantidade de filhos vivos (11,08%) e filhos mortos (11,08%), o
que torna regular a qualidade do preenchimento do registro de nascidos vivos, conforme

apresentado na tabela 1 a seguir.

Tabela 01. Incompletude das variaveis relacionadas a mae, a crianca e a gestacao e ao
parto do SINASC em Sao Luis, MA, Brasil, 2012.

Incompletude

Variaveis Nao Sim*
f % f %

Relacionadas a mae
Idade 18065 100,00 0 0,00
Estado civil 17596 97,40 469 2,60
Ocupacao 16036 88,77 2029 11,23
Escolaridade 17797 98,52 268 1,48
Quantidade de filhos vivos 16064 88,92 2001 11,08
Quantidade de filhos mortos 16064 88,92 2001 11,08
Relacionadas a crian¢a
Sexo 18056 99,95 9 0,05
Peso 18065 100,00 0 0,00
indice de Apgar - 5° min 17602 97,44 463 2,56
indice de Apgar - 1° min 17614 97,50 451 2,50
Relacionadas a gestacdo e ao parto

L Tipo de gravidez 17980 99,53 85 0,47
Consultas pré-natais 18053 99,93 12 0,07
Idade gestacional 14935 82,67 3130 17,33
Tipo de parto 17952 99,37 113 0,63

‘ Nota: *Avaliacao do percentual de incompletude: Excelente < 5,00%; Bom = 5,00 e 9,90%;
Regular = 10,00 a 19,90%; Ruim = 20,00 a 49,90%; Muito ruim = 50,00% ou mais.

As variaveis relacionadas a mae como idade materna (100%), estado civil (97,40%) e
escolaridade (88,77%) apresentaram excelente completude nos registros de nascidos vivos. As
variaveis relacionadas a crianca como sexo, peso e indice de Apgar 1° e 5° minuto também
apresentaram excelente completude, sendo o peso a variavel preenchida em 100% da
populacao de nascidos vivos.

Em relacao as variaveis de gestacao e parto, a idade gestacional com 17,33% de
incompletude foi caracterizada como regular no registro de nascidos vivos. As demais
variaveis como tipo de gravidez, consultas pré-natais e tipo de parto apresentaram excelente
completude.
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A pesquisa retrata uma variacao da qualidade de regular a excelente na completude
dos dados do SINASC para as variaveis maternas e relacionadas a gestacao e parto na cidade
de So Luis no ano de 2012. Tal resultado é equivalente ao estudo realizado'’ com registros
de nascidos vivos de maes residentes nos estados da regiao Nordeste do Brasil, nos anos de
2000 e 2009, a partir de dados do DATASUS, que encontrou essa variacao na qualidade da
completude de dados do SINASC.

A escolaridade materna, uma das variaveis relacionadas as caracteristicas da mae,
apresentou excelente qualidade de completitude, diferente do observado no estudo™ que
demonstrou a nao obtencao da completitude excelente da escolaridade nos estados da
Paraiba e da Bahia. A categorizacao da escolaridade em intervalos de anos de estudo no
registro de nascidos vivos obriga o responsavel pelo preenchimento a calcular o nimero de
anos de estudo e a categorizar em graus de escolaridade em documentos hospitalares que
servem de fonte secundaria de dados. Esses fatos sao condicoes que influenciam a qualidade
da completude da escolaridade no SINASC."®

A avaliacao qualitativa das variaveis relacionadas a crianca, que diz respeito ao
preenchimento da DNV, em especial, a mensuracdo da frequéncia de informacao
“ignorada”,' apresentaram excelente qualidade neste estudo. A pesquisa desenvolvida nos
anos de 2000 a 2009" concluiu que somente o estado de Rio Grande do Norte possuia a variavel
indice de Apgar de excelente qualidade. Ressalta-se que a deficiéncia no preenchimento
dessa variavel pode refletir a qualidade da assisténcia prestada aos recém-nascidos e,
possivelmente, sua relacao com a falta de neonatologistas nas salas de parto. Para alguns
autores'®, o indice de Apgar tende a ndo ser preenchido nas localidades onde nao existe
profissional habilitado.

Tais falhas de registro no preenchimento dessa variavel, assim como das demais
variaveis, refletem a necessidade de capacitacao dos profissionais envolvidos no processo do
SINASC, bem como no preenchimento da DNV, caracterizando, assim, a necessidade de maior
envolvimento das Secretarias Municipais de Salude, visto serem essas as responsaveis pela
alimentacao do sistema.

Quanto as variaveis relacionadas a gestacao e ao parto, a idade gestacional foi a que
apresentou maior percentual de incompletude de dados com qualidade regular do
preenchimento. A falta de informacdes sobre a idade gestacional pode ser explicada pela
auséncia de profissionais capacitados ou de recursos especificos, bem como nos casos quando
é fornecida pelo companheiro ou por familiares da puérpera, tal situacao foi evidenciada no

I onde ocorreu auséncia do registro da idade

estudo realizado na cidade de Teresina/P
gestacional em 83% dos 14.413 nascidos vivos (NV), filhos de maes residentes na capital, no
periodo de janeiro a dezembro de 2002.

Estudos recentes'’?'

identificaram melhoria na cobertura e na qualidade dos registros
do SINASC, embora persistam falhas no preenchimento da DNV. As facilidades tecnologicas da
informatica, periodo de implantacao do sistema de informacao, ampliacao do SINASC e
principalmente a capacitacao profissional responsavel em preencher e processar os dados sao
fatores que podem justificar a melhoria da completude do preenchimento, confiabilidade e

subregistro.
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Tais pesquisas propiciam a demonstracao da validade e confiabilidade dos dados
gerados pelo Sistema de Informacao Hospitalar, contribuindo para que o sistema seja utilizado
como fonte de dados confiavel e oportuna para pesquisas, planejamento e avaliacao em
saude.'

Os resultados encontrados permitem a identificacdo da realidade do perfil socio-
demografico e epidemiologico do local estudado, evidenciando as diferencas de incompletude
de acordo com as variaveis selecionadas. De todas as variaveis estudadas, as relacionadas a
gestacao e ao parto, a variavel idade gestacional, em especifico, foi a que apresentou um
maior percentual de incompletude, o que pode indicar a necessidade de capacitacao dos
profissionais responsaveis pelo preenchimento das fichas de investigacao/notificacao que dao
origem as informacoes dos sistemas.

Torna-se importante, portanto, investir na capacitacao dos profissionais envolvidos
pela manutencao dos registros a fim de ressaltar a importancia da notificacao correta por
eles executada no intuito de possibilitar o planejamento e consequente implementacao de
acoes condizentes com a realidade em questao.

A pesquisa demonstrou que algumas variaveis materno-infantis do SINASC na cidade
de Sao Luis/MA em 2012 ainda apresentam uma completude regular, apesar de outros estudos
referirem a melhoria dos registros da DNV no decorrer dos anos no mesmo estado. Ressalta-
se que esta pesquisa realizou uma avaliacao parcial da qualidade de informacdes do registro
do SINASC limitando-se a completude de dados materno-infantis.

As pesquisas realizadas na avaliacao da qualidade dos registros do SINASC sao
importantes para producao de informacodes fidedignas que favorecem o calculo correto de
indicadores materno-infantis e delineamento do perfil epidemiologico, como também
tomadas decisées subsidiadas por dados os quais representem a realidade.

Os resultados encontrados neste estudo demonstraram a importancia da superacao de
desafios para o aumento na completude de algumas variaveis, que podem ser alcancadas com
o estabelecimento de acdes e estratégias como a incorporacao de supervisao sistematica e
capacitacdes permanentes dos profissionais envolvidos na alimentacao do SINASC a fim de

garantir a fidedignidade e confiabilidade dos dados coletados e disponibilizados da

informacao.

A cobertura estimada do Sistema de Informacao de Nascidos Vivos avaliada em Sao
Luis/MA apresentou uma completude regular, apesar de outros estudos referirem a melhoria
dos registros da Declaracao de Nascidos Vivos no decorrer dos anos nesse estado.

Tal constatacdo enfatiza a importancia de se buscar o aperfeicoamento e capacitacao

dos profissionais envolvidos na realizacao dos registros dos dados no Sinasc, uma vez que este
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proporciona um conhecimento do perfil epidemiologico local, contribuindo assim para o
planejamento, implementacao e avaliacao de acoes, estratégias e politicas publicas de salde
que visem sanar os problemas identificados. Ressalta-se ainda a importancia dos registros
fidedignos e o controle sistematico para se evitar subnotificacoes. A adocao de tais medidas
contribuira para a melhoria da completude relacionada a cobertura do Sistema de Informacao

de Nascidos Vivos em Sao Luis/MA.
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