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INTRODUCAO

RESULTADOS E DISCUSSAO

A mortalidade infantil representa um grave problema de saude
publica, principalmente em paises em desenvolvimento(1l). Segundo a
Organizacao Mundial de Saude (OMS), em 2018 a taxa de mortalidade
iInfantil no mundo foi de 29 mortes para cada 1.000 nascidos Vivos,
totalizando quatro milh6es de mortes de criangcas com até 12 meses no
ano(2). Considerando gue a mortalidade infantil ocorre principalmente
por causas evitaveis(4), que, no Brasil, respondem por 67,2% do obito
infantil(3), a analise de determinantes ecologicos e fundamental para
definir acdes preventivas eficazes e contribuir para politicas publicas
de saude. Tal analise pode ser conduzida atraves do estudo de fatores
de risco para mortalidade infantil, que permite, entre outros, identificar
grupos populacionais expostos a diferentes fatores de risco e detectar
necessidades nesses grupos, afim de orientar intervencoes voltadas
para a reducao do risco da mortalidade infantil(5).

OBJETIVOS

O objetivo do trabalho foi realizar um estudo ecoldgico para
analisar o efeito de fatores sociodemograficos, de saneamento e de
saude sobre a Taxa de Mortalidade Infantil (TMI) no Estado de Goias.

METODO

Estudo ecoldgico usando dados do Sistema de Informacoes sobre
Mortalidade (SIM), Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos
(SINASC), Sistema de Informacao da Atencao Basica (SIAB) e Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) — Censo 2010. Regressao
de Poisson foi utilizada para analisar os fatores associados a TMI.
Utilizando esta ordem Delineamento, Local de Estudo, Fontes de
Dados, Variavelis e Analise Estatistica.

A TMI média dos municipios de Goias para 2017 foi de 13,8
Obitos a cada 1.000 nascidos-vivos (desvio padrao=19,6; valor
minimo=0 e valor maximo de 200). A cobertura vacinal apresentou
correlacao negativa com a TMI, enquanto taxa de analfabetismo,
densidade populacional e proporcao de baixo peso ao nascer
apresentaram associacao positiva com TMI. Adicionalmente, municipios
mais populosos, localizados na regiao central de Goias, apresentaram
graus mais elevados de TMI (Figura 1). Esses fatores estao
interligados, uma vez que areas urbanas mais populosas costumam
abrigar muitas familias de baixa renda, que ocupam trabalhos em piores
condicoes e tem baixa escolaridade(6). Em centros com alta densidade
populacional também pode haver um deéficit no atendimento das
demandas por servicos de saude(7).
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Figura 1. Mapa de Calor demonstrando a distribuicao da taxa de mortalidade infantil nos
municipios do estado de Goias, utilizando como referéncia dados coletados em 2017.

Investimentos em educacao e servicos de saude publica, portanto,
devem ser priorizados como formas de reduzir a TMI no estado de
Goias, considerando a atuacao de condicoes socioeconomicas sobre a
saude de maes e recém nascidos(8). Além disso, os resultados
corroboraram a afirmacao de que a alfabetizacao feminina € crucial
como catalisadora da disseminacao de boas praticas em cuidados
infantis, incluindo a utilizacao de servicos de saude (9).

CONCLUSAO

Variaveis sociodemograficos como escolaridade, renda e condicoes
de trabalho e varavels de saude como acesso a vacinas Sao 0S
principais fatores determinantes da TMI no Estado de Goias, no periodo
analisado. As variaveis relacionadas ao saneamento, por sua vez, nao
apresentaram relacao estatistica com TMI.
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