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RESUMO

Introducdo: As falhas de fechamento do tubo neural podem ocasionar diversas malformacdes
congénitas, sendo a Espinha Bifida a mais comum. Esta representa um problema de salde
publica, sobretudo nos paises em desenvolvimento. Objetivo: Analisar o perfil epidemiologico
das maes de recém-nascidos com espinha bifida no estado da Paraiba, Brasil. Metodologia: A
pesquisa caracteriza-se como um estudo epidemioldgico, documental, descritivo e retrospectivo
sobre os casos de espinha bifida no estado da Paraiba (PB) entre os anos de 2015 a 2022, por
meio de consulta ao Repositério Institucional do Estado da Paraiba. As variaveis estudadas
foram: namero total de recém-nascidos vivos e de recém-nascidos vivos com espinha bifida,
escolaridade e estado civil materno, duracdo da gestacdo, tipo de gestacao, tipo de parto e
namero de consultas pré-natal. Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva
simples e posteriormente, os resultados foram apresentados em forma de tabelas e gréaficos.
Resultados e Discussao: Quanto ao perfil dos recém-nascidos com espinha bifida no estado da
PB, a maior incidéncia dos defeitos de fechamento do tubo neural, em relacdo as caracteristicas
maternas avaliadas, se deu nas maes com baixa escolaridade, casadas, que realizaram no
minimo sete consultas pré-natal, com gravidez Unica, gestacdo termo e via de parto cesareo.
Consideracdes Finais: E de extrema relevancia um olhar mais aprofundado e criterioso em
relacdo a assisténcia ndo so do pré-natal, mas também parto e p6s-parto, principalmente no
planejamento da rede de atencdo perinatal e a qualidade oferecida pela mesma para possibilitar
maior reducgdo na taxa de morbimortalidade.

Palavras-chave: epidemiologia descritiva; dados abertos em salde; Espinha bifida.
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ABSTRACT

Introduction: Neural tube closure failures can cause several congenital malformations, with
Spina Bifida being the most common. This represents a public health problem, especially in
developing countries. Objective: To analyze the epidemiological profile of mothers of
newborns with spina bifida in the state of Paraiba, Brazil. Methodology: The research is
characterized as an epidemiological, documentary, descriptive and retrospective study on cases
of spina bifida in the state of Paraiba (PB) between the years 2015 and 2022, through
consultation with the Institutional Repository of the State of Paraiba. The variables studied
were: total number of live newborns and live newborns with spina bifida, maternal education
and marital status, duration of pregnancy, type of pregnancy, type of delivery and number of
prenatal consultations. The data were analyzed using simple descriptive statistics and
subsequently, the results were presented in the form of tables and graphs. Results and
Discussion: Regarding the profile of newborns with spina bifida in the state of PB, the highest
incidence of neural tube closure defects, in relation to the maternal characteristics evaluated,
occurred in mothers with low education, married, who underwent at least seven prenatal
consultations, with singleton pregnancies, full-term pregnancy and cesarean delivery. Final
Considerations: It is extremely important to have a more in-depth and careful look at not only
prenatal care, but also childbirth and postpartum, especially when planning the perinatal care
network and the quality offered by it to enable greater reduction in the morbidity and mortality
rate.

Keywords: descriptive epidemiology; open health data; Spina bifida.

1 INTRODUCAO

As falhas de fechamento do tubo neural podem ocasionar diversas malformacgdes
congeénitas, sendo a mais comum delas a Espinha Bifida (EB). As Malformacbes Congénitas
(MFC) sédo uma das principais causas de morbimortalidade infantil no mundo e decorrem de
anormalidades estruturais ou funcionais que acontecem durante o desenvolvimento fetal.
Podem ser de ordem genética, desconhecida ou influenciada por fatores ambientais; expondo-
se de forma aparente ou ndo no recém-nascido (RN), assim como também evidenciadas
tardiamente (Lima, 2019).

O Ministério da Saude (MS) indica que a incidéncia de MFC ao nascer pode ser
apontada de forma subestimada visto que, algumas ndo séo identificadas durante o nascimento
da crianca, outras passam despercebidas e as consideradas graves levam a desfechos de perdas
fetais (Brasil, 2012a), sendo a EB a malformacdo mais comum relacionada ao sistema nervoso
(SN) (Lima, 2019).

A constante evolucdo da ciéncia permite o desenvolvimento de novas maneiras de se
obter, armazenar e analisar dados de pesquisas, possibilitando progressivamente o uso cada vez

mais continuo de tecnologias que favorecam o acesso a informacdo de forma simplificada
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(Shitanku, 2016).

Santos et. al. (2018) destacam como finalidade bésica da ciéncia, o fato dela desejar
tornar amplo o acesso ao conhecimento cientifico, por meio de dados abertos assegurados
através das tecnologias da informagdo e comunicacdo; promovendo o uso e levantamento
desses dados de forma compartilhada.

Em 2007 foi instituido o Open Government Working Group, um grupo de trabalho para
desenvolver critérios fundamentais que pudessem qualificar um dado como sendo aberto e
governamental (open government data). Para este grupo as informac6es quando compartilhadas
tornam-se mais significativas e contribuem para o uso adequado dos recursos publicos. Para
ser considerado como dado aberto governamental, estes devem seguir 08 (oito) principios:
completos, primarios, atuais, acessiveis, processaveis por maquinas, ndo-discriminatorios,
livres de formatos proprietarios e de licenca (Rodrigues, 2012).

Os repositorios digitais ou de dados (RD) foram uma das primeiras plataformas de
acesso digital aberto que surgiram e sdo caracterizadas por reunirem de forma organizada uma
diversidade de arquivos em varios formatos, e estes por sua vez, constituem o banco de dados
digital das instituicGes. Através dos repositorios e possivel amplificar o acesso a producoes e
publicacbes dos mais variados eixos do conhecimento em sua totalidade, sem custo (Silva
Junior, 2014).

Sendo assim, o presente estudo tem por objetivo analisar o perfil epidemiolégico das

maes de RNs com EB no estado da Paraiba, Brasil, nos anos de 2015 a 2022.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, documental, descritivo e retrospectivo sobre 0s
casos de EB no estado da Paraiba, Brasil, por meio de consulta ao Repositorio Institucional do
Estado da Paraiba - PB , alimentado por informacdes oriundas do SINASC, disponivel no
endereco eletronico (http://tabnet.saude.pb.gov.br/tabnetpb.html), que foi acessado em
setembro de 2023.

Foram selecionados os anos de 2015 a 2022 abrangendo as variaveis: namero total de
RNs vivos e de RNs vivos com EB, escolaridade e estado civil materno, duracédo da gestacéo,
tipo de gestacdo, tipo de parto e nimero de consultas pré-natal. Para cada variavel as
informacGes eram geradas em forma de planilhas do Excel.

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva simples e posteriormente,
os resultados foram apresentados em forma de tabelas e graficos, estruturados por meio do

programa Microsoft Excel 2010.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos anos estudados, 2015 a 2022, foram registrados 460.633 mil nascimentos no estado
da Paraiba/PB e desse total, 125 criancas apresentaram o tipo de MFC caracterizada como EB,
apontando uma incidéncia de 0,27/1.000 nascidos vivos (NV). Campos (2021) relata em seu
estudo que o numero de NV com esse tipo de malformacéo no Brasil no periodo compreendido
de 2014 a 2018 se manteve constante, sendo 0 ano de 2016 o que apresentou maior taxa de
ocorréncia do numero de casos, representando um total de 735 diagndsticos em NV.

De acordo com as caracteristicas maternas pode-se observar que 64,8% (n=81) das maes
apresentam nivel de escolaridade que variou de 8-11 anos, corroborando com o estudo de Lima
(2019), sobre a analise espacial das anomalias congénitas do SN, que também descreveu o
mesmo grau de instrugdo materna. Na pesquisa de Ventura (2016), o nivel de escolaridade ¢é
considerado um componente fundamental na anélise dos determinantes de satde, tendo a regiéo
Nordeste como a maior regido com indice de analfabetismo (Tabela 01).

Quanto ao estado civil foi constatado que 35,2% (n=44) das maes sdo solteiras, 31,2% (n=39)
casadas, 32,0% (n=40) ignorado e 1,6% (n=2) viuvas. Dados diferentes dos encontrados no
estudo de Reis e Ferrari (2014) em que os maiores achados foram em relacdo as mulheres

casadas (39,1%), e logo em seguida também as solteiras (32,2%) (Tabela 01).

Tabela 01 - Perfil de Escolaridade e Estado Civil Materno, Paraiba, Brasil, 2015 a 2022.

Ano
variavels 515 5016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total
Instrugdo N % N % N % N % N % N % N % N % N %

da Mae
N inf o o0 0 00 O OO O OO O OO O OO O OO 1 47 1 08
01-03 o o0 0 00 3 177 0O 00 O 00 2 222 1 56 0 00 6 48

anos
04-07 1 83 7 350 3 17,7 2 133 3 230 0 00 4 222 4 190 24 192

anos
08-11 9 750 11 550 9 529 11 734 10 770 6 66,7 12 66,6 13 62,0 81 64,8

anos
12 e+ 2 167 2 100 2 117 2 133 0O 00 1 111 1 56 3 143 13 104

anos
Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100

Estado N % N % N % N % N % N % N % N % N %

civil
Solteiro 5 41,7 2 100 6 353 6 400 4 30,7 4 445 8 445 9 428 44 352
Casado 3 250 7 350 7 412 6 400 8 616 3 333 4 223 1 48 39 31,2
Vilvo o 00 0 00 O OO O OO O OO0 O OO 1 55 1 48 2 16
Ignorado 4 33,3 11 550 4 235 3 200 1 77 2 222 5 27,7 10 47,6 40 320

Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100
Legenda: N inf = N&o informado.

2° CONGRESSO BRASILEIRO DE SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE - 2° CONBRASCA



" :
r4y 2° GONBRASCA o Al

EDITORA
% 15,16 E 17 DE DEZEMBRO DE 2023 v/ ACADEMIE =5

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

As caracteristicas pré-natais descritas na Tabela 02: 96,8% (n= 121) das mées fizeram
ao menos um tipo de consulta pré-natal, sendo que desse total, 67,2% (n= 84) realizaram entre
sete ou mais consultas e apenas 2,4% (n=3) n&o realizaram nenhum tipo de consulta e 0,8% (n=
1) ignoraram. De acordo com 0 MS 0 acompanhamento pré-natal tem como objetivo possibilitar
um desenvolvimento gestacional saudavel e seguro, que ndo cause repercussdes insatisfatorias
na vida da mée e propicie o parto de um neonato saudavel (Brasil, 2012b).

Os resultados desse estudo apontam que a maioria das mdes atenderam o nimero
minimo de 6 (seis) consultas determinado pelo MS, o que se destaca como um ponto positivo,
visto que iniciando o pré-natal precocemente € possivel identificar fatores de risco e provaveis
anormalidades congénitas. Figueiredo et al. (2019) evidenciam que achados ultrassonograficos
em consultas de rotina ajudam ndo somente para o diagnostico pré-natal, como também para
prognosticar o desenvolvimento clinico dos RN com EB.

Com relacdo ao tipo de gestacdo, a Tabela 02 mostra que 96,0% (n= 120) das maes
tiveram gestacéo Unica; 2,4% (n=3) dupla, apenas 0,8% (n=1) tripla ou mais, e 0,8% (n=1) ndo
informado. Em conformidade com Elzo Junior et al. (2017), que relataram a maioria das
gestacdes como Unicas (97,6%) e apenas (2,4%) delas eram duplas. O tempo gestacional
predominante foi de 37 a 41 semanas 67,2% (n= 84) e a via de parto que mais prevaleceu foi o

parto cesareo com 78,4% (n=98).
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Tabela 02 - Perfil Materno de Acordo com os Dados Obstétricos, Paraiba, Brasil, 2015 a 2022.
Ano
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total

Variaveis

Cons. N % N % N % N % N % N % N % N % N %
Pré-Natal
Nenhuma 0 00 O 00 O OO0 O OO0 O 00 1 1211 1 55 1 47 3 24
1-3 1 84 0 00 0O 00 O OO0 O OO0 O OO0 2 112 1 47 4 32
4-6 5 416 4 200 7 412 3 200 5 385 1 111 2 111 6 28,7 33 264
Te+ 6 50,0 16 80,0 10 588 12 80,0 7 538 7 77,8 13 723 13 61,9 84 67,2
Ignorado 0 00 O 00 O OO0 O OO 1 77 0 OO0 O OO O 00 1 0,8
Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100
Tippde N % N % N % N % N % N % N % N % N %
G(avidez
Unica 10 83,4 20 100 17 100 15 100 11 84,6 9 100 18 100 20 95,2 120 96,0
Dupla 1 83 0 00 O 00 O OO 2 154 0 00 O 00 O 00 3 24
Triplaet+ 1 83 0 00 O 00 O OO0 O OO0 O 00 O OO O OO0 1 0,8
N inf o o0 0 00 O OO O OO O OO O OO O OO 1 48 1 0,8
Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100
Duragio N % N % N % N % N % N % N % N % N %
da
Gestacdo
22a27 1 83 0O 00 O 00 O OO0 O OO0 O OO O OO O OO 1 08
28a31 0 00 O 00 O OO 1 66 O 00 O OO O OO O OO 1 08
32a36 1 83 2 100 4 235 3 200 6 461 0O 00 4 222 5 238 25 200
37a41 10 834 17 855 13 765 11 734 5 385 8 889 14 778 16 76,2 84 67,2
42 e+ 0o o0 1 50 0O 00 O OO0 2 154 1 111 0 00 O 00 4 32
Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100
Tippde N % N % N % N % N % N % N % N % N %

Parto
Vaginal 333 2 100 4 235 1 66 0 0,0 222 6 333 7 333 26 20,8

4 2
Cesario 8 66,7 18 90,0 13 76,5 14 934 13 100 7 77,8 12 66,7 13 619 98 784
N inf 0O 00 0 00 O OO0 O OO0 O OO O OO O OO 1 48 1 08
Total 12 100 20 100 17 100 15 100 13 100 9 100 18 100 21 100 125 100

Legenda: Cons.: Consultas; N inf.: Nao informado
Fonte: Dados da Pesquisa, 2023.

Rodrigues (2016), evidenciara em seu estudo que 100% dos partos foram cesareos,
assim como no estudo de Vilaca e Martins (2017), no qual 56,7% dos partos foram
caracterizados como cesareos e eles atribuem a esta ocorréncia, o diagnostico precoce durante

0 pré-natal.
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Grafico 1 - Duragdo da Gestagdo
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Fonte: Dados da Pesquisa, 2023.

Embora a maioria das gestacdes tenha sido classificada a termo 67,2% (n=84), (Gréafico
1), o Grafico 02 nos mostra alguns dados importantes no que diz respeito ao nimero de
consultas pré-natal realizadas por essas maes e sua idade gestacional (IG).

Nos anos de 2016 e 2022, as maes (n=20 e n=19) realizaram de 4 a 7 ou mais consultas
e sua IG variou de 32 a 42 ou mais semanas de gestacdo (Grafico 2). De acordo com (2017) os
defeitos de fechamento do tubo neural (DFTN) podem estar associados ao tempo de gestacéo,
principalmente a prematuridade. Além disso, fatores genéticos, idade materna, baixo peso (BP)
do RN e caréncia de acido félico no periodo gestacional também contribuem para os disrafismos
espinhais.

Grafico 2 - NOmero de Consultas Pré-Natal
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Fonte: Dados da Pesquisa, 2023.

2° CONGRESSO BRASILEIRO DE SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE - 2° CONBRASCA



f eonora
% 15,16 E 17 DE DEZEMBRO DE 2023 v/ AGADEMIC  &==50mt

4 CONSIDERAC}@ES FINAIS
Diante do que foi observado nos resultados da pesquisa sobre o perfil dos RNs com
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EB no estado da Paraiba-PB, foi encontrado que a maior incidéncia dos DFTN em relacdo as
caracteristicas maternas avaliadas se deu nas mdes com baixa escolaridade, solteiras, que
realizaram no minimo sete consultas pré-natal, com gravidez Unica, gestacdo termo e via de
parto cesareo.

Dessa forma, ressalta-se a grande importancia do acompanhamento durante o periodo
gravidico a fim de constatar e diagnosticar patologias precocemente; e em virtude disso se
preparar para um parto que gere menos risco a saude e comprometimento do RN. Outro ponto
positivo foi a respeito da maioria das gestacdes ocorrerem no tempo esperado, 0 que
compreende que esse tipo de malformacdo néo é letal.

O estudo foi de grande relevancia, visto que disponibilizou dados que iréo
proporcionar embasamento tedrico para pesquisas adjacentes, auxiliando também no
estabelecimento de intervencdes precoces com o intuito de prevenir e/ou reduzir os disturbios
que podem surgir ao longo do periodo gestacional. E essencial um olhar mais aprofundado e
criterioso em relacdo a assisténcia ndo s6 do pré-natal, mas tambem parto e pds-parto,
principalmente no planejamento da rede de atencdo perinatal e a qualidade oferecida pela

mesma para possibilitar maior reducédo na taxa de morbimortalidade.
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