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PERFIL CLINICO E EPIDEMIOLOGICO DE PUERPERAS E DE SEUS RECEM-
NASCIDOS PREMATUROS, ADMITIDOS NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA DE
UM HOSPITAL ESCOLA

CLINICAL AND EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF PUERPERES AND THEIR
PREMATURE NEWBORN, ADMITTED IN THE INTENSIVE THERAPY UNIT OF A
SCHOOL HOSPITAL

( Lais Chavier Omena, Patricia Barbosa Firmo, Caroliny Fernandes de Melo Santos
Antonio Lucas Ferreira Feitosa, Monica Lopes Assuncgao )

Resumo: O nascimento prematuro é uma emergéncia nutricional, pois o recém-nascido
necessita continuar mantendo o ritmo de crescimento pondero estatural que vinha
apresentando no Utero materno e compete a equipe interdisciplinar operacionalizar esta
acdo, da melhor maneira possivel, minimizando eventuais intercorréncias deletérias,
além das ja provocadas pela prdpria prematuridade. E quais motivos estariam associados
ao nascimento prematuro? Serda que este tipo de parto poderia ser evitado? A
prematuridade é algo frequente? As perguntas sdo inUmeras e ndo existem respostas
para todos os questionamentos. Razdo pela qual se faz necessaria a identificacdo do perfil
epidemioldgico e clinico dessas criangas e suas maes, visando a identificagao de eventuais
fatores de risco, os quais, se modificdveis, deveriam ser contornados ainda no curso da
assisténcia pré-natal. Desta forma objetivou-se realizar um estudo retrospectivo,
utilizando dados do prontudrio eletronico das maes e dos recém-nascidos admitidos na
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal no ano de 2018 do Hospital Universitario Prof.
Alberto Antunes. Segundo dados fornecidos pelo setor de Faturamento do hospital, neste
periodo foram registradas 281 admissdes de prematuros na UTI neonatal, sendo assim
trabalhamos com o universo de pacientes atendidos nesta unidade de assisténcia, cujos
pais concederam consentimento. Destes, 256 (91,1%) foram recém-nascidos prematuros
de baixo peso ou muito baixo peso e compuseram em sua totalidade o corpus deste
estudo. O perfil das puérperas desta pesquisa tem se demostrado com predominancia de
partos cesdreos, idade materna entre 13 e 25 anos, baixa escolaridade, elevada
prevaléncia de comorbidades associadas, e o perfil dos recém-nascidos com prevaléncia
para o sexo masculino e baixo peso ao nascer, corroborando com os achados na literatura
cientifica. O estudo evidéncia ainda a fragilidade dos prontudrios eletrénicos pois o
preenchimento completo dos dados ainda ndo foi alcangado,0 que impossibilitou a
realizacdo de medidas de associagdo.

Palavras-Chave: Perfil epidemioldgico; Prematuridade; Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal; Saude Publica.

Abstract: Premature birth is a nutritional emergency, since the newborn needs to
continue maintaining the pace of height growth that had been present in the mother's
womb and it is up to the interdisciplinary team to operationalize this action, in the best
way possible, minimizing any deleterious complications, in addition to those already
present. caused by prematurity itself. And what reasons would be associated with
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premature birth? Could this type of delivery be prevented? Is prematurity a frequent
occurrence? The questions are numerous and there are no answers to all the questions.
This is why it is necessary to identify the epidemiological and clinical profile of these
children and their mothers, in order to identify any risk factors, which, if modifiable,
should be circumvented in the course of prenatal care. Thus, the objective of this study
was to carry out a retrospective study using data from the electronic medical records of
mothers and newborns admitted to the Neonatal Intensive Care Unit in 2018 at the
University Hospital. Alberto Antunes According to data provided by the hospital's Billing
department, 281 admissions of preterm infants to the neonatal ICU were recorded during
this period, so we worked with

the universe of patients treated at this care unit, whose parents granted consent. Of
these, 256 (91.1%) were low birth weight or very low birth weight preterm infants and
comprised the entire corpus of this study. The profile of the mothers in this study has
shown a predominance of cesarean deliveries, maternal age between 13 and 25 years,
low education, high prevalence of associated comorbidities, and the profile of newborns
with prevalence for males and low birth weight. , corroborating the findings in the
scientific literature. The study also shows the fragility of electronic medical records
because the complete filling of the data has not yet been achieved, which made it
impossible to perform association measures.

Keywords: Epidemiological Profile; Prematurity; Neonatal Intensive Care Unit; Public
health.

INTRODUCAO

O nascimento prematuro é uma emergéncia nutricional, pois o recém
nascido (RN) necessita continuar mantendo o ritmo de crescimento péndero
estatural que vinha apresentando no Utero materno e compete a equipe
interdisciplinar operacionalizar esta agdo. A auséncia de um fornecimento
adequado de macro, micronutrientes e eletrdlitos, acaba por comprometer ainda
mais a vida desse novo ser, contribuindo para uma programacdao metabdlica
responsavel por doencas cronicas nao transmissiveis, como a obesidade e suas
comorbidades associadas (DAMACENO, 2014).

Todavia, destaca-se que a prematuridade sempre vem acompanhada de
inUmeras consequéncias deletérias ao RN - além da supracitada dificuldade de
manter o fornecimento de nutrientes anteriormente realizado pela placenta - e
gue estas aumentam em sua complexidade com a reducdo da idade gestacional
a0 nascimento.

E quais motivos estariam associados ao nascimento prematuro? Sera que

este tipo de parto poderia ser evitado? A prematuridade é algo frequente? As
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perguntas sao inUmeras e nao existem respostas para todos os questionamentos.
Razdo pela qual se faz necessdria a identificagdo do perfil epidemioldgico e clinico
dessas criancgas e suas maes, visando a identificacdo de eventuais fatores de risco,
os quais, se modificaveis, deveriam ser contornados ainda no curso da assisténcia
pré-natal (PEREIRA et al, 2013).

Embora a prevaléncia de nascimento prematuro varie de 6,6 a 9,0%3 a
literatura ja tem algumas respostas para justificar a antecipa¢dao do nascimento
para menos de 37 semanas, quando a continuidade da gestacdo poderia levar ao
Obito materno ou de ambos. Contudo, em varios outros casos a identificacdo de
um eventual sofrimento materno e/ou fetal ndo é possivel e o parto prematuro é
inevitavel, razao pela qual o monitoramento dos recém nascidos4 na admissao as
Unidades de Terapia Intensiva e a sistematizacdo dos dados pode contribuir com
dados que permitam a reducdo dessa prevaléncia.

Desta forma, objetivou-se identificar o perfil clinico e epidemioldgico de
todos os recém nascidos prematuros e suas maes, admitidos no ano de 2018, em
uma Unidade de Terapia Intensiva de um Hospital Universitario, porta aberta para

alto risco obstétrico.

DESENVOLVIMENTO
Método

Estudo retrospectivo, realizado no Hospital Universitario Prof. Alberto
Antunes (HUPAA), com coleta dos dados através do prontudrio eletronico das
maes e dos recém- nascidos admitidos na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
no ano de 2018. Segundo dados fornecidos pelo setor de Faturamento do HUPAA,
neste periodo foram registradas 281 admissGes de prematuros na UTI neonatal,
sendo assim trabalhamos com o universo de pacientes atendidos nesta unidade
de assisténcia.

A pesquisa foi registrada no Centro de Pesquisa da referida instituicdo de
salide e aprovada no Comité de Etica da Universidade Federal de Alagoas, sendo
a coleta de dados realizada nos meses de junho - setembro, apds autorizacao pelos
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pais, para acesso as informacBGes constantes nos prontuarios eletrénicos,
mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Utilizou-se um formulario, previamente testado em estudo piloto, para
registro das informacdes referentes as varidveis maternas e neonatais, tais como:
idade da mde, idade gestacional no parto (IG), escolaridade, localizagdo da
moradia, presen¢a de intercorréncias clinicas e habitos de vida durante a
gestacdo. Para os neonatos procurou-se registrar: sexo, tipo de parto, Apgar no 12
e 52 minuto, numero de dias internado, estado nutricional ao nascer e na alta,
incremento de peso durante a hospitalizagdo, comprimento e perimetro cefalico,
formas de alimentacdo (seio, ordenha, leite materno pasteurizado, ou uso de
féormulas infantis) e as vias de acesso para alimentacdo (oral, enteral, parenteral).
As informacdes forem digitadas em tabela de contingéncia do Microsoft
Excel 2013 por trés estudantes de nutricdo. As analises foram realizadas utilizando
o software BioEstat 5.3, e os resultados apresentados sobre forma de média e

desvio padrao, assim como frequéncia relativa e absoluta.

Resultados e Discussao

Das 281 internagdes realizadas na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal no
ano de 2018, 256 (91,1%) foram recém-nascidos prematuros de baixo peso ou
muito baixo peso e compuseram em sua totalidade o corpus deste estudo. Com
base nesses dados o perfil clinico epidemiolégico das puérperas e dos RN

prematuros foi tragado.

Os dados referentes a mae estdo disponiveis na Tabela 1, onde é possivel
observar que a maioria das puérperas eram da capital (50,0%), possuiam faixa etaria
de 13 a 25 anos (60,9%), um pequeno percentual tinha ensino fundamental
incompleto (24,2%) a idade gestacional variou de >31 semanas e <37 semanas
(62,1%), com pequena superioridade de prevaléncia de parto cesdreo (51,1%),
paridade multipara (55,4%), gestacao Unica (83,5%) e um elevado percentual de

morbidades maternas (65,6%).
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menos um destes critérios: baixo peso ao nascer (<2500g); idade gestacional < 37
semanas; indice de Apgar <7 no 52 minuto (asfixia grave); internamento ou
intercorréncia na maternidade; mae adolescente (< 18 anos), baixa escolaridade
materna (< 8 anos de estudo), residéncia em drea de risco; histéria de morte
anterior de criangas < 5 anos na familia, por causas evitaveis. Esses achados
corroboram com o perfil das puérperas observado em nossa pesquisa (FORMIGA;

SILVA; LINHARES, 2018).

O alto indice de cesareas eletivas, quando ndo apresentam intercorréncias
gestacionais, tem sido associado a prematuridade, mortalidade neonatal,
morbidade materna e elevagao da permanéncia hospitalar. Neste estudo 91,1%
das internacoes na UTINeo foram de RN prematuros além de uma prevaléncia de
parto cesareo de 51,1%, corroborando com os achados da literatura (REIS et al,
2014; CARDOSO; SCHUMACHER, 2018). Estudos afirmam que o pais vive uma
epidemia de operagbes cesarianas, tornando-se um grande problema de saude

publica (FERRARESI; ARRAIS, 2016).

Tabela 1. Perfil sociodemografico das puérperas com recém-nascidos internados na
unidade de terapia intensiva neonatal do Hospital Universitario Prof. Alberto Antunes,
Maceié — Alagoas, 2018.

Variaveis Andlise

Procedéncia N %
Capital 128 50.0

Interior 114 44.5

N&o consta no prontudrio 14 5.5
Total 256 100

Idade Materna N %

13a 25 anos 156 60.9

>25 anos 86 33.6

N&o consta no prontudario 14 5.5
Total 256 100

Escolaridade

Analfabeta 4 1.56
Ensino Fund. Incom. 62 24.22
Ensino Fund. Comp. 25 9.77
Ensino Médio Incom. 20 7.81
Ensino Médio Comp. 54 21.09
Ensino Sup. Incom. 6 2.34
Ensino Sup. Comp. 4 1.56
N&o consta no prontudario 81 31.64
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Total 256 100
Idade Gestacional N %
<30 semanas 83 324
>31 semanas <37 159 62.1
N&o consta no prontudrio 14 5.5
Total 256 100
Tipo de parto N %
Cesario 131 51.17
Vaginal 125 48.83
Total 256 100
Paridade
Multipara 142 55.47
Primipara 100 39.06
N3o consta no prontudrio 14 5.47
Total 256 100
Tipo de Gestagao
Unica 214 83.59
Multipla 28 10.94
N&o consta no prontudrio 14 5.47
Total 256 100
Morbidade materna
Sim 168 65.63
Nao 49 19.14
N3o consta no prontudrio 39 15.23
Total 256 100

O perfil dos recém-nascidos esta descrito na Tabela 2. O sexo masculino
representou 53,1% da populacdo de neonatos prematuros internados durante o
ano de 2018, confirmando um dado ja observado em outros estudos, que afirmam
estar relacionado a lenta maturacdo pulmonar nos meninos levando a um

nascimento precoce (DAMIAN; WATERKEMPER; PALUDO, 2016).

A média de peso ao nascer no grupo de baixo peso foi de 1940,64g e para
0 grupo muito baixo peso foi de 1090,58g. Entre as principais consequéncias do
baixo peso neonatal estdo o retardo no desenvolvimento infantil, doencas

infecciosas e mortalidade infantil (CAPELLI et al, 2014).

Tabela 2. Perfil dos recém-nascidos quanto ao sexo e dados antropométricos internados
na unidade de terapia intensiva neonatal, do Hospital Universitario Prof. Alberto Antunes,
Maceié — Alagoas, 2018.

Variaveis Andlise

Sexo RN N %

Feminino 120 46.9

Masculino 136 53.1
Total 256 100
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Peso neo
Muito baixo peso 101 39.45
Baixo Peso 155 60.55
Total 256 100
Comprimento
<40 cm 89 35
>40 cm 150 59
Ndo consta no prontuario 17 7
Total 256 100
Perimetro Cefalico
<30 cm 154 60
>30cm 87 34
N&o consta no prontudrio 15 6
Total 256 100

Em 59% das admissGes o RN tinha comprimento acima de 40 cm e
perimetro cefalico < 30cm. No contexto do estudo, identificou-se que ndo foram
descritos o perimetro cefélico e o comprimento dos RNs na alta da UTINeo, motivo
pelo qual nao foi possivel determinar a média do crescimento destas varidveis,
assim como determinar o estado do neurodesenvolvimento dos RN desta
pesquisa, considerando a medida do perimetro cefalico como padrdo ouro

(ALMEIDA et al, 2016).

Tabela 3. Perfil dos recém-nascidos internados na unidade de terapia intensiva neonatal
segundo o indice de Apgar. Hospital Universitario Prof. Alberto Antunes, Maceid —
Alagoas, 2018.

Anilise
Variaveis N % Média DP
Apgar 12 minuto
<7 142 55.5 5 1.9
>7 95 37.1 8.3 0.5
N&o consta no prontudrio 19 7.4 0 0
Total 256 100
Apgar 52 minuto
<7 45 17.58 5.8 1.5
>7 150 58.59 8.6 0.6
N3o consta no prontudrio 61 23.83 0 0
Total 256 100

Foi encontrado indice de Apgar no 12 minuto de vida <7 em 55.5% (n = 142)
dos RNs com média de 5 e DP de 1,9 demonstrando um alto indice de asfixia, no
52 minuto houve uma alta no percentual (58,5%) de neonatos com Apgar>7 (n =
150) diminuindo o risco de asfixia neonatal, a qual prediz a assisténcia necessaria
para melhor adaptacdo do bebé ao meio extrauterino'?> embora um pequeno

percentual de RNs permaneceram com parametros abaixo de sete relacionando a
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asfixia grave e/ou moderada, que trazem comprometimento neuroldgico para
esses bebés como apontam alguns estudos (LIMA et al, 2015; TEIXEIRA, 2015).

A variavel “Nao consta no prontuario”, presente nas Tabelas 1, Tabela 2 e
Tabela 3, evidencia a perda de dados epidemiolégicos da UTINeo considerados
importantes no prontudrio hospitalar, pois sdo necessarios para caracterizar o
bindbmio mae-filho acompanhados pelo servico e servir como fonte de dados
estatisticos da populagdo neonatal na regido. Esse fato deve estar relacionado a
troca de turnos, a superlotacdo e ao nimero baixo de profissionais que acabam
ndao preenchendo todas as informagGes necessdrias apds a avaliacdo. Este
levantamento epidemiolégico apresentou limitacdes no que diz respeito a
auséncia desses dados no prontudrio eletrénico, pois ndo foi possivel retratar o
perfil clinico epidemioldgico real dos RNs prematuros que foram admitidos no ano

de 2018 nesta UTI.

3 CONSIDERAGOES FINAIS

O perfil das puérperas tem se demostrado com predominancia de partos
cesareos, idade materna entre 13 e 25 anos, baixa escolaridade, comorbidades
associadas, e o perfil dos recém-nascidos com prevaléncia para o sexo masculino e
baixo peso ao nascer, corroborando com os achados na literatura cientifica. O
estudo evidéncia ainda a fragilidade dos prontuarios eletrénicos pois o

preenchimento completo dos dados ainda ndo foi alcangado.
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