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RESUMO 

 

Introdução: A saúde materno-infantil é um importante indicador de desenvolvimento humano, 

refletindo a qualidade e o acesso aos serviços de saúde. No Brasil, apesar dos avanços, persistem 

desigualdades regionais que contribuem para a manutenção de elevadas Taxas de Mortalidade 

Infantil (TMI). Fatores como a baixa cobertura pré-natal e desigualdades socioeconômicas 

agravam ainda mais a situação, destacando a necessidade de se conhecer as características 

socioeconômicas maternas, obstétricas e neonatais locorregionais, que causem impactos nos 

indicadores materno-infantil.  Objetivo: Caracterizar os partos e nascidos vivos do município 

de Pinheiro, Maranhão, Brasil. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo e quantitativo. 

Utilizou-se dados referentes a todos os partos e nascidos vivos registrados no Sistema de 

Informação de Nascidos Vivos (SINASC) no município de Pinheiro entre os anos de 2018 a 

2022, disponibilizados de pelo Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde 

(DATASUS), do Ministério da Saúde. As variáveis investigadas foram: características 

socioeconômicas das mães (idade, escolaridade, estado civil), informações obstétricas sobre o 

acompanhamento pré-natal e parto (número de consultas, adequação quantitativa de pré-natal, 

idade gestacional, tipo de gravidez, tipo de parto, local de ocorrência do nascimento) e 

caracterização dos nascidos vivos (sexo do recém-nascido, peso ao nascer, raça/cor, escore de 

Apgar no 1º e 5º minutos e presença de anomalias congênitas). A coleta de dados ocorreu em 

outubro de 2024. Para análise dos dados foi utilizada estatística descritiva com uso do software 

R® (versão 4.5.1). Resultados: No período analisado foram notificados 7.333 partos e nascidos 

vivos, com maior número de registro de nascimentos em 2018, com 1.637 nascidos vivos 

(22,3%). Quanto às características socioeconômicas maternas e obstétricas predominaram 

mulheres com idade entre 20 a 29 anos (53,1%), com 8 a 11 anos de estudos (76,8%), em união 

consensual (51,3%), que realizaram 7 ou mais consultas pré-natais (41,8%), pré-natal 

classificado como mais que adequado (39,1%), gravidez única (98,5%), parto a termo (89,5%), 

do tipo parto vaginal (56,4%) e hospitalar (94,7%). Quanto às características dos nascidos 

vivos, observou-se que a maioria era do sexo masculino (50,7%), raça/cor parda (90,2%), peso 

ao nascer maior que 2500g (86,1%), Apgar 1º a 5º minuto de 8 a 10 (90,6% e 94,3%) 

respectivamente, e sem presença de anomalias congênitas (98,9%). Identificou-se incompletude 

no preenchimento das fichas de notificação. Conclusão: Os resultados permitiram caracterizar 

os partos e nascidos vivos do município em estudo, podendo servir como subsídio para 

avaliação da realidade epidemiológica local e planejamento de ações estratégicas no âmbito da 

saúde da mulher e da criança que impactem diretamente nos indicadores de saúde materno-

infantil. 

 

Palavras-chave: Perfil de Saúde. Parto. Nascido Vivo. Epidemiologia. Saúde Pública 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Maternal and child health is an important indicator of human development, 

reflecting the quality of and access to health services. In Brazil, despite advances, regional 

inequalities persist, contributing to the maintenance of high Infant Mortality Rates (IMR). 

Factors such as low prenatal coverage and socioeconomic inequalities further aggravate the 

situation, highlighting the need to understand the local and regional maternal, obstetric and 

neonatal socioeconomic characteristics that impact maternal and child indicators. Objective: 

To characterize deliveries and live births in the municipality of Pinheiro, Maranhão, Brazil. 

Methods: This is a descriptive and quantitative study. Data related to all deliveries and live 

births registered in the Live Birth Information System (SINASC) in the municipality of Pinheiro 

between 2018 and 2022, made available by the Department of Information Technology of the 

Unified Health System (DATASUS), of the Ministry of Health, were used. The variables 

investigated were: socioeconomic characteristics of mothers (age, education, marital status), 

obstetric information on prenatal care and delivery (number of consultations, quantitative 

adequacy of prenatal care, gestational age, type of pregnancy, type of delivery, place of birth) 

and characterization of live births (newborn's sex, birth weight, race/color, Apgar score at 1st 

and 5th minutes and presence of congenital anomalies). Data collection took place in October 

2024. Descriptive statistics were used for data analysis using R® software (version 4.5.1). 

Results: In the period analyzed, 7,333 births and live births were reported, with the highest 

number of births registered in 2018, with 1,637 live births (22.3%). Regarding maternal and 

obstetric socioeconomic characteristics, women aged between 20 and 29 years (53.1%), with 8 

to 11 years of education (76.8%), in a consensual union (51.3%), who had 7 or more prenatal 

consultations (41.8%), prenatal care classified as more than adequate (39.1%), singleton 

pregnancy (98.5%), full-term delivery (89.5%), vaginal delivery (56.4%) and hospital delivery 

(94.7%) predominated. Regarding the characteristics of live births, it was observed that the 

majority were male (50.7%), brown race/color (90.2%), birth weight greater than 2500g 

(86.1%), Apgar scores at 1st and 5th minute of 8 to 10 (90.6% and 94.3%) respectively, and 

without the presence of congenital anomalies (98.9%). Incompleteness in the filling out of the 

notification forms was identified. Conclusion: The results allowed the characterization of births 

and live births in the municipality under study, and can serve as a subsidy for the evaluation of 

the local epidemiological reality and the planning of strategic actions in the scope of women's 

and children's health that directly impact maternal and child health indicators. 

 

Keywords: Health Profile. Parturition. Live Birth. Epidemiology. Public Health. 
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