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RESUMO

Objetivo: analisar a correlacio presente entre o grau de instru¢do materna e o numero de consultas pré-natal
realizadas no estado do Para entre os anos de 2017 e 2019 por meio dos dados disponiveis na plataforma Data
sus, e tecer uma discussao sobre a educagdo sexual e reprodutiva no Brasil. Materiais e Métodos: Trata-se de uma
pesquisa quantitativa e qualitativa, transversal e observacional. Os dados foram obtidos através do D?artamento
de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), os desctitores utilizados foram “Quantidade de consultas
pré-natal” e “Instrucdo da mae”, em ambos os parametros foi ignorada a categoria “nenhuma”, dentro das seleces
disponiveis, levando em conta o nascimento por residéncia da mae e o perfodo de 2017 a 2019. Os dados foram
tabulados por meio do software Excel Office Home and Student 2016, os aspectos qualitativos foram analisados
por meio do método de analise de conteido de Bardin. Resultados: A maior e a menor quantidade de pré-natal
realizado encontram-se no grupo de mulheres com 8 a 11 anos de grau de instrucao. Os dados se mulheres sem grau
de instrucao foi estatisticamente irrelevante. Conclusao: Depreendeu-se que ha intima relagdo entre o maior grau
de escolaridade materno e a maior quantidade de consultas pré-natal realizadas e também que medidas de educagdo
sexual e reprodutiva seriam essenciais para a melhoria deste quadro entre todos os grupos. Os dados de mulheres sem
grau de instrucao terem sido estatisticamente irrelevantes sugere prognostico negativo para as gestagoes destas, porém
mais estudos devem ser feitos.

Palavras-chave: Saude da mulher, Gravidez, Epidemiologia

ABSTRACT

Objective: to analyze the correlation between the level of maternal education and the number of prenatal consultations
cartied out in the state of Para between 2017 and 2019 through data available on the Data sus platform, and to create a
discussion about sexual education and reproductive in Brazil. Materials and Methods: This is a quantitative and qualitative,
cross-sectional and observational research. The data were obtained through the Information Technology Department of
the Unified Health System (DATASUS), the desctiptors used were “Number of prenatal consultations” and “Mother’s
education”, in both parameters the “none” category was ignored, within of the available selections, taking into account
birth by mother’ residence and the period from 2017 to 2019. The data were tabulated using the Excel Office Home and
Student 2016 software, the qualitative aspects were analyzed using the content analysis method of Bardin. Results: The
highest and lowest amount of prenatal care performed is found in the group of women with 8 to 11 years of education.
The data on women without a degree of education was statistically irre%evant. Conclusion: It was concluded that there is
a close relationship between the highest level of maternal education and the greatest number of prenatal consultations
carried out and also that sexual and reproductive education measures would be essential to improve this situation among
all groups. The fact that data from women without a level of education were statistically irrelevant suggests a negative
prognosis for their pregnancies, but more studies must be carried out.

Keywords: Women’s Health, Pregnancy, Epidemiology
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INTRODUGCAO

A gestagdo ¢ um processo fisiologico

e natural que desencadeia alteragdes na

funcionalidade de diversos sistemas no
organismo da gestante, desde a concepgiao até a
fase do puerpério, que acarretam o aparecimento
de distarbios musculoesqueléticos e afetam a
qualidade de vida dessas mulheres, podendo
essas repercussOes variar entre as gestantes ¢ a
idade gestacional'. Entretanto, essas alteracoes
adaptativas sao favoraveis apos a fertilizagao
para o desenvolvimento do feto, regulacio do
metabolismo materno e preparagao para o parto
e amamentacio™.

As caracteristicas individuais de cada
mulher e seu estilo de vida influenciam na
prevaléncia desses sintomas e no surgimento
de comorbidades associadas®. F habitual que as
alteragdes promovidas pela gravidez determinem
alteragdes significativas na vida da gestante, tais
quais: desconforto em determinadas regides
do corpo, revelando a sobrecarga no sistema
musculoesquelético da lombar, do quadril e dos
membros inferiores em decorréncia do aumento
do peso, estresse e maior mobilidade articular;
frouxidao de ligamentos; ma distribui¢ao de peso
durante as fases da marcha.

Durante a gestagao ainda nao hd alteragoes
na qualidade do sono e questdes emocionais
envolvendo manifestacbes de tipo ansioso,
manfaco ou depressivo’. Igualmente, alteracdes
anatomicas incluindo a compressao de 6rgaos
respiratorios e a diminui¢ao da expansibilidade
da caixa tordcica que tendem a aumentar com o

avanco da gravidez devido ao volume utetino’.

Adematis, a repercussao que ainda representa um
desafio para os sistemas de saude nos pafses em
desenvolvimento, como o Brasil, ainda tem sido a
mortalidade materna, condi¢do que em 92% dos
casos ¢ evitavel e em 2018 chegou a 59,1 6bitos
patra cada 100 mil nascidos vivos®.

E entio, devido as inimeras mudancas
e riscos pelas quais a mulher gravida e seu
concepto irdo passar é que se estabelece a
importancia do acompanhamento pré-natal, que
consiste em um acompanhamento multifatorial
dos aspectos importantes no que tange o
desenvolvimento infantil bem como no que
toca a dimensio biopsicossocial da gestante’.
No Brasil, as definicdes do Ministério da Saude
(2005) preconizam que ‘“‘sejam realizadas no
minimo seis consultas, sendo uma no primeiro
trimestre da gravidez, duas no segundo e trés
no terceiro”!’ sendo as informacdes coletadas
e registradas na caderneta da gestante, visando
integrar as informacdes clinicas, laboratoriais,
antropométricas e demais dados de relevancia
para a gestagao, sendo o documento de mais facil
acesso durante a gestagao'.

Todavia, as multiplas vivencias sociais ais
quais estdo submetidas as puérperas modificam
as condi¢cdes de acesso ao atendimento pré-

natal'?, sejam por questdes como disparidade

)
regionais, instabilidade financeira ou mesmo a
falta de informagao das gestantes, que resulta
no desconhecimento acerca de questoes basicas
relativas a gestagao tais como: numero de consultas
necessarias para um pré-natal adequado’. F ainda
no que tange a falta de informagées de gestantes

que se pontua que, em 2016, a populagao com 25

anos ou mais com ensino superior completo era
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maior entre mulheres do que entre os homens,
bem como a taxa de frequéncia escolar (IBGE,
2018), revelando que, subjetivamente, este fato
se dé porqué a educagio sexual e reprodutiva no
Brasil ainda ¢ subvalorizada e estes assuntos ainda
niao atendam ao preconizado nos Parametros
Curriculares Nacionais quanto a transversalizagao
do tema'*".

desta realidade, a

pesquisa foi elaborada com o objetivo de analisar

Diante presente
a correlagdo presente entre o grau de instrugao
materna ¢ o numero de consultas pré-natal
realizadas no estado do Para entre os anos de
2017 e 2019 por meio dos dados disponiveis
na plataforma Data sus, e a partir deste ponto
tecer uma discussao sobre a educa¢iao sexual e

reprodutiva no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa quantitativa
e qualitativa, transversal e observacional. Os
dados foram obtidos através do Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Satde

(DATASUS), tendo sido a tabulacio de dados

realizada por meio da ferramenta de coleta de

dados TABNET. Os descritores selecionados
para esta pesquisa estdo disponiveis na sessiao
de dados vitais, mais especificamente entre
os nascidos vivos, na abrangéncia geografica
do estado do Paria. Foram correlacionados os
descritores: “Quantidade de consultas pré-natal”
e “Instrucdo da mae”, em ambos os parametros
foi ignorada a categoria “nenhuma”, dentro
das sele¢bes disponiveis, levando em conta o
nascimento por residéncia da mae e o perfodo de
2017 a 2019.

Apds a coleta de dados, houve a
organizacao das informagoes e seguinte analise,
envolvendo a gera¢io de tabelas, quadros e
graficos, utilizando medidas de tendéncia central
e de dispersao geradas por meio do software
Excel Office Home and Student 2016. As
respostas foram descritas em categorias, de forma
a atender os objetivos estabelecidos na pesquisa.
Além disso, os aspectos qualitativos foram
analisados por meio do método de analise de
contetido de Bardin'®, ferramenta de inestimavel
reconhecimento e utilizacgio em estudos de

natureza cientifica.

RESULTADOS

Tabela 1 - Valores percentuais em relagcdo ao total da linha e em relagédo ao total de nascidos vivos no

periodo referentes ao grau de instrugéo materna associado ao nimero de consultas pré-natal entre os anos

de 2017 e 2019 no estado do Para.

Instrucdo da miae | Nenhuma De 1 a 3 consultas
Nenhuma 22% 26%
(0%) (0%)
1a 3 anos 11% 22%
(0%) (1%)
4 a7 anos 6% 19%
(1%) (5%)
8 a11 anos 3% 10%
(2%) (6%)
12 anos e mais 2% 4%
(0%) (0%)

Fonte: Dados da pesquisa

De 4 a 6 consultas 7 ou mais consultas

32% 20%
(0%) (0%)
38% 30%
(2%) (1%)
40% 36%
(10%) (9%)
34% 54%
(19%) (31%)
20% 74%
(2%) (9%)
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Para fim de analise deste estudo, foi
encontrado que o total de nascidos vivos no
periodo de 2017 a 2019 no Para foi de 401104,
dados que contemplavam os campos referentes ao
grau de instru¢ao da mae e a0 numero de consultas
pré-natal, o quesito “ignorado” foi excluido.
Com os dados obtidos por meio da tabulagao
foi possivel perceber que a maior prevaléncia de
NV em que a mae realizou mais de 7 consultas
pré-natal teve énfase entre as mulheres na faixa
de 8 a 11 anos de grau de instrucao, enquanto
a prevaléncia de NV em que a mie nio realizou
consultas pré-natal também teve maior resultado
no mesmo grupo de mulheres. Em um panorama
geral, as maes com grau de instrucdo de 8 a 11
anos que realizaram 7 ou mais consultas foram
a maioria, contemplando aproximadamente 31%
dos analisados, representando, mais precisamente,
122644 nascidos vivos. Os valores referentes
a quantidade de maes sem nenhum grau de
instru¢ao em relacdo ao numero de numero de
consultas pré-natal niao foram considerados

estatisticamente relevantes.

DISCUSSAO

A quantidade de consultas do pré-
natal realizadas estd diretamente relacionada as
melhores condi¢coes de saide de mae e filho.
A mortalidade materna e perinatal pode ser
prevenida pela assisténcia provida pelas consultas
pré-natal, detectando precocemente afecgbes

que comprometem a saide da mulher e do bebé.

O Ministério da Saide em 2000 definiu que
o numero ideal de consultas sio seis ou mais,
deixando nitido que quanto maior o numero
de consultas realizadas no pré-natal melhor a
qualidade da gestagao e a probabilidade de um
parto seguro.'™!”

Neste estudo foi evidenciado que a maior
quantidade de nascidos vivos ¢ proveniente de
maes que fizeram 7 ou mais consultas de pré-
natal, sendo este percentil referente a 31% do
total de nascidos vivos, fator este que reafirma o
posicionamento do Ministério da Saude quanto
ao nimero adequado de consultas, tendo em
vista que quanto mais consultas realizadas, maior
o contingente de nascidos vivos.'

Fatores como o nivel de escolaridade da
mie interferem diretamente nos dados obtidos
na pesquisa. No Para, as mulheres entre 8 e
11 anos de instrucdo apresentaram entre 2017
e 2019, maior propor¢ao de nascidos vivos
(122644) com 7 ou mais consultas de pré-natal. E
notavel a existéncia da relacio entre escolaridade
e o namero de consultas realizadas. A diferenca
na proporc¢iao de nascidos vivos com 7 ou mais
consultas de pré-natal entre as faixas de instrugao
da mae ¢ tdo abrupta que, a porcentagem do
total dessas maes menos instruidas chega a ser
insignificante (0%>1%).

Quanto a concentragdo da maior parte
dos dados estatisticamente significativos estar
presente na faixa que compreende de 8 a 11 anos
de instrucao, ¢ necessario pontuar que a realidade

da educa¢iao Brasileira passou por um inegavel
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processo de aperfeicoamento e incremento em

muitos aspectos®*

, prova disso sao os dados
do PNADc (Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios Continua) revelarem que no ano de
2001, 12,3% entre as mulheres na faixa etaria
de 15 anos ou mais eram analfabetas no Brasil,
enquanto que em 2019, o percentual de mulheres
analfabetas caiu para 6,3% .

Numeros absolutos revelam ainda que a
taxa de analfabetismo absoluto caiu de 27,3 em

2001, para 6,6 % em 2019"

, no entanto ainda
existem fatores que fazem com que o acesso a
educacio seja subdesenvolvido no Brasil, em
relacio a OCDE (Organizagao para Cooperaciao
e Desenvolvimento Econdmico) e aos paises
de alto desempenho, como o grau de formagao
de gestores, a infraestrutura das instituicoes de

ensino 2

e também a manutenc¢ao da qualidade
do ensino com o avancar dos niveis de formacao,
como indica ,também, a queda do IDEB (indice
de Desenvolvimento da Educagao Basica) entre
os anos iniciais ¢ finais do ensino fundamental
na rede publica®?".

O alto grau de instrucao entre as mulheres
que menos fazem pré-natal sugere entio que
existe uma lacuna no que tange a educagao sexual
e reprodutiva na grade curricular da média das
instituicoes de ensino fundamental e médio no
Pard e no Brasil'. Pesquisa realizada na regido
de Cameta, no Para, permitiu inferir que os
alunos presentes nao tinham um conhecimento

do significado da sigla IST*, esta é uma realidade

nao somente desses alunos, mas de uma sociedade

em geral e isso se da, em parte, devido aos
conteudos escolares ainda nao fazerem uso da
nova terminologia, e neste ponto, questdes como
a necessidade da realizagao de consultas pré-
natal e demais questdes reprodutivas ficam em
segundo plano, favorecendo sua nio adesio'****.

Existem ainda questoes que transpassam
ainda a esfera da mulher e sua correlagio com a
educa¢io®, dados apontam que a porcentagem de
adultos de 25 a 34 anos sem formacio no Ensino
Médio ou Ensino Superior, era muito maior entre
homens do que entre mulheres30,18, em 2018, e
ainda assim homens possuem maior quantidade
de cargos delideranca e maiores remuneracoes™,
fatores que também colaboram com a diminuic¢ao
do numero de filhos por mulher™.

A nao realizagio do pré-natal associada
instrucdo materna

ao grau de promove,

sobremaneira, multiplas  repercussoes  se
combinadas a outros fatores biopsicossociais. E
conhecido o efeito associado da idade materna

e da baixa escolaridade no risco aumentado a

28,31
>

chance de 6bito neonatal em cerca de 70%

principalmente nos composto  por

grupos
mulheres muito jovens e muito maduras,
sobretudo se forem primiparas, sendo que a
interacao significativa entre baixa escolaridade e
idade materna foi somente observada entre as
maes com idade menor ou igual a 35 anos®™. A
provavel razao para essa manifestagao ¢ a maior
magnitude do efeito do extremo inferior da idade

materna sobre a morbimortalidade do neonato’.
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Demais fatores corroboram para a
validagao dos efeitos positivos da melhora do
nivel educacional na diminui¢ao das disparidades
na morbimortalidade neonatal em muitos
estados do Brasil, como a pesquisa realizada por
Hernandez et al. em um estado do Rio Grande do
Sul, entre os anos de 1996 a 2008%% Outrossim,
de acordo com as informacbes contidas na
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(PNAD), de 1993 a 2008, observasse a redugao
nas desigualdades para 6bitos infantis™. Fica claro
assim, a importancia que o nfvel de instrugao
materna exerce sobre a quantidade de consultas
pré-natal e se projeta que estes beneficios seriam
ainda maiores sobre o nimero de nascidos vivos
se houvesse maior instrucao sobre a educac¢io
sexual e reprodutiva, principalmente no que tange
a importancia da realizagao do numero adequado

de consultas pré-natal'**"?".

CONCLUSAO

Deve ser pontuado que, a égide da elei¢ao
de duas wvariaveis habitualmente investigadas
como fatores individuais entre aqueles neonatos
que nasceram vivos, consultas pré-natal e
escolaridade materna, um dos beneficios deste
estudo foi a avaliacio de sua associacio com
a analise da situacdo da educacao sexual e
reprodutiva na regiao do Para, dizendo respeito
a totalidade do estado, ficou claro que a maior
e a menor quantidade de pré-natal realizado se

encontrou no grupo de mulheres com 8 a 11

anos de grau de instrucao e medidas de educagao
sexual e reprodutiva seriam essenciais para a
melhoria deste quadro, ainda foi possivel detectar
que os dados se mulheres sem grau de instrugao
foram estatisticamente irrelevantes, informacio
tétrica para um banco de dados de nascidos vivos.

Como limita¢ao do estudo, se pontuam
principalmente a interface do sistema de
informagao DATASUS que pode ter impedido
a melhor compreensio das integracGes entre os
multiplos grupos e fatores sociodemograficos
que compreendem as dimensoes continentais
de um estado como o Para e, igualmente, a nao
atualizacao dos dados provenientes de anos apos
2019. No entanto, tendo como substrato os
resultados obtidos em outras fontes da literatura
que analisaram variaveis semelhantes, acreditasse
que, caso anos mais recentes fossem incluidos
20 sistema, os dados encontrados se manteriam
com semelhante magnitude e significancia
bioestatistica.

Mais estudos devembuscaracompreensao
dos efeitos das disparidades em relagdo ao grau
de instrucio materno e demais fatores que
permeiem o processo gestacional, como habitos
de vida, facilidade de acesso aos servicos de
saude e nivel de instrucgdo e participagao paterna.
Cabe ainda ressaltar que, embora nio possua
alcance para identificar qual a melhor estratégia
deva ser adotada, estimasse que, entre diferentes
acoes afirmativas e de politica publica, deva
ser ampliado o debate sobre educagiao sexual e

reprodutiva nas institui¢des de ensino.
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