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A ASSISTENCIA DA ENFERMAGEM NA REDUCAO DA MORTALIDADE
INFANTIL: REVISAO INTEGRATIVA

NURSING ASSISTANCE IN THE REDUCTION OF CHILD MORTALITY:
INTEGRATIVE REVIEW

Luana Felipe da Silva
Maria Rayanne Felipe da Silva

RESUMO

Objetivo: A pesquisa apresenta as acdes da enfermagem na reducéo da mortalidade
infantil, assim como a importancia de politicas publicas que contribuam na promoc¢ao da
saude no cuidar. Nessa perspectiva na década de 1994, foi criada a Estratégia Saude
da Familia (ESF), que representou a reestruturacdo na Atencdo Primaria a Saude
ofertando um atendimento qualitativo. Metodologia: A natureza metodoldgica tem sua
classificagdo como uma revisao bibliogréfica integrativa dentro do contextoqualitativo.
Foram utilizados artigos dos Utimos 7 anos que abordam assuntos no qual tem na
enfermagem pressupostos para a diminuicdo de casos 6bitos de recém-nascido e em
acOes preventivas como o pré- natal. Resultados e Discussdes: O trabalho vai
destacar que o percurso histérico brasileiro referente aos indices de mortalidade
neonatal é negativo. Consideragdes finais: Foi observado no estudo tem como a
assisténcia de enfermagem tem um papel funtamental na prevencéo de reducédo da
mortalidade infantil.

Palavras-chaves: Enfermagem; Mortalidade infantil; Pré-natal; Recém-nascido.

ABSTRACT

Objective: The research presents the actions of nursing in the reduction of infant
mortality, as well as the importance of public policies that contribute to the promotion
of health in care. From this perspective, in the 1994s, the Family Health Strategy (ESF)
was created, which represented the restructuring of Primary Health Care, offering
gualitative care. Methodology: The methodological nature has its classification as an
integrative literature review within the qualitative context. Articles from the last 7 years
were used that address issues in which nursing has assumptions for the reduction of
newborn deaths and preventive actions such as prenatal care. Results and
Discussions: The work will highlight that the Brazilian historical trajectory regarding
neonatal mortality rates is negative. Final considerations: It was observed in the
study that nursing care has a fundamental role in preventing the reduction of infant
mortality.

Keywords: Nursing; Child mortality; Prenatal; Newborn.



1 INTRODUCAO

As politicas publicas de saude precisam beneficiar de maneira responsavel a
saude da crianga em todos 0s seus aspectos, dessa maneira o Programa Saude da
Familia (PSF) desempenha a¢bes, bem como protocolos de atendimento que possam
propiciar o diagnostico prévio de patologias e evitando o agravamento da salude da
crianca (SILVA; CARDOSO, 2018).

Em relacdo aos niveis de desenvolvimento referentes aos aspectos sociais e
econdmicos, 0s mesmos sao avaliados pelos indices de mortalidade infantil onde se
apresentam de maneiras distintas por regido ou de acordo com o pais em questao
(KROPIWIEC; FRANCO; AMARAL, 2017).

E destacado que as menores taxas de mortalidade infantil sdo apresentadas
em paises com alto indice de Desenvolvimento Humano (IDH) o que se consegue
interpretar € que as questdes socioecondémicas sao variantes diretamente ligados a
mortalidade de criancas recém-nascidas (KROPIWIEC; FRANCO; AMARAL, 2017).

Enfatizando o contexto, ocorre a necessidade de reconsiderar o acesso aos
servicos de salde, a qualidade da assisténcia no pré-natal e, também, as condi¢des
de assisténcia ao parto e aos cuidados imediatos ao recém-nascido (SILVA; TOBIAS;
TEIXEIRA, 2019).

Nessa perspectiva no ano de 1994, surgiu a Estratégia Saude da Familia
(ESF) dentro do contexto de reestruturacdo da Atencdo Priméaria a Saude (APS),
propiciando melhor oferta e qualidade de servico em relagdo as politicas publicas
promovidas pelo Ministério da Salde a Atencéao Integrada as Doencas Prevalentes da
Infancia (AIDPI) ocorridas na década de 1996 com o intuito de diminuir a mortalidade
de recém-nascido (SILVA; CARDOSO, 2018).

Enfatiza-se que o AIDPI tem seu objetivo pautado na diminuicdo das taxas de
mortalidade infantil, sendo ocasionado pelo atendimento qualitativo referente aos
profissionais de saude especificamente na Atencédo Basica de Saude (MOREIRA et
al., 2020).

A intervencdo em enfermagem é toda terapia pautada na andlise dos aspectos
clinicos desenvolvido pelo enfermeiro com o objetivo de qualificar os resultados de um

paciente, essa definicdo é evidenciada na Classificacdo das



Intervencbes de  Enfermagem  (NIC) (BULECHEK; BUTCHER,;
DOCHTERMAN, 2010).

As acOes de enfermagem iniciam-se a partir do entendimento das finalidades
e objetivos pressupostos a ciéncia da enfermagem, seguido da avaliacdo do paciente,
gue engloba a assimilacdo, assim como a sintese de informacdes em padrdes
relevantes (NANDA — 1, 2018). A conduta do enfermeiro na atencdo primaria
priorizando e contribuindo o desenvolvimento da qualidade em saude infantil,
prevenindo agravos com o objetivo de identificar brevemente sinais e sintomas
referentes a alguma patologia (VIEIRA, et al., 2015).

Com a utilizacdo de resultados e andlises na enfermagem se fortalece as
experiéncias do enfermeiro ganhando respeito e notoriedade nos aspectos
profissionais e decisdes pautadas nos resultados clinicos buscando a diminuicao de
erros e praticando com eficiéncia os protocolos de atendimento as mulheres no
periodo gestacional, assim como em puérperas e no acompanhamento do recém-
nascido (NANDA-1, 2018).

Segundo o Ministério da Saude (2013) o profissional enfermeiro tem grande
importancia no acompanhamento da mulher no periodo gravidico, aos quais devendo
exercer sua conduta ética voltado as praticas de promocao de saude que se faz
presente através de informacdes propiciando uma gestacdo e o periodo puerperal
sem grandes intercorréncias.

Nessa perspectiva observa-se a diminuicdo nos indices de mortalidade
neonatal, entretanto é essencial as acfes e o cuidado do enfermeiro na atencéo
basica de salude na promocéo e manutencao a assisténcia a saude do recém-nascido
resultando a um processo preventivo eficiente (VIEIRA et al., 2015).

Em contrapartida Silva e Cardoso (2018) relatam que o contexto histérico
evidencia taxas alarmantes de mortalidade neonatal, onde ocorreu a necessidade dos
profissionais de saude pautados em politicas publicas acfes interventivas que
promovessem a qualidade no atendimento materno-fetal.

No Brasil existe a preocupacdo devido o aumento de partos por cesareos,
nessa perspectiva a circunstancias que a escolha do parto ndo vaginal é justificavel
para resguardar a saude materno-fetal, sendo estas: o parto vaginal falho, placenta
baixa, desproporcionalidade entre o didametro da pélvica e o cefalico, anomalias
congénitas entre outros (RODRIGUES et al., 2016).



No intuito de evitar problemas futuros no parto o pré-natal € essencial para
saude da gestante, assim como o feto, pois 0 acompanhamento com o médico, pode
precocemente identificar possiveis patologias que causam riscos e danos a gestacao,
o pré-natal ainda é uma medida preventiva bastante eficiente, ao qual previne a
mortalidade infantil (MARTINS; CARVALHO; NAKAMURA, 2020).

Outro fator importante descoberto no pré-natal € o acompanhamento do peso
fetal, sendo o baixo peso uma problematica bastante evidenciado nos servigcos
publicos de saude principalmente em paises subdesenvolvidos, esse fator geral altos
niveis de morbimortalidade infantil (FEITOSA, 2015).

A prematuridade ocorre quando a crianca nasce antes de 37 semanas
completas gestacionais, no qual € um fator em potencial que leva a altos indices
mortalidade infantil, ocasionado pelo tabagismo, obesidade, hipertensao, diabetes,
sangramento vaginal e infec¢des urinarias (PECHEPIURA et al, 2021).

Observando o estudo de Rosa (2020) foi realizado um Quadro 1 — fatores
relevantes a prematuridade;

Quadro 1 —fatores importantes a prematuridade

Epidemiolbgicos Idade
Obstétricos Ambiente onde vive
Ginecologicos Condicdes sanitarias
Clinico-cirtrgicos Estilo de vida saudavel
Infec¢gBes geniturinarias Suscetibilidade da pessoa a
determinadas doencas.
Fatores genéticos e fisiologicos Questdes econdmicas

Fonte: Rosa (2021).

No que diz respeito a qualidade de atendimento ao parto, o que serve de
parametro € a proporcionalidade de recém-nascidos via procedimento cirdrgicos,
sendo denominado por taxa de cesariana, a questdo problema pauta-se em qual
indice de cesariana € o aconselhado (RATTNER; MOURA, 2016).

Menciona a OMS (2015) que a taxa de partos cesareas considerado normal
desde a década de 1985 tem taxas referentes de 10% a 15%, quando a indicacao
médica o parto cesareo pode reduzir a morbimortalidade materno-neonatal, porém
guando ocorre o contrario existe a prevaléncia no aumento de intercorréncias como o

surgimento de patologias ocasionadas por infec¢cdes puerperais, morte materna,



prematuridade neonatal e o impacto negativo financeiramente ao Sistema Unico de
Saude (NOVO, et al., 2017).

Quando nao existe riscos de vida materno-fetal, a escolha do parto ainda €
decidida pela gestante, nessas circunstancias o profissional médico deve considerar
a escolha da paciente onde também é respaldado pela Organizacdo Mundial de Saude
(RODRIGUES, et al., 2016).

Segundo Novo et al, (2017) o parto ceséreo se correlaciona com indices
exponenciais de mortes maternas quando compara com 0s partos naturais, além de
ser observado na literatura 0 aumento no registro de mortes perinatais, sendo assim
0 parto nao natural de acordo com as diretrizes da Organizacdo de Saude Mundial
deve ser realizado mediante orientacdo médica e jamais como procedimento habitual
dentro das praticas médicas (RODRIGUES, et al., 2016).

A escolha do parto é importante para a avaliacédo de risco do feto, bem como
recém-nascidos nessa perspectiva observa-se que o parto vaginal apresenta menor
ocorréncia de complicacdes respiratorias ao recém-nascido. O parto cesareo aumenta
os indices de mortalidade do feto, além de grande recorréncia de criangas recém-
nascidas internadas nas Unidades de Tratamento Intensivo neonatal onde sua
permanéncia ocorre por tempo indeterminado (MASCARELLO; HORTA; SILVERIA,
2017).

A problemética da pesquisa compreende que a enfermagem pode contribuir
na diminuicdo da mortalidade infantil, porém essa questdo € complexa, poisoutros
fatores como 0s sociais e econdmicos sdo atenuantes e possuem relevancia no
aumento nas taxas de oObito infantil e materno. Sobre essa questéo foi desenvolvidoa
pergunta norteadora com a finalidade de promover melhor compreensao da tematica

abordada: Quais as condutas de enfermagem para reducéo da mortalidade infantil?

2 JUSTIFICATIVA

A escolha da pesquisa tem sua justificativa alicercado no aumento de
partos cesareos no Brasil que podem contribuir em complicacfes e danos a saude da
gestante, além de ser um expressivo fator ao obito infantil nas puérperas. Também se

destaca o papel da enfermagem na promocéo integral de saude materno-infantil.



3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

- Identificar que a pratica de enfermagem é um fator de reduc&o da mortalidade infantil.
3.1.1 Objetivo especifico

- Compreender que os fendbmenos socioecondmicos colaboram com a mortalidade
infantil;
- Identificar nas politicas publicas sua importancia na promog¢do de salude materno-
infantil;
- Compreender que o pré-natal é uma medida preventiva no combate a

morbimortalidade materno-fetal.

4 METODOLOGIA

O estudo em questéo trata-se de uma Reviséo integrativa. Nessa circunstancia
Soares (2014 et al), declara que a revisao integrativa se apresenta, pormeio de uma
revisdo bibliografica que engloba achados de estudos construidos mediante distintos
aspectos metodolégicos, concebendo aos revisores reunir resultados sem ferir a
originalidade epistemoldgica dos estudos empiricos inseridos.

A revisdo integrativa é uma pratica metodoldgica que possibilita a inser¢dode
estudos experimentais e ndo experimentais, tendo a finalidade de entender os
fendbmenos evidenciados no objeto de estudo, portanto € necessario maior organizacao
para 0 seu desenvolvimento, aos quais se pode destacar no Diagrama letapas da

Revisao integrativa.



Diagrama 1 — Etapas da Revisé&o Integrativa

Fonte: Souza, Silva e Carvalho, 2010 (adaptada pela
autora).

Sobre a abordagem dos dados a pesquisa tem um perfil qualitativo néo
assumindo uma representacdo numerica na assimilacdo das informacdes, seguindo
essa linha de raciocinio relata Egy (2020) a qualidade no desempenho em pesquisas
gualitativas parte da premissa, no qual possa englobar eventos complexos néo
mensuraveis aos fatos e suas descricbes quantitativas condizente ao objeto a ser
analisado.

Em relacdo a andlise das informagdes sera desempenhado os cruzamentosde
dados a serem achados pelo levantamento bibliografico pertinentes aos aspectos
referente a reducédo da mortalidade infantil e as acdes do profissional de enfermagem
a diminuicao dessa problematica em saude publica.

A pesquisa bibliogréfica é apresentada por conteudo ja elaborado, tendo sua
formacdo essencialmente pautados em livros e artigos cientificos, por conta do
surgimento de novas fontes de coletas de dados, esse tipo de pesquisa também
utilizado materiais eletrénicos disponiveis na internet (GIL, 2002; GIL, 2017).

Por ser bibliografica, a pesquisa prosseguiu com a coleta dos artigos nas
bases de dados eletrénicos, sendo eles: Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scientific



Eletronic Library Online (SciELO), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF),
com oapoio dos descritores “enfermagem”; “mortalidade infantil”; “recém-nascido”.

Os critérios de inclusdo serdo: artigos escritos em lingua portuguesa,
publicados nos ultimos 7 anos, e que estejam disponiveis na integra, apresentando
tematica relacionada ao trabalho em questao.

De acordo com os critérios de exclusdo serdo destacados: artigos pagos, em
lingua estrangeira, artigos duplicados nas bases de dados e 0os que nao respondem

ao objeto de estudo.

Fluxograma 1 — critérios de incluséo e exclusao para a coleta dos artigos

Busca na Base de —— Descritores —==p| BVS, BDENF, SCIELO
dados

Total de artigos 66

Lingua Portuguesa.
Critérios de I Artigos entre 2016 a 2021. Inclusos 16
inclusdo Artigos  disponiveis  na
integra.
Artigos pagos.
Critériosde =] Fora do objeto de estudo. Exclusos 50
excluséo . .
Artigos duplicados nas bases
de dados.

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

5 RESULTADOS E DISCUSSOES

Com a revisdo bibliografica integrativa referente as bases de dados
eletrbnicos pautados nos critérios de incluséo e exclusdo foram achadas o total de 66
artigos, sendo que 50 foram exclusos e 16 utilizados ao desenvolvimento dessa
pesquisa. Os artigos condizentes a tematica promoveu maior compreensao ao estudo

em questao.



Conforme a analise referente aos artigos, ocorreu a possibilidade em observar
gue as pesquisas tinham como foco a prematuridade do parto e os fatores que
favorecem o aumento nos casos de mortalidade infantii e como € importante a

participagdo do enfermeiro durante o pré-natal, sendo destacados no Quadro 1.

Quadro 1 - Apresentacdo dos artigos informados pertinente ao aspecto

guantitativo (autor/titulo, objetivo, metodologia, concluséo e ano).

Autor/titulo da Objetivo Metodologia Concluséao
obra
AMBROSIO, Analisar a | Estudo descritivo | O Obito infantil &
Valéria de Oliveria | percepcéo dos | de abordagem | um evento distante
Ambrésio; gestores e | qualitativa, através | do cotidiano de
GUERRA, Vanessa | profissionais de | de estudo de caso | gestores e

de Almeida; | saude acerca das profissionais, que
AGUIAR, Regina | causas e possiveis desconhecem as
Amélia Lopes | acdes de taxas locais e suas
Pessoa de. | enfrentamento da principais causas,
Mortalidade mortalidade infantil. por isso a nao
infantil: discusséao e
percepcdes de apropriacdo deste
gestores e indicador como
profissionais instrumento de
acerca das acoes gestdo em saude,
e politicas de mas todos
saude direcionada reconhecem a
a mulher e a importancia do
crianca. (2021). mesmo.
PRECHEPIURA, Caracterizar o perfil | Estudo 0] nascimento
Elaine Priscila (et | ao nascimento e | prospectivo, prematuro € uma
al). Caracterizacao | nutricional de | quantitativo. preocupacao
ao nascimento e | prematuros em mundial e
nutricional dos | unidade intensiva, contrasta com o
prematuros em | de hospital publico, crescente
unidade intensiva | Parana. desenvolvimento
de um hospital tecnolégico, que
publico. (2021) apresenta
potencial de
impacto para a
reducao da M.
ROSA, Natana | Identificar os | Estudo E imprescindivel o
Pereira da (et al). | fatores de risco e | documental, conhecimento dos
Fatores de riscos e | as causas para a | descritvo e de | profissionais de
causas prematuridade em | abordagem saude sobre os
relacionados a | recém-nascidos gquantitativa fatores de risco e
prematuridade de | (RNs) em uma as causas que
recém-nascidos em | instituicao propiciam a
uma instituicdo | hospitalar. gestante a ter um
hospitalar. parto  prematuro




Research, Society
and Development.
(2021).

durante o0 seu
acompanhamento
no pré-natal por
meio da realizacao
das consultas no
periodo gravidico

MARTINS, Ingra | Compreender Reviséo As variaveis mais
Pereira; variaveis integrativa. encontradas foram
NAKAMURA, associadas a peso ao nascer e
Cristiane Yumi; | mortalidade idade materna,
CARVALHO, materna e infantil. aproximadas a
Deborah  Ribeiro. camada individual,
(2020). de baixa
governabilidade.
as intervencoes
devem influenciar
nas variaveis das
camadas mais
externas, das
gquais destacaram-
se assisténcia pré-
natal, escolaridade
materna, renda e
saneamento
basico.
MOREIRA, analisar a|estudo do tipo | As causas
Elionara Aline | morbidade ecoldgico, perinatais sao um
Fernandes (et al). | hospitalar e | realizado a partir | dos principais
Morbidade e | mortalidade infantil | de dados | fatores
mortalidade infantil | por causas | secundarios responsaveis por
com focos nas | perinatais em | extraidos do | gerar vitimas,
causas perinatais | menores de um | Departamento de | tornando-se
no nordeste | ano no nordeste | Informética do | necessaria a
brasileiro. Revista | brasileiro no | Sistema Unico de | tomada de
Ciéncia Plural. | periodo de 2013 Saude oriundos do | medidas.
(2020). Sistema de
Informacao de
Mortalidade e o
Sistema de
Informacéao
Hospitalar do
Sistema Unico de
Saude, no
periodo de 2013
a 2017.
SILVA, Aline | Analisar o perfil dos | Trata-se de um | Verificou-se o perfil
Pereira da; | 6bitos infantis | estudo dos 6bitos infantis
TOBIAS, Gabriela | segundo a faixa | quantitativo, em 2015 no Estado
Camargo; etaria. descritivo, de base | de Goias. Conclui-
TEIXEIRA, populacional, se que 0s




Cristiane Chagas. sobre 0 Obito | principais fatores
Variaveis infantil. associados foram
associadas a criancas do sexo
mortalidade masculino, de
materna e infantil: raca/cor  branca,
uma revisao nascidos em
integrativa. (2019). hospital, de parto
cesareo e com
baixo peso ao
nascer
BRANQUINHO 1D, Descrever o | Trata-se de um | Para superar as

LANZA FM. Saude
da Crianca na
Atencdo Primaria:
Evolugéo das
Politicas Brasileiras
e a Atuacdo do

Enfermeiro.
Revista de
Enfermagem do
Centro- Oeste
Mineiro. 2018

processo de
construcao

historica das
politicas de

atencdo a saude da
crianca no Brasil, a
participacdo da
enfermagem nesse
processo e 0S
avancgos e desafios
atuais para a
atencdo primaria a
saude

artigo de reflexado
teorica.

lacunas entre as
diretrizes
programaticas e a
capilaridade
dessas politicas na
realidade dos
servicos de saude,
torna-se

necessaria a
consolidacédo da
presenca e
extensao dos

atributos da APS
nos servicos de
salde brasileiros.

SILVA, Georgeane
Nogueira;
CARDOSO,
Alessandra
Marques. O Papel
do Enfermeiro na

Destacar a
insercao do
enfermeiro no
acompanhamento

de puericultura na
atencédo basica e o

Revisao da

literatura.

Destacar a
importancia do
papel do
enfermeiro no
acompanhamento

de puericultura na

Reducéao da | seu impacto na atencao béasica na
Mortalidade mortalidade infantil. reducao da
Infantil por meio mortalidade infantil
do por causas
Acompanhamento evitaveis.

de puericultura na

Atencdo Basica.

(2018).

KROPIWIEC, Maria
Volpato; FRANCO,

Selma Cristina;
AMARAL, Augusto
Randiz. Fatores
Associados a
Mortalidade

Infantil em
Municipio com
indice de

Identificar 0S
fatores associados
a mortalidade
infantil em
municipio com bom
desenvolvimento

socioecondmico.

Estudo de corte
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O estado brasileiro vem se consolidando na diminui¢do da mortalidade infantil,
mas ainda é preciso grande esfor¢o para enfrentar as diferencas regionais e alcancar
patamares aceitaveis, nesse caso a mobilizacdo da sociedade, assim como dos
governos federais, estaduais e municipais podem reforcar acfes de defesa a vida
(BRASIL, 2009).

A mortalidade infantil € um indicador das condi¢cdes de vida e de saude de
uma populacdo, por expressar ndo somente causas bioldgicas, mas também
determinacdes de ordem socioecondmica e ambiental. Objetivo analisar a percepcao
dos gestores e profissionais de saude acerca das causas e possiveis acdes de
enfrentamento da mortalidade infantil (AMBROSIO; GUERRA; AGUIAR, 2021).

Para diminuir os casos de mortalidade infantil o profissional de enfermagem
na atencdo basica tem a importancia na promocdo de saude acompanhando os
primeiros anos de vida do recém-nascido, assim como a saude da puérpera
incentivando-a ao aleitamento materno (SILVA; CARDOSO, 2018).

Também é interessante promover um parto normal onde esse procedimento é
saudavel tanto para crianca, bem como a puérpera, sendo recomendado pela
Organizacdo Mundial de Saude, pois 0 nascimento do bebé através de parto cesareo
aumenta os indices de infeccdo hospitalar, mortalidade neonatal e a elevacdo de
gastos ao sistema publico de saude (NOVO et al., 2017).

Em torno desse entendimento a OMS, considera fundamental ter informacdes



sobre a taxa de mortalidade infantil, pois a mesma viabiliza a analise, além da
disponibilidade, em desenvolver acfes e medidas educativas que venham a

conscientizar a importancia do pré-natal (KROPIWIEC, 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com a autoria das pesquisas evidenciou-se a necessidade de
protocolos de atendimento alicergado em politica publicas que tragam eficiéncia no
tratamento de doencas em recém-nascidos, aos quais requerem cuidados e atencéo
em sua saude.

Tendo em vista ao que foi analisado, destacou-se melhorias nos protocolos
de atendimento na realizacdo do pré-natal, assim como a puérpera, essas acdes
promovem a diminui¢cdo de mortalidade neonatal, pois essa problemética ainda chama
atencao do sistema de saude publica brasileiro.

Outro ponto importante assunto abordado € incentivar o aleitamento materno
€ uma conduta que promove saude no recém-nascido, sendo altamente nutritivo
realizando um aumento no sistema imunologico diminuindo os riscos de doencas,
guando se comparado aqueles neonatais que ndo sdo amamentados.

Ficou claro que o profissional de enfermagem é uma figura essencial, pois
pode promover ac¢des educativas e cientificas na prevencao e promocéo de saude do
recém-nascido, através do pré-natal consegue-se baixar a mortalidade infantil no
Brasil.

A boa alimentacdo aliado a pratica de exercicios fisicos (caso ndo haja
nenhuma restricdo médica) é favoravel na manutencédo da saude da mulher no ciclo
gravidico-puerperal. Destaca-se que a ndo cobertura assistencial no periodo gravidico

e puerpério pode elevar os indices de ébito materno e neonatal.
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