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Resumo: Introducéo: Conforme dados da ONU e UNICEF, 45-60% das mortes infantis no Brasil ocorrem
no periodo neonatal e sdo decorrentes de causas evitaveis, na grande maioria. Destes, mais de
70% ocorrem na primeira semana de vida. Objetivo: Realizar estudo epidemiolégico dos ébitos
neonatais ocorridos em 2014 e 2015. Métodos. Pesquisa de cunho quantitativo, de carater
exploratério, retrospectivo através da andlise dos dados contidos nas fichas da Comissdo de
Mortalidade Materna Neonatal e no Datasus. Resultados: Total de partos: 4044 (1974, em 2014 e
2070, em 2015), sendo 47 natimortos e 3997 nascidos vivos. Destes, 41 (1,02%) evoluiram para
obito (21, em 2014 e 20, em 2015). Dos 33 6bhitos (80,48%) do periodo neonatal, 21 (63,63%)
ocorreram na primeira semana de vida. Quanto a evitabilidade, 24 (58,53%) foram considerados
evitaveis prevalecendo causas como prematuridade e suas consequencias, sepse e asfixia. Desta
forma, em 2014, a taxa de mortalidade foi de 1,07% e em 2015, de 0,97%. Outro dado relevante
foi o alto indice de cesariana 52,5% em 2014 e 49,7%, em 2015. Segundo Datasus este municipio
apresentou em 2014, 31 6bitos infantis, sendo 22 neonatais e destes, 14 na primeira semana. Em
2015, ocorreram 27 obitos infantis, sendo 19 neonatais e destes, 13 na primeira semana.
Conclusdo: Assim como na literatura o predominio de 6bitos infantis se da no periodo neonatal,
com predominio no periodo neonatal precoce e por causas evitaveis. Para reduzir a mortalidade é
preciso acompanhamento de pré-natal adequado das gestantes e esforgos nos cuidados com o
parto e pés-parto. Tais intervencbes devem ser implementadas dentro de uma estrutura de
desenvolvimento que busque fortalecer e integrar programas e sistemas de salide e a um ambiente
de apoio aos direitos da mulher. No Brasil, faltam indicadores que permitem fazer a andlise
qualitativa da assisténcia pré natal .
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