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Resumo: [INTRODUGCAOQ] - O 6bito neonatal, importante indicador de satide publica, reflete as condicdes
socioecondmicas e de salde da gestante, as particularidades de acesso aos servigos de saude, a
gualidade de assisténcia ao pré-natal, ao parto e ao recém-nascido. [OBJETIVOS] - Avdiar as
taxas e a tendéncia da mortalidade neonatal, neonatal precoce e neonatal tardia em um Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) de um hospital pablico, de nivel secundario, de referéncia
para gestantes de alto risco, de janeiro de 2013 a dezembro de 2022. Comparar estas taxas com as
do municipio de Séo Paulo, regido Sudeste brasileira e com as do Brasil. [METODOOLOGIA] -
O teste de&© Mann-Whitney” foi usado para comparar a taxa de mortalidade neonatal e de suas
subdivisdes, do hospital do estudo, com as do municipio de Sdo Paulo, Estado de Séo Paulo e
com as do Brasil. Para a andlise de tendéncia dos trés tipos de mortalidade neonatal no hospital
do estudo, usamos a andlise de Regressao “Joinpoint” e o calculo do incremento anua ( "Annual
Percent Change” - APC) dessas taxas. Para ambas as andlises, os resultados foram considerados
estati sticamente significativos quando o P-valor foi menor a 0,05. [RESULTADOS] - O teste de
Mann-Whitney mostrou que, em relacdo a taxa média, a mortalidade neonatal, a neonatal precoce
e a neonatal tardia n UTIN do hospital onde o estudo foi realizado, sempre foi maior e
estati sticamente diferente da do Municipio de Sdo Paulo e da Regido Sudeste do Brasil ( p<0,05).
Em comparag@o com a do Brasil, ela € maior, mas ndo estatisticamente significante ( p>0,05). A
analise de Regressdo “Joinpoint” da taxa de mortalidade neonatal e de suas divisdes, em precoce e
tardia, da UTIN do estudo, mostrou uma tendéncia de aumento de 2013 a 2019, mas uma
tendéncia de queda, com valores de bem elevados de “Annual Percent Change” (em torno de
menos de 17,5), nas trés taxas, de 2019 a 2022. [CONCLUSAQ] - O trabalho multidisciplinar na
unidade neonatal e na obstetricia, em conjunto com a diregdo da maternidade, tem que persistir e
ser melhorado para que a tendéncia da mortalidade neonatal do hospital continue em queda e se
aproxime das melhores taxas do pais do mundo.
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