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RESUMO

No biénio 2018/2019, constatou-se que cerca de 64% das mortes infantis no Estado
do Espirito Santo, Brasil, resultaram de causas obituarias comuns aos 0bitos fetais,
qualificando-os na condicdo de eventos mutuamente exclusivos tipicos, em que a
ocorréncia de um deles, exclui sintomaticamente a ocorréncia do outro pela mesma
causa obituaria, estabelecendo-se, assim, uma relacdo inexoravel de
interdependéncia excludente, associando inversamente as ocorréncias entre eles.
Suscitando a questdo sobre as implicacdes desta relacdo na perspectiva analitica do
fenbmeno da mortalidade infantil, questdo essa que se tornou norteadora na
conducao deste trabalho. A partir da qual formulou o objetivo de analisar esta relacao
tendo em perspectiva desvelar a complexidade do fendmeno da mortalidade infantil,
trazendo a luz novos elementos até entdo desconhecidos. Neste sentido, como base
metodoldgica da andlise empirica, focada no Estado do Espirito Santo, formulou
modelo tedrico/conceitual possibilitando analisar simultaneamente os dois eventos,
considerando-os diferenciados conceitualmente, porém, inter-relacionados,
demonstrando empiricamente, a existéncia de um dinamica ciclico intrinseco ao
fenbmeno, sustentado por forgcas endogenas originarias da relacdo de
interdependéncia excludente, resultante do compartilhamento de causas obituarias
entre mortes infantis e fetais. Dai, em resposta a questdo norteadora, concluiu-se,
pela necessidade urgente de repensar a analise da mortalidade infantil, rompendo a
tradicdo restrita unicamente aos 6bitos de criancas de 0 a 1 ano de idade, sob o risco
de erros grosseiros na interpretacdo da realidade. Consoante ao objetivo delineado,
analisou a interacdo entre essa dindmica endogena e forcas exégenas emanadas de
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fatores estruturais restritivos (pobreza, saneamento etc.), desvelando novos
elementos inerentes a complexidade do fenbmeno, como, por exemplo, sobre a acéo
hibrida de forcas exdgenas e enddgenas na determinacdo das taxas de mortalidade
infantil, dentre outros. Por fim, amarrando os varios pontos abordados, este trabalho
demonstra a validade da tese que identifica na interacédo entre mortes fetais e mortes
infantis por causas obituarias comuns, a origem de forcas enddégenas autbnomas,
dando sustentacdo a uma dinamica ciclica enddgena, através da qual irradia seus
efeitos nefastos por todo o wuniverso da mortalidade infantil, alterando
sistematicamente cenarios da realidade.

Palavras-chave: Mortalidade infantil, Mortalidade fetal, Causas obituarias

compartilhadas, dindmica ciclica endégena.
1. INTRODUCAO

A partir da leitura preliminar de dados coletados na plataforma do DATASUS/MS.
sobre mortalidade infantil referentes ao Estado do Espirito Santo, constatou-se (média
biénio 2018/19) que 375 Obitos de nascidos vivos resultaram de causas obituarias
comuns aos Obitos fetais, correspondendo a 64% do total das mortes infantis. Ao
mesmo tempo, constatou-se, que todas as causas obituarias das mortes fetais, sem
excecdao, (enfermidades, doencas, anomalias congénitas, etc.) provocaram, também,
Obitos de nascidos vivos. Ou seja, um total de 862 6bitos (375 6bitos de nascidos vivos
e 487 Obitos fetais), resultaram das mesmas causas obituarias comuns,
correspondendo a 80% dos 1.080 Obitos fetais e infantis ocorridos, sem duavida,

namero assustador de mortes causadas pelos mesmos fatores causais.

Mais importante que o expressivo nimero em termos absolutos, esta no fato de que
ao compartilhar as mesmas causas obituarias, obitos fetais e Obitos infantis assumem
a condicao de “eventos mutuamente exclusivos”, em que a ocorréncia de um deles,
implica sintomaticamente a “ndo ocorréncia” do outro, pela mesma causa obituaria,
uma vez que essa so se manifesta letal; ou antes, ou depois do nascimento. Se antes,

provocando o oObito fetal; se depois, o 0bito de um recém-nascido vivo.

Deste vinculo, estabelece-se uma relacéo natural e inexoravel entre a ocorréncia dos
dois eventos, caracterizando o que se pode chamar de relacdo de interdependéncia
excludente, em que a ocorréncia, por exemplo, de um Obito fetal, exclui
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sintomaticamente, a possibilidade de ocorréncia de um obito infantil pela mesma
causa obituéria. Por outro lado, a ocorréncia de um O6bito infantil resultante de
determinada causa obituaria compartilhada, implica a ndo ocorréncia de um obito fetal,
uma vez que a causa obituaria deixou de se manifestar letal durante o periodo
gestacional, vindo a se manifestar como tal apés o0 nascimento da crianca,

provocando, a morte infantil.

Vale deixar claro que ndo se trata de uma relacdo inversa de dependéncia
probabilistica causa/efeito; ou seja, que a ocorréncia de um dos eventos depende da
nao ocorréncia do outro, mas de uma associacgao inversa de “exclusao pds-facto”, na
condigéo de eventos mutuamente exclusivos; isto é, a ocorréncia de um dos eventos,

exclui a ocorréncia do outro, no caso, pela mesma causa obituaria.

Diante da expressividade numérica e das relacdes de interdependéncia que se
estabelecem natural e inexoravel entre os dois eventos, seria razoavel supor que tais
especificidades de alguma forma teriam implicacdes na perspectiva analitica do

fendmeno da mortalidade infantil como um todo.

Em busca de respostas, apdés extensa pesquisa bibliografica nas principais
plataformas digitais de saude: SciELO, Biblioteca Virtual em Saulde, consulta a
manuais do Ministério da Saude (MS), teses académicas, etc., ndo foi encontrado
nenhum estudo sobre as inter-relacdes entre os dois eventos; na verdade, nem sequer
mencionada, ainda que de passagem, demonstrando total desinteresse, ou

desconhecimento sobre o tema.

Mais do que isso, ficava evidente o desinteresse de analise até mesmo pela tematica

sobre mortalidade fetal em geral, como bem reconhece o préprio Ministério da Saude:

Com relacdo a mortalidade fetal, sdo poucos os estudos e
andlises disponiveis na literatura e estatisticas brasileiras,
reflexo da baixa visibilidade, interesse e compreensdo de que
esse evento €, em grande parte, prevenivel por acdes dos
servicos de salde e, ainda, da baixa qualidade da informacéo.

(BRASIL; Ministério da Saude, 2009; p. 13)
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Reforcando essa constatacdo, Floréncio, et al.(2021), em extensa pesquisa
bibliografica realizada com objetivo de identificar os fatores associados & mortalidade
infantil mais citados em estudos elaborados pelos mais diversos autores (total de
5.716 artigos), focalizando véarias regides do pais, constatou que prematuridade, baixo
peso ao nascer, escolaridade materna e malformacdo congénita, seriam os fatores

apontados como 0s mais relevantes associados a mortalidade infantil.

Por outro lado, Barbeiro et al. (2015), realizou extensa pesquisa com 0 mesmo
objetivo, porém focando o caso da mortalidade fetal (526 estudos consultados),
constatando que os principais fatores citados associados ao 6bito fetal foram pré-natal
inadequado ou ausente, baixa escolaridade e morbidade maternas e historia

reprodutiva materna desfavoravel.
Em uma breve passagem de sua pesquisa, a autora, faz a seguinte observacéo

Nos paises em desenvolvimento, o 6bito fetal, apesar de ter
influéncia das mesmas circunstancias e etiologias que
a mortalidade neonatal precoce, ainda é pouco
pesquisado.(BARBEIRO et al.; 2015; p 52)

Deste breve comentario, pode-se inferir que, mesmo reconhecendo o0
compartilhamento de causas obitudrias entre Obitos fetais e Obitos de recém-nascidos,
isso ndo tem sido suficiente para despertar interesse de pesquisadores sobre as

possiveis implicagdes decorrentes deste compartilhamento.

Certamente ndo ha& desconhecimento quanto ao compartiihamento de causas
obituarias entre os dois eventos, que, ao contrario, € de se supor por demais
conhecido. O que se desconhece, na verdade, € o vinculo natural e inexoravel entre

os dois eventos e as inter-relacdes dai decorrentes.

Mais do que isso, as pesquisas dos autores acima citados, mostram a imensa
guantidade de trabalhos/estudos analisando separadamente mortalidade infantil e
mortalidade fetal, como se fossem dois segmentos independentes, sem qualquer
vinculo, o que explica, em parte, o desinteresse ou desconhecimento e,
conseguentemente, a inexisténcia de estudos abordando questdes relacionadas ao
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compartilhamento de causas obituarias comuns entre os dois eventos, muito menos

sobre as implicacdes dai decorrentes.

Em meio a essa tradicdo, tornou-se igualmente tradicional o uso indiscriminado da
TMI (Taxa de Mortalidade Infantil), como parametro isolado e Unico de referéncia nas
andlises em geral sobre o tema, como se fosse suficientemente adequado para
retratar a realidade do fendbmeno, como se fosse um segmento homogéneo, pouco

importando a origem das causas obituarias, na perspectiva analitica.

Essa tradicdo prevalece, inexplicavelmente, até os dias de hoje, como comprova
estudo recente, publicado em outubro de 2021, pelo préprio Ministério da Saude,
elaborado pela Secretaria de Vigilancia Sanitaria, analisando a evolucdo da
mortalidade infantil no Brasil, Grandes Regifes e Estados, baseando-se unicamente
no comportamento da TMI (BRASIL; Ministério da Saude. 2021)

Diante de tudo isso, a motivacdo para desenvolver o presente trabalho, surgiu
naturalmente, sendo entdo definida a questao basica norteadora para sua conducao
que pode ser resumida nos seguintes termos: “quais seriam as implicagdes, na
perspectiva analitica do fenbmeno da mortalidade infantil decorrentes do

compartilhamento de causas obituarias comuns entre Obitos fetais e ébitos infantis”?

Ora, a busca de respostas a essa questao implicava, necessariamente, avancar em
uma area ainda inexplorada, ou mesmo desconhecida, conforme constatado atravées
da pesquisa bibliogréfica, levando, assim, a definicdo de um objetivo com maiores
pretensdes; ou seja, “avaliar as inter-relacdes decorrentes do compartilhamento de
causas obituarias comuns entre Obitos infantis e Obitos fetais, tendo em perspectiva
desvelar a complexidade do fendmeno da mortalidade infantil, trazendo a luz novos

elementos até entdo desconhecidos ou negligenciados quanto a sua relevancia”

Trata-se de um objetivo genérico, mas justificavel, pois, dada a inexisténcia de
estudos/pesquisas sobre a tematica aqui tratada, portanto, sem ter como avaliar o
estado das artes, colocando como desafio a “busca do novo” em meio a um cenario

inexplorado. Nesse sentido, 0 objetivo delineado traz explicito o compromisso de ir
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além da resposta a questao norteadora de avaliar as implicacfes das inter-relacdes
entre os dois eventos, ndo sO na perspectiva analitica do fendmeno, mas, também,
avancar na avaliacdo dessas inter-relacdbes na perspectiva de desvelar a
complexidade inerente ao fendbmeno, revelando aspectos ainda desconhecidos ou

insuficientemente explorados.

Na perspectiva da “busca do novo”, desenvolveu-se analise empirica focalizando o
Estado do Espirito Santo, Brasil, como estudo de caso, utilizando unicamente dados
do Sistema de Informac&o de Mortalidade - SIM -, e do Sistema de Informacdes de
Nascidos - SINASC -, ambos do Ministério da Saude, disponibilizados ao publico em
geral através da Plataforma DATASUS/MS, cobrindo o periodo de 1996 a 2019.

Assim, demonstrou empiricamente a existéncia de uma dindmica inerente ao préprio
fenbmeno da mortalidade infantil que emerge de forcas endégenas emanadas das
relacfes de interdependéncia excludente estabelecidas, natural e inexoravelmente,
em consequéncia do compartilihamento de causas obituarias comuns entre 6bitos
fetais e Obitos infantis. No plano real, essa dindmica enddgena se manifesta através
da evolucao paralela das variacdes relativas anuais das taxas de mortalidade infantil
e mortalidade fetal, formando ciclos opostos de curta duracdo (3/4 anos) que se
reproduzem continuamente ao longo do tempo, caracterizando o que aqui foi batizado

de dinamica ciclica endégena dos ciclos opostos de curto prazo.

A constatacdo dessa dinamica ciclica endégena, evidencia a necessidade urgente de
repensar, na perspectiva analitica, a concepc¢éo de mortalidade infantil no contexto de
um universo mais amplo, incluindo as mortes fetais, juntamente com as mortes infantis
como segmentos componentes de um Unico e mesmo universo e estreitamente
relacionados. Neste contexto, é de fundamental importancia reconhecer o segmento
de causas obituarias compartilhadas, constituido dos 6bitos fetais e 6bitos infantis
decorrentes de causas obituarias comuns, pois é deste segmento que emergem
forcas enddgenas repercutindo por todo o universo da mortalidade infantil, alterando

radicalmente a compreensédo do fenémeno.
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N&o faz o menor sentido analisar a mortalidade infantil como se fosse um segmento
isolado, fazendo-se necessario romper a tradicdo de uma concepcao, restrita
unicamente aos 6bitos de criancas nascidas vivas, que vieram a falecer antes de
completar 1 ano de vida, como se fossem eventos independentes, sem qualquer
influéncia em relacéo aos oObitos fetais. Implica dai, igualmente, a necessidade urgente
de superar a velha tradicao, ainda predominante, de ter a Taxa de Mortalidade Infantil
— TMI, como parametro isolado de referéncia nas analises sobre o fenémeno, sob o

risco de incorrer em erros grosseiros com interpretacdes distorcidas da realidade.

Constatada a existéncia da dindmica ciclica endégena e suas implicacdes na
perspectiva analitica do fendmeno, consoante ao objetivo proposto de analisar o
compartilhamento de causas obituarias entre os dois eventos, numa perspectiva mais
ampla, no sentido de desvelar novas facetas do fenbmeno da mortalidade infantil
inerentes a sua complexidade, ainda desconhecidas ou negligenciadas quanto a sua

relevancia.

Nessa perspectiva, o trabalho inseriu 0 pressuposto da presenca de fatores estruturais
(nivel de pobreza, saneamento, habitacdo, etc.), considerados, até entdo, quase que
por unanimidade, como soberanos ha determinacéo das taxas de mortalidade infantil,
analisando a interacdo entre as forcas exdgenas emanadas de tais fatores e a
dindmica ciclica enddgena, chegando a resultados extremamente relevantes. Dentre
esses, a conclusao de que as taxas de mortalidade infantil sdo determinadas pela
acdo hibrida de forcas exdgenas, emanadas dos fatores estruturais restritivos, em
conjunto com forcas enddgenas, emanadas da dinamica ciclica de curto prazo,
colocando em “xeque” a quase unanimidade sobre a soberania dos fatores estruturais

na determinacao dessas taxas.

A partir desta andlise concluiu-se, ainda, que toda e qualquer alteracdo no nivel de
mortalidade infantil, passa necessariamente pela intermediacdo da dinamica ciclica
endogena de curto prazo, sendo essa dindAmica a instancia definidora da intensidade

do efeito final sobre o nivel de mortalidade infantil.
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Feita essa breve explanacdo indicativa sobre alguns dos resultados e diante da
constatacao da inexisténcia de estudos e desinteresse em geral sobre a tematica aqui
abordada, este trabalho muito tem a contribuir, chamando a atencdo daqueles que
militam na area da saude infantil sobre a relevancia de varios aspectos ainda
desconhecidos ou negligenciados, fundamentais para avancar na andalise e em
conhecimentos do fenébmeno da mortalidade infantil. A difusdo deste trabalho € a
certeza do fim do desinteresse sobre a matéria.

Neste sentido, destaca-se a demonstracado da relevancia incontestavel do segmento
de Obitos por causas obitudrias comuns, até entdo despercebida, principalmente
quanto a relacao de interdependéncia excludente que se estabelece no interior deste
segmento, criando um vinculo inexoravel entre Obitos fetais e 6bitos infantis por
causas obituarias comuns, repercutindo em todo o universo da mortalidade infantil,
descortinando um cenéario até entdo desconhecido, envolvido por uma dinamica ciclica

enddgena.

Além dessa introducéo, o desenvolvimento do trabalho esta estruturado em trés
secOes: Metodologia, Resultados e Consideracdes Finais. A primeira, Metodologia,
apresenta a concepcao e estrutura formal do Modelo tedrico/conceitual com base no
qual foi desenvolvida a analise empirica focada no Estado do Espirito Santo como
estudo de caso. Vale salientar que esse modelo foi originalmente aqui desenvolvido
tendo em vista a necessidade de analisar simultaneamente Obitos fetais e Obitos
infantis, como dois eventos diferenciados conceitualmente, porém, estreitamente

inter-relacionados, possibilitando, assim, avaliar seus vinculos e implicacdes.

A secao seguinte, Resultados, apresenta o desenvolvimento da andlise empirica, seus
resultados e conclusbes. O destaque desta secao fica por conta principalmente da
demonstracdo empirica sobre a existéncia da dindmica ciclica endégena dos ciclos
opostos de curto prazo como intrinseca a complexidade do fendmeno da mortalidade

infantil.

O trabalho encerra com a se¢ao “Consideracdes Finais”, onde é feita uma sintese dos
principais resultados e conclusdes derivados da analise empirica, incluindo com
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destaque a concluséo final relacionada a resposta a questdo norteadora formulada

como eixo condutor de todo o trabalho.

do trabalho , seguida de reflexdes quanto a contribuicbes desses resultados, na
perspectiva analitica, bem como na perspectiva de avancar em novos conhecimentos

sobre a complexidade do fenémeno da mortalidade infantil.

2. METODOLOGIA

2.1 O ESTADO DO ESPIRITO SANTO COMO ESTUDO DE CASO DA
ANALISE EMPIRICA.

A anadlise empirica focaliza o Estado do Espirito Santo como estudo de caso, sendo
utilizado unicamente dados secundarios do Sistema de Informacfes sobre Nascidos
Vivos (SINASC) e do Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade (SIM), para o periodo
de 1996 a 2019, ambos vinculados ao Ministério da Saude, disponibilizados para
consulta publica na Plataforma do DATASUS/MS.

Apesar das conhecidas criticas sobre a qualidade dessas informacdes,
particularmente em relacdo aos o6bitos fetais, esses dados foram utilizados, pela
disponibilidade anual, abrangendo longo periodo de tempo e em nivel de municipios,
o que permite identificar dados faltantes e/ou distorcidos, possibilitando optar por
ajustes, quando viavel, ou excluséo, procurando, assim, minimizar, o quanto possivel,

distor¢des nos resultados.

Consoante a questdo norteadora do trabalho e ao objetivo delineado, a andlise
empirica aqui desenvolvida tem como objetivo identificar implicagbes, ainda
desconhecidas, decorrentes de um fato real constatado. Difere, portanto, dos
procedimentos da analise empirica em geral, que tem como objetivo demonstrar
empiricamente a validade ou ndo de determinada hipGtese pré-estabelecida, até
porque, iSsSO seria praticamente impossivel, dada a inexisténcia de estudos/teorias

sobre a questéo objeto de analise.
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2.2 FORMULACAO DO MODELO TEORICO CONCEITUAL

Diante da inexisténcia estudos/trabalhos anteriores de referéncia, o desafio que se
colocava a frente, era a formulacdo de metodologia especifica que possibilitasse
analisar simultaneamente Obitos fetais e Obitos infantis, como dois eventos
diferenciados conceitualmente, porém, estreitamente inter-relacionados, portanto,
indissociaveis analiticamente. Neste sentido, foi, entdo, concebido um modelo
tedrico/conceitual especifico como base da andlise empirica, conforme descrito a

sequir.

Como as variacdes nos dois eventos se expressam, no plano real, através de
variagdes nas respectivas taxas de mortalidade, essas foram definidas como as

variaveis basicas do modelo; ou seja:
a) TMI: Taxa de mortalidade infantil por mil gestacdes

No modelo, a TMI sera definida por mil gestacdes, e ndo por mil nascidos vivos, como

tradicionalmente ocorre. Assim, a formula de calculo sera,

TMI = [(Total de 6bitos criancas < 1 ano) / (Total de gesta¢des)] x 1.000

Sendo: Total de gestacdes = total de nascidos vivos + total de 6bitos fetais

No caso do calculo tradicional a TMI é expressa por mil nascidos vivos, ou seja:
TMI = [(Total de 6bitos criancas < 1 ano) / (Total de nascidos vivos)] x 1.000

Essa alteracdo no célculo pouco ira influenciar nos valores, como sera visto. Porém,
este procedimento se faz necessario para padronizar a medida da TMI em relagéo a

TMFET, que, também, é expressa por mil gestacoes.

Cabe observar que o objeto de estudo esta focado na analise das inter-relagdes entre
Obitos fetais e Obitos infantis por causas compartilhadas, sendo que a TMI, refere ao
total de mortes infantis, incluido, também, além das mortes infantis por causas
compartilhada, os Obitos infantis por causas ndo compartilhadas. Porém, a opc¢éo pelo
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uso da TMI no modelo, se justifica por duas razdes. Primeiro, pelo fato das variacdes
da TMI, em maior parte ser decorrentes de variacbes nos Obitos por causas
compartilhadas, uma vez que representam cerca de 65% do total das mortes infantis.
Segundo, e mais importante, € que a opcéao pela TMI, possibilita avaliar limitagcdes no
uso corrente dessa taxa como parametro isolado para analisar o fenbmeno da
mortalidade, como ocorre tradicionalmente, sob o risco de incorrer em erros

grosseiros, na interpretacdo equivocada da realidade.
b) TMFET: Taxa de Mortalidade Fetal por mil gestacdes:
TMFET = [(Total de oObitos fetais) / ( Total de gestacdes )] x 1.000

O 6bito fetal € o que ocorre no periodo gestacional, a partir da 222 semana completa
de gestacdo, ou fetos com peso igual ou superior a 500g. Caracteriza-se um 0bito
fetal, quando, apds a separacdo do corpo materno, o feto ndo apresente qualquer
sinal vital de vida, como respiracéo, batimento cardiaco, pulsacao do cordao umbilical
ou movimento muscular sem estimulo, entrando no calculo da TMFET. Caso
apresente qualquer um desses sinais, por minimo que seja vindo a falecer logo em
seguida, caracteriza-se o 0bito de uma crian¢a nascida viva e, como tal, sera incluido

no calculo da taxa de mortalidade infantil -TMI.

Ou seja, trata-se de uma linha ténue que diferencia conceitualmente os dois eventos,
mas que, ao mesmo tempo, significa um estreito vinculo entre os dois eventos, com

implicacdes analiticas significativas, como serd visto no decorrer deste trabalho.
c) TMI-AMP — Taxa de mortalidade infantil ampliada.

TMI-AMP = [(Obitos totais) / (Total de gestagdes)] x 1.000; sendo:

Obitos totais = total de 6bitos de criangas < 1 ano + total de 6bitos fetais

Na concepgédo do modelo, a TMI-AMP é definida como a variavel que expressa o
resultado liquido do confronto das variacdes relativas entre TMI e TMFET. Assim,

define-se formalmente a equacgéo basica do modelo:
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A%TMI-AMP = f(A%TMINV ; A%TMFET ), sendo:
A%TMI = variagéo percentual da TMI em determinado periodo

A%TMFET= variagao percentual da TMFET no mesmo periodo

“

As variagbes relativas das taxas sdo determinadas pelos respectivos “indices de
variacao percentual anual” (IVPA) que corresponde a variagao relativa do valor da

respectiva taxa de um ano para outro.

Vale salientar que, a denominacao “ampliada” da TMI-AMP, se refere a taxa de
mortalidade infantil determinada a partir do confronto das variacdes relativas entre as
duas taxas, TMI e TMFET, ndo devendo ser interpretada como “parametro substituto”
da TMI , em sua concepcéo restrita aos 6bitos infantis de nascidos vivos, até porque,

tal pretensdo nao foi sequer aqui cogitada.

3. RESULTADOS

3.1 RELEVANCIA DO SEGMENTO DE CAUSAS OBITUARIAS
COMPARTILHADAS

3.1.1 ALTERACOES NA COMPOSICAO RELATIVA DO SEGMENTO E
TAXAS DE MORTALIDADE

A Tabela 1 apresenta dados selecionados referentes ao Estado do Espirito Santo,
(médias do biénio 2018/2019) identificando causas obituarias especificas comuns aos
Obitos fetais e de recém-nascidos, conforme classificagao da “Lista de Mortalidade
CID-10”, também, disponivel na Plataforma DATASUS/MS. Esses dados retratam
alguns dos elementos do “universo da mortalidade infantil”, na perspectiva das causas
obituarias. Segundo os dados da tabela, ocorreram o total de 1.080 6bitos no Estado,
sendo 487 (45%) oObitos fetais e 593 (55%) Obitos infantis de criangas até 1 ano de
idade. Nestes ultimos, identificam-se dois segmentos diferenciados por causas
obituérias; isso é, Obitos infantis por causas comuns aos Obitos fetais e 6bitos por

causas nao compartilhadas
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Dos 593 o6bitos infantis 375 (63,34%) resultaram de causas obituarias comuns aos
Obitos fetais, e outros 218 (36,7%), resultaram de causas ndo compartilhadas (por ex.
infeccdo hospitalar, acidentes, e varias causas externas). Dado que todas as causas
obituarias das mortes fetais, sem excec¢éao, representam fatores causais em potencial
de mortes infantis, 0 somatorio do total de 6bitos fetais e de dbitos infantis por causas
comuns, constitui um segmento obituario especifico deste universo, reunindo todos os
Obitos resultantes das mesmas causas obituarias, aqui denominado “segmento
obituario de causas compartilhadas”. Este segmento totaliza, portanto, 862 ébitos (ou
80% do total de 1080 6bitos ocorridos), sendo 56% relativos a dbitos fetais (487 dbitos)

e 44% a 6bitos infantis (375 6bitos).

Sendo 6bitos resultantes das mesmas causas obituarias, e diante da linha ténue que
separa os dois conceitos, a composi¢cao relativa deste segmento estaria sujeita a
variacdes sistematicas, tudo dependendo unicamente do momento em que iria se
manifestar mais intensa a letalidade dos fatores causais; se antes, ou depois do

nascimento, sendo este um fato aleatério, fora de controle.

TABELA 1 MORTALIDADE INFANTIL - ESTADO DO ESPIRITO SANTO
OBITOS FETAIS E OBITOS DE NASCIDOS VIVOS -CAUSAS OBITUARIAS COMUNS - LISTA MORTCID 10
OCORRENCIAS - DADOS MEDIOS BIENIO 2018/2019

, OBITOS FETAIS OBITOS NASCIDOS VIVOS
DISCRIMINACAO
OCORRENCIAS % OCORRENCIAS | %
Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 (14} 15,5| 261
. Restante de algumas doencas infecciosas e parasitaras 1 0,21 45 0,76
Algumas afeccdes onginadas no periodo perinatal 456,5 93,74, 2000 33,73
. Feto e recém-nascido afetados por fatores matemos 3265 67,04 1025 17,28
_ Transtomos relacionados a durac&o da gravidez 25 0,51 18,5 312
. Traumatismo ocorrido durante o nascimento 05 01 05 0,08
_ Hipdxia intrauterina e asfixia ao nascer 89 18,28 26 438
_ Transtomos hemorragicos e hematoldgicos do feto 2 0.M B 1,01
. Restante das afec¢Oes perinatais 36 739 45 7,76
Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias 295 6,06 160,5 27,07]
. Hidrocefalia e espinha bifida congénitas 05 0,1 4 0,67
_ Qutras malformacdes congénitas do sistema nenos 5 1,03 17 287
 Malformacfes congénitas do coracéo 3 0,62 49 5 8,35
_ Qutras malformacGes congénitas do aparelho circu 05 0,1 9 1,52
. Sindrome de Down e outras anomalias ¢ romossomica 3 0,62 205 3,46
. Qutras malformacdes congénitas 17,5 3,59 60,5 10,2
SUB TOTAL CAUSAS COMUNS 487 100 375 63,24
SUB TOTAL CAUSAS NAO COMUNS 0 0 218 36, 76}
TOTAL 487 100 593 100
FONTE: Dados oniginais SIM/SINASC/MS/BR, Plataforma DATASUS/MS
ELABORACAO DO AUTOR
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Nessas circunstancias, muitas das causas que se manifestaram letais antes do
nascimento, provocando 487 mortes fetais, poderiam perfeitamente manifestar-se
como tal, ap6s o nascimento, elevando as mortes infantis e, em contrapartida,

reduzindo os 6bitos fetais.

No extremo, ndo seria incorreto afirmar que os 375 6bitos infantis deste segmento
ocorreram devido a ndo manifestacdo da letalidade desses fatores causais durante o
periodo gestacional, vindo a se manifestar letais apos o nascimento. Ou seja, 0s 375

obitos infantis foram “consequéncia” da nao ocorréncia de 375 dbitos fetais.

Embora o total de 6bitos por causas compartilhadas permaneca o mesmo (862 6bitos),
a alteracdo na composicao relativa desses 6bitos tem implicacfes analiticas da maior
relevancia quanto a variabilidade das taxas de mortalidade infantil (TMI) e fetal
(TMFET).

Ou seja, a manifestacdo mais intensa da letalidade de fatores obituarios causais antes
do nascimento, provocando aumento de ébitos fetais e, em contrapartida, reducdo de
Obitos infantis, alterando a composicdo relativa do segmento obituario de causas
compartilhadas, implica no aumento da TMFET, concomitante a reducédo da TMI. Caso
o poder letal dos fatores causais se manifeste com menor intensidade no periodo
gestacional, resultaria na queda da TMFET, concomitante ao aumento da TMI. Logo,
assim como a composicao relativa dos 6bitos por causas obituarias compartilhada
estaria sujeita a alteracfes sistematicas, as taxas TMI e TMFET, estariam sujeitas a

variacfes opostas, também, sistematicas.

Procurando melhor esclarecer esta questdo, a seguir € apresentado um exemplo
numeérico hipotético ilustrativo. Tomando como referéncia inicial os dados da Tabela
1, para o Espirito Santo (médias 2018/19), pressuponha que a letalidade de
determinados fatores causais manifestasse mais intensamente no periodo
gestacional, provocando 100 obitos fetais a mais, passando de 487 para 587 o total
de mortes fetais. Em contrapartida, na condigcao de eventos mutuamente exclusivos,
implicaria em menor ocorréncia de mortes infantis em igual nimero, uma vez que a
letalidade de tais fatores causais ndo mais se manifestaria ap0s o nascimento. As
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mortes infantis por causas obituarias compartilhadas, reduziriam de 375 para 275

obitos.

Com isso, a composicéo relativa dos obitos por causas comuns, que era de 487 Obitos
fetais (56%) e 375 Obitos infantis (44%) no total de 862, passaria para 68% de &bitos
fetais (587 ocorréncias) e 32% de 6bitos infantis (275), em relacdo ao mesmo total de

ocorréncias (862), o que naturalmente iria alterar as respectivas taxas de mortalidade.

A Tabela 2, mostra as mudangas no universo da mortalidade infantil, decorrentes da

alteracdo nas proporg¢des dos 6bitos fetais e infantis no segmento obituério de causas

compartilhadas.

TABELA 2 -MORTALIDADE INFANTIL E FETAL

DADOS SELECIONADOS
EXEMPLOILUSTRATIVO
VARIAVEIS ANO 18/19-MEDIA ALTERA(;.&O (HIPOTESE)
OBITOS FETAIS A87 587
OB. NASC. VIVOS 593 493
OB. N.VIVOS CAUSAS COMUNS 375 275
TOTAL OB. CAUSAS COMUNS 862 862
OB. NVIVOS CAUS. NAO COM 218 218
OB TOTAIS 1080 1080
TOTAL NASC. VIVOS 55823 55723
TOTAL GESTA(;EJES 56310 56310
PARAMETROS - TAXAS
TMI-AMP 19,18 19,18
TMI (por 1.000 gestacgbes) 10,53 8,76
TMFET 8,65 10,42
TMI (por 1.000 nascidos vivos)) 10,62 8,85
FONTE: Dados extraidos da Tabela 1
Elaboracdao do autor
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- A reducéo de 100 mortes infantis por causas obituarias compartilhadas, resulta na
queda da taxa de mortalidade infantii TMI (incluindo O6bitos por causas nao
compartilhadas), de 10,53%. para 8,76%. (por 1000 gestacdes), uma redugao
equivalente a 16,8%. Enquanto isso, o aumento de 100 mortes fetais, resulta no
aumento da TMFET equivalente a 20%, passando essa taxa de 8,65%o para 10,42%o

(por 1000 gestacoes).

- Isso evidencia claramente, o quanto as variacdes nas taxas de mortalidade infantil
(TMI) e mortalidade fetal (TMFET), sdo sensiveis as alteracdes na composicéo relativa
no segmento de ébitos por causas compartilhadas; alteracbes essas que, como
mencionado, estariam sujeitas a mudancgas sistematicas e significativa, devido a “linha
ténue” que separa os dois conceitos e a aleatoriedade do momento em que se
manifesta letal o fator causal. Ora, implica dai que, igualmente, as taxas TMI e TMFET,
estariam sujeitas a variacbes sisteméaticas e significativas, neste caso, porém,

manifestando-se através de variagGes paralelas inversas (aumento/reducao).

- As alteracdes na composicao relativa de ébitos no segmento obituario por causas
compartilhadas, embora resultem em variagdes inversas entre TMI e TMFET, nao
implicam qualquer alteracéo nos niveis de mortalidade infantil, pois o poder letal dos
fatores causais permaneceria ativo, provocando o mesmo numero de mortes (862
Obitos), sé que, neste caso, manifestando-se com mais intensidade antes do

nascimento da crianga;

- Aproveitando os resultados deste exemplo hipotético, pode-se esclarecer de vez as
limitagcdes da TMI, quando utilizada isoladamente como parametro de referéncia para
analisar o fendbmeno da mortalidade infantil. Com efeito, baseando-se unicamente na
TMI, a sua queda de 10,53%o para 8,76%o, provavelmente, como geralmente acontece,
seria comemorada como se indicasse uma reducdo efetiva de 16% no nivel de
mortalidade infantil, até porque o nimero de Obitos infantis reduziu de 593 para 493.
Porém, na verdade, nada teria a comemorar, uma vez que a reducdo das mortes
infantis seria consequéncia do aumento das mortes fetais, devido a letalidade de
determinados fatores obituérios ter-se manifestado antes do nascimento, eliminando
o risco do Obito infantil apés o nascimento da crianca. No exemplo, a queda da TMI
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seria totalmente compensada pelo aumento da TMFET, pois, como mostra a Tabela
2, a TMI-AMP, que expressa o resultado liquido das variagdes relativas entre as duas
taxas ficaria inalterada, permanecendo em 19,18 ébitos por mil gesta¢des; ou seja, do
total de ébitos permaneceria inalterado, com 1080 ocorréncias. Enfim, quaisquer que
sejam as circunstancias, a andalise da mortalidade infantil com base unicamente na

TMI, o risco de erros grosseiros na interpretacao dos fatos seria iminente.

- Antes de finalizar essa secado, € oportuno aqui, fazer uma observacdo adicional,
guanto a proximidade dos valores da TMI expressa por mil gestacbes e da TMI
expressa por mil nascidos vivos (Ultima linha da Tabela 2). Ou seja, ao utilizar no
modelo a TMI expressa por mil gestages como procedimento necessario para sua
padronizacdo em relacdo a TMFET, esta alteracdo seria irrelevante em nada

influenciando na interpretacéo dos resultados.

3.1.2 INTERACAO DOS COMPONENTES DO SEGMENTO OBITUARIO
DE CAUSAS COMPARTILHADAS

Ao reunir todos os Obitos, fetais e infantis, por causas obituarias comuns, é neste
segmento que se processa a interagcdo entre os dois eventos na condicdo de
mutuamente exclusivos. E dessa interacdo que emergem forcas enddgenas

poderosas que irdo irradiar seus efeitos por todo o universo da mortalidade infantil.

A condicdo de eventos mutuamente exclusivos estabelece um vinculo inexoravel
associando inversamente Obitos fetais e Obitos infantis por causas obituarias comuns,
em que a ocorréncia de um dos 6bitos estaria associada a ndo ocorréncia do outro.
Ou seja, a ocorréncia de um obito fetal estaria associada a ndo ocorréncia do 6bito
infantil pela mesma causa obituaria, uma vez que exclui qualquer possibilidade de
ocorréncia do obito infantil pela mesma causa obituaria. Por outro lado, a ocorréncia
de um 6bito infantil por determinada causa comum, estaria associada a ndo ocorréncia
de um oObito fetal, uma vez que o fator causal ndo se manifestou letal antes do
nascimento, “evitando” um obito fetal, vindo a se manifestar como tal apos o

nascimento da crianca, provocando, em contrapartida, o obito infantil.
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Enfim, esta associacdo inversa entre 6bitos fetais e infantis por causas obituarias
comuns é um fato que emerge de forma natural e inexoravel, por se tratar de dois
eventos mutuamente exclusivos, caracterizando, portanto, forcas endoégenas que
nasce espontaneamente, independente de estimulos exdgenos. A condigcao
necessaria e suficiente para serem ativadas € a ocorréncia de mortes infantis por
causas obitudrias comuns aos Obitos fetais, por menor que seja 0 numero de tais
ocorréncias. Obviamente a intensidade dessas forcas enddégenas sera tanto maior
guanto maior 0 numero dessas ocorréncias, e, consequentemente, o poder de

irradiacdo de seus efeitos por todo o universo da mortalidade infantil.

Enfim, essas forcas endégenas estabelecem um vinculo entre os dois eventos, aqui
denominada de “relagao de interdependéncia excludente”, como referéncia a sua
inexorabilidade por se tratar de eventos mutuamente exclusivos. Ou seja, a ocorréncia
de um dos 6ébitos, exclui sintomaticamente a ocorréncia do outro. Esta relacdo de
interdependéncia serd permanente enquanto ocorrer Obitos infantis por causas

obituarias compartilhadas.

No plano real, esta relacdo de interdependéncia excludente serd cristalizada atraves
de variagfes inversas entre as taxas TMI e TMFET, evoluindo ao longo do tempo
formando ciclos paralelos opostos, como sera demonstrado empiricamente na secéo

seguinte.
3.2 DINAMICA CICLICA ENDOGENA

Feita essa breve explanacdo sobre conceitos e definicbes, o trabalho avanca na
analise empirica dos dados referentes ao Estado do Espirito Santo, inicialmente com
objetivo de avaliar o comportamento das taxas de mortalidade infantil (TMI) e
mortalidade fetal (TMFET), ao longo do periodo 1996/2019.

O Grafico 1 apresenta as projecoes dos “indices de variacao percentual anual” — IVPA,
para as respectivas taxas ao longo do periodo, evidenciando, de imediato, o grande
predominio de variacdes inversas (aumento/reducao) entre as taxas TMI e TMFET,
praticamente a cada ano, resultando dai a formacao de ciclos paralelos opostos de
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curta duracdo (média de 3 a 4 anos), que se repetem sequencialmente, invertendo o
sentido das variagoes, alternando a posicao “pico/piso” a cada movimento ciclico. As
setas de duplo sentido identificam 12 ciclos curtos opostos no periodo, combinando

movimentos ciclicos paralelos em que as posigdes “pico/piso” se invertem a cada ciclo.

Este comportamento das duas taxas, formando ciclicos paralelos e opostos reflete as
relacdes de interdependéncia excludente entre ébitos fetais e o6bitos infantis por
causas compartilhadas, associando inversamente as ocorréncias entre os dois

eventos.

Sendo as relacbes de interdependéncia originarias de forcas enddgenas que
emergem espontaneamente devido a condicdo de dois eventos mutuamente
exclusivos, significa que a evolugao ciclica das taxas TMI e TMFET, formando ciclos
opostos paralelos de curta duracdo configura-se como uma dindmica ciclica
enddgena, aqui denominada de “dinamica ciclica endégena de ciclos opostos de curto

prazo”.

Em sintese, o comportamento das taxas, TMI e TMFET, formando ciclos curtos
paralelos e opostos repetitivos ao longo do tempo, traduz, no plano real, a presenca
de um processo dinamico endégeno intrinseco ao proprio fenbmeno da mortalidade
infantil, aqui batizado de “dinamica ciclica enddégena dos ciclos opostos de curto

prazo”.
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Graéfico 1 — Estado Do Espirito Santo — Mortalidade infantil: indices de variacdo percentual anual das
taxas de mortalidade TMI — TMFET — TMI - AMP : periodo (1996/2019)
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Fonte: dados béasicos: sim/sinasc/ms /datasus. Elaborac¢éo do autor

O Gréfico 1 apresenta, também, a projecdo do comportamento da TMI-AMP ao longo
do periodo, observando que a linha representativa da trajetéria dessa taxa esta entre
as trajetérias de TMI e TMFET, o que é de se esperar, dado que, de acordo com a
concepcao do modelo teorico/conceitual, a TMI-AMP expressa o resultado liquido do
confronto das variacdes relativas entre as duas taxas componentes da dinamica
ciclica endégena, TMI e TMFET.

A intensidade com que se manifesta essa dinamica ciclica traduz o poder de irradiacéo
das forcas endogenas, originarias da relacdo inversa entre Obitos fetais e Obitos
infantis por causas compartilhadas, por todo o universo da mortalidade infantil. Quanto
mais expressivo o numero de oObitos registrados no segmento obituario de causas
compartilhadas, mais intensa sera a manifestacdo das forcas enddgenas e,

consequentemente, seu poder de irradiacdo que sera difundido por todo o universo
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da mortalidade infantil, através da dinamica ciclica endégena de curto prazo, também,

mais intensa.

A maior intensidade desta dinamica cristaliza-se, no plano real, através do maior
diferencial “pico/piso” dos ciclos opostos paralelos de curto prazo das variacdes
relativas entre TMI e TMFET.

Por um lado, as variacGes inversas intermitentes anuais entre as duas taxas estéo
relacionadas a alteragBes nas ocorréncias entre Obitos fetais e Obitos infantis por
causas comuns, decorrentes do momento em que se manifesta a letalidade de fatores
causais, alterando a composicao relativa dos dois eventos no segmento obituario por

causas compartilhadas, conforme visto anteriormente.

Enquanto isso, o diferencial “pico/piso” dos ciclos opostos de curto prazo entre as duas
taxas, esta relacionado a intensidade com que se manifesta as forcas enddégenas
decorrentes da interacdo das ocorréncias entre Obitos fetais e infantis por causas

comuns.

Porém, embora sustentada por forcas endégenas, a manifestacéo da dinamica ciclica
de curto prazo esta condicionada a forcas exdgenas originarias da presenca de fatores

estruturais condicionantes. Este € o tema da secao seguinte.

3.3 DINAMICA CICLICA ENDOGENA E FATORES ESTRUTURAIS
CONDICIONANTES

Os fatores estruturais condicionantes, dizem respeito a questdes relacionadas a
problemas “socioeconémicos” (pobreza, moradia, renda, cultura, etc.); de
“‘infraestrutura basica” (saneamento urbano/habitacional, acessibilidade a servigos de
saude com qualidade, educacao, habitat comunitario etc).

Ora, todos sabemos que a mortalidade infantil esta diretamente relacionada a esses
fatores estruturais; ou seja, quanto maior o nivel de pobreza, ou mais precario o
saneamento basico, maior sera o nivel de mortalidade infantil de uma regido. Diante

disso, ha certo consenso de que tais fatores explicam a persisténcia de elevadas taxas
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de mortalidade infantil e que a sua reducéo efetiva somente sera possivel com a
superacdo desses fatores estruturais restritivos. A partir dai, formulou-se o
pressuposto, que passou a ser aceito, quase por unanimidade, que tais fatores

estruturais seriam “soberanos” na determinacao das taxas de mortalidade infantil.

Porém, diante da constatacdo sobre a existéncia da dinamica ciclica enddgena
inerente ao proprio fenbmeno da mortalidade infantil, que implica variacbes
sistematicas e permanentes ao longo do tempo das taxas de mortalidade infantil (TMI)
e mortalidade fetal (TMFET), o trabalho avancou no sentido de analisar a interacéao
entre as forcas exdgenas, emanadas de fatores estruturais restritivos, e as forcas

enddgenas, emanadas da dinamica ciclica de ciclos opostos de curto prazo.

3.3.1 FATORES ESTRUTURAIS E INTENSIDADE DA DINAMICA
CiCLICA ENDOGENA

O conjunto desses fatores estruturais, forma o que se pode chamar de “base estrutural
condicionante”, impondo restricbes a queda das taxas de mortalidade infantil, em
patamares consoantes a presenca de fatores estruturais especifica a cada realidade
(pais, regiao, estado, municipio, comunidade, etc.). Como visto, desde que ocorram
Obitos infantis por causas comuns aos Obitos fetais, as forcas enddégenas serao
ativadas e, consequentemente, a dinadmica ciclica de ciclos opostos de curto prazo se
manifestaria, qualquer que fosse a base estrutural condicionante vigente. Dai, a
interacdo entre forcas enddgenas e forcas exdgenas seria inevitavel, fazendo a
analise desta interacdo de fundamental importancia para desvendar o fenbmeno da

mortalidade infantil em sua complexidade.

Neste sentido, o primeiro ponto a destacar, € que, teoricamente, os fatores estruturais
condicionantes em geral sdo considerados como rigidos (ou fixos) no curto prazo,
passiveis de alteragbes somente no horizonte de médio ou longo prazos (por ex.,
reducdo da pobreza ou melhoria na educacdo da populacdo, ou dos servicos de

assisténcia a saude infantil).
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Ora, dada a imutabilidade desses fatores estruturais no curto prazo, o que, entao,
explicaria a grande variabilidade das taxas anuais de mortalidade infantil como mostra
o Gréfico 1, apresentado acima?

Diante da imutabilidade no curto prazo de grande maioria dos fatores estruturais, €
razodvel supor que a base estrutural condicionante permaneca igualmente imutavel
no curto prazo, assim como as restricdes por ela impostas. Ou seja, no periodo em
que prevalece a mesma base estrutural condicionante, a variabilidade das taxas TMI
e TMFET, ficaria por conta da dinamica ciclica endégena dos ciclos de curto prazo,
porém, sendo tal variabilidade restrita aos limites impostos pela base estrutural entéo

vigente, uma vez que as forcas endégenas ndo sao suficientes para supera-los.

Este cenario somente modificaria no horizonte de médio prazo, quando da superacdo
de fatores estruturais (melhora em saneamento béasico, por exemplo) suficiente para
estabelecer uma nova base estrutural condicionante, agora menos restritiva, impondo

limites a reducado das taxas de mortalidade infantil em patamares mais baixos.

A superacao de fatores estruturais pressupde a reducao de o6bitos fetais e de débitos
infantis por causas obituarias comuns, resultando, portanto, na reducdo das forcas
endogenas e, consequentemente, menor intensidade da dinamica ciclica enddégena
de curto prazo, cristalizando-se, no plano real, através da reducdo do diferencial
“pico/piso” dos ciclos curtos opostos das variacdes relativas entre as taxas TMI e
TMFET.

A partir deste impacto inicial sobre a intensidade da dinamica ciclica enddgena,
decorrente da superacdo de fatores estruturais restritivos, as forcas exdgenas
permanecerao inertes, ficando as variagées nas taxas TMI e TMFET, dependentes
exclusivamente do comportamento da dinamica ciclica enddégena, até que novos

fatores estruturais fossem superados.

Mas, diante da inércia das for¢cas exdgenas, no periodo em que a base estrutural

permaneceria imutavel, o que, entdo explicaria a variabilidade das taxas de
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mortalidade e, consequentemente, a continuidade dos ciclos opostos paralelos

durante este periodo de vigéncia de determinada base estrutural estatica?

A explicacdo estd na aleatoriedade em que os fatores causais compartilhados se
manifestam letais podendo provocar tanto o 6bito fetal, quanto o 6bito infantil que,
como visto acima, altera a composicao relativa entre as ocorréncias de 6bitos fetais e
infantis no &mbito do segmento obituario por causas compartilhadas. Ao alterar essa
composicao relativa, as taxas TMI e TMFET, irdo alterar simultaneamente em sentido
inverso (queda/aumento). Dada a “linha ténue” que separa os dois conceitos, pois tudo
depende se ap0s a separacao do corpo materno, a crianca apresentar ou nao algum
sinal de vida, por minimo que seja, significa que as duas taxas estariam sujeitas a

variacfes inversas sistematicas e significativas, mesmo sem alterar o total de Obitos.

Essa aleatoriedade significa que a manifestacao letal da causa obituéria, independe
de interferéncias exdégenas, caracterizando-se, portanto, um fato endégeno que, junto
a relacdo de interdependéncia excludente decorrente da interacdo entre os dois
eventos, dard sustentacdo a dindmica ciclica enddgena, dando continuidade as
variacdes ciclicas opostas entre as duas taxas, mesmo no periodo em que a base

condicionante de fatores estruturais restritivos, permaneca inalterada.

Enfim, no periodo em que prevalece imutavel a base estrutural condicionante, a
variabilidade nas taxas de mortalidade infantil sera determinada exclusivamente por
forcas endogenas, porém, dentro dos limites, igualmente imutaveis, impostos pela
base estrutural entdo vigente. Significa que, as for¢as enddgenas, através da dinamica
ciclica de curto prazo, serdo fundamentais na determinacao das taxas de mortalidade
anuais (ou de curto prazo), TMI e TMFET.

3.3.2 SOBRE A DETERMINACAO DAS TAXAS DE MORTALIDADE
INFANTIL

Como visto, dada a imutabilidade dos fatores estruturais no curto prazo, teoricamente,
pressupde que determinada base estrutural condicionante, perdure no horizonte de
médio prazo, assim como as restricbes/limitacdes por ela impostas, permanecam
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inalteradas, configurando-se, portanto, uma base rigida sobre a qual, entdo, a
dindmica ciclica enddgena dos ciclos opostos de curto prazo ird se manifestar,
implicando que neste intervalo a variabilidade das taxas anuais de mortalidade infantil
e fetal decorre Unica e exclusivamente pela acao de for¢cas enddégenas que sustentam
aguela dinamica. A variabilidade dessas taxas ocorre dentro de limites estabelecidos
pela base estrutural condicionante vigente, uma vez que as forcas endégenas seriam

insuficientes para rompé-los.

Significa que, no transcorrer deste periodo em que a base estrutural condicionante
permanece imutavel, as taxas anuais (ou de curto prazo) de mortalidade infantil, TMI,
e mortalidade fetal, TMFET, serdo determinadas pela acao hibrida de forcas exégenas
e forcas endogenas. Isto é, enquanto as forcas exdgenas estaticas, originarias da
presenca de fatores estruturais restritivos, imp&em limites a variabilidade das taxas de
mortalidade TMI e TMFET, por sua vez, as for¢cas enddgenas, originarias das relacdes
estabelecidas entre Obitos fetais e O&bitos infantis por causas obituarias
compartilhadas, através da dindmica ciclica de curto prazo, sdo determinantes da
variabilidade dessas taxas, resultando, assim, do ajuste entre essas duas forcas a

determinacao das taxas.

Diante disso, coloca-se em “xeque” a validade do pressuposto quanto a “soberania”
dos fatores estruturais na determinacao das taxas de mortalidade infantil, dado que a

componente enddgena sempre estara presente.

Dada a importancia do tema, procurando melhor esclarecer as reflexdes tedricas
acima, elaborou-se o Grafico 2, que reproduz as projecdes da dinamica ciclica de
curto prazo, do Gréafico 1 anterior, sobre as quais foram demarcados aleatoriamente
dois supostos periodos indicando a superacéo de fatores estruturais com alteracdo na

base estrutural condicionante.
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Gréfico 2 - Variabilidade taxas mortalidade infantil e fetal no curto prazo
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Fonte: indices de variagéo IVPA de TMI e TMFET — reproducéo Gréfico 1. Simulagdes projetadas

pelo autor

No periodo 1 de médio prazo, a dindmica ciclica endégena se manifesta sobre uma
base estrutural condicionante imutavel, configurando-se, portanto, um cenario rigido,
sobre o qual a dinamica ciclica endogena ird se manifestar através das variacées
ciclicas opostas entre as taxas TMI e TMFET que ocorrem ao longo deste periodo,

dentro dos limites estabelecidos pela base estrutural condicionante ent&o vigente.

Ou seja, a intensidade nas variacfes dessas taxas e, consequentemente, da dindmica
ciclica enddgena, ocorre dentro dos limites impostos pelas forcas exdgenas originarias
da base estrutural de fatores restritivos (pobreza, saneamento, educacao, etc.), que
somente serdo rompidos, particularmente quanto ao limite minimo de queda dessas
taxas, com a superagdo de novos fatores estruturais restritivos, demarcando o inicio

de novo periodo de médio prazo (Periodo 2), agora regido por uma nova base
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estrutural condicionante menos restritiva, no qual a dinamica ciclica endégena dos
ciclos opostos de curto prazo se manifestara em menor intensidade; isto é, com
variacdes relativas de suas componentes, TMI e TMFET, menos acentuadas,
formando ciclos curtos opostos com menor diferencial “pico/piso” e intermiténcia

repetitiva desses ciclos opostos.

Infere-se dai que as forcas enddgenas, que sustentam a dinamica ciclica de curto
prazo, ndo sdo suficientes para romper as condicionalidades impostas por fatores
estruturais; portanto, incapazes de levar, por si mesmas, a uma reducao efetiva das
taxas de mortalidade infantil, o que somente sera possivel, no horizonte de médio

prazo, com a superac¢ao de fatores estruturais restritivos.

3.3.3 SUPERACAO DE FATORES ESTRUTURAIS E INTERMEDIACAO
DA DINAMICA CICLICA

A superacao de fatores estruturais restritivos (melhoria nas condicdes de saneamento
basico, por exemplo), como € de se esperar, implica na reducéo de oObitos fetais e de
obitos infantis por causas compartilhadas, “enfraquecendo” as forgas enddégenas, uma
vez originarias da interacdo entre esses dois eventos, alterando . passa
necessariamente pela intermediacdo da dindmica ciclica. A superacdo de fatores
estruturais, implica, também, na reducao das taxas TMI e TMFET, alterando, portanto,
diretamente as duas componentes da dinamica ciclica enddgena e,
consequentemente, diminuindo a sua intensidade, reduzindo o diferencial “pico/piso”

em relacdo aos ciclos curtos opostos entre as duas taxas.

O efeito final sobre o nivel de mortalidade infantil, decorrente da superacéo de fatores
estruturais restritivos, dependera, o quanto as alteracdes das taxas TMI e TMFET ira
impactar sobre a intensidade da dindmica ciclica enddégena de curto prazo, pois, a
partir dai, as variagdes nas duas taxas ficardo por conta da dindmica endogena, dentro
dos limites estabelecidos por fatores restritivos ainda presentes, porém, sem influéncia

de forgas exogenas relacionadas aos fatores estruturais entdo superados.
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Enfim, embora insuficiente para superar limites impostos por forcas exdégenas quanto
ao patamar minimo para a queda das taxas de mortalidade infantil, quando isso ocorre
devido a superacdo de fatores estruturais restritivos, o impacto final sobre o novo
patamar limite, passa necessariamente pela intermediacdo da dinamica ciclica
endogena que, em ultima instancia, sera decisiva na definicdo da intensidade do efeito

final sobre o nivel de mortalidade infantil.

A intermediacéo da dinamica ciclica endégena na transmisséo dos efeitos finais sobre
o nivel de mortalidade infantil, assume particular importancia na perspectiva de

politicas publicas, tema da secao seguinte.

3.3.4 POLITICA PUBLICA E INTERMEDIACAO DA DINAMICA
ENDOGENA

Toda politica publica voltada a reducéo dos niveis de mortalidade infantil, implica em
acOes buscando superar condicionalidades impostas por fatores estruturais restritivos.
Significa que o impacto de tais acbes sera transmitido através da dinamica ciclica
enddgena, que sera decisiva na determinacao da intensidade dos efeitos sobre o nivel
de mortalidade decorrentes daquelas a¢cbes. Por sua vez, essa intensidade depende
do quanto sera reduzido o poder de irradiacdo das forcas enddgenas alterando a
intensidade da dinamica ciclica endégena de curto prazo, tra ser emitido alterada a
ser transmitida, dependera, das alteracdes provocadas quanto a dimensdo da
intensidade do impacto sobre o nivel de mortalidade.

Reforcando o que ja foi dito, na verdade, tudo depende da reducdo nas ocorréncias
de 6bitos fetais e Obitos infantis por causas comuns, reduzindo, assim, o poder dos
fatores enddgenos e, consequentemente, a intensidade da dinamica ciclica de curto

prazo, implicando menores restricbes impeditivas a queda da mortalidade infantil.

Na perspectiva pratica, o que se pretende aqui é principalmente chamar atencao sobre
a relevancia do segmento de o6bitos por causas compartilhadas no contexto de

politicas publicas, merecendo especial aten¢éo na definicdo de agbes. Deve ter claro
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que as forcas endogenas originarias deste segmento sdo impeditivas a maior

efetividade das ac¢fes, podendo, inclusive, comprometer o éxito das politicas.

Portanto, trata-se de um segmento estratégico, uma vez que acdes direcionadas
objetivamente para reduzir o impeto das forcas enddgenas certamente terdo
resultados mais efetivos quanto a reducdo dos niveis de mortalidade infantil. Neste
contexto, as acdes voltadas a reducdo da mortalidade fetal, assumem particular
relevancia no ambito das politicas publicas, pois seria como “cortar o mal pela raiz”,
agindo diretamente na origem dos fatores responsaveis pela maioria das mortes
infantis, dado que todas as causas obituarias de mortes fetais, sdo fatores em
potencial para levar ao 6bito infantil, caso a letalidade ndo se manifeste durante o
periodo gestacional. Este fato é de importancia crucial na perspectiva das politicas
publicas, pois significa que qualquer reducédo nas mortes fetais resultaria na reducao
sintomatica das mortes infantis por causas obituarias comuns, uma vez que, eliminar
a possibilidade de manifestacdo da letalidade de determinada causa no periodo
gestacional, elimina, ao mesmo tempo, a possibilidade de tal manifestacdo vir a
ocorrer apds o nascimento da crianca. Ou seja, a reducdo dos Obitos infantis por
causas obituarias comuns seria “consequéncia’ da reducao dos o6bitos fetais; em

outros termos, a queda da TMI, seria devido a queda da TMFET.

No entanto, uma reduc¢do nas mortes infantis por causas obituarias compartilhadas,
nao resultaria em reducdo nos 6bitos fetais; ou seja, a queda da TMI, ndo implicaria
na queda da TMFET. Com efeito, o que se observa na realidade € a queda significativa
da TMI, sem a correspondente queda da TMFET, fruto da negligéncia historica da

mortalidade fetal no ambito das politicas publicas.

Diante disso, se faz pertinente alongar um pouco mais sobre a questao, reportando a
um fato por demais conhecido, sobre a extraordinaria queda das taxas de mortalidade
infantil observada nas ultimas duas décadas em quase todos os paises/regides do
mundo, inclusive no Brasil. A principal razdo disso, igualmente amplamente
conhecida, estaria na difusdo da medicina moderna, com nova tecnologia,

procedimentos e conhecimentos no campo da saude infantil.
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Tratava-se, na verdade, de um movimento mundial de disseminacdo de técnicas
modernas da medicina infantil, j& disponiveis em paises avanc¢ados, que se tornara
urgente diante do agravamento das diferencas dos niveis de mortalidade infantil entre
nacbes e regides do mundo, contando para isso com apoio de instituicoes

internacionais de fomento.

Ocorre que tais técnicas, foram concebidas em paises desenvolvidos em
conformidade com as respectivas realidades, sendo voltadas prioritariamente para
garantir vida saudavel de recém-nascidos vivos, portanto, em total desalinho a
realidade de paises subdesenvolvidos ou em desenvolvimento. Diante disso, as novas
técnicas tiveram que ser adaptadas a realidade desses paises, no sentido de evitar
Obitos de recém-nascidos vivos em situacéo precaria de saude. Ou seja, evitar que a
letalidade de causas obituarias comuns, quando nao manifesta no periodo
gestacional, viesse a se manifestar apds o nascimento. E na esteira desse movimento,
0s governos locais se viram induzidos a priorizar a¢des voltadas a sobrevivéncia de
criancas nascidas vivas em estado precario de salde; ou mais objetivamente, evitar
a morte de criancas por doencas/enfermidades, cuja letalidade deixou de se
manifestar no periodo gestacional, com o risco de vir a se manifestar, como tal, apos

0 nascimento da crianga.

Porém, apesar da reducéo expressiva das taxas de mortalidade infantil, do ponto de
vista tedrico, seria uma estratégia equivocada, uma vez que a queda da TMI, néo
implicaria qualquer alteragdo em TMFET, resultando, portanto, menor impacto sobre
a dinamica ciclica endégena de curto prazo; logo efeito menos intenso sobre o nivel
de mortalidade infantil. Ademais, essa estratégia ndo implicaria melhoria efetiva nas
condi¢cbes de saude da populacéo infantil, continuando essa sob o risco da acao letal
dos mesmos fatores causais. Enfim, trata-se de uma estratégia que néo implica acao

direta na origem das for¢as endogenas, mas sobre os efeitos nefastos dessas forcas.

Por tudo isso, € que se pode afirmar sobre a falta de bom senso dos governantes
locais em continuar negligenciando a relevancia da mortalidade fetal no contexto das
politicas publicas, insistindo numa estratégia menos efetiva e, certamente, envolvendo
custos maiores.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Quanto a resposta a questdo norteadora da conducdo deste trabalho, sobre as
implicagbes da relagdo de interdependéncia que se estabelece naturalmente entre
Obitos fetais e Obitos infantis por causas obituarias compartilhadas, na perspectiva
analitica do fendmeno da mortalidade infantil, diante das varias constatacfes
reveladoras, ndo resta a menor duvida quanto a necessidade urgente de repensar a
andlise sobre a mortalidade infantil, rompendo a velha tradicdo, inexplicavelmente,
ainda prevalecente, de analisar a mortalidade infantil restrita unicamente as mortes de
criancas nascidas vivas que vieram a falecer antes de completar 1 ano de idade. a
tradicdo romper a tradicdo de analisar a mortalidade infantil, tomando como parametro
de referéncia unicamente a TMI, como se fosse suficientemente capaz de expressar
toda a complexidade do fendmeno. N&o faz sentido analisar a mortalidade infantil,
desconhecendo a existéncia e particularidades do segmento obituario de causas
compartilhadas constituido de oObitos fetais e Obitos infantis por causas comuns. Nao
faz 0 menor sentido analisar a mortalidade infantil, negligenciando os vinculos entre
Obitos fetais e Obitos infantis e, consequentemente, desconhecendo o poder de
irradiacdo das forcas enddgenas dai decorrentes sobre todo o universo da mortalidade

infantil.

Enfim, fica clara a urgéncia de assumir uma concepc¢do mais ampla de mortalidade
infantii no contexto de um universo abrangente, incluindo a mortalidade fetal,
reconhecendo os Vvarios segmentos ou subgrupos obituarios e, principalmente, as

inter-relacdes que se estabelecem entre eles.

Quanto ao objetivo delineado de analisar a relacao de interdependéncia entre os dois
eventos na perspectiva de avancar e aprofundar conhecimentos sobre a
complexidade do fendbmeno da mortalidade infantil, o trabalho traz a luz diversos
elementos, revelando aspectos ainda desconhecidos ou negligenciados quanto a sua

relevancia, dentre os quais destacam-se:

-,A demonstracdo empirica da existéncia do processo dinamico endogeno intrinseco

ao proprio fenbmeno da mortalidade infantil, que se origina e se sustenta a partir de
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forcas enddgenas que, por sua vez, emergem naturalmente a partir da interacao entre
Obitos fetais e Obitos infantis por causas obituarias compartilhadas, que os qualificam
na condicdo de eventos mutuamente exclusivos, em que a ocorréncia de um deles,
exclui sintomaticamente a ocorréncia do outro, estabelecendo-se dai uma relacdo
inexoravel de interdependéncia excludente entre os dois eventos, dando sustentacao
ao processo endogeno da dindmica ciclica, que se manifesta, no plano real, através
de variacdes relativas das taxas TMI e TMFET, formando ciclos paralelos e opostos

de curta duracéo ao longo do tempo.

- Além da relevancia dessa constatacdo em si, a dindmica ciclica endégena de curto
prazo, representa a abertura de um leque de possibilidades para avancar no
conhecimento de varios pontos especificos, revelando o fenébmeno mortalidade infantil

em toda sua complexidade, a exemplo de algumas conclusdes relatadas abaixo.

- Que as taxas de mortalidade infantil sdo determinadas através da ac¢ao hibrida de
forcas exdgenas, emanadas de fatores estruturais restritivos, e forcas enddgenas,
originérias da relacdo de interdependéncia excludente entre Obitos fetais e Obitos
infantis por causas obituérias compartilhadas, transmitidas através da dindmica ciclica
de curto prazo, colocando em “xeque” o pressuposto, entdo predominante, quanto a
supremacia de fatores estruturais como determinantes soberanos e Unicos na

determinacao dessas taxas.

- Que toda e qualquer alteracdo nas taxas de mortalidade infantil, decorrente da
superacado de fatores estruturais restritivos (reducdo da pobreza, melhoria em
saneamento basico, etc.) passa necessariamente pela intermediacdo da dinamica
ciclica enddgena, atuando como definidora de ultima instancia da intensidade dos

efeitos sobre as condi¢gbes de saude da populacao infantil como um todo.

- . Sobre a importancia da dinamica ciclica endogena de curto prazo no contexto das
politicas publicas como instancia definidora da intensidade sobre o nivel de
mortalidade infantil decorrente de tais politicas, o que abre um leque de opg¢des para

se refletir sobre estratégias de acdes na busca de maior efetividade de resultados,
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como por exemplo, sobre a énfase na reducdo das mortes fetais, mencionada no

trabalho.

Diante das constatacdes/conclusfes e da inexisténcia de estudos especificos sobre o
tema aqui abordado, é certo que este trabalho muito tem a contribuir para aprofundar
no conhecimento do fendbmeno da mortalidade infantil, trazendo a luz diversos
elementos ainda desconhecidos, descortinando segredos da complexidade que
envolve o fenbmeno da mortalidade infantil, bem como chamando a atencéo para
varios aspectos relevantes ainda negligenciados por muitos daqueles que militam no

campo da saude infantil.

Sobre este ultimo aspecto, o trabalho tem o mérito de chamar a atencdo quanto a
relevancia das mortes infantis por causas obituarias comuns aos Obitos fetais na
perspectiva analitica do fenémeno, até entdo desconhecida e negligenciada, embora
seja de amplo conhecimento a sua expressividade em termos numéricos. O mesmo é
valido quanto ao segmento de 6bitos por causas comuns como “locus” da interagéo
das ocorréncias entre O6bitos fetais e Obitos infantis, da qual emergem forcas
enddgenas, dando sustentacdo a uma dinamica ciclica enddgena, intrinseca ao

préprio fendbmeno da mortalidade infantil.

Nesses termos, o trabalho como um todo, pode ser visto como o desenvolvimento da
tese sobre a relevancia das mortes infantis decorrentes de causas obituarias comuns
aos Obitos fetais, por estar na origem de forcas enddgenas que emergem,
inexoravelmente a partir da interac&o entre esses 0bitos infantis e 6bitos fetais, dando
sustentacdo a uma dinamica ciclica enddgena, irradiando seus efeitos por todo o

universo da mortalidade infantil, alterando este cenario permanentemente.
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