EDITORIAL

NASCIMENTO PREMATURO: DESAFIO EM SAUDE PUBLICA

O nascimento prematuro, que acontece antes de 3&@naente gestacdo, é problema perinatal e vém
demonstrando tendéncia de aumento. Segundo a CagaaiMundial da Salde estima-se que ocorram cerds d
bilhdes de nascimentos prematuros no mundo a caula gue mais de um milh&o de criancas morram e
devido a complica¢Bes decorrentes da prematuridatte Brasil, 0 nimero de nascimentos prematurosi@ifo em
2000 e aumentou para 10% em 2011 com incremerifaiigio principalmente aos recém-nascidos de 34seBtnas
de gestacao2.

O nascimento prematuro é um forte preditor de rdade e mortalidade neonatal. As criangas nascidas
prematuras apresentam riscos elevados de seqalélaste desgaste para as familias e gastos publ®gsdos. Entre
estes destacam-se 0s nascidos antes da 30% seergestatdo, prematuros extremos, que apresentamreais altas
de angustia respiratoria, ictericia, convulsdesne@p e problemas de alimentagcdo, além de alto ridco
desenvolvimento de déficit neuroldgico a longo p&z

A prematuridade apresenta causas multifatoriais epeolvem desde caracteristicas socioecondémicas,
caracteristicas de gestagfes anteriores, intenmi@® maternas durante a gestacdo, qualidade dtéasm a salude
durante o pré-natal e parto, estilo de vida até@ataristicas individuais da mulher. Essa complaledde fatores
determinantes requer melhorar o acesso e a qualttadtencéo a saltde da mulher durante a gestegéemdimento
ao parto e ao recém-nascido.

Ao longo dos ultimos anos a prematuridade tem didmde inmeras pesquisas em muitos paises e também
no Brasil, que abordam desde a evolugao do naswnpeematuro no tempo até o estudo da determindgdatores
de risco, consequéncias para a mée e para a criardgcorrer da vida.

Na nossa realidade, as disparidades socioecondmidasqualidade e oferta de servigos de saude asitre
regides brasileiras, evidenciam diferencgas reggonaiincidéncia do nascimento prematuro. Taisetifgas reforcam a
necessidade de estudos regionalizados e localizedasieterminar fatores e consequéncias que @ndiazm a real
necessidade de a¢fes e politicas publicas de paampievencao e cuidado para diminuir a frequéhzinascimento
prematuro.

Considerando que a prematuridade € um agravo dee spublica, complexo e grave, é necessério
investimento estratégico em inovagdo e pesquisa gae estudos sejam realizados a fim de investigavaliar
medidas de impacto na preven¢édo do nascimento praoma

Por outro lado cabe aos servigos e profissionaisadiele oferecer a populacdo atendimento de qualidad
desde o periodo pré-concepcional e durante o piaépara prevenir o trabalho de parto prematurorastimento
prematuro.
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