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RESUMO

A idade materna avancada esta associada ao aumento do risco de complicagbes
obstétricas e desfechos maternos desfavoraveis. Este estudo teve como objetivo
analisar a morbimortalidade materna relacionada a gravidez, parto e puerpério em
mulheres com idade igual ou superior a 40 anos no municipio de Cacoal-RO, no
periodo de 2015 a 2025. Trata-se de um estudo observacional, descritivo, retrospectivo,
com abordagem quantitativa, baseado em dados secundarios do Sistema de
Informagbdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), disponiveis no DATASUS. Foram
analisadas internagdes e Obitos segundo faixa etaria, cor/raca e causas gerais. Os
resultados demonstraram que, embora a maior frequéncia de internagdes e obitos
ocorra em mulheres mais jovens, a letalidade aumenta com a idade, sendo mais

elevada a partir dos 40 anos. Conclui-se que a idade materna avangada constitui
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importante fator de risco para desfechos maternos adversos, destacando a necessidade

de assisténcia pré-natal qualificada e ateng¢ao especializada a esse grupo.

Palavras-chave: idade materna avancada; morbidade materna; mortalidade materna;

gestacao.

ABSTRACT

Advanced maternal age is associated with an increased risk of obstetric complications
and adverse maternal outcomes. This study aimed to analyze maternal morbidity and
mortality related to pregnancy, childbirth, and the puerperium in women aged 40 years
or older in the municipality of Cacoal, Rondénia, from 2015 to 2025. This is a
retrospective, descriptive, observational study with a quantitative approach, based on
secondary data obtained from the Hospital Information System of the Brazilian Unified
Health System (SIH/SUS), available through DATASUS. Hospitalizations and deaths
were analyzed according to age group, race/ethnicity, and general causes. The results
showed that, although most hospitalizations and deaths occur among younger women,
lethality increases with age, being higher from the fourth decade of life onward. It is
concluded that advanced maternal age is an important risk factor for adverse maternal
outcomes, highlighting the need for qualified prenatal care and specialized attention for

this group.
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1. INTRODUGAO
As mudancas socioecondmicas e do perfil de vida das mulheres quando
comparados ao perfil das geragdes passadas sao razdes comuns para explicar o
porqué na atualidade as mulheres optam pelo adiamento da maternidade, apesar de
ser uma decisdo individualizada existem preocupacbdes obstétricas relacionadas a
fisiologia e complicagdes de gestagdes tardias.’

A gravidez em idade avangada, geralmente definida como a ocorréncia de
gestacdo em mulheres com 35 anos ou mais, tem se tornado cada vez mais comum
devido a mudangas socioecon0micas e ao adiamento da maternidade por razdes
pessoais e profissionais.? Contudo, quando a gravidez ocorre apds os 40 anos, o0s

riscos tanto para a mae quanto para o recém-nascido aumentam significativamente.



Estudos indicam que gestantes nessa faixa etaria estdo mais propensas a enfrentar
complicagdes como hipertensao gestacional, diabetes mellitus, parto prematuro, e maior
necessidade de cesarianas, além de riscos perinatais, como baixo peso ao nascer e
morte neonatal.?

Além disso, as mulheres em idade avangada apresentam maior probabilidade de
enfrentar complicacdes durante o parto. A taxa de cesarianas, é significativamente mais
elevada nesse grupo etario.* Estudos indicam que mulheres acima de 40 anos tém um
risco 2 a 3 vezes maior de necessitar de uma cesarea em comparagao as mais jovens.
Essa situacdo ocasiona aumento dos riscos cirurgicos e também pode afetar a
recuperacao e a saude geral da mae.®

Ademais, as gestacées em idades mais avangadas podem estar relacionadas a
anomalias cromossémicas, como a sindrome de Down. A incidéncia de tais condicbes
aumenta progressivamente com a idade materna, atingindo cerca de 1 em 270
nascimentos para mulheres aos 35 anos € 1 em 100 para aquelas aos 40 anos. Essa
realidade ressalta a importdncia de um aconselhamento genético adequado e de
exames pré-natais que possam identificar riscos e preparar os pais para possiveis

intervencgdes.®

Do ponto de vista psicologico, a gestacdo em idade avancada pode também
impactar a saude mental da mulher. A pressao social para ser uma "mae ideal" e a
ansiedade relacionada a possiveis complicagbes podem levar a transtornos de humor,
como depressdo e ansiedade. Estudos demonstram que mulheres que engravidam
apos os 35 anos apresentam taxas elevadas de estresse, o que pode afetar ndo apenas
a mae, mas também o desenvolvimento do feto.”

Segundo o Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (SINASC), em 2013
nasceram 69.641 recém nascidos de gestantes na faixa etaria dos 40-59 anos, ja em
2023 seguindo a mesma faixa etaria mencionada o numero de recém nascidos vivos
foi de 109.763, comparando os dados obtidos € possivel constatar um aumento de
aproximadamente 57,61%.8

A Regido de Saude do Café, com sede no municipio de Cacoal, conta com o
Centro Regional Especializado de Atengdo Materno Infantil (CREAMI), que integra a
rede de atencdo materno-infantil do estado de Rondénia e atua como referéncia para a
regiao.®

Este trabalho propbe-se a investigar a incidéncia e as caracteristicas dos riscos

maternos e perinatais em mulheres com 40 anos ou mais que residem em Cacoal-RO,



buscando compreender como os servigos de saude locais tém lidado com essa
populacdo e quais sao as principais complicacbes identificadas. A analise dos dados
obtidos permitira uma avaliacdo das praticas atuais e oferecera subsidios para a
elaboracao de estratégias de intervencdo que visem a redugao dos riscos associados
a gravidez tardia, promovendo assim uma melhor assisténcia a saude materno-infantil

Nno municipio.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, retrospectivo e de abordagem
quantitativa, realizado a partir de dados secundarios de dominio publico
disponibilizados pelo DATASUS, por meio do Sistema de Informacdes Hospitalares do
SUS (SIH/SUS). Foram analisados os registros de internagbes e 6bitos relacionados
ao Capitulo XV da CID-10 (gravidez, parto e puerpério) no municipio de Cacoal-RO,
entre janeiro de 2015 e dezembro de 2025, com foco nas mulheres com idade igual ou
superior a 40 anos. Para fins de comparagcdo epidemiolégica, também foram
analisados os registros referentes as demais faixas etarias, permitindo a avaliagao
proporcional dos eventos entre mulheres com menos de 40 anos e aquelas com 40
anos ou mais. Foram incluidos registros que atenderam aos critérios de idade,
localidade e periodo estabelecidos, sendo excluidos dados incompativeis ou
incompletos. Além de analisadas as variaveis faixa etaria, numero de internacoes,
Obitos, taxa de letalidade, cor/raca e causas de internacdo. Os dados foram
organizados em tabelas e graficos e analisados por meio de frequéncias absolutas e
relativas, além do calculo da taxa de letalidade. Por utilizar dados secundarios,
agregados, de dominio publico e sem identificagao dos individuos, o estudo preserva o
anonimato e a confidencialidade dos dados. Conforme a Resolugdo n°® 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude, a pesquisa dispensa apreciacdo pelo Comité de Etica
em Pesquisa, sendo respeitados os principios de integridade, fidedignidade e

adequada utilizagao das informacgdes.



3. RESULTADOS
Grafico 1 - Internagoes por Gravidez, Parto e Puerpério
Cacoal -RO, 2015-2025.
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Fonte: Brasil. Ministério da Saude. DATASUS (2026).

No periodo de 2015 a 2025, foram registradas 17.416 internagdes por
condicbes relacionadas a gravidez, parto e puerpério (CID-10, capitulo XV) no
municipio de Cacoal, Rondbnia, conforme dados do Sistema de Informagdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS).



Grafico 2 - Comparativo de Internagdes por Municipio (2015-2025) Capitulo
CID-10: XV. Gravidez, Parto e Puerpério
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Fonte: Brasil. Ministério da Saude. DATASUS (2026).

Na analise das internagdes por gravidez, parto e puerpério em mulheres com
idade igual ou superior a 40 anos, observou-se maior nimero de registros no
municipio de Jaru (479), seguido por Espigao D’'Oeste (403), Presidente Médici (369) e
Cacoal (351). Dessa forma, Cacoal apresentou o quarto maior numero absoluto de

internacdes entre os municipios analisados.

Ao situar Cacoal no contexto dos municipios selecionados, observa-se que sua
frequéncia de internagbes foi superior a registrada em Ouro Preto do Oeste (138),
Pimenta Bueno (130), Sdo Miguel do Guaporé (98) e Ji-Parana (67), porém inferior aos

valores observados em Jaru, Espigdo D’Oeste e Presidente Médici.

Municipios como Alvorada D’Oeste (7) e Urupa (1) apresentaram numeros
significativamente menores de internagdes entre mulheres com 40 anos ou mais. Essa
distribuicdo evidencia diferencas no numero absoluto de internacbes entre os
municipios analisados, podendo estar relacionada as caracteristicas demogréaficas e a

organizacao da assisténcia obstétrica de cada localidade.



Grafico 3 - Internagdes por Cor/Raga em Cacoal (2015-2025) Capitulo CID-10: XV.
Gravidez, Parto e Puerpério
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Fonte: Brasil. Ministério da Saude. DATASUS (2026).

O Grafico 3 apresenta a distribuicao das internacdes hospitalares relacionadas
a gravidez, parto e puerpério, segundo cor/raga, entre mulheres com idade igual ou
superior a 40 anos, no municipio de Cacoal-RO, no periodo de 2015 a 2025.
Observou-se predominancia de mulheres autodeclaradas pardas, com 302
internacdes, correspondendo a maior parte dos registros. Em seguida, destacaram-se
as mulheres indigenas, com 21 internagdes, e as brancas, com 15 casos. Foram
registrados ainda 6 casos sem informac¢ao de cor/raga, 5 entre mulheres amarelas e 2

entre mulheres pretas, totalizando 349 internagdes.

A predominancia de mulheres pardas entre as internagcbes pode estar
relacionada a composicdo demografica da populagdo de Cacoal e as caracteristicas
sociodemograficas da regido. A presenca de mulheres indigenas também merece
destaque, considerando a relevancia da populagéo indigena no estado de Rondénia e
as particularidades de acesso e utilizagcdo dos servicos de saude. Os registros
classificados como “sem informagao” evidenciam, ainda, uma limitacdo dos dados

secundarios utilizados no estudo.



Grafico 4 - Obitos por Faixa Etaria em Cacoal (2015-2025)
Capitulo CID-10: XV. Gravidez, Parto e Puerpério

30 a 39 anos
= 40 anos

6,7% 21,7%

15a 19 anos
20,0%

51,7%

20 a 29 anos

Fonte: Brasil. Ministério da Saude. DATASUS (2026).

No periodo de 2015 a 2025, os 6bitos relacionados a gravidez, parto e puerpério
(CID-10, capitulo XV) em Cacoal apresentaram distribuicdo predominante entre
mulheres em idade reprodutiva jovem. A maior proporgcao de 6bitos ocorreu na faixa
etaria de 20 a 29 anos, correspondendo a 51,7% do total de registros. A segunda
maior frequéncia foi observada entre mulheres de 30 a 39 anos, que representaram
21,7% dos 6bitos. Em seguida, a faixa etaria de 15 a 19 anos concentrou 20,0% dos
casos. Entre as mulheres com 40 anos ou mais, foram registrados 6,7% dos 6bitos,

correspondentes a 4 dos 60 6bitos observados no periodo.

Tabela 1 — Principais causas de internagao por gravidez, parto e puerpério em
mulheres com idade 240 anos, Cacoal-RO, 2015-2025



Causa de internacéo N2 de casos

(=40 anos)
Aborto espontaneo 25
Outras gravidezes gue terminam em aborto 67
Edema proteindrico / transtornos hipertensivos 25
Placenta prévia / descolamento prematuro 5
Outras complicagoes maternas relacionadas ao parto 5
Trabalho de parto obstruido 3
Hemorragia pos-parto 0
Outras complicagdes da gravidez e do parto 157
Parto Gnico espontaneo 43
Complicagdes do puerpério e outras afecgbes obstétricas 21
TOTAL 351

Fonte: Brasil. Ministério da Saude. Sistema de Informagbes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS). DATASUS (2026).

Entre as mulheres com idade igual ou superior a 40 anos, destacaram-se como
principais causas de internacdo as outras complicagées da gravidez e do parto, com
157 registros, seguidas por outras gravidezes que terminam em aborto, com 67
registros, parto unico esponténeo, com 43 registros, e aborto espontaneo, com 25

registros. Os demais diagndsticos apresentaram menor frequéncia.

Tabela 2 - Internagées e Obitos Comparados em Cacoal (2015-2025)

Faixa etaria Internagdes Obitos Letalidade (%)
15-19 3.259 12 037%

20-29 10.125 31 031%

30-39 3.681 13 035%

40-49 341 3 0.88%

50-59 7 0 0%

60-69 1 1 100%

Fonte: Brasil. Ministério da Saude. DATASUS (2026).



Foram registrados 60 obitos relacionados a gestacdo, parto e puerpério no
periodo analisado. A maior concentracao ocorreu na faixa etaria de 20 a 29 anos

(n=31), seguida por 30 a 39 anos (n=13) e 15 a 19 anos (n=12).

Ao analisar a taxa de letalidade, observou-se aumento progressivo com a
idade, sendo mais elevada na faixa de 40 a 49 anos (0,88%), em comparagéao as

faixas etarias mais jovens, como 20 a 29 anos (0,31%) e 15 a 19 anos (0,37%).

Faixas etarias com numero reduzido de internagdes, como 60 a 69 anos,
apresentaram taxas elevadas de letalidade (100%), devendo tais valores serem

interpretados com cautela devido ao baixo tamanho amostral.

Os achados indicam que, embora a maior carga de internagdes esteja
concentrada em mulheres jovens, a letalidade tende a aumentar com a idade,

especialmente a partir da quarta década de vida.

4. DISCUSSAO

4.1 Idade materna avangada e perfil das internag¢oes obstétricas

A andlise das internagdes hospitalares relacionadas a gravidez, parto e puerpério no
municipio de Cacoal-RO evidenciou que a maior parte dos registros ocorreu em
mulheres com menos de 40 anos. Entre 2015 e 2025, foram registradas 17.416
internacgdes, das quais 349 ocorreram entre mulheres com idade igual ou superior a 40
anos, correspondendo a aproximadamente 2,0% do total. Apesar da menor frequéncia
absoluta, as interna¢gdes em mulheres em idade materna avangada permanecem
relevantes do ponto de vista clinico e epidemioldgico, considerando o0s riscos

associados a gestacao nessa faixa etaria."

Esse achado é compativel com o padrdao epidemiolégico observado na
literatura, uma vez que a maior parte das gestagcdes ocorre durante o periodo
reprodutivo tipico, especialmente entre 20 e 39 anos. Entretanto, a ocorréncia de
internagcdes em mulheres com idade materna mais avancada permanece relevante do
ponto de vista clinico e epidemioldgico, uma vez que esse grupo apresenta maior risco

de complicacdes obstétricas. "'



Estudos demonstram que a idade materna avangada esta associada a maior
probabilidade de desfechos adversos, incluindo hipertensdo gestacional, diabetes
mellitus gestacional, parto prematuro e maior taxa de cesarianas, contribuindo para o
aumento da morbidade materna e neonatal. Dessa forma, mesmo representando uma
menor propor¢ao das internagdes, as gestagdes em mulheres com idade mais elevada
demandam atencgao especifica dos servicos de saude, especialmente no que se refere

ao acompanhamento pré-natal e a vigilancia de complicagdes obstétricas. *°,","

4.2 Causas de internagao e complicagoes obstétricas em idade materna

avancgada

Além disso, a anadlise permite inferir que parte dessas internagdes pode estar
relacionada ndo apenas a gestagdo em curso, mas também a complicagoes tardias do
parto e do puerpério, uma vez que o Capitulo XV da CID-10 contempla condicdes
relacionadas a gravidez, parto e puerpério. Estudos indicam que mulheres com idade
materna avangada apresentam maior risco de complicagbes maternas e obstétricas,

incluindo eventos relacionados ao periodo puerperal. *

Assim, foram analisadas as causas de internacido hospitalar relacionadas a
gravidez, parto e puerpério. Demonstrou-se perfil semelhante entre mulheres com
menos de 40 anos e aquelas com idade igual ou superior a 40 anos. Em ambos os
grupos, a principal causa de hospitalizagao foi classificada como outras complicagbes
da gravidez e do parto, seguida por parto unico espontaneo, sindromes hipertensivas

da gestacao e complicagdes do puerpério.

Entretanto, observou-se que os eventos relacionados ao abortamento apresentaram
participacao relevante entre mulheres com idade materna avangada. Entre as
mulheres com 40 anos ou mais, foram registrados 92 casos de internacao associados
a abortamento, sendo 89 na faixa etaria de 40 a 49 anos. Esse achado é consistente
com evidéncias da literatura que demonstram aumento do risco de perda gestacional

com o avancgo da idade materna, particularmente nas faixas etarias mais elevadas.™

4.3 Mortalidade materna segundo faixa etaria

Ademais, como pode ser observado na Tabela 2, a analise proporcional dos 6bitos

relacionados a gravidez, parto e puerpério no municipio de Cacoal demonstrou



importante concentracdo desses eventos em mulheres com idade inferior a 40 anos.
Observou-se que 56 dos 60 ébitos (93,3%) ocorreram nesse grupo etario, enquanto 4
Obitos (6,7%) foram registrados em mulheres com idade igual ou superior a 40 anos.
Apesar da menor frequéncia absoluta, a ocorréncia de ébitos entre mulheres em idade
materna avangada reforca a importancia da vigilancia e do acompanhamento

obstétrico desse grupo.

Quando interpretados a luz da estrutura demografica municipal, estimada com
base nos dados populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (Censo
Demografico 2022), esses achados indicam que, embora menos frequentes em termos
absolutos, os o6bitos em mulheres com idade materna avancada permanecem
presentes no cenario epidemioldgico local. O Censo Demografico 2022 registrou

86.887 habitantes no municipio de Cacoal. *

Esse resultado refor¢a a relevancia da vigilancia obstétrica nesse grupo etario,
considerando a associacdo entre idade materna avangcada e maior ocorréncia de

desfechos maternos adversos. 2,

Porém, um ponto relevante é a dissociacdo entre numero absoluto de eventos
e letalidade. Enquanto as mulheres mais jovens concentram maior numero de
internagdes e oObitos, sdo as mulheres mais velhas que apresentam maior gravidade
proporcional dos casos, evidenciando a necessidade de analises que considerem nao

apenas frequéncia, mas também indicadores relativos, como a letalidade.

No contexto de Cacoal, esses achados ganham ainda mais relevancia ao se
considerar possiveis desigualdades no acesso aos servigos de saude, qualidade do
pré-natal e caracteristicas sociodemograficas da populagéo. Estudos nacionais
demonstram que desigualdades raciais e sociais podem influenciar o acesso e a

qualidade da assisténcia pré-natal e obstétrica.

Dessa forma, os dados indicam que a reducdo da mortalidade materna no
municipio depende de abordagens diferenciadas, envolvendo ampliagdo do acesso e
da qualidade do cuidado para a populagdo geral e intensificacdo da vigilancia e

assisténcia as gestantes em idade materna avangada.



4.4 Comparacgao regional das internagoes em idade materna avancada

A analise comparativa das internagcées hospitalares relacionadas a gravidez, parto e
puerpério em mulheres com idade igual ou superior a 40 anos evidenciou diferengas
no numero absoluto de registros entre os municipios analisados. Entre 2015 e 2025,
Jaru apresentou o maior numero de internagdes (479), seguido por Espigdo D’'Oeste
(403), Presidente Médici (369) e Cacoal (351).

Cacoal apresentou o quarto maior numero absoluto de internagdes entre os municipios
selecionados, superando Ouro Preto do Oeste (138), Pimenta Bueno (130), Sao
Miguel do Guaporé (98) e Ji-Parana (67). Alvorada D’Oeste (7) e Urupa (1)

apresentaram as menores frequéncias.

Essa distribuicao demonstra diferengas importantes entre os municipios quanto ao
numero absoluto de internacbes em mulheres com idade materna avangada.
Entretanto, os dados apresentados ndo permitem estabelecer comparacoes
proporcionais entre 0s municipios, uma vez que nao foram calculadas taxas
considerando a populagao feminina ou o numero de gestantes de cada localidade.
Assim, os resultados devem ser interpretados como frequéncias absolutas de

internagdes no periodo analisado.

4.5 Distribui¢ao das internagoes segundo cor/raga

A anadlise das internacdes relacionadas a gravidez, parto e puerpério, segundo
cor/raca, entre mulheres com idade igual ou superior a 40 anos, demonstrou
predominadncia de mulheres autodeclaradas pardas. Foram registradas 302
internacbes entre mulheres pardas, seguidas por 21 entre indigenas, 15 entre
brancas, 6 registros sem informacao, 5 entre amarelas e 2 entre pretas, totalizando

351 internagdes no periodo de 2015 a 2025."

A predominancia de mulheres pardas entre as internacées pode estar relacionada a
composicdo demografica do municipio e as caracteristicas sociodemograficas da
regido. A participacado de mulheres indigenas também merece destaque, considerando
a presengca de populagdes indigenas em Rondbnia. Entretanto, os dados
apresentados representam frequéncias absolutas e nado permitem inferir maior ou
menor risco de internacdo segundo cor/raca sem a utilizacdo de denominadores

populacionais especificos para cada grupo.’



Observou-se também participacédo relevante de mulheres indigenas entre as
internacbes, aspecto que pode refletir caracteristicas demogréficas e territoriais da
regido. A regiao de Cacoal apresenta presenca indigena relevante e é area de atuacgao
da Coordenacao Regional da Fundacao Nacional dos Povos Indigenas (FUNAI), que
atende povos como Cinta Larga, Paiter Surui, Apurind, Aikana, Kwaza, Sakyrabiat e

Macurape. **

Estudos realizados com populagdes indigenas brasileiras indicam a existéncia
de importantes barreiras no acesso e na qualidade da assisténcia pré-natal,
especialmente na regiao Norte, onde foram observadas menores proporgdes de inicio
precoce do pré-natal, numero adequado de consultas e realizacdo de exames

recomendados. "’
5. CONCLUSAO

O presente estudo permitiu caracterizar o perfil epidemioldgico das internagdes
e dos o6bitos relacionados a gravidez, ao parto e ao puerpério entre mulheres com
idade igual ou superior a 40 anos no municipio de Cacoal-RO, no periodo de 2015 a
2025. A andlise comparativa com as demais faixas etarias demonstrou maior
concentracao absoluta de internagdes e 6bitos entre mulheres com menos de 40 anos,
enquanto as mulheres com 40 anos ou mais apresentaram menor frequéncia absoluta

de eventos.

Entre as mulheres em idade materna avancada, observou-se participacao
relevante das internagdes relacionadas ao abortamento, além de maior letalidade em
comparagao a algumas faixas etarias mais jovens. Esses achados evidenciam que,
embora a frequéncia absoluta de eventos seja menor nesse grupo, a analise de
indicadores proporcionais € fundamental para compreender a gravidade dos desfechos

associados a idade materna avangada.

Também foram observadas diferengas na distribuicdo das internagdes segundo
caracteristicas demograficas e territoriais, com predominadncia de mulheres
autodeclaradas pardas. Entretanto, por se tratarem de frequéncias absolutas, esses
resultados nao permitem estabelecer diferencas de risco entre os grupos de cor/raga

sem a utilizagdo de denominadores populacionais especificos.



Dessa forma, os resultados reforcam a importdncia do acompanhamento
pré-natal qualificado, da identificacdo precoce de fatores de risco e da assisténcia
individualizada as gestantes com 40 anos ou mais. A analise dos dados de
internagdes, oObitos e letalidade contribui para o conhecimento do cenario
epidemiolégico de Cacoal-RO e pode subsidiar o planejamento de estratégias de
atencao a saude materna, com foco na prevencado de complicacdes e na melhoria da

assisténcia obstétrica.

Conclui-se que a idade materna avangada representa um importante aspecto a
ser considerado na assisténcia obstétrica, especialmente diante da maior letalidade
observada em determinadas faixas etarias. O acompanhamento adequado e a
vigildncia dos fatores de risco podem contribuir para a qualificagdo da assisténcia e

para a reducdo de desfechos maternos adversos no municipio.
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