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Editorial 

 
 

O presente Boletim atualiza as informações sobre a Mortalidade Infantil e na 

Infância (óbitos em menores cinco anos) do Estado de São Paulo para o ano de 2019. Outras 

informações sobre a mortalidade infantil de anos anteriores estão em boletins Gais Informa 

no Portal da Secretaria de Estado da Saúde (http://www.saude.sp.gov.br/ses/perfil/gestor/

informacoes-de-saude_1/gais-informa).  

 

 

 

Mortalidade Infantil e na Infância no Estado de São Paulo - 

atualização 2019 

 
 
 

 

 

 

 

 

Introdução e Métodos 

 
A redução da taxa de mortalidade infantil (óbitos de menores de um ano/1000 

nascidos vivos) está incluída no Plano Estadual de Saúde 2020 a 20231 e o indicador (e seus 

subcomponentes) é acompanhado no Brasil e no Estado de São Paulo.  

A Agenda 2030 dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentável – ODS da 

Organização das Nações Unidas – ONU2 incluiu uma meta referente à mortalidade em 

crianças, no terceiro objetivo, a saber:  

“Objetivo 3. Assegurar uma vida saudável e promover o bem-estar para todas e 

todos, em todas as idades” estabelece como uma das metas: “3.2 Até 2030, acabar com as 

mortes evitáveis de recém-nascidos e crianças menores de 5 anos, com todos os países 

objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e 

a mortalidade de crianças menores de 5 anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos 

vivos”. 
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O Estado de São Paulo já atingiu estes níveis do ODS há vários anos, mas ainda 

se registram taxas de mortalidade na infância (mortes de menores de cinco anos por mil 

nascidos vivos) e de mortalidade infantil (mortes de menores de um ano por mil nascidos 

vivos) no Estado de São Paulo superiores aos países desenvolvidos e com muitas mortes 

evitáveis, justificando a continuidade dos esforços para reduzi-los, em especial em 

algumas regiões do Estado que mantém indicadores mais elevados. 

As informações de mortalidade infantil e na infância no Estado de São Paulo 

foram atualizadas até 2019, utilizando a base estadual da Secretaria de Estado da Saúde 

(de setembro/2020), dos Sistemas de Informação de Mortalidade - SIM e de Informações 

de Nascidos Vivos – SINASC do Ministério da Saúde. As informações de mortalidade 

infantil até 2010 que foram utilizadas para comparação tiveram como fonte as 

informações da Fundação SEADE. Saliente-se que os dados de 2019 ainda poderão ter 

alguma atualização (pela correção de dados municipais), embora se espere que, 

dificilmente, ocorram mudanças significativas no indicador. 

Os óbitos de menores de um ano ou de menores de cinco anos foram agrupados 

por tipo de causa, segundo os capítulos da Classificação Internacional de Doenças – CID

-10 e causas específicas definidas nesta classificação. Os óbitos por causas evitáveis de 0 

a 4 anos seguiram a lista de tabulação fornecida em Nota Técnica pelo Ministério da 

Saúde – MS3.  

A regionalização do indicador foi apresentada segundo os 17 Departamentos 

Regionais de Saúde – DRS e as 63 Regiões de Saúde do Estado de São Paulo. 

 

 
 

A evolução da mortalidade infantil e na infância no Estado de São Paulo 

de 2000 a 2019 
 

 

O principal componente da taxa de mortalidade infantil - TMI (óbitos de menores 

de um ano/mil nascidos vivos) no Estado de São Paulo é a taxa de mortalidade neonatal 

(óbitos de 0 a 27 dias/mil nascidos vivos), que desde o início da década de 80 é superior 

à taxa de mortalidade pós-neonatal (óbitos de 28 dias a um ano de idade/mil nascidos 

vivos)3. 

Em período mais recente, desde o ano 2000, a tendência de redução da TMI 

persiste, porém, o indicador se estabilizou nos últimos anos, com ligeiro crescimento em 

2019, atingindo 11,05 óbitos de menores de um ano por mil nascidos vivos. (Gráfico 1). 

Na Tabela 1 pode ser observado que o número de óbitos de menores de um ano 

em 2019 (6.438) é 5,8% menor que em 2015 (6.837) porém a queda maior no número de 

nascidos vivos (menos 8%) neste mesmo período resultou no aumento discreto do 

indicador (2,3%). 

A evolução da taxa de mortalidade na infância (óbitos de menores de cinco anos/

mil nascidos vivos) segue um traçado muito semelhante ao da mortalidade infantil. Em 

2019 no Estado de São Paulo o número absoluto de óbitos de menores de cincos anos 

(7.459) representou redução de 3,4% em relação à 2015, mas o indicador registra 

aumento de 4,9%.  
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Causas de óbitos em menores de um ano e na infância em 2019 
 

 

Como já visto em anos anteriores, no Estado de São Paulo em 2019, as doenças 

perinatais (60%) e malformações congênitas (24%) mantêm-se como as principais causas 

de mortalidade infantil, destacando-se a redução nas doenças infecciosas como causas de 

óbito neste grupo etário (2%) (Gráfico 2).  

Verifica-se a redução de importância das doenças infecciosas como causa de 

morte infantil, que eram comuns antes da década de 80 do século passado, como as 

infecções intestinais (diarreias) e consequentes desidratações, devido à melhoria das 

condições de saneamento e habitação verificadas no Estado desde aquela época. Por 

outro lado, nota-se o aumento da importância de causas relativas ao atendimento à 

gestação, ao parto e ao recém-nascido de risco. 

As causas dos óbitos no grupo etário de um a quatro anos são apresentadas no 

Gráfico 2 e tem distribuição distinta: predomínio de causas externas (18,0%), seguido do 

aparelho respiratório (16,8%), seguido e de malformações congênitas (15,5%). 

 

 

 Gráfico 1 – Taxa de Mortalidade Infantil, Pós-neonatal, Neonatal e na Infância* 

Estado de São Paulo, 2000 a 2019. 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP e Fundação SEADE 

*TMI: óbitos de menores de um ano/mil nascidos vivos 

TM Neonatal: óbitos de 0 a 27 dias/mil nascidos vivos. TM Pós Neonatal: óbitos de 28 dias a 

um ano de idade. TM na Infância: óbitos < 5 anos/mil nascidos vivos. 
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Tabela 1 – Óbitos de menores de um ano, nascidos vivos e Taxa de Mortalidade 

Infantil, Pós-neonatal, Neonatal e na Infância* 

Estado de São Paulo, 2000, 2005, 2010, 2015 e 2019 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 2 – Causas de óbitos de menores de 1 ano segundo Capítulos da 

Classificação Internacional de Doenças (CID 10) 

 Estado de São Paulo, 2019 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP e Fundação SEADE 

*TMI: óbitos de menores de um ano/mil nascidos vivos. 

TM Neonatal: óbitos de 0 a 27 dias/mil nascidos vivos. TM Pós Neonatal: 

óbitos de 28 dias a um ano de idade. TM na Infância: óbitos < 5 anos/mil nas-

cidos vivos. 

Fonte: SIM/SES/SP.  
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Gráfico 3 – Causa de óbitos de um a quatro anos de idade segundo Capitulos da 

Classificação Internacional de Doenças (CID 10) 

 Estado de São Paulo, 2019 

 

 

No grupo etário de menores de um ano é possível destacar, nos dois capítulos da 

CID 10 com maior frequência de óbitos em 2019 (Tabela 2): 

 

 As afecções do período perinatal (Capítulo 16 da CID 10) com o total de 3.862 

óbitos têm como causas mais frequentes os transtornos respiratórios e 

cardiovasculares (30% do total do capítulo) dos quais a asfixia ao nascer e o 

desconforto respiratório do recém-nascido representam em conjunto 8% do 

capítulo. As infecções específicas do período perinatal representam 16,2% (das 

quais a septicemia do recém-nascido responde por 14,3%), e finalmente os fatores 

maternos e outras complicações da gravidez representam 31,8% do total de óbitos 

do capítulo; 

 Do total de óbitos (1.537) causados pelas malformações congênitas (capítulo 17 da 

CID 10), 39,3% dos óbitos são de malformações do aparelho circulatório e 10,7% 

do aparelho nervoso. 

 Com estas causas, verifica-se que o atendimento de qualidade à gestante, ao parto e 

ao recém-nascido de risco (prematuro ou com problemas congênitos) deve ser a 

preocupação atual do sistema, para reduzir ainda mais a taxa de mortalidade 

infantil. Também a qualidade do pré-natal precisa ser reavaliada, pois ações de 

saúde como o diagnóstico e tratamento de infecções urinárias maternas, podem 

auxiliar na redução de mortes por infecções nos recém-nascidos.  

Fonte: SIM/SES/SP.  
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Tabela 2 - Óbitos de menores de um ano por tipo de causa detalhada nos dois 

principais capítulos da Classificação Internacional de Doenças CID-10. Estado de 

São Paulo, 2019 

 

 

 

 

No grupo etário de um a quatro anos (total de 1.021 óbitos), nos três capítulos da 

CID 10 com maior frequência de mortes em 2019 (Tabela 3), destaca-se: 

 

 A grande maioria dos óbitos do aparelho respiratório se deve a pneumonias 

(57,6%); 

 No capítulo das causas externas (lesões e acidentes), há predomínio dos 

afogamentos (25,5%) e dos acidentes de transporte (21,2%); 

 Dentre as malformações congênitas, predominam as do aparelho circulatório 

(39,9%). 

 

Outras informações importantes para caracterizar a situação do risco de óbitos em 

menores de um ano no Estado em 2019 são apresentadas a seguir: 

 

 A maior parte dos óbitos dos menores de um ano ocorre em crianças que tiveram 

baixo peso ao nascer (menos que 2.500 gramas) que representam 65,6% dos óbitos 

(Tabela 4); 

 Pode-se observar que 11,3% dos nascidos vivos no Estado são prematuros (menos 

que 37 semanas) ou cerca de 65,6 mil nascidos (Tabela 5). Segundo a OMS4, em 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP  
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184 países estudados, a taxa de nascimentos prematuros oscila entre 5% e 18% dos 

recém-nascidos e a média paulista é um pouco superior à da América Latina e 

Caribe (8,6%); 

 A TMI é maior nas faixas etárias de adolescentes menores de 14 anos (21,5) e de 

15 a 19 anos (12,9), bem como nas mulheres de mais de 40 anos (17,8) (Tabela 6). 

Há que se salientar que em números absolutos, os óbitos nestes grupos etários 

ainda são pequenos. 

 

Finalmente, os óbitos por causas evitáveis para os menores de cinco anos no 

Estado de São Paulo em 2019 são apresentados na Tabela 7. A Lista Brasileira de 

Mortes Evitáveis2
 foi elaborada por um grupo de trabalho coordenado pelo Ministério da 

Saúde a partir de uma revisão da literatura referente à base conceitual e empírica das 

listas de causas de morte evitáveis, entendidas como agravos ou situações que ocorrem, 

provavelmente, quando o sistema de saúde não consegue atender as necessidades de 

saúde e atuar sobre seus fatores determinantes por meio da identificação e a intervenção 

acertada a cada caso. 

Os resultados demonstram que 4,7 mil óbitos entre os menores de cinco anos 

(64% do total), ocorridos em 2019 no Estado, poderiam ter sido evitados por ações do 

sistema de saúde ligadas a variadas condições do atendimento e identificação de 

condições e riscos que envolvem a gestação, o parto, o puerpério, o recém-nascido e a 

infância. 
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Tabela 3 - Óbitos de um a quatro anos por tipo de causa detalhada nos três 

principais capítulos da Classificação Internacional de Doenças (CID 10). Estado de 

São Paulo, 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   Fonte: SIM/SINASC/SES/SP  
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Tabela 4 – Óbitos de menores de um ano segundo a distribuição do peso ao nascer 

Estado de São Paulo, 2019.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabela 5 – Nascidos vivos segundo a duração da gestação 

Estado de São Paulo, 2019. 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SES/SP.  

Fonte: SINASC/SES/SP. 
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Tabela 6 – Óbitos em menores de um ano e nascidos vivos segundo a idade da mãe 

Estado de São Paulo, 2019. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabela 7 – Óbitos evitáveis em menores de cinco anos 

Estado de São Paulo, 2019. 

 

 

 

 

Fonte: SINASC/SES/SP.  

 Fonte: SIM/SES/SP.  
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Mortalidade infantil nas Regiões de Saúde em 2019 
 

 

Seis Departamentos Regionais de Saúde – DRS apresentaram TMI menor que 10 

e dentre estas a região do DRS de São José do Rio Preto apresentou a menor TMI do 

Estado de 8,38 (com redução de 32,6% desde 2000), conforme Tabela 8. 

O DRS da Baixada Santista teve a TMI mais alta do Estado (14,8 óbitos/mil 

nascidos vivos), com redução semelhante a média estadual desde 2000 (-33,3%). 

Registro está em segundo lugar com 13,8. Todos os DRS tiveram redução da TMI no 

período de 2000 a 2019, sendo que as maiores reduções ocorreram em Franca e 

Presidente Prudente, ambas com taxas menores que 10 em 2019. A menor redução da 

TMI de 2000 a 2019 ocorreu na região de Ribeirão Preto, que neste último ano tem taxa 

maior que a média estadual (12,27). 

A TMI de 2019 nas regiões de saúde é muito variável, cabendo observar que as 

regiões de saúde têm grandes variações demográficas e em quatro delas (Alto Capivari, 

Extremo Oeste Paulista, Pontal do Paranapanema e Santa Fé do Sul) ocorreram menos de 

mil nascidos vivos no ano de 2019. Em casos de número pequeno de eventos podem 

ocorrer variações abruptas de um ano para outro.  

Em 2019, 23 regiões (das 63) apresentam valores da TMI menores que 10 

(Tabela 9). 

Somente a região de Horizonte Verde registrou aumento da TMI entre 2000 e 

2019, passando de 14,64 para 14,86. Outras três regiões tiveram redução menor que 10% 

entre os anos de 2000 e 2019 (Santa Fé do Sul, Catanduva e Baixa Mogiana), embora 

todas com valores da TMI menores que a média estadual. Aquelas regiões com TMI 

superiores à média estadual precisam ser acompanhadas cuidadosamente para verificar a 

possibilidade de novas ações nos sistemas locais e regionais de saúde. 

Apresentamos por meio dos Mapas 1 e 2, a taxa de mortalidade infantil por 

regiões dos Departamentos Regionais de Saúde (DRS) e Regiões de Saúde em 2019. 

Na Tabela 10 e 11, pode se observar que a taxa de mortalidade na infância 

nos DRS e nas regiões de saúde em 2019, acompanham as variações da 

TMI. Mesmo as regiões com as maiores taxas de mortalidade na infância 

do Estado, já atingiram a meta dos ODS da ONU (menor que 25). 

 

 

 

 

Fonte: SIH/SUS.  



12 

BOLETIM ELETRÔNICO GAIS INFORMA 

Tabela 8 - Taxa de Mortalidade Infantil segundo Departamento Regional de Saúde 

(DRS). Estado de São Paulo, 2000, 2010 e 2019 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIH/SUS.  

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP. 
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Tabela 9 (parte 1) - Taxa de Mortalidade Infantil por Regiões de Saúde de 

Residência. Estado de São Paulo, 2000, 2010 e 2019.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (continua). 



14 

BOLETIM ELETRÔNICO GAIS INFORMA 

Tabela 9 (parte 2) - Taxa de Mortalidade Infantil segundo Região de Saúde de 

residência. Estado de São Paulo, 2000, 2010 e 2019.  

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP. 
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Tabela 10 – Óbitos de menores de um ano, de um a quatro anos, nascidos vivos e 

Taxa de Mortalidade Infantil e na Infância* segundo Departamento Regional de 

Saúde (DRS).  Estado de São Paulo, 2019  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP. 

*TMI: óbitos de menores de um ano/mil nascidos vivos. 

TM na Infância: óbitos < 5 anos/mil nascidos vivos. 
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Tabela 11 (parte 1) – Óbitos de menores de um ano, de um a quatro anos, nascidos 

vivos e Taxa de Mortalidade Infantil e na Infância* segundo Regiões de Saúde 

Estado de São Paulo, 2019 

(continua) 
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Tabela 11 (parte 2) – Óbitos de menores de um ano, de um a quatro anos, nascidos 

vivos e Taxa de Mortalidade Infantil e na Infância* segundo Regiões de Saúde 

Estado de São Paulo, 2019 
 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP. 

*TMI: óbitos de menores de um ano/mil nascidos vivos 

TM na Infância: óbitos < 5 anos/mil nascidos vivos. 
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Considerações finais 
 

A tendência de redução da TMI e da mortalidade na infância no Estado de São 

Paulo tornou-se cada vez menor nos últimos anos, com discreto aumento em 2019. 

Algumas regiões revelam taxas mais altas e aumentos que contrariam a série histórica de 

redução dos indicadores. 

Ainda existe bastante espaço para redução das mortes infantis no Estado, como 

observado pelo indicador de mortes evitáveis em crianças de 0 a 4 anos, bem como pelas 

causas específicas de mortalidade em menores de um ano. 

O SUS/SP deve incentivar o aperfeiçoamento da atenção básica na saúde materno

-infantil, o estabelecimento de condutas técnicas adequadas e estruturadas nas unidades 

básicas de saúde e em suas referências (linha de cuidado, avaliação de risco das mães e 

dos recém-nascidos), bem como da assistência ao parto, a identificação de riscos materno

-infantis, encaminhamento regulado para unidades de referência no caso de gravidez de 

alto risco, com a consequente melhoria da atenção ao parto de risco e do atendimento das 

malformações congênitas (em especial do coração) que poderiam reduzir grandemente o 

número de óbitos. 

Torna-se relevante a investigação de óbitos pelos Comitês Regionais de 

Vigilância a Morte Materna e Infantil, ainda mais quando a redução de eventos permite 

atuação bem mais precisa dos técnicos na identificação de riscos e modificação de 

condutas, reorganização do sistema de saúde e intervenções pontuais na rede de atenção 

à saúde. 
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Mapa 1 – Taxa de Mortalidade Infantil segundo Departamento Regional de Saúde 

(DRS) Estado de São Paulo, 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP.  
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Mapa 2 – Taxa de Mortalidade Infantil segundo Região de Saúde 

Estado de São Paulo, 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIM/SINASC/SES/SP. 
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