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RESUMO

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico dos nascidos vivos em Campo Grande/MS. Métodos: estudo
observacional, retrospectivo, documental e descritivo, realizado a partir de dados secundarios do Sistema de
Informacdo sobre Nascidos Vivos referentes ao municipio, revelando importantes transformacdes
demograficas e obstétricas no municipio, entre os anos de 2020 a 2024. Resultados: Os dados demonstram
uma reducdo progressiva na natalidade, com 13.271 nascimentos em 2020 para 11.477 em 2024,
representando uma queda de aproximadamente 13,5%. O perfil materno caracteriza-se por predominio de
mulheres na faixa etéria de 20-34 anos (aproximadamente 70%), com tendéncia de aumento da escolaridade
ao longo do periodo estudado. Conclusdo: O perfil dos nascidos vivos em Campo Grande/MS indica
transformagBes demograficas moderadas e melhorias na assisténcia materno-infantil, mas apesar dos
avancgos persistem desafios, como altas taxas de cesariana e a necessidade de adaptacdo dos servicos de
saude a nova realidade demografica. Ao mesmo tempo, o contexto oferece oportunidades para aprimorar a
gualidade dos atendimentos, realizando atendimento multiprofissional e personalizado ao que se refere a
saude materno infantil fortalecer a Atencao Primaria a Saude.

Palavras-chave: Atengdo primaria & saude, materno-infantil, epidemiologia.

ABSTRACT

Objective: To analyze the epidemiological profile of live births in Campo Grande/MS. Methods: An
observational, retrospective, documentary, and descriptive study, conducted using secondary data from the
Information System on Live Births for the municipality, revealing important demographic and obstetric
transformations in the municipality between 2020 and 2024. Results: The data demonstrate a progressive
reduction in the birth rate, from 13,271 births in 2020 to 11,477 in 2024, representing a decrease of
approximately 13.5%. The maternal profile is characterized by a predominance of women in the 20-34 age
group (approximately 70%), with a tendency towards increased schooling throughout the study period.
Conclusion: The profile of live births in Campo Grande/MS indicates moderate demographic transformations
and improvements in maternal and childcare, but despite the advances, challenges persist, such as high
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cesarean section rates and the need to adapt health services to the new demographic reality. At the same
time, the context offers opportunities to improve the quality of care, providing multidisciplinary and personalized
care related to maternal and child health and strengthening Primary Health Care.

Key words: Primary health care, maternal and child health, epidemiology.

RESUMEN

Objetivo: Analizar el perfil epidemiologico de los nacidos vivos en Campo Grande/MS. Métodos: Estudio
observacional, retrospectivo, documental y descriptivo, realizado con datos secundarios del Sistema de
Informacién de Nacimientos Vivos del municipio, que revela importantes transformaciones demograficas y
obstétricas entre 2020 y 2024. Resultados: Los datos demuestran una reduccién progresiva de la tasa de
natalidad, de 13.271 nacimientos en 2020 a 11.477 en 2024, lo que representa una disminucién de
aproximadamente el 13,5%. El perfil materno se caracteriza por un predominio de mujeres en el grupo de
edad de 20 a 34 afios (aproximadamente el 70%), con una tendencia al aumento del nivel educativo durante
el periodo de estudio. Conclusiéon: El perfil de los nacidos vivos en Campo Grande/MS indica
transformaciones demograficas moderadas y mejoras en la atencion materno-infantil, pero a pesar de los
avances, persisten desafios, como las altas tasas de ceséreas y la necesidad de adaptar los servicios de
salud a la nueva realidad demografica. Al mismo tiempo, el contexto ofrece oportunidades para mejorar la
calidad de la atencién, brindando atencidon multidisciplinaria y personalizada relacionada con la salud
maternoinfantil y fortaleciendo la Atencién Primaria de Salud.

Palabras clave: Atencion primaria de salud, salud maternoinfantil, epidemiologia.
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INTRODUCAO

A Atengdo Priméria a Saude (APS) constitui a principal porta de entrada do usuario nos servigos de
salde, sendo responséavel pela coordenacdo do cuidado e pela garantia da integralidade da assisténcia.
Nesse nivel de atengdo, concentram-se ac¢des estratégicas voltadas a promocao da salde, prevencéo de
agravos e acompanhamento continuo das demandas da populacdo, de forma a assegurar cuidado longitudinal
e articulado as redes de atencédo (Pinto IR et al., 2020). Além disso, a APS se torna ainda mais relevante
frente as transformacdes demogréficas em curso no Centro-Oeste, caracterizadas por crescimento
populacional acima da média nacional e reconfigura¢des socioespaciais impulsionadas pela migracao interna,
urbanizacdo acelerada e ampliagdo de polos econdmicos regionais, fatores que impactam diretamente as
necessidades de cuidado e o planejamento sanitario (Castiglioni, 2020).

Nesse contexto, destaca-se a atencdo materno-infantil como um dos eixos prioritarios de atuagéo da
APS, abrangendo o periodo gestacional, o parto e o0 poés-parto. Esse cuidado é reconhecido
internacionalmente como prioridade pela Organizacdo Mundial da Salde (OMS, 2016) e integra os Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), especialmente o ODS 3, que visa assegurar salide e bem-estar para
todas as pessoas, em todas as fases da vida. A centralidade desse cuidado se articula ainda a agenda global
de reducdo da mortalidade materna e implantacdo de sistemas de vigilancia em nascidos vivos como
estratégia essencial para alcangar metas da Agenda 2030. Assim, o acompanhamento da mulher e da crianca
pela APS torna-se fundamental, promovendo ac¢des preventivas, orientacdes e cuidados essenciais para uma
vida saudavel (Pinto IR et al., 2020).

No Brasil, o Sistema de Informag¢&o sobre Nascidos Vivos (SINASC) constitui a base de dados mais
importante e segura para andlise do perfil epidemioldgico dos nascidos vivos, permitindo o monitoramento de
variaveis como idade materna, peso ao nascer, condi¢es de vitalidade, nimero de consultas pré-natais e
presenca de anomalias congénitas (Brasil, 2025). A analise desses registros é considerada estratégica para
o planejamento de politicas publicas, pois permite antecipar demandas assistenciais, monitorar tendéncias,
estimar carga de doencas e orientar a distribuicdo de recursos na APS (Azevedo; Dusek, 2025).
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O municipio de Campo Grande, capital do Estado de Mato Grosso do Sul (MS), possui populagao
estimada em 954.537 habitantes em 2024, configurando-se como 0 maior centro urbano do estado e
concentrando relevantes transformacdes territoriais, demograficas e sociais (IBGE, 2024). Esse crescimento
acompanha a tendéncia regional do Centro-Oeste, que apresenta as maiores taxas de expansao populacional
do pais na ultima década, impulsionadas por fluxos migratérios e interiorizacdo do desenvolvimento, fatores
associados ao aumento da procura por servigos de APS e a necessidade de organizagéo territorial da rede
(Castiglioni, 2020). Essas caracteristicas tornam o municipio um cenario importante para a analise da situacéo
de saude e dos indicadores materno-infantis, especialmente diante das desigualdades de acesso e das
demandas crescentes por atencéo qualificada. Comparativamente, capitais préximas como Goiania e Cuiaba
tém apresentado variacdes semelhantes na reducédo gradual da natalidade, em consonéncia com a tendéncia
nacional de queda nos nascimentos observada desde 2016, reforcando a necessidade de readequacao da
estrutura assistencial (Cargnin et al., 2024).

No ambito da APS, o enfermeiro, como integrante da equipe de salde, presta assisténcia a gestante,
a parturiente e a puérpera, sendo responsavel privativamente pela consulta de enfermagem, conforme
regulamenta o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN, 1986). A Politica Nacional de Atencao Primaria a
Saude (PNAB/2017) reforca o papel estratégico desse profissional no cuidado materno-infantil, destacando
sua atuagao na escuta qualificada, na realiza¢do de consultas de pré-natal, na identificagdo precoce de riscos,
no acolhimento e no seguimento clinico de acordo com protocolos assistenciais (Oliveira; Fatima, 2022).
Assim, o enfermeiro se configura como ator essencial no fortalecimento da rede de cuidados e na promogéo
da saude desse grupo populacional. Esse protagonismo profissional também se estende a vigilancia em
nascidos vivos, articulando notificacé@o, andlise situacional e intervencéo precoce frente a agravos, compondo
uma estratégia fundamental para alcance das metas dos ODS (Azhar et al., 2024).

Entretanto, dados do Relatério de Tendéncias na Mortalidade Materna evidenciam que
aproximadamente um ter¢o das mulheres néo realiza o0 nimero minimo de consultas preconizadas durante o
pré-natal e que, em muitos contextos, ndo sdo ofertados cuidados puerperais essenciais, permanecendo
elevadas as taxas de mortalidade materna e infantil, sobretudo em regiées marcadas por desigualdades
socioecondmicas (OMS, 2023; Fiocruz, 2023). Esse cenario evidencia disparidades no acesso, na oferta de
cuidados e na garantia do direito a salde, resultando em fragilidades no acompanhamento clinico e maior
risco de agravos evitaveis. Entre os determinantes sociais envolvidos destacam-se renda, escolaridade,
raga/cor, territorio, acesso a informacéo e condi¢des habitacionais, que atravessam os indicadores materno-
infantis e influenciam diretamente a experiéncia gestacional, o desfecho do parto e as condi¢cdes de
nascimento (Prabakar, 2024).

Dessa forma, conhecer o perfil epidemiolégico dos nascidos vivos em Campo Grande/MS podera
subsidiar o planejamento e a qualificacdo das politicas publicas de saude, fortalecendo agbes sociais
orientadas a reducéo das desigualdades de acesso e ao aprimoramento da assisténcia materno-infantil no
territério. Do ponto de vista clinico, a identificacdo de vulnerabilidades, riscos gestacionais e condi¢des
associadas ao nascimento poderd orientar intervengdes mais precisas ha APS, contribuindo para a prevencéao
de agravos e para a melhoria dos indicadores de morbimortalidade. Ja no dmbito académico, a anélise
sistematizada desses dados podera favorecer a producdo de evidéncias atualizadas, estimulando novas
pesquisas e a formacado critica de profissionais, além de colaborar para o avango cientifico e para o
desenvolvimento de praticas baseadas em evidéncias na satde materno-infantil. Esse processo se articula a
necessidade de fortalecer a APS como espago estratégico de governanga sanitéria, capaz de integrar
vigilancia epidemiolégica, cuidado em saude e planejamento territorial.

Assim, este estudo analisou o perfil epidemioldgico dos nascidos vivos em Campo Grande/MS, com
o objetivo de compreender as condi¢gbes materno-infantis e avaliar em que medida as politicas publicas tém
contribuido para reduzir desigualdades no acesso aos servicos, nas condi¢cdes socioecondmicas € nos
indicadores de morbimortalidade, possibilitando identificar avancos, fragilidades e potenciais caminhos de
intervencdo. A compreensdo ampliada desse cenario representa etapa essencial para orientar acdes
continuas de melhoria, alinhadas as agendas nacional e internacional de cuidado e ao compromisso ético-
politico de qualificacdo da APS.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, observacional, retrospectivo, documental e descritivo, realizado a
partir de dados secundarios do SINASC referentes ao municipio de Campo Grande, Mato Grosso do Sul. O
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periodo de analise abrangeu os anos de 2020 a 2024, selecionado por compreender o inicio e os
desdobramentos da pandemia de COVID-19 no Brasil, contexto que impactou diretamente o acesso aos
servigos de saude, a vigilancia epidemiolodgica e os indicadores de nascidos vivos, além de marcar um periodo
de transicdo demogréfica importante para o Centro-Oeste, justificando sua escolha para avaliagdo temporal
comparativa. A coleta ocorreu entre maio e junho de 2025, por meio da Coordenadoria de Estatisticas Vitais
da Secretaria Municipal de Saude de Campo Grande, seguindo os protocolos do Ministério da Salde para
uso e andlise das informacdes do SINASC. Os dados foram obtidos mediante solicitacao institucional,
passando por triagem inicial, conferéncia de consisténcia e validacdo de campos obrigatdrios (como ndmero
da DNV e variaveis essenciais), reduzindo riscos de erros de transcricdo e garantindo maior fidedignidade do
banco utilizado. A andlise estatistica foi descritiva, calculando-se percentuais para cada categoria das
variaveis estudadas.

Foram incluidos no estudo todos os registros de nascidos vivos em Campo Grande/MS, notificados
no Sistema de Informacdo sobre Nascidos Vivos (SINASC) no territério e periodo estabelecidos, cuja
declaracéo estivesse devidamente preenchida e validada. Foram excluidos da andlise os registros duplicados,
incompletos ou que apresentassem inconsisténcias nas variaveis consideradas essenciais para 0
desenvolvimento do estudo, como idade materna, numero de consultas de pré-natal, peso ao nascer, tipo de
parto, Apgar e presenca de anomalias congénitas, por comprometerem a fidedignidade dos resultados e a
interpretacdo epidemioldgica. Apesar do rigor adotado, reconhece-se como limitagdo inerente ao uso de
dados secundarios a possibilidade de sub-registro, preenchimento inadequado de campos e variagbes de
gualidade entre unidades notificadoras, fatores que podem interferir na completude e comparabilidade das
informacdes.

As variaveis analisadas incluiram: nimero absoluto de nascidos vivos por ano, faixa etaria materna,
escolaridade materna, raca/cor materna, situacdo conjugal, tipo de parto, peso ao nascer, duracdo da
gestacdo, numero de consultas pré-natal e presenca de anomalias congénitas. Os dados foram organizados
em frequéncias absolutas e relativas e apresentados em gréficos de barras empilhadas para visualiza¢do das
tendéncias temporais e distribuicdes proporcionais. A opcdo pelo uso de frequéncias absolutas permitiu
dimensionar o impacto numérico das ocorréncias no territério analisado, enquanto as frequéncias relativas
possibilitaram comparar subgrupos e identificar padrées proporcionais, reduzindo distor¢des relacionadas ao
tamanho populacional e a flutuagdo anual de nascimentos.

O tamanho da amostra correspondeu ao total de nascidos vivos registrados no SINASC no municipio
de Campo Grande/MS, dentro do periodo abrangido pelo estudo. Trata-se, portanto, de uma amostra
censitaria, que contempla todos os registros que atenderam aos critérios de elegibilidade estabelecidos,
garantindo representatividade e consisténcia na analise dos dados.

Os dados foram organizados, tratados e analisados no software estatistico R. Durante o
processamento, foram aplicadas rotinas de limpeza, padronizacdo de categorias, andlise de duplicidade e
conferéncia de campos-chave para minimizar perdas e inconsisténcias. A andlise descritiva contemplou a
distribuicdo dos casos segundo variaveis sociodemograficas e geogréaficas. Foram calculadas frequéncias
absolutas e relativas, além de medidas de tendéncia central e dispersdo, quando aplicavel. Também foram
elaborados graficos e mapas para representar visualmente a distribuicdo espacial e temporal dos casos,
favorecendo a identificacdo de padrdes, anomalias e possiveis efeitos residuais da pandemia no
comportamento dos indicadores ao longo do periodo.

A pesquisa seguiu rigor ético, utilizou apenas dados publicos e agregados, sem identificacdo
individual. Ndo houve coleta direta de dados pessoais, garantindo o cumprimento dos principios de
beneficéncia, ndo maleficéncia e justica. A obtencédo, armazenamento e andlise dos dados ocorreram de
forma responsavel e em conformidade com a Lei n°® 13.709/2018 (LGPD). O projeto foi aprovado pela
Coordenacao Geral de Educacdo em Salde (CGES/SESAU), conforme Resolugdo n° 831 de 5 de agosto de
2024, n° 076/2024. Por se tratar de um estudo com dados secundarios de acesso publico, ndo houve
necessidade de ser submetido ao Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos.
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RESULTADOS

A secao de resultados apresenta uma analise abrangente do perfil epidemiolégico dos nascidos vivos
em Campo Grande/MS, com énfase na caracterizacéo demografica e clinica materno-infantil, nos indicadores
de acompanhamento pré-natal, nas condi¢des ao nascer e nos potenciais impactos desses achados para a
qualificagdo da assisténcia na Atencdo Primaria a Saude. Ao longo do periodo analisado, verificam-se
alteracdes graduais nos indicadores, sugerindo influéncia de contextos socioeconémicos, reorganizacéo dos
servicos de APS e efeitos residuais da pandemia de COVID-19 nos padrdes de cuidado e comportamento
reprodutivo.

Em 2020, foram registrados 13.271 nascidos vivos, apresentando reducdo para 12.748 nascimentos
em 2021. A partir de 2022, observa-se declinio progressivo, com 12.343 nascimentos, reduzindo para 11.915
em 2023 e 11.477 em 2024. Esta redugéo representa declinio total de 13,5% entre o inicio e o final do periodo
estudado. Essa tendéncia acompanha o cenario nacional de queda da natalidade e pode estar associada a
maior inser¢ao feminina no mercado de trabalho, adiamento da maternidade, acesso ampliado a contracepgéo
e mudancas no perfil etario das gestantes.

Entre 2020 e 2024, cerca de 70% dos nascimentos ocorreram em maes de 20 a 34 anos, mantendo
estabilidade. As maes adolescentes (10-19 anos) representaram 10-11% do total, com tendéncia de
estabilizacdo. J& o grupo de 35 anos ou mais apresentou crescimento de 18% em 2020 para 19% em 2024.
(Figura 1). Comparativamente, observa-se que o crescimento do grupo acima de 35 anos acompanha o
declinio geral da natalidade, reforgcando o padrao de postergacgéo reprodutiva identificado em outras capitais
brasileiras.

Figura 1. Série histérica dos nascidos vivos por faixa etaria da mae do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)
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Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Saude de Campo
Grande; SINASC — Sistema de informacdes de Nascidos Vivos.

Cerca de 15-17% das mées nao tinham escolaridade ou possuiam ensino fundamental incompleto,
mantendo-se estavel e em niveis baixos. No mesmo periodo, a propor¢cdo de mées com ensino superior
completo aumentou de 25% para 27%. O ensino médio completo permaneceu como o nivel educacional
predominante, abrangendo aproximadamente 47-48% dos casos (Figura 2). Tais resultados sugerem
correlacdo com maior adeséo ao pré-natal e menor taxa de desfechos adversos, reforcando a escolaridade
como determinante social relevante.
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Figura 2. Série histérica dos nascidos vivos por escolaridade da mé&e do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)
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Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Saide de Campo
Grande; SINASC — Sistema de informacdes de Nascidos Vivos.

O pefrfil étnico-racial das maes demonstra predominio da populacdo parda, representando
consistentemente cerca de 52-54% dos nascimentos ao longo do periodo analisado. A populacdo branca
constitui o segundo grupo mais representativo, com aproximadamente 38-41% dos casos, seguida pelos
grupos preto (4-5%), indigena (3-4%) e amarelo (menos de 1%) em propor¢cdes menores (Figura 3). Esses
achados dialogam com desigualdades estruturais, considerando que mulheres negras, pardas e indigenas
tendem a enfrentar maiores barreiras de acesso, maior exposicdo a vulnerabilidades socioeconémicas e
piores desfechos de salde, o que refor¢a a importancia de estratégias equitativas na APS.

Figura 3. Série historica dos nascidos vivos por raga/cor da mae do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)
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Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Satude de Campo
Grande; SINASC — Sistema de informagdes de Nascidos Vivos.

A andlise da situacdo conjugal materna revela predominio de mées casadas ou em unido consensual,
representando aproximadamente 56-58% dos casos entre 2020 e 2024. A proporcdo de maes solteiras
manteve-se estavel em torno de 37-38%, enquanto outros estados civis (divorciada, vilva, ignorado)
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representam pequenas parcelas (Figura 4). Esse padréo contribui para interpretacédo dos dados de pré-natal,
indicando possivel relacédo entre suporte familiar, vinculo conjugal e adeséo ao cuidado.

Figura 4. Série histérica dos nascidos vivos por situagéo conjugal da mae do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)

Estado Civil Mde @Casada @Divorciada @lgnorado @Solteira @Unido Consensual @Vidva
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Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Satide de Campo
Grande; SINASC - Sistema de informacdes de Nascidos Vivos.

A distribuicdo entre partos vaginais e cesareos manteve-se relativamente estavel durante o periodo
estudado, com predominio de partos cesareos representando 64-66% dos nascimentos. Os partos vaginais
correspondem a aproximadamente 34-36% dos casos (Figura 5). Esse indice supera recomendacgdes
nacionais e internacionais e pode refletir fatores culturais, institucionais e médicos, sugerindo a necessidade
de fortalecimento de préticas assistenciais alinhadas ao parto seguro.

Figura 5. Série histérica dos nascidos vivos por tipo de parto do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)
Parto @Cesirec @Vaginal
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Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Satude de Campo
Grande; SINASC — Sistema de informa¢des de Nascidos Vivos.

O peso ao nascer demonstra distribuicdo adequada, com aproximadamente 86-87% dos recém-
nascidos apresentando peso entre 25009 e 3999g, considerado faixa de normalidade. A propor¢do de recém-
nascidos com baixo peso (menos de 2500g) manteve-se estavel em torno de 7-8%, percentual considerado
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aceitavel pelos padrfes internacionais. Casos de macrossomia (4000g ou mais) representam pequena
proporcéo, variando entre 4-5% dos nascimentos. A estabilidade desses indicadores sugere manutengéo da
qualidade assistencial, ainda que a redugdo das gestacdes precoces possa ter contribuido para esses
resultados.

A duracéo da gestacao apresenta padrdo adequado, com aproximadamente 85-87% dos nascimentos
ocorrendo a termo (37-42 semanas completas). A proporcao de prematuros (menos de 37 semanas) manteve-
se em torno de 11-12%, ligeiramente superior as taxas ideais, mas dentro dos parametros observados em
populagcbes urbanas brasileiras. Casos de poOs-termo sdo raros, representando menos de 1% dos
nascimentos. Essa proporgdo, apesar de aceitavel, indica ponto de atengdo para vigilancia continua do
binbmio mée-bebé e reforca a importancia de intervengdes precoces na APS.

A proporgéo de gestantes com sete ou mais consultas elevou-se de aproximadamente 66% em 2020
para 78% em 2024, paralelamente, reduziu-se a proporgdo de gestantes com numero inadequado de
consultas. Esse aumento acompanha expansdo de equipes de salde da familia e qualificacdo dos fluxos
assistenciais no municipio, sugerindo impacto do fortalecimento da APS.

Figura 6. Série histérica dos nascidos vivos por consultas de pré-natal do municipio de Campo Grande/MS, 2020-2024 (n=61.754)

Consultas Pré-natal @ Nenhumz @123 @4 26 @7 ou mais ®Ignorado
100%

78,91%

40%

% de nascidos vivos

20%

0%

2020

Fonte: Silva JR e Serra RA, 2025. Dados do CEVITAL Coordenadoria de Estatisticas Vitais da Secretaria Municipal de Saude de Campo
Grande; SINASC — Sistema de informacdes de Nascidos Vivos.

A propor¢éo de nascidos vivos com anomalias congénitas manteve-se consistentemente baixa ao
longo do periodo estudado, aproximadamente 1% dos nascimentos, com 99% dos casos sem registro de
malformagcBes. A baixa prevaléncia observada encontra-se dentro dos parédmetros esperados para
populacdes gerais. Apesar da baixa prevaléncia, recomenda-se vigilancia continua e andlise intersetorial com
educacéo, assisténcia social e vigilancia ambiental.

Embora ndo tenha sido realizada a espacializacdo completa dos dados, evidéncias preliminares
sugerem possiveis assimetrias entre regides da cidade, especialmente entre areas centrais e bairros
periféricos, onde determinantes sociais como renda, escolaridade e acesso aos servicos de salde podem
influenciar diretamente nos indicadores analisados, indicando a necessidade de estudos futuros com
georreferenciamento para maior preciséo.

DISCUSSAO

O perfil epidemiolégico dos nascidos vivos na cidade de Campo Grande evidenciou dentre os anos
de andlise uma reducéo da natalidade, estabilidade em relacdo a idade em que as mulheres gestdo, mas
ainda had uma porcentagem alta de cesarianas em relacdo a partos vaginais e em mulheres denominadas
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pardas, semelhantes aos padrdes observados em um estudo realizado no Rio de Janeiro (Alencar et al.,
2020). Esse comportamento segue a tendéncia nacional de queda continua dos nascimentos, identificada
pelo Ministério da Saude e pelo IBGE, especialmente apés 2020, quando o cenario demografico brasileiro
passou a refletir menor fecundidade e maior postergacdo da maternidade, com diferencas regionais mais
evidentes entre capitais do Sul/Sudeste e cidades do Norte/Nordeste (Coelho et al., 2024).

Na cidade de Niter6i/RJ, observou-se uma estabilidade em relagdo a gestagdo na adolescéncia,
onde prevalece a gestacdo em mulheres entre 20 e 34 anos (Heringer et al., 2020), corroborando com o
presente estudo. Entretanto no nordeste do Brasil o cenario ndo é o mesmo, observando-se altas taxas de
gravidez na adolescéncia consequentemente nimero elevado de ébitos neonatais, recém-nascidos com baixo
peso(<2,4999g) e prevaléncia de riscos associados a salde materno infantil (Aradjo et al., 2021). Além disso,
estudos recentes apontam que o periodo pés-pandémico agravou disparidades regionais, com reducao de
oferta e busca por pré-natal em areas periféricas e impacto diferenciado conforme renda e escolaridade
(Souza et al., 2023; Menezes e Rocha, 2024).

A gravidez na adolescéncia ndo esta relacionada apenas a riscos eminentes a vida, mas também
fatores socioeconémicos e psicossociais, onde a adolescéncia carrega uma enxugada de responsabilidades,
e cobrangas. (Carolina, A et al., 2023). Apesar do presente estudo nédo apresentar prevaléncia elevada de
gravidez na adolescéncia, é importante destacar que é considerado um problema de salde publica relevante
e que necessita de intervencdes imediatas, acolhedoras, e que geram inquietagdo no publico alvo, eliminando
desconfortos futuros relacionados a vida do bindmio e vulnerabilidades assim como traz o estudo de Rosaneli
et al., (2020). Esse achado local refor¢ca a importancia de politicas municipais de educacdo em salde e
manutencéo de estratégias de prevencdo e acesso a contracep¢do de longa duragdo como componentes
continuos da APS.

As baixas taxas de gravidez na adolescéncia evidenciam a eficicia das politicas de educacao sexual
e reprodutiva e do fortalecimento da Estratégia de Salde da Familia (ESF) (Oliveira HFC et al., 2022). A
manutencdo das baixas taxas de gravidez na adolescéncia em Campo Grande reflete a efetividade de
politicas publicas de educacao sexual e reprodutiva, especialmente aquelas voltadas ao publico adolescente,
como ac¢les educativas e acesso a métodos contraceptivos. A estabilidade etéria ao longo de cinco anos
indica consisténcia e efichcia dessas medidas, destacando a importédncia de politicas continuas e
estruturadas. Contudo, é essencial assegurar financiamento continuo e capacitacao das equipes para evitar
retrocessos, especialmente em periodos de instabilidade politica e econémica.

Tardar a maternidade, esta associada a niveis de escolaridade como por exemplo ensino médio
completo e superior e atualmente a estabilidade profissional e financeira, onde indica autonomia da mulher
em escolher quando sera a melhor hora para gestar, entretanto a deciséo de postergar impliqgue em riscos
obstétricos (Heringer et al., 2020; Alencar et al., 2020). O presente estudo decorre de uma diversidade étnico-
racial, refletindo a migracao, composicao histérica e cultural do Centro-Oeste. Esse perfil demografico reforga
a necessidade de politicas diferenciadas para populacdes negras, pardas e indigenas, que historicamente
enfrentam barreiras de acesso e maior exposi¢cdo aos determinantes sociais de risco (Nascimento et al.,
2024).

A cobertura pré-natal apresentou avanco, com maior adesao associada a escolaridade e situacao
conjugal (Timm et al., 2019; Lopes et al., 2021). Em concordancia com o presente estudo, que apesar de nao
ser um 6timo cenario de cobertura, é possivel identificar a crescente dos dados, onde deve ser levado em
consideragdo que as consultas pré-natal realizadas no setor privado ndo sdo contabilizadas. Desigualdades
territoriais, especialmente entre bairros periféricos e regides centrais, podem repercutir em diferencas de
continuidade do cuidado, acesso a exames e numero de consultas, demandando planejamento local baseado
em territdrios prioritarios.

As atribuicdes do enfermeiro na APS, sé@o primordiais para a promog¢éo da saude em todos os ciclos
de vida, em especial na saide materno infantil, onde o conhecimento técnico é aplicado, mas sem ofuscar as
guestdes culturais, ambientais e os determinantes sociais em que o individuo esté inserido. Costa AMP e Araujo
LP (2025). Ainda segundo o estudo de Silva e colaboradores (2024) o cuidado ofertado pelo enfermeiro nas
consultas de pré-natal ocupa posicao de destaque em oferta de promocédo de salde, acolhimento com escuta
gualificada e em reducdo de agravos, levando em consideragdo ndo s6 o conhecimento cientifico mais o
cuidado integral ao paciente. O protagonismo desse profissional torna-se ainda mais estratégico diante das
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lacunas assistenciais deixadas pela pandemia, contribuindo para reorganizacdo das redes de cuidado e
fortalecimento da longitudinalidade (Mukhamedyarova et al., 2021).

Embora a maioria das consultas de pré-natal seja realizadas por médicos, Maria DN et al. (2019), o
enfermeiro tem papel primordial no que diz respeito a saide materno infantil. A consulta de pré-natal de baixo
risco € de competéncia do enfermeiro, realizar cuidados como exame fisico, ausculta de batimentos
cardiacos, orientagbes técnicas e humanizadas relacionadas ao processo gravidico e puerperal de
concordancia e protocolos clinicos e institucionais (Aradjo; Anjos, 2019). O aumento gradual de
acompanhamento de consultas pré-natais esta relacionado a busca ativa e vinculo estabelecido entre a APS
e ao usuario do SUS. A integracdo multiprofissional e o investimento em equipes completas podem reduzir
sobrecargas e garantir maior qualidade assistencial, sobretudo em bairros com maior vulnerabilidade social
(Turibio et al., 2023).

Segundo o estudo internacional de Betran et al., (2021), o Brasil ocupa a segunda posi¢do mundial
em taxas de cesariana. Em Campo Grande, manteve um indice estavel de 64% a 69%, evidenciando alta em
relagdo aos partos vaginais, enquanto no estado de S&do Paulo esse indice chega aos 79% (Silva e Pazin
Filho, 2024). Apresentando convergéncia com as diretrizes nacionais e internacionais relacionadas ao parto
seguro, onde a melhor indicac@o € o parto por via vaginal. Evidenciando a necessidade de consolidacéo e
fortalecimento da atengd@o priméria em todo o territério brasileiro. Esse cenéario expressa conflitos entre
preferéncias culturais, modelo médico-intervencionista, judicializacdo do parto e forte influéncia do setor
privado, reforcando a necessidade de ampliar praticas baseadas em evidéncias, centros de parto normal e
politicas de estimulo ao parto humanizado (Schlosser; Morschbacher, 2018).

O boletim epidemioldgico realizado pelo Ministério da Saude (MS) publicado em 2024 evidencia que
a cada 10 mil nascidos vivos, 83 deles tém alguma anomalia. Em Campo Grande esse cenario nao difere,
apresenta -se a manutencao de baixas taxas de anomalias congénitas nos ultimos anos. Resultado do
fortalecimento da vigilancia em salde constante (Brasil, 2024). Ainda assim, recomenda-se vigilancia
continua, especialmente em regiGes expostas a fatores ambientais de risco e menor cobertura de pré-natal
(Ramos et al., 2024).

Em sintese, os resultados demonstram avancos importantes na salde materno-infantil, comparaveis
a outros centros urbanos, mas indicam desafios persistentes, especialmente relacionados as cesarianas e a
atencao a saude materno-infantil. Para o planejamento municipal, esses achados reforcam a necessidade de
acOes territorializadas, ampliacdo da ESF, alocacéo diferenciada de recursos segundo vulnerabilidades,
formacgdo continua de profissionais e integragdo entre vigilancia epidemioldgica e atencdo clinica. A
consolidacao de Campo Grande como referéncia depende da continuidade de politicas estruturadas, atencao
individualizada e estratégias culturalmente sensiveis, aprimoramento de consultas pré-natais humanizadas e
realizadas também pelo profissional enfermeiro.

Como limitacdo, destaca-se a indisponibilidade de dados estratificados por regido denominada
distritos sanitarios, que poderia permitir maior precisdo na identificacdo de desigualdades territoriais e
planejamento de acBes especificas e estratégicas para promover equidade em todo municipio. Mesmo assim,
os resultados permitem indicar areas estratégicas para priorizacdo de equipes, ampliacdo de horarios de
atendimento, cria¢cdo de fluxos materno-infantis e monitoramento de risco gestacional segundo territério.
Destaca-se positivamente o planejamento da populacdo em relagdo ao periodo em que deseja gestar.

CONCLUSAO

O perfil dos nascidos vivos em Campo Grande indica transformacgdes demograficas moderadas e
melhorias na assisténcia materno-infantil, com predominio de mées jovens adultas, escolaridade crescente,
maior cobertura pré-natal e baixa incidéncia de anomalias congénitas, configurando um cenario favoravel para
a saude materno-infantil municipal. Apesar dos avancgos, persistem desafios, como altas taxas de cesariana
e a necessidade de adaptacao dos servicos de salde a nova realidade demografica. Ao mesmo tempo, 0
contexto oferece oportunidades para aprimorar a qualidade dos atendimentos, realizando atendimento
multiprofissional e personalizado ao que se refere a salde materno infantil fortalecer a Atengéo Primaria a
Saude, melhorar o planejamento do pré-natal, integrar as redes de atencao e assegurar um acompanhamento
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seguro e acolhedor durante a gestacao e o puerpério, assim consolidar Campo Grande como referéncia em
atencdo materno-infantil.

Para o planejamento da APS, os achados apontam a necessidade de organizacdo territorial do
cuidado, ampliacdo da Estratégia Saude da Familia e priorizacdo de areas vulneraveis, com vigilancia ativa e
identificacdo precoce de gestantes. Recomenda-se fortalecer acdes educativas em saude reprodutiva,
ampliar o acesso a métodos contraceptivos, qualificar o pré-natal e adotar praticas baseadas em evidéncias
para reduzir cesarianas desnecessdrias. Destaca-se ainda a importancia de consultas humanizadas,
protocolos clinicos unificados e capacitacéo continua das equipes. Para estudos futuros, sugere-se avancar
para analises por distrito sanitario, considerando variaveis territoriais e socioeconémicas para orientar
intervengdes e investimentos de forma mais equitativa.
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Modelo de submissdo da revista

Titulo do trabalho em portugués [deve ser conciso e informativo,
negrito Arial 14]

Titulo do trabalho em Inglés [Arial 12]
Titulo do trabalho em Espanhol [Arial 12]

Nome Completo dos Autores?* , Segundo Autor?, Terceiro Autor?.

[sdo permitidos no maximo 10 autores, note que autores da mesma instituicdo compartilham do
mesmo numero que esta descrito no rodapé, Arial 11]

RESUMO [negrito, Arial 10] entre 150 e 200 palavras

Objetivo [negrito, Arial 10]: Iniciar com o verbo no infinitivo, de forma clara quais sdo os objetivos do
trabalho. Métodos [negrito, Arial 10]: Descrever todos os pontos metodolégicos de forma sucinta, publico,
localizagdo, coleta de dados e instrumento de pesquisa. Para estudo de revisdo narrativa esta secao ndo é
necessdria. Resultados/Revisdo Bibliografica/Relato de experiencia/ou/Detalnamentos de Caso
[negrito, Arial 10]: Para cada tipo de artigo usar o subtitulo pertinente. Mostrar os principais
resultados/detalhamento/relato que respondem a pergunta/propdsito do estudo. Lembre-se que esta se¢éo é
a mais importante do artigo. Conclusdo/Considerac@es finais [negrito, Arial 10]: Escrever de forma clara,
méaximo 2 frases, os pontos fortes do estudo e as limitagdes. Deve ser pertinente aos resultados apresentados.
Entre 150 e 200 palavras; veja abaixo o exemplo que um de nossos autores usou para resumir seu estudo.

Palavras-chave [negrito, Arial 10]: Palavra-chavel, Palavra-chave2, Palavra-chave3 [separada por virgula].
[Minimo 3 e maximo 5]
EXEMPLO DE RESUMO [entre 150 e 200 palavras]

Objetivo: Descrever o conhecimento e consumo de alimentos funcionais por usuarios de restaurante self-
service da capital piauiense. Métodos: Trata-se de estudo transversal descritivo, conduzido com 161
individuos, de ambos os sexos, idade de 20 a 59 anos. Os usuérios foram investigados quanto a defini¢cdo de
alimentos funcionais. A dieta habitual foi avaliada por aplicagdo de um questionario de frequéncia alimentar,
adaptado para alimentos funcionais, com as categorias de consumo: habitual, ndo habitual, raramente
consumido e nunca consumido. Os dados obtidos foram analisados por estatistica descritiva com auxilio do
software IBM SPSS Statistics. O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa. Resultados: A
amostra, com média de idade de 38,6 + 9,0 anos, apresentou maioria masculina (57,8%), com ensino superior
completo (73,3%). Desta, apenas 36,6% dos individuos definiram corretamente a terminologia “alimentos
funcionais”, em contradi¢gdo ao esperado para escolaridade elevada como determinante do conhecimento e

2 Universidade Brasileira (UNIBRA), Cidade-Estado. *E-mail: e-mail do autor correspondente.
2 Faculdade Mineira (UNIMINAS), Juiz de Fora - MG.

Autores da mesma instituicdo compartilham do mesmo nimero.
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gualidade alimentar. A dieta habitual caracterizou-se por baixa ingestdo semanal de frutas, hortalicas, cereal
integral, leguminosas, 6leos insaturados, peixes, oleaginosas, chas e especiarias, sendo insuficiente.
Conclusao: Conclui-se que a populacao de adultos ativos participante deste estudo possui conhecimento
inadequado sobre alimentos funcionais, os quais néo estao incluidos em sua alimentagéo habitual.

Palavras-Chave: Alimentos Funcionais, Dieta, Doenca Cronica.

EXEMPLO DE ABSTRACT [entre 150 e 200 palavras]

Objective: To describe the knowledge and consumption of functional foods for self-service restaurant users
in the capital of Piaui. Methods: This was a cross-sectional study, conducted with 161 individuals of both
sexes, aged from 20 to 59 years. Users were investigated regarding the definition of functional foods. The
usual diet was evaluated using a food frequency questionnaire, adapted for functional foods, with consumption
categories: habitual, not habitual, rarely consumed and never consumed. The data were analyzed by
descriptive statistics using IBM SPSS Statistics software. The study was approved by the Research Ethics
Committee. Results: The sample, with mean age of 38.6 £ 9.0 years, presented male majority (57.8%) and
complete higher education (73.3%). Of this, only 36.6% of the individuals correctly defined “functional foods”,
in contradiction to what was expected for high schooling as a determinant of knowledge and food quality. The
usual diet was characterized by a low weekly intake of fruits, vegetables, whole grains, legumes, unsaturated
oils, fish, oilseeds, teas and spices. Conclusion: It is concluded that the active adult population participating
in this study has inadequate knowledge about functional foods, which are not included in their usual diet.

Key words: Functional Foods, Diet, Chronic Disease.

EXEMPLO DE RESUMEN [entre 150 e 200 palavras]

Objetivo: Describir el conocimiento y consumo de alimentos funcionales de usuarios de restaurante self
service de la capital piauiense. Métodos: Se trata de un estudio transversal, conducido con 161 individuos,
de ambos sexos, edad de 20 a 59 afios. Los usuarios fueron investigados en cuanto a la definicion de
alimentos funcionales. La dieta habitual fue evaluada por aplicacién de un cuestionario de frecuencia
alimentaria, adaptado para alimentos funcionales, con las categorias de consumo: habitual, no habitual,
raramente consumido y nunca consumido. Los datos obtenidos fueron analizados por estadistica descriptiva
con ayuda del software IBM SPSS Statistics. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion.
Resultados: La muestra, con una media de edad de 38,6 + 9,0 afios, presentd mayoria masculina (57,8%) y
ensefianza superior completa (73,3%). De esta, s6lo el 36,6% de los individuos definieron correctamente los
“alimentos funcionales”, en contradiccion a lo esperado para escolaridad elevada como determinante del
conocimiento y de la calidad alimentaria. La dieta habitual se caracterizé por una baja ingesta semanal de
frutas, hortalizas, cereal integral, leguminosas, aceites insaturados, pescados, oleaginosas, tés y especias,
siendo insuficiente. Conclusion: Se concluye que la poblacién de adultos activos participante de este estudio
posee conocimiento inadecuado sobre alimentos funcionales, los cuales no estan incluidos en su alimentacién
habitual.

Palabras clave: Alimentos Funcionales, Dieta, Enfermedad Crénica.

INTRODUGCAO [Negrito, Arial 10]

Deve ser sucinta, definindo o problema estudado, sintetizando sua importéncia e destacando as lacunas
do conhecimento que serdo abordadas no artigo. Deve ser compreensivel para o leitor em geral [Arial 10].

O texto ndo deve ser extenso, mas também tem que ser suficiente para introduzir ao leitor as principais
informacdes sobre o tema.
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NOTA: Usar citacdo direta apenas em ocasifes especiais onde ndo ha como transcrever o texto, como
€ 0 exemplo de artigos de leis; nesse caso a secdo direta deve estar em recuo de 3 cm em itdlico.

As siglas e abreviaturas, quando utilizadas pela primeira vez, deverédo ser precedidas do seu significado
por extenso. Ex.: Universidade Federal de Pernambuco (UFPE).

As citacfes de autores >>NO TEXTO<< deverdo seguir os seguintes exemplos:
e |nicio de frase

o 1 autor - Baptista DR (2002);

o 2 autores — Souza JG e Barcelos DF (2012);

o 3 o0u mais autores - Porto AS, et al. (1989).
e Final de frase

o 1, 2, 3 ou mais autores, subsequente (BAPTISTA DR, 2002; SOUZA JG e BARCELOS DF,
2012; PORTO AS, et al., 1989).

NOTA: Usar citacdo direta apenas em ocasifes especiais onde ndo ha como transcrever o texto,
como € o exemplo de artigos de leis; nesse caso a se¢do direta deve estar em recuo de 3cm em
italico.

METODOS [Negrito, Arial 10]

Devem descrever de forma clara e sem prolixidade as fontes de dados, a populacdo estudada, a
amostragem, os critérios de sele¢do, procedimentos analiticos e questfes éticas relacionadas a aprovagao
do estudo por comité de ética em pesquisa (pesquisa com seres humanos e animais) ou autorizacéo
institucional (levantamento de dados onde ndo ha pesquisa direta com seres humanos ou animais).

RESULTADOS [Negrito, Arial 10]

Devem se limitar a descrever os resultados encontrados, sem incluir interpretacdes e/ou comparacdes. O
texto deve complementar e ndo repetir o que esta descrito nas figuras. NOTA: Se os autores acharem
conveniente pode apresentar a secdo de Resultado e Discussdo em uma mesma secao.

Caso haja figuras, gréaficos e/ou tabelas e quadros NAO podem ultrapassar o total de 6 e os mesmos
devem ser citados no texto dos resultados ao final do paragrafo de apresentagdo dos dados, exemplo: (Figura
1), (Grafico 1), (Tabela 1), (Quadro 1).

I. Figuras: Usadas para ilustrar resultados qualitativos apresentados no texto e podem ser formadas por
uma ou mais imagens, fotos e/ou colagens, etc.
Il. Tabelas: Agregados de informacdes com o propésito de mostrar dados quanti-qualitativos. Sempre sédo
usadas separando classes e podem apresentar valores absolutos, porcentagens, unidades etc.
lll.  Quadros: Sdo confundidos com tabelas, mas a diferenca esta na apresentacdo. Quadros séo usados
para apresentar dados qualitativos e devem ser fechados por linhas nas bordas.
IV. Graficos: Os preferidos dos estudos epidemioldgicos qualitativos e sédo usados para deixar a se¢ao de
resultados mais didatica. Existem varios tipos de gréficos, entdo tente escolher 0 mais adequado.

NOTA: Todas as figuras, tabelas, quadros ou graficos devem ter TITULO e FONTE.
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= Exemplo de dados Quantitativos de estudo original epidemiol6gico apresentados em TABELA:

Tabela 1 [negrito] - Caracterizacdo dos pacientes atendidos na Unidade Basica de
Saude, n=100. Juiz de Fora - MG, 2018. [a figura deve ter titulo claro e objetivo]

Variavel N %
Sexo
Masculino 80 80
Feminino 20 20
Idade
30-40 valor absoluto porcentagem
41-50 valor absoluto porcentagem
51-60 valor absoluto porcentagem
Etc... valor absoluto porcentagem

Escolaridade

Etc... valor absoluto porcentagem
Outras variaveis etc... valor absoluto porcentagem
Total 100 -

Fonte [negrito]: 1) Para dados originais colocar o nome de vocés autores + 0 ano
em que o artigo sera publicado. Exp. Souza DF, et al., 2021. 2) Para coleta em banco
de dados publicos, Exp. Souza DF, et al., 2021; dados extraidos de XXXX (incluir a
fonte original dos dados).

[n&o se esquecer da fonte] [respeitar a foram de citacéo da revista]

= Exemplo de dados Qualitativos de uma revisédo integrativa apresentados em QUADRO:

Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre determinado tema, Belém - PA, 2020.
N Autores (Ano) Principais achados

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;
e uma concluséo.

1 | BAPTISTA DR (2002)

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;

2 | SOUZA JG e BARCELOS DF (2012) | ' =

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;

3 | PORTO AS, et al. (1989) & Uma comclusao

Fonte [negrito]: 1) Para dados originais colocar o nome de vocés autores + 0 ano em que 0 artigo sera
publicado. Exp. Souza DF, et al., 2021. 2) Para coleta em banco de dados publicos, Exp. Souza DF, et al.,
2021; dados extraidos de XXXX (incluir a fonte original dos dados).
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[n&o se esquecer da fonte] [respeitar a foram de citagdo da revista]
DISCUSSAO [Negrito, Arial 10]

Deve incluir a interpretacao dos autores sobre os resultados obtidos e sobre suas principais implicacées,
a comparacdo dos achados com a literatura, as limitacdes do estudo e eventuais indicacdes de caminhos
para novas pesquisas.

NOTA: Se os autores acharem conveniente pode apresentar a secédo de Resultado e Discussdo em
uma mesma secao.

CONCLUSAO ou CONSIDERACOES FINAIS [Negrito, Arial 10]

Deve ser pertinente aos dados apresentados. Limitada a um paragrafo final.

AGRADECIMENTOS E FINANCIAMENTO [Negrito, Arial 10]

Menc¢des em agradecimentos incluem instituicbes que de alguma forma possibilitaram a realizacdo da
pesquisa e/ou pessoas que colaboraram com o estudo, mas que ndo preencheram os critérios para serem
coautores. Quanto ao financiamento, a informag&o devera ser fornecida o nome da agéncia de fomento por
extenso seguido do nimero de concessao.

REFERENCIAS [Negrito, Arial 10]

Minimo 20 e maximo de 40 e devem incluir apenas aquelas estritamente relevantes ao tema abordado.
As referéncias deverdo ser numeradas em ordem alfabética conforme os seguintes exemplos:

Como citar Artigos [Estilo Acervo+]:

e Estilo para 1 autor - JUNIOR CC. Trabalho, educac&o e promog&o da satde. Revista Eletronica Acervo
Saulde, 2020; 12(4): e2987..

e Estilo para 2 autores - QUADRA AA, AMANCIO AA. A formagc&o de recursos humanos para a satde:
Desafios e perspectivas. Revista Eletrdnica Acervo Cientifico, 2019; 4: e2758.

e Estilo para 3 ou mais autores - BONGERS F, et al. A importancia da formac&o de enfermeiros e a
gualidade dos servicos de salde. Revista Eletrdnica Acervo Enfermagem, 2018; 1: 1-8.

PARA ARTIGOS nao é preciso apresentar o enderego eletronico “Disponivel em” nem a data do
acesso “Acesso em”.

Como citar Leis, Manuais ou Guias de entidades da federacéo [Estilo Acervo+]:

e 4, Estilo para fontes da federagéo - BRASIL. Manual do Ministérios de Saude. 2020 [caso tenha ano de
publicacéo]. Disponivel em: hitp://www...XXXXX. Acessado em: 26 de junho de 2020.

e 5, Estilo para fontes mundiais — OMS. Guia de atencao a salde. 2020 [caso tenha ano de publicacao].
Disponivel em: http://www...XXXXX. Acessado em: 26 de junho de 2020.

Como citar Livros [Estilo Acervo+]:

NOTA: usar apenas artigos cientificos, serdo permitidos livros em casos extraordinarios.

e CLEMENT S, SHELFORD VE. Bio-ecology: an introduction. 2nd ed. New York: J. Willey, 1966; 425p.
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e FORTES AB. Geografia fisica do Rio Grande do Sul. Porto Alegre: Globo, 1959; 393p.

¢ UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL. Faculdade de Educacdo. Laboratorio de
Ensino Superior. Planejamento e organizacao do ensino: um manual programado para treinamento de
professor universitario. Porto Alegre: Globo; 2003; 400 p.

Como citar Teses e Dissertac8es [Estilo Acervo+]:

e DILLENBURG LR. Estudo fitossociolégico do estrato arbéreo da mata arenosa de restinga em
Emboaba, RS. Dissertacdo (Mestrado em Boténica) — Instituto de Biociéncias. Universidade Federal do
Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 1986; 400 p.

Como citar Paginas da Internet [Estilo Acervo+]:

NOTA: usar paginas da internet apenas em casos extraordinarios.

e POLITICA. 1998. In: DICIONARIO da lingua portuguesa. Lisboa: Priberam Informatica. Disponivel em:
htpp://www.dicionario.com.br/lingua-portuguesa. Acesso em: 8 mar. 1999.
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