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INTRODUCAO

A mortalidade infantil permanece um desafio no mundo em geral e na
Africa Subsariana em particular, onde a taxa de mortalidade é 16 vezes
superior a dos paises de alta renda.! Segundo a OMS, as principais causas de
morte em criangas abaixo dos 5 anos de idade sdo as doengas infeciosas,
responsaveis por 45% das mortes.! De todas as causas de morte 15%
ocorrem por pneumonia e 10% por diarreias.»? Em particular, na Guiné-
Bissau as pneumonias sdo responsaveis por 23% das mortes, as diarreias por
19% das mortes e a malaria por 21%. 34 Adicionalmente, existe evidéncia de
51% da mortalidade total na Guiné Bissau ocorre na época das chuvas, a
semelhanga dos dados publicados sobre outros paises, sendo a causa

predominante neste periodo a malaria. 34

OBJETIVOS

Identificar e analisar tendéncias sazonais nas patologias com maior

morbilidade e mortalidade em criangas abaixo dos 5 anos de idade.
METODOLOGIA

¢ Estudo longitudinal retrospetivo

¢ Indicadores do PIMI Il

¢ Todas as estruturas de satide do pais, exceto HNSM e Hospital Militar
¢ Populagdo: Criangas < 5 anos observadas nas estruturas de saude

¢ Diarreias e pneumonias: entre outubro 2017 e o dezembro de 2020
¢ Malaria: entre janeiro de 2019 e dezembro 2020

& Epoca das chuvas: periodo entre junho e outubro

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em 2018, 2019 e 2020, tanto para as pneumonias como as diarreias o
niimero maximo de casos diagnosticados ocorre no 32 trimestre em mais de
50% das regiGes. Por seu lado, a soma dos casos diagnosticados no pais, nos
3 anos em andlise, é maior no 32 trimestre em cada um dos anos. No que
respeita a maldria, em 2019 menos de metade das regiGes registaram
valores maximos no 32 trimestre, jd em 2020 verificou-se um maximo de
diagnosticos no 39 trimestre em 10 das 11 regides. A soma dos casos do pais
revela que em 2019 o ndmero maximo de diagndsticos ocorreu no 42
trimestre e em 2020 no 32 trimestre. A realgar que a data da redagdo ndo
eram conhecidos os dados do 42 trimestre. Estas patologias tém prevaléncia

de tratamento correto de acordo com o protocolo AIDI entre 90 e 100%.
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