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RESUMO

Introducdo: A enfermagem representa forca de trabalho essencial no sistema de satde
brasileiro. Contudo, persistem desigualdades regionais na densidade de profissionais, podendo
agravar taxas de mortalidade infantil e geral, especialmente em contextos marcados pela
pandemia de COVID-19. Objetivo: Analisar a associa¢do entre a densidade de enfermeiros e
as taxas de mortalidade infantil e geral nas cinco regides brasileiras no periodo de 2019 a 2023.
Metodologia: Estudo ecologico de séries temporais, com abordagem quantitativa,
fundamentado no protocolo STROBE. A populacdo compreendeu enfermeiros e registros de
obitos nas cinco regides brasileiras. Os dados foram extraidos do IPEADATA e DATASUS
(SIM e SINASC), coletados entre 20 e 25 de setembro de 2025. Utilizou-se o software Stata
17.0 para andlise descritiva e calculo dos coeficientes de correlacdo de Pearson, adotando
significancia de 5%. Resultados: A densidade de enfermeiros aumentou em todas as regides
entre 2019-2023, com maiores indices no Sudeste e Sul. Identificou-se correlagdo negativa
moderada e estatisticamente significativa entre densidade de enfermeiros e mortalidade infantil
(r=-0,482; p=0,0004). As regides Norte e Nordeste apresentaram associagcdes mais robustas (r=-
0,96 e r=-0,90, respectivamente), com aumento de 45-50% em enfermeiros relacionado a
redugdo de 12% em 6bitos infantis. Consideracdes finais: Desigualdades regionais persistentes
na distribuicdo de enfermeiros impactam indicadores de mortalidade infantil. Recomenda-se
priorizar politicas de expansdo e fixagdo de enfermeiros nas regides Norte e Nordeste,
estabelecer metas regionalizadas de densidade profissional e fortalecer sistemas de
monitoramento continuo para enfrentamento das desigualdades observadas.

Palavras-chave: Recursos Humanos em Enfermagem; Mortalidade Infantil; Desigualdades
Regionais em Saude; For¢a de Trabalho em Satde; Indicadores de Mortalidade.
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INTRODUCAO

A enfermagem representa uma forca de trabalho essencial nos sistemas de saude,
constituindo cerca de 70% dos profissionais no Brasil, com énfase em cuidados primarios e
prevengdo de doengas. Essa profissdo contribui significativamente para a reducdo de
indicadores negativos de satde, como mortalidade, por meio de agdes integradas em equipes
multidisciplinares. No contexto brasileiro, a distribui¢do desigual de profissionais impacta a
equidade no acesso aos servicos, destacando a necessidade de andlises regionais para
compreender associacdes com desfechos de saude publica (Oliveira et al., 2020).

Estudos globais indicam que a densidade de enfermeiros e parteiras influencia
diretamente a qualidade da assisténcia, especialmente em paises em desenvolvimento como o
Brasil, onde disparidades regionais persistem. A forca de trabalho de enfermagem cresceu
substancialmente entre 2000 e 2022, mas variagdes entre regioes Norte, Nordeste e Sudeste
revelam desafios para a cobertura universal de satde. Essa contextualizagdo refor¢a a
importancia de investigar associagdes entre recursos humanos em enfermagem e indicadores
de mortalidade para informar politicas publicas (Oliveira ef al., 2024).

Apesar dos avancos na saude publica brasileira, persistem desigualdades regionais
na densidade de profissionais de satude, o que pode agravar taxas de mortalidade infantil e geral.
Estudos apontam que baixas densidades de enfermeiros estdo associadas a maiores riscos
neonatais, especialmente em contextos de fertilidade elevada e urbanizagdo rapida. Essa
problematica exige analises especificas para o Brasil, considerando o periodo recente marcado
pela pandemia, que intensificou vulnerabilidades em regides menos assistidas (You, 2024).

No Brasil, a densidade de enfermeiros varia significativamente entre regioes, com
o Centro-Oeste apresentando 35,91 por 10 mil habitantes e o Norte registrando os menores
indices, abaixo do recomendado pela OMS. Em 2022, a média nacional foi de 31,83
enfermeiros por 10 mil habitantes, com o Sudeste concentrando quase 50% dos profissionais.
Essas disparidades sociodemograficas refletem desigualdades econdmicas e impactam a
cobertura de aten¢do primaria (Russo et al., 2019).

As taxas de mortalidade infantil no Brasil mostram heterogeneidade regional, com
Amapa registrando 22,9 6bitos por mil nascidos vivos em 2019, contrastando com 8,5 no
Distrito Federal. Entre 2019 e 2020, houve aumento em causas infecciosas, com clusters
elevados no Norte. A mortalidade geral infantil declinou, mas persistem desigualdades, com
regides como Boa Vista superando 3.795 6bitos por 100 mil, destacando vulnerabilidades

sociodemogréaficas (Ferreira ef al., 2025).
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Este estudo ¢ relevante por abordar lacunas na literatura sobre associagdes entre
densidade de enfermeiros e mortalidade em contextos regionais brasileiros, especialmente pos-
pandemia. Contribui para politicas de alocagdo de recursos humanos em satde, promovendo
equidade e reducao de desigualdades. A analise do periodo 2019-2023 oferece subsidios para
intervengdes territorializadas, fortalecendo o SUS e alinhando-se aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel.

O objetivo deste estudo ¢ analisar a associagdo entre a densidade de enfermeiros e

as taxas de mortalidade infantil e geral nas cinco regides brasileiras no periodo de 2019 a 2023.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico de séries temporais, com abordagem quantitativa,
baseado em dados secundarios do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEADATA) e
do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saide (DATASUS), abrangendo o
periodo de 2019 a 2023 nas cinco regides brasileiras.

O estudo adotou as recomendacgdes do protocolo STROBE (Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology), que fornece diretrizes padronizadas para
o relato transparente e completo de estudos observacionais, assegurando rigor metodologico e
reprodutibilidade dos achados (Von Elm et al., 2008).

A populacdo do estudo foi constituida pela totalidade de enfermeiros e pelos
registros de oObitos ocorridos nas cinco regides brasileiras (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e
Centro-Oeste) durante o periodo de 2019 a 2023. A escolha do nivel regional de agregacao
justifica-se pela possibilidade de identificar desigualdades na distribui¢do de recursos humanos
em saude e em desfechos de mortalidade, aspectos historicamente marcantes no contexto
brasileiro.

O periodo de analise compreendeu os anos de 2019 a 2023, intervalo que engloba
o contexto pré-pandémico, o periodo critico da pandemia de COVID-19 e a fase de recuperacao
poOs-pandémica. Esta delimitagdo temporal permitiu capturar a dinamica evolutiva da for¢a de
trabalho em enfermagem e sua possivel influéncia sobre os padroes de mortalidade em um
cendrio de intensa pressdo sobre os sistemas de saude. A escolha deste recorte temporal
justifica-se pela disponibilidade de dados consolidados e pela relevancia epidemiologica do
periodo, caracterizado por transformagdes significativas nos recursos humanos e nos perfis de

morbimortalidade.
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A coleta de dados foi realizada no periodo de 20 a 25 de setembro de 2025, mediante

acesso as plataformas eletronicas do IPEADATA (https://www.ipeadata.gov.br/Default.aspx)
e do DATASUS (https://datasus.saude.gov.br/).

Do IPEADATA, foram extraidos o quantitativo de enfermeiros por regido e ano e
os dados populacionais regionais necessarios ao calculo de densidades e taxas padronizadas.
Do DATASUS foram obtidos informagdes do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM)
e do Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (SINASC), necessarias a constru¢ao dos
indicadores de mortalidade geral e infantil. Todos os dados coletados sdo de dominio publico e
estdo disponibilizados em formato agregado.

As variaveis independentes do estudo foram: densidade de enfermeiros por 10.000
habitantes em cada regido e ano; nimero absoluto de enfermeiros por regido; e variagdo
percentual de enfermeiros entre 2019 e 2023.

As varidveis dependentes compreenderam: taxa de mortalidade geral (6bitos por
100.000 habitantes), calculada a partir do nimero total de 6bitos registrados no SIM dividido
pela populagdo regional estimada; taxa de mortalidade infantil (6bitos de menores de um ano
por 1.000 nascidos vivos), obtida pela razdo entre dbitos infantis registrados no SIM e nascidos
vivos registrados no SINASC; e nimero absoluto de Obitos gerais e infantis por regido e ano.

Os dados coletados foram organizados em planilhas eletronicas e posteriormente
importados para o software estatistico Stata versao 17.0 para processamento e andlise.
Inicialmente, realizou-se andlise descritiva das variaveis mediante cdlculo de frequéncias
absolutas e relativas, medidas de tendéncia central e dispersdo. Para investigar a associagdo
entre densidade de enfermeiros e indicadores de mortalidade, foram calculados os coeficientes
de correlagdo de Pearson, apropriado para avaliar a for¢a e direcdo de relagdes lineares entre
variaveis continuas.

As andlises foram estratificadas por regido geografica, permitindo identificar
padrdes especificos de associacdo em cada contexto regional. Adotou-se nivel de significancia
estatistica de 5% (a = 0,05), considerando-se estatisticamente significativos os valores de p
inferiores a este limiar. A magnitude das correlagdes foi interpretada segundo critérios
convencionais: fraca (Jr| < 0,40), moderada (0,40 < |r| < 0,70) e forte (|r] > 0,70) (Santos et al.,
2020).

Por utilizar exclusivamente dados secundarios de dominio publico, sem
possibilidade de identificacio individual, a pesquisa dispensou apreciacio por Comité de Etica

em Pesquisa, conforme Resolu¢do n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude. O estudo
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observou rigorosamente os principios de integridade cientifica, transparéncia metodologica e

divulgagdo responsavel dos resultados.

RESULTADOS

A seguir, apresentam-se os resultados da analise da densidade de enfermeiros e sua
relagdo com indicadores de mortalidade nas regides brasileiras entre 2019-2023. Os dados
evidenciam desigualdades regionais persistentes na distribui¢do de profissionais, padroes de
evolucdo temporal distintos e associagdes estatisticamente significativas entre recursos

humanos em enfermagem e desfechos de saude, com destaque para a mortalidade infantil.

Grafico 1 — Densidade de enfermeiros por 10.000 habitantes por ano segundo regido do Brasil
(2019-2023). Brasil, 2025.
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Fonte: elaborado pelos autores.

De 2019 a 2023, a densidade de enfermeiros por 10.000 habitantes aumentou em
todas as regides brasileiras, mas com diferengas marcantes. Sudeste e Sul apresentaram os
maiores indices, reforcando sua vantagem historica, enquanto Norte e Nordeste, embora em
crescimento, permanecem em patamares inferiores. O Centro-Oeste mostrou trajetoria
intermediaria. Esses resultados evidenciam desigualdades persistentes e destacam a
necessidade de politicas publicas voltadas a distribuicao equitativa e a fixa¢ao de profissionais

em regides mais vulneraveis.
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Grifico 2 - Evolucao relativa de enfermeiros e ocorréncia obitos gerais por regido do Brasil
(2019-2023). Brasil, 2025.
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Fonte: elaborado pelos autores.

O Grafico 2 evidencia que, apesar das diferencas absolutas entre as regides, os
padrdes de evolugdo foram semelhantes: aumento do nimero de enfermeiros de forma continua,
e crescimento abrupto dos dbitos em 2021, com queda nos anos subsequentes. Isso sugere que
o aumento da for¢a de trabalho em enfermagem pode ter contribuido para mitigar os impactos

pos-pandemia, embora nao tenha impedido o excesso de mortalidade durante o periodo critico.
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Grafico 3 — Correlagdo entre o numero de enfermeiros e a ocorréncia de 6bitos infantis (<1
ano) por regidao do Brasil (2019-2023). Brasil, 2025.
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Fonte: elaborado pelos autores.

O conjunto dos graficos revelam uma relagdo temporal consistente entre o aumento
da densidade de enfermeiros e a redugdo dos Obitos infantis em todas as regides brasileiras.
Particularmente nas regides Norte e Nordeste, que partiram das menores densidades de recursos
humanos, observa-se uma associa¢do temporal mais pronunciada entre a expansao da forga de
trabalho em enfermagem e o declinio na mortalidade infantil (aumento de 45% em enfermeiros
vs. reducdo de 12% em obitos infantis). Este padrdo sugere um potencial efeito protetor dos

recursos humanos em saude sobre desfechos infantis.

Tabela 1: Correlacdo entre densidade de enfermeiros e taxas de mortalidade por regido (2019-
2023). Brasil, 2025.

Variavel de Satude (LG TN Valor-p Interpretacao
Pearson

Mortalidade Geral -0,336 0,018 Correlagio negativa fraca*

Mortalidade Infantil -0,482 0,0004 Correlagio negativa moderada***

Resio Correlagao com Valor- Variacao Enfermeiros
g Mortalidade Infantil P (2019-2023)
Norte -0,956 0,011 10 — 15 (+50%)
Nordeste -0,895 0,04 11 — 16 (+45%)
Sudeste 0,205 0,741 14 — 18 (+29%)
Sul -0,8 0,104 13 — 17 (+31%)
Centro-Oeste 0,8 0,104 12 — 18 (+50%)

Fonte: elaborada pelos autores. Legenda: *p < 0,05; ***p < 0,001. Correlagdo negativa indica que maior
numero de enfermeiros associa-se a menor mortalidade.
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A Tabela 1 apresenta os resultados das analises de correlagdo entre a densidade de
enfermeiros (por 10.000 habitantes) e as taxas de mortalidade padronizadas. Foram calculados
os coeficientes de correlacdo de Pearson (para relagdes lineares) e Spearman (para relagdes
monotonicas), considerando um nivel de significancia de a = 0,05. As taxas de mortalidade
geral foram calculadas como 6bitos por 100.000 habitantes, enquanto as taxas de mortalidade
infantil como o6bitos infantis por 1.000 nascidos vivos.

A andlise de correlagdo revelou associagdes estatisticamente significativas entre a
densidade de enfermeiros e as taxas de mortalidade. Especificamente, observou-se
uma correlacdo negativa moderada e altamente significativa entre o nimero de enfermeiros por
10.000 habitantes e a taxa de mortalidade infantil (r =-0,482, p = 0,0004), indicando que regides
com maior densidade de profissionais de enfermagem tenderam a apresentar menores taxas de
mortalidade infantil no periodo 2019-2023.

Para a mortalidade geral, identificou-se uma correlagdo negativa fraca, porém
significativa (r = -0,336, p = 0,018), sugerindo um possivel efeito protetor dos recursos
humanos em satde também sobre a mortalidade geral. A analise estratificada por regido
demonstrou que as correlagdes mais fortes ocorreram nas regidoes Norte (r = -0,96) e Nordeste
(r = -0,90), justamente aquelas que partiram das menores densidades de enfermeiros e

implementaram expansdes mais acentuadas da for¢a de trabalho durante o periodo estudado.

DISCUSSAO

Os resultados indicam desigualdades regionais persistentes na densidade de
enfermeiros, com maiores indices no Sudeste e Sul em comparagao ao Norte e Nordeste, apesar
do aumento geral entre 2019-2023. Esse padrao concorda com estudos que apontam para a
concentracdo de profissionais de satde em dareas urbanas desenvolvidas, exacerbando
vulnerabilidades em regides remotas. No entanto, discrepancias surgem quando comparados a
iniciativas como o Programa Mais Médicos, que reduziram iniquidades em acesso, mas nao
eliminaram desigualdades estruturais (Maffioli et al., 2019).

A evolugao temporal da densidade de enfermeiros, com crescimento continuo em
todas as regides, alinha-se a tendéncias observadas em analises longitudinais que associam
expansoes de forga de trabalho médica a melhorias em desfechos infantis em municipios de alta
mortalidade. Contudo, os achados refutam efeitos uniformes, pois o impacto ¢ mais
pronunciado em areas vulneraveis, similar a reducdes em mortalidade infantil observadas pos-

implementa¢do de programas de recrutamento. Isso reforca a relevancia de investimentos
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direcionados, com implica¢des para a Saude Publica na priorizacdo de regides subatendidas
para otimizar recursos humanos (Bexson et al., 2021).

A correlacdo negativa moderada entre densidade de enfermeiros e mortalidade
infantil (-0,482) corrobora evidéncias regionais que mostram redugdes na mortalidade materna
com aumento de recursos humanos em saide na América Latina, embora heterogéneas.
Discrepancias aparecem em paises com alta densidade, mas mortalidade persistente, sugerindo
fatores além da quantidade, como alocagao geografica. Os resultados enfatizam o papel protetor
da enfermagem, com implicag¢des para a Saude Publica na formulagdo de politicas integradas
que combinem quantidade e qualidade de profissionais para alcangar metas de desenvolvimento
sustentavel (Nigenda; Servan-Mori, 2024).

A associacdo mais forte na reducdo de obitos infantis em regides Norte e Nordeste,
com aumentos de 45-50% em enfermeiros relacionada a declinios de 12%, concorda com
analises em paises OCDE que demonstram impacto inverso da densidade de enfermeiros em
taxas de mortalidade neonatal e perinatal. No entanto, refuta generalizagcdes para contextos
desenvolvidos, onde efeitos sdo menores devido a bases mais elevadas. Isso destaca a relevancia
para a Satde Publica em contextos de desigualdade, promovendo expansdes de forca de
trabalho como estratégia custo-efetiva para proteger populacdes vulnerdveis (Amiri;
Solankallio-Vahteri, 2020).

O pico abrupto de dbitos gerais em 2021, seguido de declinio, reflete o fardo
emocional sobre profissionais de saude durante a pandemia, alinhando-se a estudos que
reportam altos niveis persistentes de ansiedade e burnout entre trabalhadores brasileiros pos-
terceira onda. Discrepancias surgem na auséncia de reducdo significativa em insonia,
contrastando com expectativas de recuperacao. Os achados refor¢am a necessidade de suporte
mental continuo, com implicagdes para a Saude Publica na prevengdo de exaustdo da forca de
trabalho e manuteng¢do da qualidade assistencial em crises (Loureiro ef al., 2023).

A correlacao negativa fraca para mortalidade geral (-0,336) contrasta com analises
que ndo encontraram impactos significativos de aumentos em densidade médica sobre taxas de
mortalidade e hospitalizagdes no Brasil, sugerindo substitui¢do por outros profissionais ou
alocagoes ineficientes. Contudo, corrobora efeitos heterogéneos por regido, com maiores
beneficios em areas subatendidas. Isso enfatiza a relevancia de avaliagdes contextuais, com
implicagdes para a Satde Publica na otimizacao de programas de expansdo para maximizar

redugdes em mortalidade evitavel (Thomas et al., 2024).
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A relacdo inversa entre densidade de enfermeiros ¢ mortalidade infantil
globalmente, explicando 57% da variancia, apoia os achados brasileiros de correlagdes mais
fortes em regides de baixa densidade inicial, como Norte e Nordeste. Os resultados destacam o
potencial protetor da enfermagem, com implicagdes para a Saude Publica na priorizagao de
treinamentos e alocacdes para combater desigualdades e atingir metas de reducdo de

mortalidade infantil (You; Donnelly, 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo investigou a relacao entre densidade de enfermeiros e indicadores de
mortalidade nas regides brasileiras (2019-2023), contextualizando desigualdades regionais
persistentes na distribui¢ao de recursos humanos em saude.

Identificou-se correlagdo negativa moderada e estatisticamente significativa entre
densidade de enfermeiros e mortalidade infantil, com associagdes mais robustas nas regides
Norte e Nordeste, onde expansao na for¢a de trabalho relacionou-se a reducdo nos 6bitos
infantis.

Como estudo ecologico baseado em dados secundérios agregados, apresenta
limitagdes inerentes ao desenho observacional, impossibilitando inferéncias causais diretas e
demandando cautela interpretativa. Investigagdes futuras devem empregar desenhos
longitudinais prospectivos com dados individualizados, andlise multinivel controlando
variaveis confundidoras e estudos quase-experimentais explorando politicas naturais de
expansao profissional.

Recomenda-se priorizar politicas de expansdo e fixacdo de enfermeiros nas regioes
Norte e Nordeste mediante incentivos diferenciados, estabelecer metas regionalizadas de
densidade profissional baseadas em indicadores epidemioldgicos e fortalecer sistemas de
monitoramento continuo da relacdo recursos humanos-desfechos de satide como estratégias

essenciais para enfrentamento das desigualdades observadas.
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