
ANÁLISE EPIDEMIOLÓGICA DA PREVALÊNCIA DE CESÁREA EM RELAÇÃO AOS 

FATORES SOCIOECONÔMICOS MATERNOS DE 2010 A 2019 

 

INTRODUÇÃO: A OMS recomenda taxas de cesáreas entre 10 a 15%, pois não há 

benefícios maternos para populações com taxas acima desse nível, já que esses não compensam 

os riscos da cirurgia e não causam redução de mortalidade materna. OBJETIVO: Descrever a 

relação entre prevalência de cesáreas no Brasil e as condições socioeconômicas maternas. 

MÉTODO: Foi feito um estudo quantitativo, transversal e descritivo, através de dados 

secundários do Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (SINASC/SUS) no período de 

2010 a 2019 (http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sinasc/cnv/nvuf.def). Relacionou-

se as seguintes variáveis: Região, ano de nascimento, idade, instrução da mãe, adequada 

quantidade de pré-natal e estado civil da mãe. RESULTADOS: Entre 2010 e 2019 ocorreram 

29.157.184 nascimentos, destes 55,4% via cesárea. A categoria pré-natal que predominou foi a 

mais que adequado (36,2%). Das mães, 49,7% tinham entre 20 e 29 anos, 48,45% eram 

solteiras, seguidas por 28,5% de casadas. Quanto a instrução, 56,5% possuíam entre 8 a 11 anos 

de instrução, dessas pouco mais da metade (54,7%) tinham entre 20 e 29 anos e 59,7% tiveram 

pré-natal mais que adequado. A cesárea prevaleceu na faixa de 20 a 29 anos (53,45%), que 

compuseram 70,2% desses partos.  54,3% das mães com instrução de 8 a 11 anos tiveram parto 

cesário, contribuindo com 55,4% das cesáreas. No grupo de pré-natal mais que adequado 62,5% 

tiveram parto cesário, totalizando 40,9% das cesáreas. 70% das casadas tiveram cesárea, sendo 

essas as com maior diferença de proporção entre parto cesário e vaginal, alcançando 41,6% de 

cesáreas. CONCLUSÃO: Mulheres com melhores condições são maioria no grupo de partos 

cesários. Isso reflete uma possível superestimação da segurança e benefícios do uso da 

tecnologia, o que faz mulheres optarem pela cesárea eletiva. Infere-se possíveis falhas no 

fornecimento de informações sobre os benefícios do parto vaginal e os riscos envolvidos na 

cesárea durante o pré-natal. 
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