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A mortalidade materna é um indicador de desigualdade social.

Suas vitimas sao principalmente as mulheres pobres, as negras e aquelas
com assisténcia inadequada a saude durante a gravidez, o parto e o

puerpério.

Uma sociedade mais justa com assisténcia a saude humanizada e baseada
em evidéncias € o caminho para a superagao desta tragédia associada a

vida das mulheres e sua saude reprodutiva.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Objetivos desta apresentacao:
* Apresentar panorama da situacao da mortalidade materna

* Expor as causas de Mortalidade Materna no Brasil e indicar
acoes necessarias para a sua reducao
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Introducao

O conhecimento sobre a Mortalidade materna permite refletir que sua
ocorréncia esta diretamente ligada as condicdes de vida e trabalho, a
valorizacao da mulher na sociedade e as desigualdades, discriminacdoes e
injusticas sociais que dificultam ou impedem o acesso a servicos de saude de

qualidade.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Conceito

E a morte de uma mulher durante a gestacdo ou dentro de um periodo de
42 dias apos o término da gestacao, independente da duracao ou da
localizacao da gravidez, devido a qualquer causa relacionada com ou
agravada pela gravidez ou por medidas em relacao a ela, porém nao por

causas acidentais ou incidentais.

Fonte: CID 102 revisdo, 1997 portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Como é realizado o calculo da Razao de Mortalidade Materna

Numero de 6bitos maternos ocorridos

RMM = 100.
Numero de nascidos vivos x100.000

Em todo o mundo, o nivel de mortalidade materna é maior do que o descrito, devido a
problemas na qualidade da informacao:

Nem todas as mortes maternas sao notificadas adequadamente na declaracao de o6bito,
nem todos Obitos sao registrados devido a existéncia de cemitérios clandestinos.

A implementacao da investigacao de ébitos de mulheres em idade fértil permitiu
conhecer melhor a magnitude da morte materna (Portaria n.° 653/MS, de 28 de

maio de 2003).

Fonte: Ministério da Satide, 2009 ; Laurenti et al, 2004. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Classificacao das Causas de Mortalidade Materna

Morte materna obstétrica direta é aquela que ocorre por complicacdes obstétricas devido a
intervencdes, omissdes, tratamento incorreto ou a uma cadeia de eventos resultantes de
morbidades diretamente ligadas a gravidez parto ou puerpério como abortos, descolamento de
placenta, hipertensao especifica da gravidez, hemorragias, infeccoes e outras.

Morte materna obstétrica indireta é aquela resultante de doencas que existiam antes da
gestacao ou que se desenvolveram durante esse periodo como tuberculose, hipertensao cronica,
cardiomiopatia, HIV e outras, nao provocadas por causas obstétricas diretas, mas agravadas pelos
efeitos fisioldgicos da gravidez.

Morte materna nao obstétrica é a resultante de causas como as externas ndo relacionadas a
gravidez e seu manejo. Ndo sao computadas no calculo da razao de mortalidade materna.

Existe uma discussao entre os profissionais que analisam as causas maternas sobre a importancia de analisar se suicidios
e homicidios de gestantes e puérperas nao estariam relacionados com a propria condicao de gravidez e por isto
deveriam ser incluidos no indicador de morte materna.

Fonte: Ministério da Saude, 2007; Alves et al, 2013. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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O Mapa Mundi da Mortalidade materna revela grandes disparidades
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Tendéncia da Mortalidade Materna no Brasil — 1996 a 2012

Grafico 1 - Razio de mortalidade materna (RMM) — Brasil, 1990 a 2012
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Fonte: Victora et al, 2011; Ministério da Saude, 2013.

Houve um declinio da MM devido a
melhoria das condicdes de vida, do acesso e

da qualidade da assisténcia a saude e
gqueda da fecundidade, reduzindo também
as diferencas regionais.

Nos ultimos 10 anos, o Brasil ainda manteve
niveis de mortalidade 10 vezes superiores ao
de paises da Europa.

A razao de mortalidade materna no Brasil,
em 2016, foi de 58 mortes para 100.000
nascidos vivos, segundo dados do DATASUS.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Mortalidade materna segundo regioes geograficas- Mortalidade Materna em 2015
(mortes a cada 100.000 nascidos vivos)
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pele negra estavam associados ao maior risco de morte

materna

Fonte: Szwarcwald et al, 2014; Morse et al portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Razao de Mortalidade Materna

Em termos absolutos, € um evento raro na maioria dos paises, porém INACEITAVEL e

EVITAVEL. E uma grave violagdo dos direitos das mulheres.

Os diferenciais entre os paises e regioes evidenciam que grande parte das mortes por causas
maternas podem ser evitadas. Sua ocorréncia desestrutura a familia, ameaca a sobrevivéncia do
recém-nascido e dos seus irmaos, pela auséncia desta mae, aumentando a pobreza. A ocorréncia de
uma morte materna representa o final da linha de uma rede complexa de eventos.

Determinantes mais gerais: o nivel de concentracao de renda, escolaridade e o desenvolvimento
de politicas sociais de cada época e regiao

Determinantes proximais: a percepcao de sua propria saude por parte da mulher e o acesso a
servicos de assisténcia médica de qualidade, tanto para as gravidas e puérperas, quanto para
aguelas mulheres que desejam o controle da sua fecundidade.

Fonte: Silva et al, 1999. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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O conhecimento sobre o perfil de causas de morte materna é
fundamental para a elaboracao de politicas e ac¢des de

prevencao da sua ocorréncia.

Fonte: Victora, 2011; Ministério da Saude, 2013
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Causas de Mortalidade Materna

Paises de menor
renda

Paises de maior

renda

Hemorragia Sepsis Aborto Pré-eclampsia /eclampsia
Trabalho de parto obstruido Complicacoes do aborto

Embolia pulmonar obstétrica Hemorragia (Prenhez ectdpica)
Hipertensao especifica da gravidez Infeccdo/Sepsis Complicacoes de

anestesias Cardiomiopatia Diabetes

Fonte: Lewis, 2008. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Causas de Mortalidade Materna no Brasil

12 causa: Hipertensao arterial especifica da gravidez 20%
22 causa: Hemorragias 12%

32 causa: Infeccao puerperal 7%

SIM/CGIAE/SVS/MS, 2012

42 causa: Aborto 5%

Predominam causas obstétricas diretas(66%)

Este padrao de causas é semelhante em todas as regioes e periodos no Brasil

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Quem sao as mulheres que mais morrem de Morte Materna?

As mulheres mais vulneraveis socialmente tem maior risco:

* Mulheres negras tem risco 2 a 7 vezes mais elevado do que mulheres

brancas

e Mulheres de menor escolaridade tem um risco 5 vezes mais elevado do

gue mulheres de maior escolaridade.

Fonte: Leite et al, 2011; Martins, 2005.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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A mortalidade materna é evitavell A razio de mortalidade

materna menor do que 10 dbitos maternos por 100.000 nascidos vivos
nos paises desenvolvidos demonstra que mais de 90% dos dbitos

poderiam ser evitados.

A reducao da mortalidade materna deve ser um compromisso dos

profissionais de saude e sobretudo de toda a sociedade.

Existem conhecimento cientifico e recursos tecnologicos suficientes para

evitar e tratar a maioria das causas.

Fonte: Victora, 2011; Ministério da Saude, 2013

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Como evitar o 6bito materno na trajetdria reprodutiva?

Qualidade da assisténcia na

orevencio da gravidez e Garantir o acesso ao planejamento reprodutivo para

evitar a gravidez indesejada e o0s casos de
Qualidade da assisténcia

durante a gravidez complicacdes devido a morbidades pré-existentes com

. I risco elevado para a mulher.
Qualidade da assisténcia
no parto e trabalho de
parto * A criminalizacao do aborto expoe a mulher a riscos de
saude.

Qualidade da assisténcia

durante o puerpério

Fonte: Domingues et al, 2015; Vettore et al, 2011; Ministério da Saude, 2016 ; Nunes, 2016. portaIdeboaspratlcas.|ff.f|ocruz.br
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Como evitar o 6bito materno na trajetdria reprodutiva?

Qualidade da assisténcia
na prevencao da gravidez

Garantir o acesso e o numero de consultas adequadas

, D Manejo da rotina de pre-natal e de morbidades
Qualidade da assisténcia durante gestacionais de acordo com os protocolos existentes

a gravidez N3o discriminagdo das mulheres em condicdes de
vida desfavorecidas: negras, baixa escolaridade, as
adolescentes

Garantir vinculacao a maternidade para a realizacao
do parto

Garantir referéncia hospitalar para gesta¢des de alto
risco

Qualidade da assisténcia
no parto e trabalho de
parto

Qualidade da assisténcia

durante o puerpério

Fonte: Domingues et al, 2015; Vettore et al, 2011; Ministério da Saude, 2016 ; Nunes, 2016. portaIdeboaspratlcas.|ff.f|ocruz.br
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Como evitar o 6bito materno na trajetdria reprodutiva?

Qualidade da assisténcia

na prevencao da gravidez e Eliminar a peregrinagio de mulheres para obter
assisténcia ao parto

Qualidade da assisténcia e Monitoramento adequado do trabalho de parto

durante a gravidez e Eliminar praticas nocivas como o Kristeller

e Reduzir as cesarianas desnecessarias
OB EL X ROl E R Elate] °© Vigilancia das gestantes com co-morbidades

e trabalho de parto e Indicagdo oportuna do sulfato de magnésio e da
transfusdo sanguinea

e Valorizacao das queixas da gestante e puérpera

Qualidade da assisténcia
durante o puerpério

Fonte: Domingues et al, 2015; Vettore et al, 2011; Ministério da Saude, 2016 ; Nunes, 2016. portaIdeboaspratlcas.|ff.f|ocruz.br
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Como evitar o 6bito materno na trajetdria reprodutiva?

Qualidade ‘i',a a55|sten.C|a e Vigilancia continua do pds-parto imediato
na prevencao da gravidez

. N e Acesso e avaliacao clinica adequada na consulta de
Qualidade da assisténcia

durante a gravidez puerpério na atenc¢ao basica

e Indicacao oportuna para servicos de referéncia nos

Qualidade da assisténcia

no parto e trabalho de casos de complicacdes
parto

_ N e Valorizacao das queixas da gestante e puérpera,
Qualidade da assisténcia
durante o puerpério principalmente nas gestantes de alto risco

Fonte: Domingues et al, 2015; Vettore et al, 2011; Ministério da Saude, 2016 ; Nunes, 2016. portaIdeboaspratlcas.|ff.f|ocruz.br
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Investigar adequadamente o 6bito evita novos 6bitos!

A Investigacao do 6bito materno permite:

 uma revisao dos procedimentos adotados em varias etapas

 uma discussao sobre a necessidade de planejar novas condutas e processos para
garantir a qualidade da assisténcia.

* Avaliar a trajetdria de eventos durante a assisténcia a gravidez, parto e puerpério,
possibilita perceber que se outro caminho tivesse sido escolhido em varias etapas, a
vida da mulher poderia ter sido preservada.

A investigacao de obitos de mulheres em idade fértil foi estabelecida pela

Portaria n.° 653/MS, de 28 de maio de 2003.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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A ocorréncia de um obito materno deve causar indignacao

nos profissionais de saude e na sociedade.

Todo obito materno deve ser investigado pelos profissionais
de maternidades, de unidades basicas e analisados pelos
Comités Municipais e Estaduais de Prevencao da Mortalidade

Materna.

“A reducao da mortalidade materna permanece um grande
desafio da saude, da ética e da equidade social, de género e
raca. E necessario ampliarmos o nimero de profissionais que

se dispdoem a enfrentar este desafio!”

Fonte: Comité Estadual de Prevencao e Controle

: _ _ portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
de Morte Materna e Perinatal do Rio de Janeiro
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