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Resumo

Define-se como Obitos de mulheres em idade fértil os ocorridos na faixa etéria de 15 a 49 anos; no
Brasil, de 10 a 49 anos de idade. A morte materna € o falecimento de uma mulher ocorrido durante a
gestacdo ou dentro do periodo de 42 dias apds o parto. O objetivo desta pesquisa foi analisar a
prevaléncia e o perfil epidemiol6gico da morte de mulheres em idade fértil e morte materna relacionada
as sindromes hipertensivas na regido Sudeste e propor sugestdes que contribuam para mudancga nos
resultados. Trata-se de um estudo epidemioldgico, observacional e descritivo, com dados secundarios
do DATASUS. No estudo, a prevaléncia foi de ébitos em mulheres pardas, entre 40 a 49 anos e
solteiras. Entende-se que oportunizar 0 acesso aos servicos de saude, auxilia na reducdo da
mortalidade; assim como a atencéo individualizada, abordagem de escuta ativa principalmente pelo
Enfermeiro, auxiliam nas intervencgdes para o bem-estar e qualidade de vida desta populagéo.

Palavras-chave: Mortalidade Materna. Saude da Mulher. Gestacdo. Hipertensao Gestacional.
Area do Conhecimento: Ciéncias da Saude; Enfermagem.
Introducao

As mulheres representam mais da metade da populacao brasileira e, dentre elas, em torno de 63,8%
correspondem a populacdo feminina em idade fértil, na faixa etaria entre 10 e 49 anos, sendo
caracterizado o 6bito em idade fértil quando ocorre dentro deste periodo (ALBERT et al., 2023).
Portanto, define-se ébitos de mulheres em idade fértil, aqueles na faixa etaria de 15 a 49 anos de idade.
No Brasil, a faixa etaria considerada é de 10 a 49 anos (BRASIL, 2020) Ja mortalidade materna é
determinada como o falecimento da mulher durante a gravidez ou em até 42 dias ap6s o parto,
relacionado a qualquer causa ou agravada pela gestacdo, nédo incluindo a ocorréncia de acidentes
(BRASIL, 2019); demonstrando um problema de saude publica que evidencia a qualidade na atencdo
a salde, ao desenvolvimento e a realidade social de uma populagao, ocorrendo principalmente, em
paises em desenvolvimento (SILVA et al., 2019).

Na América Latina e no Caribe, aproximadamente 8400 mulheres morrem a cada ano devido a
complicacBes durante a gravidez, parto e puerpério, o que, segundo a Organizacdo Pan-Americana de
Salde, é grave e preocupante (OPAS, 2023). Os 6bitos maternos estdo diretamente relacionados as
condicdes dos servicos de saude, refletindo a qualidade das politicas de salide inseridas nos varios
niveis de atencdo de baixa, média e alta complexidade (DE SOUZA et al., 2021).

A pré-eclampsia é uma doenca multifatorial e multissistémica, especifica da gestacéo, diagnosticada
pela presenca de hipertensédo arterial associada a proteindria, que se manifesta em gestante
previamente normotensa, apds a 202 semana de gestacdo (PERACOLI et al., 2020). Entre os disturbios
hipertensivos, a pré-eclampsia e a eclampsia tém o maior indice de mortalidade materno-infantil, porém
grande parte poderia ser evitada se estas recebessem os cuidados necessario de forma precoce, com
praticas clinicas baseadas em evidéncias (OMS, 2023).

A partir da observagéo pratica do cenario da assisténcia materna, e da ocorréncia de agravos
relacionados a hipertensao, surgiu o interesse em investigar o nimero de 6ébitos de mulheres em idade
fértil, bem como a morte materna, relacionada a crise hipertensiva na gestacdo. Para tanto, foram
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tracados os seguintes objetivos: analisar a prevaléncia e o perfil epidemioldgico da morte de mulheres
em idade fértil e morte materna relacionada as sindromes hipertensivas na regido sudeste e propor
sugestfes que contribuam para melhoria dos resultados da mortalidade.

Metodologia

Trata-se de um estudo epidemioldgico, observacional e descritivo, tendo como base o banco de
dados secundérios do Sistema de Informacdo Sobre Mortalidade do Ministério da Saude do Brasil,
gerados pelo Departamento de Andlise e Tabulagdo de Dados do Sistema Unico de Saude
(DATASUS). A coleta de dados foi realizada nos meses de junho e julho de 2023, abrangendo o
periodo de 2017 a 2021. A populacao do estudo foi o nUmero de 6bitos de mulheres em idade fértil,
e Obhitos maternos tardios na regido Sudeste. As varidveis sociodemogréficas utilizadas foram: faixa
etéria, cor/raca, estado civil, Classificacdo Internacional de Doencas (CID) 10, Morte Gravidez e
Puerpério e Obito Investigado. Para a andlise dos dados foi realizado levantamento bibliografico nas
bases de dado: BVS, Medline, LILACS e PubMed, usando os descritores em salde mortalidade
materna, salde da mulher, gestacdo e hipertensdo gestacional, com os seguintes critérios de
inclusdo artigos em portugués, publicados entre 2018 a 2023 e exclusao artigos fora do periodo
estipulado e em outros idiomas.

Resultados

Tabela 1 — Distribui¢éo dos 6bitos de mulheres em idade fértil por Doencas Hipertensivas e Edema
Proteindria, na populacdo da Regido Sudeste, Brasil, 2017 a 2021.

Variaveis Regidao Sudeste Total
2017 2018 2019 2020 | 2021 N

Idade
20 a 29 anos 82 98 53 71 72 376
30 a 39 anos 186 200 196 182 182 946
40 a 49 anos 342 386 340 419 405 1892
Estado civil
Solteiro 357 329 334 407 390 1817
Casado 253 355 255 265 269 1397
Cor
Branca 254 226 223 221 260 1184
Preta 119 173 130 164 146 732
Parda 235 287 236 313 253 1324
Amarela 2 0 0 2 0 4
Indigena 0 0 0 2 0 2

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2023
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Tabela 2 — Distribui¢do dos 6bitos maternos por doencas hipertensivas e edema proteindria na populacéo da
regido sudeste, Brasil, 2017 a 2021.

Regido Sudeste

Variaveis Total
2017 2018 2019 2020 2021
Idade N % N % N % N % N % N
20a29an| 33 28,69% 27 23,47% 17 14,78% 17 14,78% 21 18,26% 115
30a3%an| 48 22,32% 48 22,32% 47 21,86% 38 17,67% 34 15,81% 215
40 a 49 an 7 21,21% 7 21,21% 5 15,15% 7 21,21% 7 21,21% 33
Estado ci N % N % N % N % N % N
Solteiro 50 26,73% 40 21,39% 38 20,32% 30 16,04% 29 15,50% 187
Casado 16 10,19% 45 28,66% 31 19,74% 32 20,38% 33 21,01% 157
Cor N % N % N % N % N % N
Branca 39 19,89% 36 18,36% 31 15,81% 62 31,63% 28 14,28% 196
Preta 19 21,59% 16 18,18% 18 20,45% 20 22,72% 15 17,04% 88
Parda 30 24,19% 33 26,61% 20 16,12% 22 17,74% 19 15,32% 124
Amarela 0 0% 0 0% 0 0% 1 100% 0 0% 1
Indigena 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2023

Discussao

Neste estudo, de acordo com a Tabela 1, nota-se que nos 5 anos pesquisados, houve mais Gbitos
nas mulheres solteiras, ao todo foram 1817 e nas casadas: 1397, uma diferenca de 420 Gbitos entre as
solteiras, se comparadas as casadas. Esse resultado traz a reflexdo sobre a possivel vulnerabilidade
maior das mulheres solteiras em relacdo ao 6bito. Tal dado é similar ao encontrado por Batista (2019),
que relaciona o nimero elevado de mortes entre as maes solteiras, demonstrando a necessidade de
atencgéo individualizada para esse grupo de mulheres. Em estudo conduzido por Aguiar et al (2021), foi
encontrado o mesmo resultado, os autores o relacionaram ao ndmero de familias pobres chefiadas
exclusivamente por mulheres, trazendo sobrecarga de responsabilidades, que podem originar estresse
e favorecer o ndo cuidado em relacdo a prépria saude. Oliveira; Rios;Teixeira (2017) também referem
a mesma causa ao Obito maior entre as solteiras e acrescentam que as mulheres, ao assumir
excessivas responsabilidades tornam-se mais expostas a doencas e morte.

Somado a isso, no ano de 2008, houve a promulgacéo da portaria, que estabeleceu a obrigatoriedade
da investigacdo de o6bitos maternos e de 6bitos de mulheres em idade fértil, que tem como objetivo
determinar as principais causas responsaveis pela mortalidade dessa populacdo e, a partir disso,
possibilitar a elaboracéo de politicas publicas que diminuam esse indice (BATISTA, 2019).

Quanto ao 6bito relacionado a cor, na Tabela 1 observa-se maior nimero nas mulheres pardas e
uma variacdo: em 2017 foi maior nas mulheres brancas; em 2018, 2019 e 2020, foi maior nas mulheres
pardas e em 2021, foi maior novamente entre e as mulheres brancas. De acordo com Oliveira, Rios:
Teixeira, (2017) as mulheres pardas (que podem ser pardas e negras) sofrem mais com a hostilidade
em saude, quando comparadas com as de outras racas, fatoque pode estar relacionado
as questdes sociais e as téo referidas dificuldade no acesso a servicos e condicdes adequadas de
saude.

O perfil sociodemografico dos 6ébitos maternos na regido sudeste, entre os anos de 2017 a 2021
mostrou predominio de mortes na faixa etaria entre 30 e 39 anos e no estado civil solteira, sendo esses
dados evidenciados na Tabela 2. Esse resultado corrobora com Almeida (2018) que relaciona um
ndmero maior de mortes materna nesta faixa etaria; aponta ainda que, mulheres que engravidam entre
30 & 39 anos, estdo mais expostas as mortes. A gestacéo nesta faixa etaria pode ser considerada de
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alto risco, sendo associada as complicagdes na gravidez entre elas sindromes hipertensivas como a
pré-eclampsia e eclampsia, além de diabete mellitus gestacional e hemorragias (FERNANDES et al.,
2021).

Observa-se o nimero elevado de mortes maternas entre as maes solteiras, representando um total
de 187 6hitos, com a maior prevaléncia no ano 2017, que corresponde a 26,7% quando comparado no
periodo de 5 anos. Esse resultado aponta a necessidade de maior atencdo as maes solteiras, uma vez
que além do fato de assumirem as responsabilidades de chefiar a familia estdo mais sujeitas ao
desamparo, ao abandono e falta de rede de apoio (AZEVEDO et al., 2020).

Na tabela 2, a morte materna foi maior entre as mulheres brancas, foram 196 6bitos nas brancas e
124 nas pardas. No entanto, se for somado o humero de 6bitos em mulheres pardas e pretas o resultado
€ maior: 212. Esse namero chamou atencéo das autoras porque Ruas et al, (2020) referem algo bem
relevante quanto ao Obito da mulher parda, relacionando-o com maior letalidade materna,
demonstrando um dado precario e muito subjetivo, pois ha mulheres negras identificadas como pardas,
assim como ha mulheres pardas identificadas como negras; ademais, as mulheres de pele escura
possuem maior disposi¢do genética para doengas cardiovasculares.

As sindromes hipertensivas estéo associadas com um pior desfecho na saude infantil, j& que estao
relacionadas com prematuridade e baixo peso ao nascer, os quais sao fatores de risco para a
mortalidade infantil (AZEVEDO et al., 2020). Entretanto, a maioria das mortes relacionadas a estas
patologias poderiam ser evitadas se as mulheres recebessem cuidados em tempo habil e de forma
eficaz, prestados de acordo com os padrdes baseados em evidéncias cientificas (SILVA, 2022).

Cortinhas et al (2019) referem que a pré-eclampsia € uma sindrome especifica da gestacéo, sendo
responsavel pela maior taxa de mortalidade materna, ao apresenta-se em suas formas graves, como
eclampsia e sindrome HELLP (sigla em inglés dos trés sintomas classicos da sindrome: hemodlise,
aumento de enzimas hepéticas e plaquetopenia), que € o agravamento da pré-eclampsia, entre 2 a 8
% de todas as gesta¢Bes sdo complicadas por essa patologia.

Mediante o exposto, faz-se necessario que profissionais da area de salde sejam capacitados para
identificar as comorbidades e possiveis complicagBes, que acometem as gestantes, para atuar
adequadamente diante de tais situacdes, tomando condutas precocemente, ja que a diminuicdo da
mortalidade materna esta intimamente associada com o acesso das gravidas e puérperas a uma
assisténcia de qualidade, em tempo favoravel nos diversos niveis de complexidade existentes (SILVA,
2022).

Para uma atencéo de qualidade as gestantes com sindromes hipertensivas na gravidez é necessario
gue haja educacéo continuada para os profissionais que atuam diretamente nesse cuidado, além de
simulacao realistica, instrumentos de autoavaliacao e estudo de casos clinicos que sdo métodos muito
eficazes na preparacao desses profissionais (CARDOSO et al., 2022).

Este estudo revela qual grupo de mulheres sdo mais vulneraveis ao 6ébito tanto em idade fértil quanto
na morte materna, corroborando com a elaboracdo de estratégias que possam alcancar o perfil dessas
mulheres na rede de aten¢éo a saude. Dessa forma, deve-se ter maior cuidado com essas mulheres,
reforcando a necessidade de refletir sobre os principais motivos que levam aos 6bitos maternos, uma
vez que sao passiveis de prevencdo por meio da adogdo de medidas pelos profissionais de saude,
como a identificacdo precoce de riscos a sadde materna e a adogéo de condutas adequadas, intervindo
assim, de maneira mais eficiente.

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), a razdo de mortalidade materna no Brasil
voltou aos niveis inaceitaveis de 25 anos atras, uma vez que em 2021 houve 110 mortes de mulheres
a cada 100 mil nascidos vivos — a mesma taxa que em 1998. A meta assumida pelo Brasil junto as
Nacdes Unidades é reduzir a Razédo de Mortalidade Materna (RMM) 30 mortes por 100 mil nascidos
vivos até 2030. Sendo assim, o presente estudo ressalta a importancia da notificagdo das mortes
maternas para a elaboracdo e adocao dessas politicas de salde, o que pode ser realizado com a busca
ativa das mortes ocorridas pelos gestores dos estabelecimentos de salde, com a disponibilizacdo de
coleta de informacao nos prontuarios para equipes de vigilancia de ébitos (SILVA, 2022).

E importante ainda assisténcia adequada no pré-natal, parto e pos-parto. O Enfermeiro pode atuar
através da consulta de enfermagem, na assisténcia a mulher na gestacdo, no parto e pds-parto, varios
estudos demonstram o bom resultado da atuacédo desse profissional na reducdo da morte da mulher
em idade fértil e materna, que é considerada uma tragédia, uma vez que o parto deveria ser um
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momento tao sublime na vida dessas mulheres, mas € interrompido por uma situacéo que poderia ser
evitada, na maioria das vezes, entdo a necessidade da énfase na relevancia desse tema.

Conclusao

Constatou-se que, através da analise da prevaléncia de ébitos de mulheres em idade fértil
relacionado com as sindromes hipertensivas, na regido sudeste: a maioria dos 6bitos ocorreu em
pardas, entre 40 a 49 anos e solteiras. Ja a morte materna foi maior entre 30 a 39 anos, nas solteiras,
de cor branca, e somadas pardas e pretas representam a maioria. Espera-se que os achados
encontrados possam corroborar para adog¢éo de estratégias de prevengcdo e promoc¢do da saude,
através do reconhecimento precoce dos fatores de risco, intervencao eficaz para diminuir ou evitar
possiveis complicacBes além de ressaltar a importancia do papel do Enfermeiro durante todo esse
processo, com a finalidade de melhorar os resultados tanto das mulheres em idade fértil quanto das
mulheres ao darem a luz.
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