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O Comité Estadual de Prevencao da
Mortalidade Materna, Infantil e Fetal de
Minas Gerais convida para o 3°
Encontro da Formacao Continuada

Investigacao e analise do
obito materno

O que € importante?
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Mortalidade Materna

Trends in maternal mortality
2000 to 2020

Estimates by WHO, UNICEF, UNFPA, ank Group
and UNDESA/Population Division
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RMM global: 223 por 100.000NV
(287.000-343.000 mortes maternas)
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2023 -2028

Mortes Maternas sdo evitaveis?

Obitos Maternos e Evitabilidade. Minas Gerais, 2019. Obitos Maternos e Evitabilidade. Minas Gerais, 2020.

4% 1% EVITABILIDADE - OBITOS OBSTETRICOS

0,8% 2,5% 2,5%

» Evitaveis = Potencialmente evitaveis « Inevitaveis

- - e - . m EVITAVEL = PROVAVELMENTE EVITAVEL ® INEVITAVEL PROVAVELMENTE INEVITAVEL B INCONCLUSIVO
Possivelmente inevitaveis = Inconclusivo

Evitabilidade Mortalidade Materna - Minas Gerais, 2021
1,10% 1,00%
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Mortes Maternas sdo evitaveis?

Com boas praticas
baseadas em
evidencias as mortes
maternas podem ser
reduzidas
em quase 100%. K
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Morte Evitavel

E aquela que levando em consideracdo
a ciéncia e a tecnologia existente poderia ser evitada
ou nao deveria ter ocorrido.
Critério dinamico e mutavel no tempo.

oo MINAS i
susmgm = A EERALS it




TORNAR REAL l
O SUS IDEAL

Morte Evitavel

Obitos evitdveis sao aqueles que ocorrem quando algum elo
em uma adequada e hipotética cadeia da atencao integral a
saude nao esta funcionando bem e seus fatores
determinantes nao foram detectados e/ou as intervencoes

nao ocorreram de forma oportuna e adequada.

Rutstein et al., 1976.
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Porque identificar a evitabilidade? csuswea

Possibilita aos profissionails de saude e gestores:

= |dentificar as fragilidades no processo de trabalho

= Promover discussao, reavaliacao e reorganizacao
da atencao

v Fluxos
v’ Processos da assisténcia

Num constante aprendizado

v'Capacitacao

v' Construir/Revisar as politicas publicas

O proposito ndo é responsabilizar pessoas ou servi¢cos, mas prevenir
mortes por causas similares no futuro. @ =0 & MINAS o
P f  susalla - A MINAS
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Fichas de Investigacdo Epidemioldgica e Relatorio Executivo

Dados da Gestante

Informacoes da )
Gestacao e Pré-Natal

Informacoes do Parto

ou Aborto e Puerpério

Transferéncia

Analise pelo Comitée E

Numero da DO

Iniciais do nome, idade, ocupacdo, escolaridade, raca/cor, situacao conjugal, religido,
doencas prévias, gestacoes anteriores, tipos de partos, resultados das gestacoes, uso
de medicamentos, habitos de vida, contracepcao prévia.

Gestacdo desejada e/ou planejada ou ndo, época do diagndstico da gravidez

Descrever todas as consultas — onde foram realizadas (APS, AE, saude suplementar),
estratificacao de risco gestacional, resultado de exames com data; situacao vacinal,
medicamentos utilizados (quando/doses), intercorréncias, internacoes.....

Descrever condicdes a internacdao, medicamentos utilizados (quando, dose e horarios);
procedimentos realizados (quais, quando e horario), resultados de exames com data

e AMIU/Curetagem, tipo de parto

Dados do RN: IG, condicdes de nascimento e alta, intercorréncias

Se houve transferéncia: tempo entre solicitacao e inicio da transferéncia,
procedimentos de estabilizacdao antes da transferéncia, tipo de transporte utilizado,
condicdes no momento da saida, condicdes na chegada

Que Comité analisou (hospitalar, municipal, regional)?
Fragilidades identificadas — Recomendacdes apresentadas
Classificacao do 6ébito e da evitabilidade
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Anexar copias:

- Fichas de investigacao epidemioldgica
- Caderneta da gestante

- DO original

- DNV original

- DO do SIM

- Exames que julgar necessario

Atencao!?

" NAO E PERMITIDO REALIZAR
COPIAS DE PRONTUARIOS
AMBULATORIAIS OU
HOSPITALARES!
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Avaliando o caso........

“

= Confidencial

Fonte: Google imagens + MINAS @,
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Qual ou Quais Fatores Determinantes da Morte?

-

e DIFICULDADES
SOCIOFAMILIARES

e ORGANIZACAO
INSTITUCIONAL

W

Assisténcia
a0
Puerpério

Assisténcia a
Urgéncias e
AnEEEGEER
Obstétricas

Assisténcia ao
Parto

(

Planejamento
Reprodutivo

Assisténcia
Prée-Natal

e ACESSO B
Stories
Y of Mothers
Lost
\ _ Lancet 2007,370(9595).

e QUALIDADE DA
ASSISTENCIA

OOOOOOO

. MINAS o
S”S+ A GERAlS




TORNAR REAL ‘
O SUS IDEAL

VULNERABILIDADES

Avaliando as fragilidades....

Mulher _ Organizacdo da equipe
Meios de Transporte - ' Busca ativa/Captacido precoce
Distancias Familia : i Disponibilidade de leitos
Saneamento basico : Capacidade instalada
Processos/Sistemas de Comunidade (equipamentos, medicamentos,
compartilhamento de informacoes hemoderivados)
Tempo-resposta
Efetividade da Regulacao
(ambulatorial e hospitalar)
Protocolos/Diretrizes

Intersetoriais Institucionais

Capacitacao
Envolvimento com o cuidado
prestado
Reconhecimento do risco
Documentacao do cuidado
(prontuarios, DO)
Comunicacao entre equipe

Profissional

MINAS o
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MANUAL DE GESTACAO
DE ALTO RISCO

PROJETO ZERD MORTE MATERNA ATENCAO A SAUDE %

mm— da GESTANTE |

DIRETRIZES PARA O MANEJO DE
HEMORRAGIAS POS-PARTO

RECOMENDACOES
ASSISTENCIAIS PARA
PREVENCAO, DIAGNOSTICO .
E TRATAMENTO DA
HEMORRAGIA OBSTETRICA CONITEC ==

' Diretrizes de Atenc3o a Gestante: a
x / N \ operagio Cesariana

ESTRATEGIA ZERO MORTE MATERNA
POR HEMORRAGIA POS-PARTO

Abrilf2015

e ’ RELATORIO
2 s mm“Imm s MINISTERID! i
Ot Oz & e DE RECOMENDACAO ‘

1. Conhecer o cuidado
\ . padrao

(PROTOCOLOS)

6. Acompanhar
implantac¢ao das
mudancas

Observar efeitos das
mudancgas

Comite

5. Recomendar
mudangas

4.
Avaliar as causas de

DE ASSISTENCIA AO

obito declaradas

Confirmar/ldentificar a
causa basica

O SUS IDEAL
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Como organizar a discussdo da evitabilidade?

2. Comparar o cuidado }

prestado com o
padrao

CEPMMIF-MG

= Obstétrico
® Direto

Evitavel
Provavelmente evitavel
Possivelmente inevitavel

REVAEVE
Inconclusivo
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Modelo das 3 demoras

Demora na identificacdo da condicdo  Distribuicao dos servigos
Demora na busca de cuidados profissior Distancias a ser percorrida para chegar ao servigo

Recusa do tratamento cferecido Tipo de transporte
Custos com transporte

12 demora 22 demora 32 demora

Reconhecimento Acesso ao Servico Qualidade do
do risco de Saude Cuidado Prestado

Demora na determinacao do diagnostico

Demora na implementagao do tratamento Thaddeus S, Maine D. Sm Sci Med. 1994; 38(8):1091-1110.
adequado
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Lista de causas de mortes evitdveis por intervencbes
do Sistema Unico de Saude do Brasil

Lista de causas de mortes evitavels em malores de cinco até 75 anos de idade

1. Causas evitaveis

1.4 Reduzivels por acbes adequadas de prevencdo, controle e atencdo as causas de morte materna
Complicacdes da qravidez, parto e puerpério (000 a 002; 003 a 026; 029 a 099}

Malta DC et al. Epidemiol. Serv. Saude, Brasilia, 16(4):233-244, out-dez, 2007.
Malta DC et al. Epidemiol. Serv. Saude, Brasilia, 19(2):173-176, abr-jun 2010.
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Fragilidades e Recomendagoes cusei | O
* FRAGILIDADES * RECOMENDACOES

Usuaria/Familia/Comunidade Usudaria/Familia/Comunidade
Atencdo Primaria Atencao Primaria
Atencado Especializada

Atencdo Hospitalar

Atencao Especializada
Atencao Hospitalar

Regulacéo Regulacao
Vigilancia do obito Vigilancia do obito
Comité Comité

Gestdo Municipal/Regional/Estadual  Gestao Municipal/Regional/Estadual
susuie
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Construindo o Plano de Acéo

Obito: MATERNO DO: XXXXXXXX-X Residéncia: nnnnn Ocorréncia: Xx/xx/xxxx
O QUE DEVE SER FEITO QUEM FARA QUANDO STATUS
?gugs CICLO PDCA

ONDE POR QUE
(W" (why) AGIR
V:;Iida dos
falh
QUEM
an@ K\NZH <( ED

“tho 'C'v? %’vf‘n'-.ﬁ.? VERIFICAR

Acompanhamento e
monitoramento dos
mmmmmmmm
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Quem nao fala sobre a morte
Acaba por esquecer da vida...

Rubem Alves, 1984. susmgm o A MUWASS
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