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Introducdo: De acordo com o Ministério da Saude, os Estados e municipios devem dispor de uma rede de saude
organizada voltada para a atencdo qualificada a gestante, considerando garantia de vinculo entre as unidades que
prestam o atendimento pré-natal e as maternidades/hospitais, assim como transferéncia da gestante até uma
unidade que tenha vaga assegurada, por meio do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU). Este consiste
em assisténcia pré-hospitalar moével, ou seja, realizada nas residéncias, locais de trabalho e vias publicas, tendo como
foco principal o atendimento em situacbes de urgéncia/emergéncia. Objetivo: Relatar a experiéncia vivenciada nos
primeiros seis meses de implantacao do servico de atendimento pré-hospitalar de um municipio & margem de rodovia,
préximo a regido metropolitana de Belém-Pard, a partir de ocorréncias obstétricas. Metodologia: Este relato de
experiéncia é de natureza descritiva, retrospectiva, com abordagem quantitativa, utilizando como fonte de dados
secundario do banco de atendimentos do servico mével de urgéncia de um municipio & margem de rodovia, préximo a
regiao metropolitana de Belém-Pard, entre os meses de julho a dezembro de 2011. Resultados: Foram realizados 193
atendimentos de natureza obstétrica, atendidas pelo servico de remocdo, referente aos meses de julho a dezembro
de 2011, dos quais 39.9% corresponderam a Doenca Hipertensiva Especifica da Gravidez (DHEG), 33.2% ao Trabalho
de Parto Prematuro, 20.7% ao Trabalho de Parto Eutécico e 7.2% aos casos de descolamento de placenta. Sendo
importante salientar que no que se refere a morte materna, no Brasil, as sindromes hipertensivas constituem a sua
primeira causa. Ela, juntamente com as hemorragias, complicacdes do aborto e as infeccOes puerperais sao
responsaveis por 75% das mortes maternas em nosso pais. Outro ponto importante é que a maior parte dos
atendimentos (22.4%) correspondeu ao més de novembro de 2011, estando em Ultimo lugar o més julho de 2011,
com 9.4% das ocorréncias. Conclusao: Torna-se entdo, relevante identificar as ocorréncias atendidas pelo SAMU,
possibilitando a avaliacdo do Sistema de Saude, que deve dispor de politicas municipais para prevencao/atendimento
desses casos, elaborando estratégias especifficas, ja que o melhor manejo no atendimento pré-hospitalar a mae/filho
pode prevenir agravos severos que culminem na morte materna e igualmente reduzir a chance de intercorréncias e
Obitos neonatais.



