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Resumo:

Introducdo: A Mortalidade Materna (MM) é definida como a morte de uma mulher durante a gestacao ou até 42
dias pés-parto, independente da localizacdo ou duracdo da gestacdo. E ocasionada por qualquer fator relacionado ou
agravado pela gravidez ou por intervencdes. Objetivos: Identificar a situacdo de mortalidade materna na Regido de
Saude Rio Caetés, Estado do Pard, entre os anos de 2015 e 2019. Métodos: O estudo descritivo, epidemiologico,
realizado a partir de dados coletados por meio do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM) disponivel ao
acesso publico na plataforma DATASUS TABNET. A amostra foi composta por 41 mortes maternas, ocorridas no
periodo de janeiro de 2015 a dezembro de 2019. Resultados: A Razao de Mortalidade Materna (RMM) do estado do
Para e da regiao Rio Caetés entre 2015 e 2019 apresentam nimeros elevados quando confrontados com os dados do
Brasil. O pais apresenta uma média de 57,28 mortes por Nascido Vivo, a Regido Rio Caetés apresentou 102,89.
Quanto aos ébitos maternos na regidao, houve prevaléncia nos anos de 2016 e 2019. A respeito das causas de MM, as
causas obstétricas diretas foram as mais prevalentes na regido com 28 casos. O perfil epidemiolégico da MM traz
como principal causa as sindromes hipertensivas especificas da gestacao com 18 (44%) dos ébitos. A faixa etaria com
maior indice de casos ocorreu entre 20 a 29 anos com 19 (46%). Quanto a raca, a maior parte é de mulheres pardas
com 35 (85%). Sobre o estado civil, 13 (34%) eram solteiras. 13 (36%) dessas mulheres tinha de 8 a 11 anos de
estudo. O periodo em que o dbito materno ocorreu o maior frequencia foi durante o puerpério, com 20 (49%) dos
casos. A respeito do local de ocorréncia a maioria foi em hospital com 38 (95%). Conclusao: A MM como indicador das
desigualdades sociais para os gestores de salde publica, precisa ser avaliado constantemente para o planejamento de
acOes e estratégias de prevencao, linhas de cuidados como as Rede de atencdo a salde materno-infantil de cada
municipio e a assisténcia prestada em todos os niveis de complexidade.



