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ail`da a necessidade de ampuacao do pcr{od{i de 42 di:is da definli;ao dc mortes maternas e a relacao exi9-
tente entre condic6cs vistas con`o nac)-maternas (cancer, viol6ncias) e o ciclo gravfdico-piiclrpe[al.

DESCRITORES: Morlalidade rr`atcrna. Causa dc morte. A[cstados dc` 6bitos.

lNTRODUCAO

Em trcibalho anterior2 dcscrevcu-se investiga¢5o
dc mortti]id{idc de mulhcrcs dc 10 a 49 anos no Mu-
nicfpio   dc   SLlo   Paulo,   realiz{ida   em   1986,   apl.c-

::n:.;rsauTfcc:osdr:[sou:::fEofg=srauj::,acg::3::,::av£:s:;:
as causas de morte declaradas mos atcst€idos de 6bito

i:i:cgo:%p::g:i:n::£#;.aa:sosem:aa±:s;i::s:qi:t::p::s:;e:r'i;::p:,:t;,3s:

e¥;a;i%s:i;;S':C#;;is''i°;,i:;a:::::s:i;)r:::Pr:i`::s;£u;:;£a:in:;:e§§
timadas,  pois  com  os  dados  da  invcstiga€ao  c`ste

;g:orncfnoi:naa±;:r:;*ava,5j:;:(a:tae#::°:,:c;:mfqd:eeg4;,,j°§;I:
100.000n.v.

Ni`st.1  sc`guiida  partc  do  citado  trabalho,  objc-

i`;°rtuaij%aadperc=anttcarrfiac:T#::`%g,aorticou'Snar;dia,g:,']o:

::gmupnadr:r%sTcest:lit:|°ogst:ee]mg%Cc8;afa6:;bdecmjn:,::j{:

9,a`::cdseq,i,e627,pgr6S496aer3F73/i;;:;l`:metodo,ogianos

METODOLOGJA

antfri:re:(|€(:tr°c¥`tt::dc°ot,.:2:igf;;)i:i::si;::£;i::::::,h:
parlir  dc  uma  amostra  dc  atcsta{los  dc  dbitt]s  dc
mulhcrc!3  falccidas  cntre  10  a  49  altos,  I.csidc!ntcs
no Munici`pio dc Sao Paulo, Cram  fcitas cntrcvistas
junto  a  J.amiliarcs  e  a  mcldicos  que  cuidal.am  do
caso,   incluinclo   lcitura   dt]s  prontu{irios   m6clicos,
laudo   dc   aut(5psias,   cxalncs   cornFilcmcintares,   e
outros,   visanc]o   a   conhcccr   a   `Jcrdadcira   c`ausa
bfsica da mortc, suas complica€Ocs e as causas as-
sociadas. Esscs dados possibilitam comparar as de-
claracoes cxistcntcs mos atcstados ("originais") com
as causas dc mt>rtc coiihccidas ap6s a investiga€ao
("atestados rcfeitos").

Como  ja  foi  cxposto  anteriormcnte2 foram  sor-
teados  1.023  casos  (amos[ra  de  50%  dos  cascis  de

;:r:1,?cxL```:r;:,:,#,,"i,:,I: i?e`;;1:(f.ac,;I;;icv:`:q;(:io,:c:a 1;,g,'4c s;ci:,::   -
mulhcrcs  dc  10  a  49  anos,  corresi)ondcndo  a  25%
dos 6bitos dct ano.

RESULTADOS E COMENTARIOS

Dos95:}c{isossortc.adc]svcrificoii-scqucn(Isates-

F*i'|:::dd°oE:'taad°or8:n5Z:C£;'u|':I(`EA::::i;.a=ap::ce=su;d8e6(/I;r]°8f3`=js):`^''°334/85)epelaFund.lc5odeAnip.}roa

Poe,P7T5a=eon]'2°5ge_E[di:eF:j£[t:;gr;i,d=[3:a#adedl`SatidemblicadauIlivtJrsidadedesaopaul(i-.Av.Dr.Arna|.
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tadosdet5bitoshavia25casos(2,6qro)cmqiicscinfor-
mava uma causa materna como causa b6sica, rcpre-
sentando  urn coeficiente  de  44,5  mortcs  maternas

i::r:i:83u:-:eu!u:ea;qp:6:Sie:sarfa:I:::air::dro:ss]{:ovn£::r]§i:-::
materna, passando portanto a 56 casos (5,9% do to-
tal), o que clevou o coefjcientc de mortalidade ma-
ternapar€i99,6porl00.000n.v.

::io;cj,;i!i(I:cu:i,ci,;::;:£!r|:a!s;::T;teiu;6i?;rdaa;:::d:u!p:.ri:-E

y{¥u::£tfenn€:e]]o5Pao;6,¥6#8ono.:..:.e*:espEC;:anda:Tg;t,:

§|;;8::9ijo:::;:;:;3;]}|¥ei§ir;::i:::n:;;ao;ee!,§£:6:::;r:8i5i:g!;i`£Ia;i
Da mcsma mancira que a mortalid.idc infantil, a

i:ia::oa;I;di:;i;::;:t;tiin:a¢t§r°!S§P::jiissg:jos;i::;;;;;I;§';i:jd;i:
trado para a maioria dos parses europcus. Essc 6 urn
aspecto importante e que merece a atcn€.io, islo 6,
mesmo onde a mortalidade matcrna ja 6 baixa, ela
continua dcclinando a o cxemp]o dos Estados Uni-
dos6clarovistoque,mesmorecentcmente,cssefato
continuaaocorrcr,poisentre1980e1985houvcuma
reducao deaproximadamcnte 17%  1.

Em  Sao  Paulo,  onde  os  va]ores  sao  mais  altos,
houve tamb6m  rcducao; de fato, cn[rc 1980  c 1985

§ivijv:;;;:£:%aii;1;s.i¥ga:¥:§¥i5°;°§¥i:i:#]¥a:u:;i,;::i:;e§s;
-48,5; 1985 -41,5 e 1986 -44,5 For I 00.000 n.v.

i preciso dcstacar que sao os valores "oficiais" a
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fhL:;Comc]o9c#:jgnet':Sdr:Slit:rdt:,Sjdda°depremsea:ct:n:ara:ifia-
major que o dobro do "(tficial". 0 importantc 6 ob-
scrvar  a   tcnd6ncia   declinante,   por6m,   com   flu-
tuac6cs as vezes grandcs entre urn alio e oiitro.

dccA'i#ganqau;rE:+:;rgagLi'csa%ficfda:S£Th6ajhma;;dr?a:=

ir;6¥;Si;ir;f:]a;;:;¥j:::tir:O:ie:iii,t:;#n€ceT#2ir:ei;ng:s;;n;d;€S
iao°It:,:::°d'enm°atbe[renn:°dc] §92p/o6r4i o%Por68en|tv:V6aa :Tai    ~
passou para 156 por 100.000 n.v.

Verifica-se,  pclos  dados  corrigidos,  que  messes
tr6s  momentos  a  mortalidade  matema  6  bastante
alta.  A]6m  disso,  no  comeco  da  d6cada  de  60  a
mortalidade  infantil  atingiu  urn  dos  mais  b.iixos
vtilt>rcs  no  Mul`ici'pio  dc  Sao  Pdulo  a passou  a  elc-

tY`::i::`aant:]':,g;nF.`°rtt;:;]Ta.:.!S()a:too;;:]r?:C:cC,:ro]d9d74m/:::
talidiidc   matcrm   6   sllT`elhantc,   somentc   que   o
dccli'i`io   n,3o  tom  sido  tao  accntuado,   particular-
mcnlc na riltima d6cdda.

fica%:ann:oT:bT,:I:a:;::defa¥aat,::neamp:rejfoarde:dvec2j6
anos dccaii`do no grupo de 20-24 anos, voltando  a

i:bfj5aed::jnNg:`n£:svma;°traFci:!Fo%Caj:.ased:S3v5a]aonr::
para a popula€ao  feminina nortc-amcricana, bran-

:acs:annct8;.mAp::amopfrr::i:I,pdj:£5:£aoraaua]o?rande

Na  amostra  cstudada em  Sao Paulo nao  se de-
tectou  ncnhum  6bito  ocorrido  entre  mulhcres  de
10 a 14 anos.

cons::]natreesc%-:eTqaubee]:°]Cacss?a:ec¥r:i;{adu::'p°osrdidc?:

g:ana:Cosstj8::{e°.acisc°r,:dcna::.'&3:.esen,a:o:::ar:,Cq°ume
a mortalidadc matcrna  mquclc pars 6 considcrada

TABELA I

Ct'L.''C`..n'C8£.`;,Tn`.'ir:a:`ri,``,:,::``,.:{'r`j-`tr,'.:`:,:`::rYE'h'::`:i:::`'[`,],:!hi.:,:s'):'Z``.I,'t{},(``j(:%()t.``,',:::,'(-)`,.)'.(`)`(1):)'SnLtl.`id`rs(198.D
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Esladas Unidos
Idade (anos)

Mt}nor dc 20
20 -24
25 -29
30 - 34

Sa-o paul o (1986)                        Branct>s                       Nc`gr.is
__ --.---------------..------------ ` -----------  I--___._____

2072
4]5

1132
107,a

4J
3,4
4,7
E,

6,9
5,4
6,4
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TABEIJ\ 2

S#'jj:I;;g(:=#:ir£L:df|d£E#=:,va..,,Mmuu,E,derp!:a:isg:
49 anos, com base em dados de investiga€ao.

Causas/CID -9' revisao Cocfic.       %

630 -639  Gravidez terminada e.'rl aborlo
633  FTenhez ect6pica
636  Aborto flegal

640-648  Complica¢des     Relacionadas    a
Gravidez

641  H.   anteparto,   DPP,   placenta
pr€via

642IIipertensao   complicando    a
gravidez

64768uo¥ans€Ca°TP\£Cai€£#e¥=£°opsas
parasitfrias    da    mac

6480utras        afecc6es        da
complicando.„

650is59Pasa:£,#inale#:asgr`:%#£ee#pdee

perto
651  Gesta¢5o mtiltipla
6560utros    probls.    fetais   e   da

658 8]:#:r  probls.   da   cavidade
anul6tica

10,7

64,0

53

660-669Complica¢des      que      ocorrem

principalmente  durari[e  a  TP  e  a

666 H#omgiap6s_paTto                          L7        1,7

gt>ria 648),  qua  nao  f()ram adcduadamcnte  lidadas
3.5             no dccorrcr di` gcst.ic.io.

;b7          pL`i.ts |`:::.:`:s3c.:(:rsnaganr`?ataerT::t#::£{:?prj:bd°crts:I:
I'aulo  cm  1962/1964,1974/1975 c  cm  1986.  Vcrifi-
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subcstimada  cm  25%3  a  399ro7.  Assim,  mcsmo  se

{°;;:amad:3]rjt:`:fd`';Sd:Sdvcat°r:Cnsc:g:nnt:g:ossnnao?aEPs:i:
dos Unidos, ainda ,issim, esta continuaria a scr in-
ferior a observada no Municfpio de Sao Paulo.

;€8%:;:]Tfc:i.::r,:c[f:c:;st;::cd,T::a::gear:¥:f[£c;a:csft:qgu:c;;:s;

I?:g:rvtiasg:c,sf:E:39o;a:`:sr:agTi:dg.r-:g:sq,ec:amu;fi.:aT,|aj:
do I'ucrpc`rio", com  17,9%  (catc`gorias 670-679), vim-
do em tcrceir{) lugar o grupo "Gravidez tcrminada
em  aborto"  (catc.gorias  630639),  com  10,7%.  A  es-
pCi=ifica€ao   das   diferentes   causas,   del`tre   esses

:::1:e!:Tge:n:t:o|!tc€?a(o;sat;r:ag-gefai4p2!,,:::i::ii!p:s¥[i,:`:-
responsavel por  14,3%  do total das  mortes mater-

]rgaus;{Ssega::¥csaer}ca]'a?{':o:rdim7?]e;amp:;taFoctj:ic:a:

6m3%;t:Sasm#::r[:::cTm°pi,Pc::t5°esp:°oV;:::;6(r::i.%:=:a_
goria  674),  a  qual  ii`clui  urn conjunto  bastante he-

;L`6|r:8:nco  dc Complica€6CS que ocorrcm  no  pucr..

Ao  sc  analisar  as  causas  de  mortc  (Tabcla  2),
nota-se qua a assis[6ncia pr6-natal s6 pt)de scr con-

;.;£nfr:rd:agr:::in:o:rfe::%::::d:aa::a::!?in:£o::]sc:`?a:;C¥,agt!i:-
de  morrcr  por  c{)mplicac6es  pr6rexistentcs  (catc-

Leuren(i,

670-6_7_9_Sot!xplicacdesdopuerpdrio
670  lnfcec{ao purperal
671  Con`plicac5es      do      sislen`a

nc`rvoso
673  Embolia pulmoi`.ir obst6trica
6740utras      complicac5es      do

puap6rio

17J!

72
__           :,?:.S:^q.?,:j|:ujY`C::.':T_LaLT_Tt`P!o_Cntre ,os.9o.is primci-ros pcrft]dos dc ii`vcstigacao e urn decli'nio accntu-

2il9&l          ado`cntre os dois til t-i-in-8s-.

;a:tra`r;:ftT,°D#. E:r±°o'|#€Pt: p:::a?fas:L8gpdl:c:nT          rcsge:oof(cr:nacscTtuLC;:5ao sccsrtact:,ft:::C::dt:x6a°o:ucecedf]]Z.

TABELA 3

Ccefidenteded:°sra':`idaaui:,e]%:7:;€£?]dge7£7it;7S5?:r]agt;:I(I;.::,,Tc%,?tc£`#;rc|a(i:;{a)%on'hn.tv:;nag.Mun`C`P`t'

CAUSAS

470

1962/]964

coef   coef   %

Aborto

Dcmais
CaiLsas
niaternas

1974/1975

cocf .               %

17,0    17,0  195

70,0    7(),0  cO,5

TOTAL 87,0            100,0

39,0           25,0

117,0             75,0

156,0            1(X),0

coef              %

ro7         ro7ke

88,9            893

99,6            10(),0

EI

ciente d
inclui  n
dcvidtis
do puer]
da 8esta
Com   OS
mesmo (
breviver
42Q dia I
ta   estatl
Como in(

953Ncaasp=
ate  urn (
t6rmino.
devidas
seguram
ciais  nao
ap6s 0 4:
dois  ap6
ap6s  7  n
materna
sos ocorr
materna
99,6/100,
ria  basta
outros  lc
autores c
es(atfstic€

:i2a::.P:
tarn do a!

Asmc
maternas
rclacionat
ti]timas  i
nao  cst4
Intcrnaci(
dcz, Part(
presente t
ticamen(e
nas, por6r
reta ou  ir
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ciente de mortalidade  materna.  Essa  taxa  somcntc
inclui  no  sc.u  nuurrador  as  mortcs  dc  mulhcrcs

!o:i#::s;E::`v:c::np:a:p#,;[u:i;a;d:a:;€sr2a::d;i::i#d:::a:;rr;i,g:::
Fr:svTv%rcaasoos;::dcoo¥E::rc£::ae]:9gfcyc%sng:daepm6sSoo.
42Q dia por uma causa materna. E, do ponto de vis-
ta   estali's[ico,   tat   6bito   nao   seria   contabilizado
como mo]te matcrna.

953Nc:s?>:C::[nj3a!g::,St:.faasa5°;avs:rs]fic:uoiFcqo::r:e°:

:€tfm`:Fo.a`±°ma5P66Sd:st°ecs°F5enc:£saos:ea8Cit::ie°sf:r;C:
devidas a  causas  maternas.  Em  6  dcstcs  56  casos,
seguramente por causa materna, as estatisticas ofi-
ciais nao os reconheceriam visto que acontcceram
ap6s o 42Q dia,. dots casos ocorrcram ap6s 3 rncscs,.
dois  apt5s  5  mcscs;  urn  ap6s  6  mcscs;  c  o  riltimo,
apds  7  moses.  also  o  cocficicntc  dc  in(}rt€}lidadc
matc"  tivcssc sido calcul{ido  ign()riH`do c.tiles  c.1-
sos (Icorridos ap6S (} 42° dia, a  I.ix.1  dl`  mttrt{ilid<idL`
matcrna  teria  sido  dc  88,9/100.000  n.v.  a  r`ao  dc
99,6/10().000  n.v.  Mcsmo  assim,  o  v.il(„ continua-
ria  bastante  alto  cm  rclacao  aos  obscrv.idt]s  cm

::t[:::s,3:ajasjtjgo9ruac.ns::e::,I:d:a:t:ms:n{dn.:i::r:::
estati'sticas  oficiais  as  mortes  ocorridas  ap6s  o  42Q

fij2a€:oPuMC:#a°i'3aq%eaiad:,CTm°Cr°crur:r5dc°snqau9rt!'::
lam do assunto.

mare:n:s?:I::,6Trai:earsn:;I:iaos,igTT::fr::a:,,,ne';:3:tae:
rclacionadas  ao  ciclo  gravi'djco-pu?rpcral"7.  Essas

£:t;me::ajrnc:rue,,gaanqtr%:sp,,::i:sx:uj:€a,:`§;,fpc`as;j£:
]ntemacional de Doencas (Complica€5cs da Gravi-
dez, Parto e Puerp€rio-{atcgorias 630 a 676).5.  No
prcser`te estudo, ocorreram dois casos quc cstatis-
ticamcnte  nao  foram  considcrados  morlcs  matcr-
nas, por6m, falcccram por docn€as re].icit]nadas di-
rcta  ou  indirctamente  aquelas  condi€t~]cs.  Trata-se
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dc urn caso cuja causa basica foi o coriocarcinoma
(calcgoria 181, CID-9) a outro, urn caso de pisotea-

£§:I:osf:a:c:c;:uno]£,,t%;,sc:q::;::e,a€:frj€a:rod:a:::o:n[:r;;,e;:
zados   como   mortes   matemas.   0   primeiro   nao

;,;:exEaLa:i:tregr;eTonb:,:sf£`:':;:ifa:qtr:aeva,ices::ga;anc!:c,d;€:s:-
que lcvou a morte (rotura uterina) nao teria ocorri-
do ou nao tcria uma consequ6ncia tao grave. Sc sc
acrcsccntasscm  estcs dois casos,  a  taxa de mortali-
dado  matcrna  se  elevaria  de  99,6  para  103,2  por
100.000 n.v.

nape:X:;:e5a7;:9oafceisat:C;orrf:ecdoen::ddearsa£:smc°orie:
causas obst6tricas diretas e 42,9%, como indiretas.

mo:tT]js:Tca,m#edren.:cn:o*a:nfcT;i:dmeafnoftFfue,od3

::,:t`.Enst,?.I::,I:'fl:;adntfs?}|Tmpaa`?`jqt:,C:<mgr?a:c?:a:'asoi;:
subri`glstro  on  nivcl  clAs  cstatrlicas  {>ricidis,  d{`do

8;'reaf%£b?::CoSsS6dri°d:su::`!ap£]sj.Cgsfatamx:g°nfi;:|ad'cP()ar,:;2:

i::f,t:gE6:;I,::aspugs:a-:n]?CL:all:j`;e:iru::;sn:p::I:`:s:pq:j§ts±a6o:s:.;:
tciramente  preveni'veis  ou  controlaveis,  tais  como

5'Lpecrrpt:fas|a:£f::c6Ce?sm£}i::rnaasg€::'dc:zinpj]Tcfaeeja:
gravidcz.

Discutc-se tamb6m qual o peri'odo em que uma
dctcrminada   morte  dcva   ser  considerada   como
morte   matcrna,    scndo   evidcnte   que   com    os
avancos da tccnologia  m6dica,  tais mortes  podcm
ocorrer  dcpois  dos  42  dias  do  parto.  A16m  disto,

::I::isonaa°ansdie:::vid€:,eaos;:'::omeaco°Fu°erp:rai:;
devcriam  ser  contabjlizadas  como  mortes  mater-

::¢Sfop:jspi:I:mo:rdc:3Sa`:acdnetaremac:tco°rdr:n:;;frsifa)C:na-
gravidcz.


