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Dados epidemiologicos

Mortalidade materna

Considera-se morte materna todo obito de mulher durante o periodo
gestacional, ou dentro de um intervalo de até 42 dias apos seu téermino,
desde que a causa do obito esteja relacionada a ou agravada pela gravidez ou
por medidas a ela relacionadas.

Fonte: DIVE/SC, 2024.



P
-

17r

Telessaude

UFSC

Dados epidemiologicos

Mortalidade materna

CAUSAS DIRETAS

Sao aquelas que ocorrem por complicagoes
obstétricas durante a gravidez, parto ou
puerpério em razao de intervencoes, omissaoes,
tratamento incorreto ou uma cadeia de eventos
resultantes de qualquer dessas causas. Sao
altamente dependentes da qualidade da
assisténcia ao planejamento familiar ou ao pré-
natal e parto.

CAUSAS INDIRETAS

Fonte: DIVE/SC, 2024.

Sao causadas por doencas que estavam
presentes antes da gravidez ou que surgiram
durante a gravidez; nao provocadas por causas
obstétricas, mas agravadas pelos efeitos
fisiologicos da gravidez, como tuberculose, HIV,
doenca cardiaca, malaria, dengue, COVID-19 e
pneumonia.
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Dados epidemiologicos

Mortalidade materna

Fonte: DIVE/SC, 2024.

4 N N
OBJETIVOSDO PROGRAMAQ&O ANUAL
DESENVOLVIMENTO DE SAUDE (SES/SC)
SUSTENTAVEL (ODS/OMS)
Reduzir a razdao de mortalidade materna Reduzir a razao de mortalidade
(RMM) até 2030 para no maximo materna (RMM) até 2027, de 28,5 para
30 0BITOS ACADA 100 MIL 28 OBITOS A CADA 100 MIL
NASCIDOS VIVOS (NV). NASCIDOS VIVOS (NV).
\ J J




UFSC

1»:;: Telessaude

Fonte: DIVE/SC, 2024.

Dados epidemiologicos
Mortalidade materna

Numero de NV

98.222

Numero de obitos maternos

28

O que equivale a RMM de
28,5 obitos a cada 100 mil NV

Numero de NV

96.676

Numero de dbitos maternos

30

O que equivale a RMM de
31,0 ébitos a cada 100 mil NV
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Dados epidemiologicos

PROPORCAO DE OBITOS POR CAUSAS

OBSTETRICAS DIRETAS E INDIRETAS.
SC, 2022 E 2023.

3:3%
35,7% 64,3%

CAUSA MAL
DIRETAS DEFINIDA
INDIRETAS

50%

INDIRETAS

46,7%

DIRETAS

Fonte: DIVE/SC, 2024.
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Dados epidemiologicos Extremo Oeste 00 329
Oeste 35,0 17,8
Xanxeré 0,0 -
Alto vale do Itajai 0,0 23,6
Médio Vale do Itajai 39,4 30,3
Foz do Rio Itajai 62,4 53,7
Taxa de Mortalidade materna Grande Floriandpolis 30,9 189
por 100.000 nascidos vivos Meio Oeste 1103 0,0
Alto Vale do Rio do Peixe 23,8 23,8
Alto Uruguai Catarinense 49,8 0,0
Nordeste 10,4 21,1
Planalto Norte 40,6 0,0
Vale do Itapocu 22,7 0,0
Serra Catarinense 26,2 53,2
Extremo Sul 0,0 74,3
Carbonifera 17,5 0,0
Laguna 0,0 83,8

Fonte: DIVE/SC, 2024.
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Dados epidemiologicos

Monitorar a mortalidade de mulheres em idade fertil e a mortalidade
materna é crucial para promover a saude materna, os direitos das
mulheres e o desenvolvimento sustentavel.

~——

Fonte: DIVE/SC, 2024.
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Dados populacionais, leitos e

servicos

Parametros

Calculo

Parametros

Referencial Normativo

Leitos de UTI Neonatal

2 leitos para 1.000 nascidos vivos

Leitos de UCI Neonatal

UCINCo

2 leitos para 1.000 nascidos vivos

Leitos de UCI Neonatal

Dados mais recentes do
SINASC disponiveis pelo
Departamento de
Informatica do

Portaria n® 930 de 10 de maio de 2012

1 leito para 1.000 nascidos vivos SSDATELS
UCINCa
1 CPN - 100.000 a 350.000 habitantes;
CPN 2 CPN - 350.000 a 1 milhao habitantes; IBGE/ano correspondente Portaria n°® 650 de 05 de outubro de
3 CPN -1 a 2 milhoes habitantes; 4 CPN -2a6 ao SINASC 2011
milhoes de habitantes
_ . Habilitacao do
1 CGBP d ternidade habilitad
CGBP para tada materhidade habliitada pdra Hospital/Maternidade para

GAR

GAR no CNES

Ndmero esperado de Gestantes

Total de Nascidos Vivos ano anterior + 10%

Namero esperado de Gestantes de
Baixo Risco

Total de Nascidos vivos ano anterior + 10% *
85/100

Numero esperado de gestantes de
alto risco

Total de Nascidos vivos ano anterior + 10% *
15/100

Dados de cobertura de
Salde Suplementar - ANS/
correspondente ao ano do

SINASC

Portaria n° 650 de 05 de outubro de
2011



’i"' ’
{m Telessalﬂgsg

Capacidade Instalada Atual
Rede Materno Infantil SC
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| UTI Neonatal

© uonco

@ uCINCA

@ Referéncia GAR
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Grande Florianopolis

W UTI Neonatal

©) uanco

@ Referéncia GAR
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Foz do Rio Itajai

L UTI Neonatal
©) uanco
@ UCINCA
@ Referéncia GAR
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4) cBGP

| UTI Neonatal

) uanco

® uanca

@ Referéncia GAR
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| UTI Neonatal

) uanco

@ uCINCA

i @ - Referéncia GAR



L~
-

g Telessale Grande oeste

Dionisio Cerqueira
Guaruja do Sul
Princesa
S30 José do Cedro
Guaradaba
= =
Sao Miguel
D'Oeste
Bandeirante

Santa Helena

Tundpolis fooct So e

& UTI Neonatal
Sao Jodo Mondai

©) uanco g

@ uCINCA

@ Referéncia GAR
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Linha do tempo

Rch)le Eeg.onr:a - Leltcl):)s UtTI Neo - CPN- Portaria n® Portaria n® 2.228/
ortarian ortaria .
2022 - RAMI
1459/2011 n°930/2012 LacHE
2011 2252 2015 2022
2013 2017 2023
Plano de Acao Regional CGBP - Portaria Portaria de consolidagao Rede Cegonha -
(PAR) —Portaria 1°1.020/2013 n°3/2017 e Repristinacao da

n°650/2011

consolidagao n°6/2017 Portaria n®1459/2011

Fonte: elaborado pelas autoras

Rede Alyne - Portaria
n° Portarias 5.349 e
5.350/2024

2024

Cuidado integr:

A

a

Rede

yhe

gestantes e bebés
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ALYNE PIMENTEL

Mulher negra, de baixa renda, moradora de Belford Roxo, na
Baixada Fluminense. Morreu gravida de seis meses aos 28 anos
em 2002, deixou orfa a filha Alice de 05 anos.

O caso Alyne foi o reconhecimento de que a morte materna

por causas evitaveis € uma violacao dos direitos humanos das
mulheres (CEDAW).

Antes mesmo da condenac¢éio do estado brasileiro, fol
lancada a Rede Cegonha, em janeiro de 2071, que ampliou e

garantiu cuidado as mulheres durante a gestag#io e o parto
apés altos indices de mortalidade materna e neonatal.

Por isso: REDE ALYNE!

Fonte: MS, 2024,
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Publicacao das Portarias 5.349 e 5.350 em 12 de
Setembro de 2024

DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Orgdo: Ministério da Salde/Gabinete da Ministra
PORTARIA GM/MS N° 5349, DE 12 DE SETEMBRO DE 2024
Altera a Portaria de Consolidacdo GM/MS n® 6, de 28 de

selembro de 2017, para dispor sobre o financiamento da Rede

Alyne

Digitalize-me!

DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em 13/09 ecao 1| Pag

Orgdo: Ministério da Saude/Gabinete da Ministra
PORTARIA GM/MS N° 5.350, DE 12 DE SETEMBRO DE 2024

Altera a Portaria de Consolidacao GM/MS n®
selembro de 2017, para dispor sobre a Rede Alyne

Digitalize-me!

~

v

de 28 de
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Rede Alyne

Objetivos Estrategicos

Distribuicao mais equitativa dos recursos para reduzir desigualdades
regionais e raciais.

Incremento nos valores de exames de pré-natal e leitos de alto risco e
intermedidrio, enfrentando gargalos historicos e garantindo cuidado
progressivo com incentivo ao método Cangury;

Maior integracao entre os servigos para o fim da peregrinacao da gestante
e qualificacao da regulacao pelo SAMU 192;

Infraestrutura: expansao dos servigos de saude para assisténcia a gestante
e ao bebé (Novo PAC Saiide)

Fonte: Brasil, 2024.
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Pre-Natal

® UBS - Ambulatério
Especializado - Ambulatério
Especializado de Gestagao e
Puerpério - APGAR

Parto e

Nascimento

e CPNi - CPNp - Maternidades
/ Hospitais - Unidade de
Cuidado neonatal - CGBP

Puerpério e
saude da crianga
® UBS, A-SEG, BLH

Fonte: Adaptado de Brasil, 2024.
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Rede Alyne

Sistema
Logistico
¢ Diagnostico e terapéutico,
,’Y pélgassi;téncua s

” farmacéutica e pelo sistema

~ - de informacao em sadide

~ -

Sistema de
apoio

¢ Diagnostico e terapéutico,

Componentes ------»
Rede Alyne :
ela assisténcia ,
armaceutica e pelo sistema

ik - de informacao em salde.

b T o ‘
-~

Sistema de

governanga

¢ Fomentos, incentivos,
qualificacao...
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Pré- Natal

Ix mais recursos para
exames

Ambulatorio de Gestacao
e Puerpério de Alto Risco

- R$ 1.2 bifano para cada.

Mais 03 exames
obrigatorios: Teste HTLV,
Teste Rapido de Hepatite
B e Hepatite C

Acesso mais amplo e
rapido a teste de gravidez

Fonte: Adaptado de MS, 2024.

Parto e
Nascimento

+30% de incentivo para
Centro de Parto Normal

Ampliacao de leitos de UTI
com foco no cuidado
materno

+30% para leitos de alto
risco

Aumento na habilitacao
regional de leitos para
GCestante de Alto Risco

Inovacoes da Rede Alyne

« Ambulatério

seguimento de egressos de
UTI

* Aumento no valor da diaria

de leitos e valorizacdao do
meétodo Canguru

» Casa da Cestante Bebé e

Puérpera

* Recurso inédito para

autossuficiéncia dos Bancos
de Leite: R$ 41,9 mi/ano
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Inovacoes da Rede Alyne

* Recurso para Ambulancias

para atender emergéncia * Financiamento por nascido
obstetrica e neonatal: RS vivo, por local de residencia
50 mil/mes e municipio do

. - atendimento
* Equipe especializada:

obstetra na regulacao do
SAMU 192

Fonte: Adaptado de MS, 2024.
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Fonte: elaborado pelas autoras

Rede Alyne

FASE 1

Instituicao de grupos Condutores e analise de situacao de
saude, incluindo perfil epidemiolégico e capacidade
instalada de acoes e servicos;

FASE 2

Contratualizacao dos pontos de
atencao; e

FASE 3
Monitoramento
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Rede Alyne - Fase 1

7~ 01. Instituigio do GC
\, Estadual
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“02. Levantamentoda
e situacao de saide
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05. Atualizagao dos PAR

Fonte: elaborado pelas autoras
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Grupos Condutores Macrorregionais e Grupo Condutor
Estadual da Rede Alyne, formado por estados, municipios e
Ministério da Saude, sendo vinculados ao Comité de
Governanca da RAS, que tera como atribuigoes:

Fomentar a atuacao do Comité Estadual de Mortalidade Materna, Infantil e Fetal.

Fonte: elaborado pelas autoras
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“

Membros do Grupo Condutor Estadual

Fonte: elaborado pelas autoras CIB 378/2024
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Linha de cuidado
Materno Infantil

Fonte: elaborado pelas autoras
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Area Tecnica do Cuidado Integral
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Enf2. Barbara Enf2. Marcia de Enfe. FrancieIR/ Dra. Juliana Ac. Enf Julia Souza
\/argas Oliveira Cardoso Osellame Estagiaria

e-mail: daps.saudedamulher@saude.sc.gov.br
redecegonha(@saude.sc.gov.br
Telefone: 48 36647278
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Rede Alyne: cuidado integral a saude
no ciclo gravidico puerperal e da
Crianca

Barbara Vargas, Francielly Cardoso, Julia Souza,
Juliana Osellame, Marcia de Oliveira
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