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SAUDE
De acordo com o Ministério da Sadde, mulheres negras e que vivem em comunidades carentes sao as principais vitimas

Os efeitos da desigualdade
na mortalidade materna

» MARIA BEATRIZ GIUSTI
» VITORIA TORRES*

mortalidade materna

é evitdvel. Fatores co-

mo o acesso limitado

a cuidados médicos de
qualidade, falhas no pré-natal,
complicacdes durante o parto e
afalta de um atendimento mais
humanizado as gestantes con-
tribuem para um aumento ina-
ceitdvel de casos e deterioracao
da satde publica.

A meta do Brasil para redu-
zir a mortalidade materna até
2030 é um compromisso firma-
do por meio dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) da Organizagao das Na-
¢oes Unidas (ONU). O pais pre-
tende alcancar, até 14, um md-
ximo de 30 mortes a cada 100
mil nascidos vivos. Entre as ini-
ciativas do governo, estd a Re-
de Alyne, programa do Minis-
tério da Satde que visa reduzir
em 25% a mortalidade mater-
na até 2027.

Dados de 2022 mostram uma
razdo de mortalidade materna
de 57,7 a cada 100 mil nascidos
vivos, superior ao limite defini-
do nos ODS. No caso das mu-
lheres negras, a situacdo € ainda
mais grave, a mortalidade ma-
terna chegou a 110,6, um indi-
ce quase duas vezes superior ao
geral. Como resposta, 0 governo
estabeleceu uma meta de redu-
zir a mortalidade em 50% entre
maes negras até 2027.

Doencas como a hiperten-
sdo, que poderiam ser contro-
ladas com medidas preventivas,
sdo uma das principais causas
de mortes maternas no Brasil.
A enfermidade é mais preva-
lente na populacdo negra por
questdes genéticas, mas a falta
de acesso a acompanhamento
adequado agrava a situacao. Ca-
sos simples poderiam ser trata-
dos sem necessidade de medi-
camentos, caso as gestantes ti-
vessem acesso a informacdo e
aos cuidados bdsicos.

Conforme dados dos Minis-
térios da Satide e da Igualdade
Racial, a mortalidade mater-
na por hipertensdo aumentou
5% entre mulheres negras no
periodo de 2010 a 2020. Além
disso, hemorragias e infeccoes
se destacam entre as mortes
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0 acompanhamento pré-natal auxilia no combate & mortalidade materna. Programa Rede Alyne pretende aprimorar atencao a gestante

Maioria das vitimas vive em

Piblico

um'dades carentes

OBITO MATERNO NOS ULTIMOS 5 ANOS

Nao Pablico

Estabelecimento nao Informado

havia morrido.

Ap6s horas de espera, o par-
to foi induzido para retirada do
feto do ttero, mas nao houve
sucesso. Ainda passando mal,
Alyne precisou ser transferida
para o Hospital Geral de Nova
Iguacu, na Baixada Fluminen-
se. Devido a falta de ambulan-
cias, a remocao durou 8 horas.
Durante todo o tempo de espe-
ra, a familia ndo pode visitd-la.

No dia 16 de novembro de
2002, Alyne faleceu. A autép-
sia determinou hemorragia di-
gestiva como causa da morte.
Apds o 6bito, a mae da vitima
foi informada pelos médicos da
unidade de Nova Iguacu que a
morte deu-se em decorréncia
do tempo que o feto morto fi-
cou dentro do ttero. De acor-
do com o Ministério da Satde,
o caso Alyne Pimentel se tornou
um simbolo das desigualdades
e da luta por direitos para mu-
lheres no pais.

Em novembro de 2007, a fa-
milia de Alyne entrou com uma

uma distribuicdo mais equita-
tiva dos recursos, buscando re-
duzir desigualdades regionais e
raciais. Para 2025, o investimen-
to total no programa deve che-
gar a R$ 1 bilhdo.

Entre as agdes do programa,
estd o aumento do repasse fe-
deral para exames pré-natal,
que passa de R$ 55 para R$ 144
mensais por gestante. Além dis-
so, segundo a pasta, 0 projeto
contard com recursos do No-
vo PAC para a construgdo de
36 maternidades e 30 Centros
de Parto Normal, somando R$
4,85 bilhdes em investimentos.
Em todo o pais, 30 milhdes de
mulheres deverdo ser benefi-
ciadas, especialmente nas re-
gides com maiores indices de
mortalidade.

O ministério também desta-
ca outro modelo de assisténcia
para gestantes de risco, chama-
do Método Canguru. “Consiste
em colocar o bebé em contato
com o corpo dos pais propor-
cionando beneficios, como es-
timulo ao aleitamento materno,
estabilizacdo térmica e melho-
ria da comunicacao entre fami-
lia e equipe de saude.”

Incidéncia

A Organizagdo Pan-Ameri-
cana da Saude (OPAS) aponta
que, diariamente, cerca de 830
mulheres morrem por com-
plicacdes relacionadas a gra-
videz ou ao parto em todo o
mundo. Em 2015, foram re-
gistradas 303 mil mortes, a
maioria absoluta em paises
de baixa renda. Nas dreas ru-
rais e comunidades carentes, a
mortalidade materna é ainda
mais elevada, demonstrando
que as condicdes socioecond-
micas influenciam diretamen-
te nas taxas de mortalidade.

O presidente da Comissao
Especializada em Perinatolo-
gia da Federagao Brasileira das
Associagoes de Ginecologia e
Obstetricia (Febrasgo), Con-
rado Coutinho, explica que
as altas taxas de mortalidade
materna entre mulheres ne-
gras estdo relacionadas as de-
sigualdades socioeconémicas
e ao racismo estrutural. Essas
mulheres geralmente residem
em dreas de menor poder eco-

evit:éveis, cuja letalidade po- 541 979 573 106 1658 agao no Comité pela Elimiqa- nomico, com acesso m/ais limi-
deria ser sensivelmente redu- cdo de Todas as Formas de Dis- tado a servigos de satide. Co-
zida com o pré-natal adequa- 2019 947 522 107 1576 criminacdo contra as Mulhe- mo consequéncia, apresentam
do. O acompanhamento serve res (Cedaw) da Organizacdo das maiores taxas de internacdo
2020 1.148 710 101 1.959 - . < - < .

para detectar e tratar doencas Nacoes Unidas (ONU). Ap6és por complicacdes relaciona-
maternas e fetais. 2021 1.698 1.196 130 3.024 quatro anos, o organismo con- das ao aborto, iniciam o pré-

“O nimero de 6bitos ma- - 819 = = 1568 denou o Brasil por ndo prestar natal mais tardiamente e tém
ternos registrados no Brasil : atendimento adequado, deter- menos vinculo com a materni-
em 2020 e 2021 apresentou 023 754 456 a2 1.292 minou a indenizacdo da fami- dade onde dardo a luz, fatores
um crescimento considerdvel lia e recomendou politicas pa- que contribuem para as taxas
em comparacio aos anos an- COR/RACA DAS VITIMAS ra melhoria dos atendimentos elevadas de 6bito.

teriores, relacionado ao pe-
riodo da pandemia de co-
vid-19. Durante a pandemia,
houve um colapso nos servi-

Branca Preta

Amarela Parda

Indigena

Ignorado

a gestantes no servico ptblico.

Doze anos apds o caso, em
2014, o governo federal reco-
nheceu a responsabilidade do

“Essas disparidades nao po-
dem ser atribuidas a cor da pele,
mas sim, as diferencas socioeco-
ndmicas entre os grupos’, disse.

2018 505 177 8 904 26 38 1.658 . . . ;

cos de saide, comprometen- Estado pela morte e indenizou a A ginecologista e obstetra
do a assisténcia pré-natal, o 7019 475 184 1 855 25 36 1576  mdedavitimapelanegligéncia. Camila Pinheiro complementa
parto e o periodo pds-parto. que a falta de acesso é um dos
Além disso, fatores, como a 2020 589 229 10 1.055 29 53 1965 0 programa principais fatores. “As mulhe-
necessidade de isolamento res negras sdo grande parte da
social e questdes socioeco- 2021 1051 355 6 1520 43 55 3.030 Anunciado em setembro de  sociedade que utiliza o Siste-
ndémicas também dificulta- 2024, o programa Rede Alyne ma Unico de Satde (SUS), ndo
ram o acesso aos servicos de 2022 397 188 4 738 20 23 1370 promete mais recursos e inte-  tém plano de satide e ndo con-
saide”, afirma o Ministério racdo da rede de satide pi- seguem tratamentos adequa-
da Saide, por meio de nota — = ki L L 2 13 122 Elicga, de forma a garantir gue dogs. O racismo estrutural éqtra-
enviada ao Correio. Forté: Ministério-da Saiids gestantes ndo tenham que pe-  tar pessoas negras como se nao

Em um corte racial, de acor- regrinar em busca de atendi- precisassem desse acesso, difi-
do com os dados do Sistema mento. O novo financiamen- cultando cada vez mais”, desta-
de Informacdes sobre Morta- to inclui um custeio mensal ca. A médica reforca que € ne-
lidade (SIM) do Ministério da 143 vitimas fatais. Rede Alyne e mae de uma crianca de cin- para ambuldncias destinadas cessdrio melhorar as condigdes

Satde, a populagao de mulhe-
res pardas sdo as maiores viti-
mas. Os ultimos dados apon-
tam que, em 2023, 704 mulhe-
res pardas perderam a vida em
decorréncia de complicagoes
na gestacao. Entre as mulheres
brancas o nimero de 6bitos
foi de 389. J4 as pretas somam

A diferenca entre os hospi-
tais publicos e privados tam-
bém foi relevante. Em 2023,
754 gestantes faleceram em
estabelecimentos publicos,
enquanto 456 mulheres mor-
reram nos hospitais privados.
No total, morreram 1.292 mu-
lheres no Brasil.

Inspirado na histéria de Aly-
ne da Silva Pimentel Teixeira, o
Ministério da Satide reformu-
lou o programa de atencao ma-
terna, que passou de Rede Ce-
gonha para Rede Alyne. No dia
11 de novembro de 2002, Aly-
ne, com seis meses de gestacao

co anos, deu entrada em uma
unidade de satde de Belford
Roxo (R]) apds se sentir mal.
Sem exames ou ultrassonogra-
fia, Alyne foi mandada para ca-
sa com areceita de um remédio.
Dias depois, com o estado de
saude piorado, retornou ao lo-
cal e foi constatado que o bebé

a transferéncia de gestantes
e recém-nascidos em estado
grave. Com base no ntimero
de nascidos vivos por macror-
regido de satde, serdo aporta-
dos R$ 50,5 mil para cada am-
bulancia do tipo USA (Unida-
de de Suporte Avangado).
Além disso, foi prometida

de satide, emprego e politicas
publicas voltadas para a pobre-
za, a fim de proporcionar satide
como um bem comum a todos.
A mortalidade materna é uma
tragédia evitdvel.

*Estagiarias sob a supervisao
de Michel Medeiros



