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INTRODUCAO

3 A taxa de mortalidade infantil na Africa subsariana é 16 vezes superior 3 media dos paises de alta renda
¢ A reducgao da mortalidade infantil tem ocorrido sobretudo pela redugcao das mortes entre o 12 més de
vida e os 5 anos de idade ~50% das mortes abaixo dos 5 anos ocorrem antes do 12 més de vida

¢ A meta 3.2 dos ODS estabelece a ‘ da mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1000 NV em 2030

TMN 22 por 1000 nados vivos (MICS 6, Guiné-Bissau)

¢ As melhorias na redugao dos 6bitos fetais nao acompanharam as redu¢des nas TMM e TMN

ESTA INCLUSIVE A AUMENTAR NA AFRICA SUBSARIANA

40% destes 6bitos ocorrem apds o inicio do trabalho de parto e a maior parte sao preveniveis

¢ A estratégia Every Newborn Action Plan estabelece a reducao para 10 ou menos 6bitos fetais por 1000

partos em 2030 Segundo esta estratégia a GB esta entre os paises em risco de ndo alcan¢ar a meta com 32 nados
mortos por 1000 nascimentos, tendo-se assistido a uma reducao de 28,2% entre 2000 e 2019
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~50% das mortes abaixo dos 5 anos ocorrem antes do 12 més de vida

MORTES NEONATAIS

25 a2 45% ocorre no primeiro dia de vida

75% na primeira semana

17% do risco de morte até aos 5 anos ocorre no primeiro dia de vida

As alturas mais criticas sao as horas periparto

CPN E ASSISTENCIA PERIPARTO

MORTES FETAIS

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau



Substantial inequity in stillbirth rates exists between countries
Map 1: Stillbirth rates, by country (2019)

Stillbirth rate
(Stillbirths per 1,000 total births}
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Fonte: ENAP
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OBJETIVOS

¢ Caracterizar a mortalidade perinatal na Guiné-Bissau em 2020
¢ Discutir a qualidade dos cuidados prestados

¢ Discutir as prioridades para reducao da mortalidade perinatal

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau



METODOLOGIA

¢ Estudo longitudinal retrospectivo
¢ Dados obtidos por reporte das equipas locais do PIMI Il em cada regiao™ da Guiné-Bissau a coordenaca

clinica do projecto através de instrumento de recolha de dados que inclui:

1. Data de entrada 8. Tempo de gestacao
2. ldentificacao da mulher 9. Vigilancia pré-natal
3. Proveniéncia N2 CPN
Tabanca, area sanitaria e regido 10. Parto
4. Processo clinico Data e tipo de parto

N@ livro de parto, livro de internamento e 11. Apgar. 12 e 52 minuto
partograma 12. Obito
5. Diagnostico a entrada Motivo
6. FCF a entrada Momento (antes, durante ou apds o parto)
7. Paridade 13. Observacoes

¢ Fonte primaria institucional

* livro de registo de parto

partogramas, processo clinico e relato cirurgico

6 *Incluidas todas as estruturas de salde do pais excepto Hospital
—————— Forum Nacional A Saide Materna e Infantil na Guiné-Bissau Nacional Sim3o Mendes, Hospital Militar e instituicdes privadas.




RESULTADOS 1000 grévidas
. . 1009 6bitos perinatais
Taxas de mortalidade por regiao

Taxa de mortalidade perinatal*® Taxa de mortalidade neonatal precoce**
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RESULTADOS
VARIACAO SAZONAL

N2 DE OBITOS POR MES
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TAXA DE MORTALIDADE PERINATAL

48 —_—
/ 45
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12 trimestre 29 trimestre 32 trimestre 49 trimestre

TAXA DE MORTALIDADE NEONATAL PRECOCE
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RESU LTADOS 1000 gravidas
DISTRIBUICAO DOS OBITOS 1008 6bitos perinatais

Obitos neonatais MOMENTO DE OCORRENCIA DOS OBITOS FETAIS

precoces Sem registo
14% (140) 1% (5)

— |

i

|
134 dbitos fetais

macerados reportados

(15% dos 6bitos fetais)

57 em partos gemelares (6%)
47 obitos fetais
10 neonatais precoces
‘ 35 partos extra-hospitalares reportados (4%)
<

35 6bitos fetais

Forum Nacional A Satide Materna e Infantil na Guiné-Bissau 0 neonatais precoces



RESU LTADOS 1000 gravidas
CARACTERIZACAO DA GRAVIDEZ: Idade gestacional 1009 ébitos perinatais

Sem registo 22%
2% (19)
@ Sem registo
@ Termo
@ Pré-termo
1%
(2)
33%(46)
Obitos fetais Obitos neonatais precoces

cm

Férum Nacional A Satide Materna e Infantil na Guiné-Bissau *21 sem registo



T
RESULTADOS |
1000 gravidas

CARACTERIZACAO DA GRAVIDEZ: CPN 1009 obitos perinatais

/" Sem registo




1000 gravidas

RESULTADOS 1009 6bitos perinatais
ADMISSAOQ: Diagndstico/Problema reportado a entrada

OBITO OBITO
OUTROS MOTIVOS FETAL NEONATAL
PRECOCE

(O8)
00
~J

N
o

Hematoma retroplacentario
299 Pré-eclampsia
Eclampsia
Descolamento da Placenta
Rotura uterina
Prolapso do cordao
Rotura prematura de membranas
Hemorragia
Dor materna
R 94 Placenta prévia
79 - Oligamnios
52 Paludismo grave
j 16 Malformacao fetal
0 Infecdo materna HIV
] Insuficiencia placentaria

Trabalho de parto Suspeita de Obito fetal Outros Apresentacdo pélvica

sofrimento fetal Cesariana anterior
Sépsis neonatal
@ Obitos fetais @ Obitos neonatais precoces Desconhecido
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RESU LTADOS 1000 gravidas
ADMISSAO: Foco Cardiaco Fetal a entrada 1009 6bitos perinatais

B FCF Ausente aentrada B FCF Presente a entrada S/R

S/R
0% (1)

- 4% (6)

Obitos fetais Obitos neonatais precoces



RESULTADOS 1000 grévidas
MOTIVO DO OBITO REPORTADO 1009 bitos perinatais

Obitos fetais @ Obitos neonatais precoces
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RESULTADOS
MOTIVOS DE OBITO AGRUPADOS

Outros
6%

Agrupamento sofrimento fetal:
* Sofrimento fetal

* Asfixia perinatal

* Aspiracdo meconial

* Bradicardia fetal

* FCF perdido intra-parto




1000 gravidas

RESU LTADOS 1009 o6bitos perinatais
CARACTERIZACAO DAS GRAVIDAS: Idade

@<18 [@18a35anos M > 35anos

@ Obitos fetais @ Obitos neonatais precoces

*3 sem registo

20
5 -
<18 18 a 35 anos > 35 anos

16 dbitos maternos - 1,6% - das quais
15 tiveram obitos fetais
Férum Nacional A Satide Materna e Infantil na Guiné-Bissau 1 teve um ObitO neonatal precoce




T
1000 gravidas

1009 obitos perinatais RESU LTADOS
CARACTERIZACAO DAS GRAVIDAS: Paridade

Sem registo B Obitos fetais @ Obitos neonatais precoces  * 15 sem registo

Nulipara Multipara Grande multipara
16 dbitos maternos - 1,6% - das quais
‘ - 15 tiveram 6bitos fetais
Férum Nacional A Saiide Materna e Infantil na Guiné-Bissau 1 teve um o6bito neonatal precoce



RESULTADOS
TIPO DE PARTO

Sem registo
1% (13)

m Obitos fetais @ Obitos neonatais precoces

Distocico vaginal 695
Nao especificadq

11%

(110)

106
92 70
18 15 12 1
R R
Eutdcico Distocico vaginal (Nao Cesariana Sem registo
especificado)
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RESULTADOS
APGAR NOS OBITOS NEONATAIS PRECOCES

Dos 140 dbitos neonatais precoces:

36% tiveram Apgar 0 ao quinto minuto (50) |:> 36% destes eram pré-termo

Baixo peso
extremo

Malformacao

: : : it
17% RN tinham Apgar > ou = a 7 ao quinto minuto (24) Coniim ¢ Intoxicacdo

— 4%
Insuficiencia
~—
pulmonar

4%

:1> 42% destes eram pré-termo

Complicacdo de
sofrimento fetal
25%

Desconhecida
38%

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau




RESULTADOS
PATOLOGIA MATERNA E COMPLICACOES REPORTADAS

PATOLOGIA p .
Obitos | Obitos neonatais Proporgao no
MATERNA ) Total .
fetais precoces total de dbitos
REPORTADA
Anemia severa 3 1 4 0,4%
Eclampsia 1
Pré-eclampsia 1
HTA p)
Paludismo grave 4 0 4 0,4%
TOTAL 42 5 47 4,7%

NOTA: Estes problemas foram reportados pelos
profissionais em observacdes pelo que nao exclui a
existéncia de mais situacdes semelhantes; E
desconhecido o momento do diagndstico (pré-parto,
intra-parto ou pds-parto). E desconhecido se tinham
sido diagnosticadas como ARO ou nao

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau

COMPLICACOES . .
. ¢ Obitos | Obitos neonatais Proporg¢ao no
OBSTETRICAS . Total L.
fetais precoces total de dbitos
REPORTADAS

D I tod

escolamento da 6 0 6 0,6%
placenta
Antecedentes d

,n.ece entes de 5 0 5 0.2%
Obito fetal
Hematoma

- 3,0%

retroplacentario
Hemorragia 3 0 3 0,3%
Distdcia fetal 4 2 6 0,6%
Placenta prévia 6 1 7 0,7%
Polihidramnios 2 0 2 0,2%
Oligamnios 2 3 4 0,4%
Prolapso do cordao 1 1,3%
Rot t d

otura prematura de 5 0 5 0,2%
membranas
Rotura uterina 8 0 8 0,8%

Trabalho de parto

prolongado

TOTAL

130

15,7%




RESULTADOS
OUTRAS SITUACOES REPORTADAS

~ g Obitos neonatais Proporg¢ao no
EVACUACOES E ATRASOS REPORTADOS | Obitos fetais | — * 1 Total poreao
precoces total de dbitos
Evacuacdes 56 11 67 6,6%
Atraso nos servicos ou falta de recursos* 21 18 39 3,9%

Atraso recurso a cuidados de saude

*Atraso evacuacado ou falta/avaria Falta de recursos humanos (3);

ambulancia (18); Falta de sangue (2);

Falta de condi¢cdes neonatologia (7); Problemas com gerador (1);

At irurgia (4);
raso cirurgia (4); Falta de recurso ndo especificada (1)

Falta de oxigénio (3);

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau



DISCUSSAO
« TMP

acima do global Bijagds, Gabu, Oio e Tombali

TMNP

acima do global Bijagds, Oio, Tombali e Quinara

Alguma sobreposicao na distribuicao dos RMM e perinatal
COMUNS: Bijagods, Oio e Tombali

32 e 49 trimestres acima dos valores totais anuais (TMP 41 e TMINP 6)

Pico de 6bitos perinatais em margo e julho (sobretudo a custa de ébitos fetais)
Aumento do numero de ébitos neonatais precoces em junho e julho

TMP e TMNP pico no 32 trimestre

* Contrariamente a evidéncia cientifica nestes
trabalhos nao se verificou uma relacao
FOorum Nacional A Satide Materna e Infantil na Guiné-Bissau sazonal entre morta“dade materna e perinatal




DISCUSSAO

MAIORIA EM:

Gravidez de termo Parto eutocico 79,

60% nos fetais e 66% nos perinatais _ _
Patologias maternas relacionadas:

Pelo menos uma CPN  82% Complicacbes HTA e hemorragias
Motivo de entrada e de dbito relacionados Obitos neonatais precoces
>70% sofrimento fetal e asfixia 17% tinham Apgar >7 ao quinto minuto

42% destes eram pré-termo

Sem FCF a entrada 26%

Gravidas
0 H 0,
jovens (18-35 anos) 77% Atrasos nos servu;.os 3,9%
, , Atrasos no recurso a cuidados 11,7%
multiparas ou grandes multiparas 759

6 >80% bébés morrem por causas preveniveis

Prematuridade, Complicacdes intraparto e infeciosas

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau




MORTALIDADE ODS ENAP Observada

Neonatal 12/1000 NV 10/1000 NV 22/1000 NV (MICS6)
Neonatal precoce - - 6/1000 NV
Fetal - 10/1000 nascimentos 37/1000 nascimentos

PERINATAL - - 41/1000 nascimentos

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau



CONCLUSAO TMP 41 por 1000
TMNP 6 por 1000

Destaca-se a importancia de olhar para o investimento na sobrevivéncia perinatal como fulcral
na melhoria da saude da mulher e da crianga

CPN E ASSISTENCIA PERIPARTO

OBITOS FETAIS Tragédia negligenciada !

Este trabalho é espelho da dimensao do problema no pais

Sobretudo por complicacdes periparto e sofrimento fetal em:
gravidas jovens
aravidezes de termo Problemt.Js. rfarq reflexdo:
o Vigilancia CPN
multiparidade

Atraso no recurso a cuidados
6 | [EEROCE CRMLEEeE Proporgdo de cesarianas

Forum Nacional A Saude Materna e Infantil na Guiné-Bissau




Figure 12: Annual rate of reduction (ARR) achieved in 2000-2019 and ARR required in 2020-2030 to meet the ENAP stillbirth

target, in countries at risk of missing the target by 2030
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