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A mortalidade materna apresenta-se como um grave problema de saúde e está intimamente associado a baixas condições socioeconômicas de uma população, constituindo-se um indicador de iniquidades, por se apresentar elevado em áreas subdesenvolvidas ou em vias de desenvolvimento (FALCÃO et al, 2011; VIANA et al, 2011). No que diz respeito às causas da mortalidade materna, a OMS distingue em duas categorias as causas diretas e as indiretas. As causas diretas são aquelas situações/eventos obstétricos desencadeados na gestação, parto, nascimento e puerpério, omissões, condutas incorretas e intervenções desnecessárias ou mesmo complicações da anestesia em uma cesariana.  Já as causas indiretas estão relacionadas a doenças preexistentes ou problemas que foram agravados por questões fisiológicas da gravidez. Assim, os  objetivos do trabalho foram: Identificar indicadores de mortalidade materna municipal e suas causas diretas e indiretas na região de saúde de Boa Vista, ocorridas no período de 2020 a 2021; Construir instrumento para estratificação de risco, assim como fluxogramas, para tomada de decisões da Equipe de Saúde da Família  (ESF), de acordo com a idade gestacional; Implantar grupos de gestantes nas UBS com a participação do parceiro para orientação das gestantes e seus acompanhantes sobre os problemas mais comuns na gestação. Os dados do boletim epidemiológico do Ministério da Saúde apontam que no Brasil, em 2019 e em 2020, foram notificados 1.576 e 1.965 óbitos maternos ao Sistema de Informações sobre Mortalidade (SIM), respectivamente. Constata-se que o Brasil apresentou um aumento acentuado da RMM, variando de 57,9 óbitos para cada 100 mil nascidos vivos em 2019 para 74,7 em 2020 anos (BRASIL, 2022). Nesse mesmo ano o estado de Roraima apresentou a mais alta razão de mortalidade materna com 281,7 mortes por 100 mil nascidos vivos. Neste sentido, destaca-se a importância da(o) enfermeira(o) na Atenção Primária em Saúde (APS), e a inserção de enfermeiros obstetras (EO) nas Unidades Básicas de Saúde (UBS), por entender que essas Unidades são portas de entrada no enfrentamento desse problema. Durante o trabalho de uma das autoras na Unidade Básica de Saúde Dr. Dalmo Silva Feitosa foi observado que os principais problemas enfrentados pela equipe e população do território com a realização do diagnóstico situacional do local e entre os problemas detectados estavam o grande número de atendimentos realizados às gestantes oriundas de área descoberta pelas ESF, fragilizando a qualidade da assistência e dificultando o vínculo.  Foram priorizados os problemas que mais afetaram a população, os mais importantes quanto a urgência e a capacidade de enfrentamento da equipe de saúde dentre eles: Início de pré-natal até 12 semanas, garantia da participação do parceiro nas consultas de pré-natal, implantação do grupo de gestantes mensalmente e busca ativa das faltantes de área coberta. Foi escrito o principal problema aumento de agravos de saúde na gestação como anemia ferropriva, diabetes gestacional, hipertensão, infecções urinárias, deslocamentos desnecessários ao Hospital Materno Infantil Nossa Senhora de Nazaré, assim como dúvidas comuns da gestação. Foi observado que tais situações podem interferir no aumento da incidência da mortalidade materna nesta população. Depois da seleção foi necessário traçar uma estratégia para estabelecer um maior controle dos fatores de risco mais comuns entre as gestantes. Foi implantado um grupo de gestantes, enfatizando por meio dos profissionais da equipe, assim como da recepção, a importância do comparecimento do parceiro nas consultas de pré-natal para realização do pré-natal do parceiro, garantia de atendimento das gestantes no ato da procura a UBS, agendado e incentivado as gestantes a comparecerem nas consultas odontológicas. O Resultado do objetivo 1 - Identificação dos indicadores de mortalidade materna municipal e suas causas diretas e indiretas na região de saúde de Boa Vista, ocorridas no período de 2020 a 2021.Resultado do objetivo 2 - Instrumento para estratificação do risco obstétrico no pré-natal, para tomada de decisões da Equipe de Atenção Primária (ou eSF), de acordo com a idade gestacional. Resultado do objetivo 3 - Implantação dos grupos de gestantes nas UBS com a participação do parceiro para orientação das gestantes e seus acompanhantes sobre os problemas mais comuns na gestação. Considerando que o estado de Roraima, possui uma realidade diferente das demais regiões do país, o estado é responsável por uma das taxas mais altas de mortalidade materna do país. Possui um único Hospital Materno Infantil para atendimento das gestantes e um Centro de Referência de Saúde da Mulher para referenciamento em caso de pré-natal de Alto Risco (PNAR). Esses serviços atendem gestantes oriundas de todos os municípios, do Estado, e dos países circunvizinhos. Neste sentido a estratificação de risco realizada de forma correta e tempo oportuno, contribui para a melhoria do cuidado à gestante e consequentemente terá impactos na taxa de mortalidade materna no município de Boa Vista.
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