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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo descrever a ocorréncia de casos de 6bitos
fetais entre os anos de 2019 e 2023 no estado de Minas Gerais. Trata-se de uma
pesquisa descritiva com abordagem quantitativa. A coleta de dados foi realizada na
plataforma DATASUS, e os dados estao disponiveis em “datasus.saude.gov.br”. As
variaveis investigadas foram: idade gestacional; sexo do feto; cor e raga; tipo de
gestacdo; local de ocorréncia; tipo de parto; causas do 6bito fetal. Obito Fetal (OF) é
considerado atualmente um problema de saude publica. Esse tipo de obito é
confirmado por meio de averiguagdes a partir da respiragao e outros sinais vitais, os
quais ndo ocorrem, como o0s batimentos cardiacos, pulsées do corddao umbilical e os
movimentos voluntarios dos musculos. As causas do obito fetal podem ser variadas;
no entanto, algumas causas séo devido as infecgdes contraidas pela mulher durante
a gestacao, além de doencas crbnicas da gestante, como diabete, HIV, sifilis e
hipertensdo. Os dados apontam que, nesse periodo, ocorreram cerca de 12.471
6bitos em todo o territério do estado de Minas Gerais; os dados referentes as causas
apontam que a sua recorréncia é relativa a neuroplasias, o0 que sugere a necessidade
de implementacdo de estratégias eficazes para realizagdo de diagndsticos e
tratamento a fim de reverter casos de 6bitos fetais. Através deste estudo, fica evidente
que as causas de OF sao multifatoriais e necessitam ser investigadas, a fim de se
proporcionar melhoria na assisténcia em saude da mulher e, por conseguinte, a
diminui¢ao da incidéncia de casos.
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1 INTRODUGAO

A gestagédo é caracterizada como um momento em que ocorrem intensas
modificagdes na vida da mulher, e essas podem ser psicoldgicas, emocionais, fisicas,
econdmicas e sociais. Portanto, considera-se que a gestagao pode afetar de maneira
significativa a vida da mulher, tanto de forma positiva como também negativa, também
ocasionando modificagées em sua qualidade de vida (Soares et al., 2021).

O pré-natal é considerado um dos fatores primordiais e importantes para que
haja prevencao e protecao contra eventos adversos que afetem a gestacéo. Assim, a
assisténcia pré-natal possibilita o rastreamento e a intervencéo de fatores de riscos
para a gestante e para o recém-nascido. Entretanto, falhas na assisténcia a saude da
gestante contribuem para altas taxas de mortalidade fetal e neonatal (Marques, 2022).

Segundo Oliveira et al. (2022), o Obito Fetal (OF) é considerado atualmente um
problema de saude publica. O OF é constatado apds a verificagdo de que o feto nao
apresenta qualquer tipo de sinal vital, como batimentos cardiacos, respiragao, pulsao
do corddo umbilical ou movimentos de musculos.

Sendo assim, o Obito Fetal (OF) é considerado atualmente um problema de
saude publica. Fatos como esse estéo relacionados a fragilidade da assisténcia a
saude fornecida para as gestantes durante a assisténcia do pré-natal e no momento
do parto. Apesar de ser considerado um problema de saude publica, existem poucas
intervengdes que possam sanar esse problema de forma rapida a fim de evitar altas
taxas de OF (Marques, 2022).

Segundo a base de dados do Departamento de Informatica do SUS
(DATASUS), no periodo entre os anos de 2019 e 2023, no Brasil, ocorreram em média
114.817 oObitos fetais (DATASUS, 2023).

Mediante o exposto, este trabalho justifica-se através da importancia da
compreensao dos fatores de riscos que favorecem a ocorréncia de obitos fetais em
territério municipal. Portanto, busca-se responder a seguinte questdo: “qual é a
ocorréncia de obitos fetais entre 2019 e 2023 no estado de Minas Gerais?”. A fim de
responder a essa questdo, o presente trabalho tem como objetivo descrever a
ocorréncia de casos de 6bitos fetais entre 2019 e 2023 no estado de Minas Gerais.

Trabalhos como este manifestam a sua relevancia através da necessidade de

evidenciar as taxas de 6bitos, pois a partir dessa analise auxilia, significativamente, o
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desenvolvimento de estratégias de prevengdes dos OFs no estado de Minas Gerais
e, por conseguinte, é capaz de gerar melhoria na qualidade de cuidado materno-

infantil no estado.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Segundo os autores Souto; Moreira (2021), a Politica Nacional de Atencgéao
Integral a Saude da Mulher busca fornecer melhorias na qualidade de vida das
mulheres. Portanto, essa politica necessita que o sistema de saude seja organizado
a partir de linhas de cuidados e de servigos que oferecam atendimento integral a
mulher em seus diferentes ciclos vitais.

Conforme é apontado por Pio; Capel (2015), a gestagao representa um periodo
normal do desenvolvimento humano, o qual gera diversas modificagcdes e
transformacdes fisicas, emocionais e sociais na vida da mulher. Assim, compreende-
se que a qualidade de interacao da equipe médica com a gestante é crucial para esse
processo, pois essa interagdo influencia diretamente na adesdao e no
acompanhamento pré-natal. Portanto, estabelecer uma comunicagdo e confianga
mutua nessa fase é fundamental para promover e garantir o cuidado em saude para
a gestante e o feto.

Para que haja a confirmacao da gestacao € necessario que a mulher realize
exames laboratoriais, como, por exemplo, o beta-HCG. Também é possivel confirma-
la a partir de exames fisicos com auxilio do BCF com o estetoscopio profissional
realizado em clinica médica. A primeira avaliacdo da gestante deve ser realizada em
uma clinica integrada, por meio de exames complementares que possam investigar
possiveis fatores de risco durante a gestacéo (Ministério da Saude, 2019).

Segundo os autores Marques et al. (2021), acompanhamento pré-natal sdo
acdes desenvolvidas que buscam assegurar o desenvolvimento saudavel do feto e da
mulher durante a gestagao, possibilitando o nascimento saudavel e preservando a
saude da mae e do bebé. Durante esse acompanhamento, é realizada uma série de
orientagdes que sao fornecidas pelos profissionais da area de saude que
acompanham a gestante; essas orientagbes sao parte importante do pré-natal, e
podem evitar uma série de complicagdes durante o processo de gestacéo e no parto.

A assisténcia pré-natal deve ser realizada através de condutas de acolhimento,

elaboracao de acdes de promocgao e prevengao a saude, identificacdo de fatores de
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riscos e patologias na gestacao, facilidade de acesso aos servigos de saude publica,
que vai da atencdo primaria ao atendimento hospitalar (Viellas et al., 2014).

De acordo com o estudo de Leal et al. (2020), no ano de 2012 foi recomendado
que, no minimo, fossem realizadas cerca de seis consultas de pré-natal por gestantes,
concomitantemente a vacinas, oferta de suplementos, tratamento medicamentoso e
realizagdo de exames e testes laboratoriais, havendo obrigatoriedade de registro
desses procedimentos na Caderneta da Gestante _ uma ferramenta que atua como
uma contrarreferéncia no procedimento do parto, podendo evitar o 6bito materno e do
bebé.

De acordo com Sun et al. (2018), o 6bito fetal € conhecido como morte fetal, a
qual ocorre quando o feto vem a 6bito antes de ser expelido do corpo da mulher. Esse
tipo de 6bito é confirmado através de averiguagdes a partir da respiragao e outros
sinais vitais, 0s quais nao ocorrem, como os batimentos cardiacos, pulsdes do cordao
umbilical e os movimentos voluntarios dos musculos. As definicdes do tipo de 6bito
fetal podem variar de acordo com o periodo da gravidez e do peso do feto. Existem
dois tipos: o oObito fetal precoce, que ocorre em fetos com vinte e duas ou mais
semanas de gestagao, e o obito fetal tardio, que ocorre quando ha mais de vinte e oito
semanas de gestacao.

Menezz et. al. (2016) afirmam que as causas do obito fetal podem ser variadas;
no entanto, algumas sado devido as infecgbes contraidas pela mulher durante a
gestacdo, além de doencgas cronicas da gestante, como diabete, HIV, sifilis e
hipertensdo. Durante o parto pode ocorrer asfixia do feto, trauma durante o
procedimento, complicacdes uterinas, dentre outras causas. A incidéncia de OF pode
estar estreitamente ligada as condigcbes socioecondmicas e situagdes de
vulnerabilidade social, além da obesidade e da idade avangada da gestante.

Segundo Corréa et al. (2021), a identificacdo de gestagbes com aumento de
risco é essencial para que haja a redug¢ao de OF. Algumas caracteristicas da gestante
podem elevar as chances da ocorréncia desses obitos, tais como a obesidade,
tabagismo, idade acima de 35 anos e diabetes. Condig¢des clinicas preexistentes nas
mulheres sao fatores que aumentam os riscos de OF, como neoplastias, nefropatias,
epilepsia, cardiopatias, doengas autoimunes e doencgas infecciosas. Essas alteragdes

fisiolégicas devem ser investigadas durante todo o processo de gestagcao através do
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pré-natal, visto que o OF é um evento altamente traumatico para a gestante e seu

grupo familiar.

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva com abordagem quantitativa. De acordo
com Oliveira (2011), a pesquisa descritiva busca descrever com certeza e exatidao os
fendmenos estudados para realizar a conexao das variaveis, assim conhecendo o
objeto, suas caracteristicas, valores e perfil.

De acordo com Rodrigues, Oliveira e Santos (2021), pesquisas quantitativas
utilizam a quantificagcdo como principal meio de coleta de dados; isso significa que
elas sdo realizadas através de técnicas estatisticas, como desvio-padrao, média,
percentual, entre outros meios.

Essa metodologia é utilizada quando € necessario garantir a precisdo dos
resultados e, por conseguinte, evitar distor¢des na analise dos dados. Segundo os
autores Rodrigues, Oliveira e Santos (2021), “a pesquisa quantitativa, desse modo,
pode ser empregada para quantificar perfis populacionais, indicadores
socioecondmicos, preferéncias, comportamentos dos individuos, entre outros”.

Serao avaliadas informacodes referentes aos OFs ocorridos no estado de Minas
Gerais entre os anos de 2019 e 2023. De acordo com o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2022), o Estado de Minas Gerais, localizado na Regiéo
Sudeste do Brasil, tem cerca de 20.539.989 (vinte milhdes quinhentos e trinta e nove
mil novecentos e oitenta e nove) habitantes, contando com cerca de 853 (oitocentos
e cinquenta e trés) municipios.

A coleta de dados foi realizada na plataforma DATASUS e os dados estéo
disponiveis em “datasus.saude.gov.br’. As variaveis investigadas serdo: idade
gestacional; sexo do feto; cor e raca; tipo de gestagao; local de ocorréncia; tipo de
parto; causas do o6bito fetal.

Os dados obtidos foram organizados em tabela do Microsoft Office Excel; foi
realizada a analise das variaveis e os resultados foram apresentados através de
estatistica descritiva.

Este estudo envolve pesquisas com informagdes de dominio de publico; sendo
assim, esta dispensado da submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, de acordo
com a Resolugédo n°® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2016).
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados apresentados a seguir foram colhidos através do sistema de informagéao
do site DATASUS, e estao disponiveis de forma on-line. A tabela representa os dados
de obitos fetais ocorridos entre os anos de 2019 a 2023.

De acordo com a pesquisa de Silva et al. (2019), nos anos entre 2000 a 2016,
a taxa de OFs era de 5,3 em 1000 (mil) nascidos vivos no Brasil. Os dados desses
autores apontavam que, em sua grande maioria, as causas desses 6bitos eram devido
a escolaridade materna, duracdo da gestacao e ao tipo de parto. Nesse periodo, o
Brasil apresentou um total de 30.620 (trinta mil e seiscentos e vinte) casos de 6bitos
fetais, de acordo com dados do DATASUS, sendo o sudeste a regido com os maiores
casos, totalizando 11.419 (onze mil quatrocentos e dezenove).

A tabela abaixo (tabela 01) apresenta a ocorréncia de 6bitos fetais de acordo

com cor e género.

Tabela 01: Obitos fetais segundo Cor e sexo em Minas Gerais nos anos de 2019 a 2023.

Preto Pardo Indigena Ignorado TOTAL

Cor 01 01 01 12.468 12.471
Masculino  Feminino Sexo Ignorado

Sexo 6.363 5.734 374 12.471

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

No que se refere aos dados de o6bitos fetais de acordo com a cor, raga e sexo
dos fetos nos anos entre 2019 a 2023, evidencia-se que os numeros de o6bitos
segundo cor e raga, em sua grande maioria, ndo sao categorizados; totalizaram-se
cerca de 12.468 casos que nao foram categorizados quanto ao critério de raca e cor.
No entanto, quando sao observados os casos notificados e categorizados referentes
ao sexo, obtiveram-se, como resultado, 6.363 masculinos e 5.734 femininos, e, ainda,
374 néo categorizados.

Observa-se que a prevaléncia de 6bitos fetais por género ocorre em sua grande
maioria no género masculino; esse fato pode ser explicado através do
desenvolvimento pulmonar lento do feto masculino, assim dificultando a adaptacéo e

aumentando a probabilidade de complicagdes respiratorias. Além da grande
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vulnerabilidade masculina no que se refere a situagdes de estresse, devido a liberagao
de corticoides (Silva et al., 2022).

De acordo com a variavel de cor e raga, correlaciona-se a sua ocorréncia em
grande maioria a mulheres em condi¢des de vulnerabilidade social, de baixa renda e
de baixa escolaridade, as quais residem em lugares de dificil acesso as redes de
atencao a saude (Régo et al., 2018).

A tabela 02 apresenta os dados referentes ao tipo de gestagdo, como unica,

dupla, tripla ou mais.

Tabela 02: Obitos fetais segundo o tipo de Gestagdo em Minas Gerais nos anos de 2019 a 2023.

Ano Unica Dupla Triplq ou Ignorado Total
mais
2019 2.392 158 6 57 2.613
2020 2.282 167 9 79 2.537
2021 2.305 185 3 64 2.557
2022 2.205 152 6 65 2.428
2023 2127 141 5 63 2.336
Total 11.311 803 29 328 12.471

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Quanto aos tipos de gestagao foram notificados que 11.311 delas eram unicas,
803 eram duplas, 29 eram acima de trés e 328 nao foram categorizadas. De acordo
com Silva et al. (2022), a grande prevaléncia dos OF ocorre em gestagdes unicas,
uma vez que gestagdes multiplas sdo consideradas de alto risco para a gestante e o
bebé, demandando acompanhamento mais rigoroso, assim sendo necessario um
acompanhamento regular da gestacao a fim de averiguar a situacao de saude do feto

e da gestante.

Tabela 03: Obitos fetais segundo tempo de Gestacdo em Minas Gerais nos anos de 2019 a 2023.

Ano Menos de 22 22a31 322436 37a42 Ignorado Total
semanas semanas semanas semanas

2019 223 1.120 609 499 162 2.613

2020 237 1.070 543 496 191 2.537

2021 228 1.105 602 457 165 2.557

2022 248 1.070 540 397 173 2.428
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2023 250 984 539 398 165 2.336
Total 1.186 5.349 2.833 2.247 856 12.471

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Nota-se que a prevaléncia dos OF é entre 22 a 31 semanas de gestagao. Isso
mostra que os oObitos fetais ocorrem quando o feto ja esta em estado avangado de
desenvolvimento. De acordo com o estudo elaborado por Lima et al. (2017), no estado
do Ceara, os resultados da pesquisa evidenciam que a maioria dos Obitos fetais
ocorrem apos 28 semanas de gestacdo. Esse dado corrobora a ideia de que existe
um mau funcionamento da assisténcia em saude prestada a gestantes, sendo assim,
causando perdas que poderiam ser evitadas.

No que tange a assisténcia pré-natal, os autores Trindade et al. (2011) afirmam
que:

“Segundo as orientagdes da Federagdo Brasileira das Sociedades de
Ginecologia e Obstetricia, observa-se que o acompanhamento pré-natal é
inadequado em 56.2% dos casos. Desse modo, enfatiza-se que a melhoria
da qualidade do pré-natal e atendimento hospitalar exige capacitagdo dos
profissionais de saude, provisdo de equipamentos e medicamentos.
(Trindade et al., p 457, 2011)”.

Tabela 04: Locais de Ocorréncia de Obitos fetais em Minas Gerais nos anos de 2019 a 2023.

Ano Hospital Outro Domicilio Via publica Ignorado e Total
local de outros
saude
2019 2.450 22 92 13 36 2.613
2020 2.394 22 85 12 24 2.537
2021 2.434 17 68 12 26 2.557
2022 2.304 18 74 6 26 2428
2023 2.197 19 85 9 26 2.336
Total 11.779 98 403 52 138 12.471

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

No que tange aos locais de ocorréncia, foi demonstrado que, em geral, os OF
ocorrem em hospitais, com 11.779 casos notificados; posteriormente, os OF ocorridos
em outros locais de saude foram de 98 casos. Esses dados apontam que a maior
parte dos Obitos fetais ocorre em hospitais, 0 que pode configurar a abrangéncia e a
alta cobertura dos cuidados em saude no Estado de Minas Gerais. Os dados sugerem
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que, apesar da alta recorréncia de Obitos fetais nos ambientes hospitalares, fica
evidente a existéncia do sistema de saude que se preocupa com o monitoramento de
forma mais intensa, registrando com precisao os OFs.

Segundo Régo et al. (2018), os o6bitos fetais sdo eventos que podem ser
evitados, e isso se reflete significativamente na qualidade da assisténcia pré-natal e
no processo de parto. Portanto, a classificacdo desses ébitos auxilia na potencial
avaliacdo da qualidade de servigo de saude e para o planejamento de ag¢des que

reduzam sua prevaléncia.

Tabela 05: Obitos fetais segundo o tipo de parto em Minas gerais nos anos de 2019 a 2023.

Ano Vaginal Cesaria Ignorado Total
2019 1.760 782 71 2.613
2020 1.757 692 88 2.537
2021 1.748 725 84 2.557
2022 1.694 664 70 2.428
2023 1.597 670 69 2.336
Total 8.556 3.533 382 12.471

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Quanto aos tipos de partos, verificou-se que os 6bitos ocorridos por via de parto
vaginal foram de cerca de 8.556, 3.533 cesarianas e 382 casos nao categorizados.

De acordo com os autores Barros, Aquino e Souza (2019), apesar de o parto
vaginal ser predominante no pais, observa-se um aumento nos partos por cesarianas.
Estudos revelam que alguns partos por cesarianas sao classificados como alarmantes
e abusivos, caracterizando-se como partos que tém uma grande probabilidade de
mortalidade materna e fetal, sendo considerado um problema de saude publica.

O gréafico a seguir apresenta o quantitativo de casos de Obitos Fetais ocorridos
de acordo com as causas do capitulo |, XVI e XVII do CID-10.

De acordo com Galvéo e Ricarte (2021), a CID é uma ferramenta com fungao
terminolégica que busca caracterizar os casos conforme as diretrizes da Organizagao
Mundial da Saude (OMS), apresentando as classes e as subclasses das doengas,
condicdes relacionadas a saude, causas de morte e de doencas, incluindo doencas

infecciosas e parasitarias, transtornos mentais e comportamentais, doencas
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enddcrinas, doengas do sangue, doengas nutricionais, doengas metabdlicas, parto,
gravidez, puerpério, condi¢des do periodo perinatal, fatores que influenciam o estado
de saude, dentre outros.

Ainda de acordo com o que foi citado sobre a CID, ela “tem por objetivo permitir
0 registro, a analise, a interpretacdo e a comparacédo sistematica de dados de
mortalidade e morbidade coletados em diferentes paises ou areas e em momentos
diferentes” (Galvao e Ricarte, p 106, 2021).

Figura 01: Causas de OF de acordo com o CID-10 em Minas Gerais nos anos de 2019 a 2023.

. 197
2019 2382
1 34
B 210
2020 2303
1 24 m CAP XVII doengas infecciosas e
201 parasitarias
2021 2316 CAP XVI Neuroplasias
1 40
B 198 m CAP | condigdes desconhecidas
2022 2184
1 46
Bl 205
2023 2086
1 45
0 500 1000 1500 2000 2500 3000

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Relativamente as causas dos 6bitos fetais segundo o CID-10, categorizados de
acordo com o capitulo | (que engloba doengas infeciosas e parasitarias), foram cerca
de 189; de acordo com o capitulo XVI, referente a neuroplasias, houve cerca de
10.998 Obitos fetais; e o capitulo XVII, referente a condicbes patoldgicas
desconhecidas, houve cerca de 1.011 d6bitos fetais.

Através dos dados obtidos, entende-se que existe alto numero de dados
referentes a neuroplasias, o que sugere a necessidade de implementacdao de
estratégias eficazes para realizacdo de diagndsticos e tratamento, a fim de reverter
casos de 6bitos fetais. E necessario que haja maior monitoramento das causas dos
OFs, uma vez que o numero de casos de causas desconhecidas é alto, podendo

dificultar a prevencgao de possiveis casos.
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De acordo com Silva et al. (2019), pode-se identificar riscos na gestagao que
possam afetar a saude do feto e da gestante. Sendo assim, algumas caracteristicas
maternas sao avaliadas para melhor monitorar a gestacdo, tais como obesidade,
idade materna avangada (acima de 35 anos), diabetes pré-gestacional, tabagismo e
hipertensdo, que podem agravar a probabilidade de 6bito fetal. Existem condicoes
clinicas pré-existentes que, de acordo com o Ministério da Saude, sao fatores de
riscos significativos como: neoplasias, epilepsia, doengas autoimunes, doencgas
infecciosas e cardiopatias.

Dentre os capitulos do CID-10, pode-se destacar o capitulo XVII, que mostra
um crescimento no territorio brasileiro. No entanto, o capitulo XVI tem maior incidéncia
na regido Nordeste. Estudos indicam que a analise das causas dos 6bitos fetais pode
ser considerada frustrante, uma vez que existe um grande percentual de causas mal
definidas e com baixas informacgdes. Esses estudos apontam ainda que a maioria dos
casos nao especifica se o 6bito ocorreu antes ou durante o parto (Barros; Aquino, e
Souza, 2019).

Entende-se a necessidade de identificagcdo das causas dos OF, ndo apenas
para esclarecimento dos pais, mas para haver planejamento e precaugao da futura
gestagdo. Cerca de 50% dos casos de o6bito fetais ainda permanecem sem causa
aparente, mesmo apos uma extensa pesquisa e avaliagdo (Nurdan; Mattar, Camano,
2003).

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Através deste estudo, entende-se que, no Estado de Minas Gerais, nos anos
de 2019 a 2023, houve um elevado numero de casos de Obitos fetais, o que se
caracteriza como um problema de saude publica. Esses 6bitos fetais sao reflexo das
condigdes clinicas das gestantes, fatores econdmicos e sociais, e, principalmente, da
oferta de assisténcia em saude disponibilizada pelo poder publico as gestantes.

Os dados apresentados podem ser considerados preocupantes, pois revelam
que a prevaléncia dos o6bitos fetais ocorre em gestacdes unicas e em hospitais, o que
nos mostra que, apesar de haver assisténcia em saude a esse publico, existem fatores
que necessitam ser investigados para identificar sua causa, e, por conseguinte, tragar

projetos e programas de promogao e prevencgao.
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Compreende-se a urgéncia de implementacdo de medidas efetivas de
prevencdo de casos de OFs; essas medidas devem ser realizadas ndo somente
através do pré-natal, mas também nos programas e projetos voltados para a saude
da mulher. Pois mesmo apds o grande acesso a informagao que a populagao tem
atualmente, existem aqueles publicos marginalizados, que nao recebem a informacéao
com facilidade ou para os quais ha dificuldades de compreensao.

Ha ainda a importancia do monitoramento das causas dos 6Obitos fetais com o
propésito de identificar intervencgdes futuras e diminuir a sua ocorréncia no estado.
Compreende-se a importancia de estudos como este a fim de mapear os casos de OF
€ suas causas, para definir intervengdes diretas e eficazes para a sua diminuigdo, uma
vez que atualmente é considerado como um problema de saude publica.

Conclui-se que a mortalidade fetal é considerada um indicador sensivel de
saude, e que pode avaliar a qualidade de vida de uma determinada populagao, a qual
evidencia a qualidade de saude das mulheres e o acesso a cuidados de saude
disponiveis as gestantes. As causas do obito fetal sdo multifatoriais, podendo envolver
condigcbes socioecondmicas, fatores biolégicos, assim como a qualidade de
assisténcia a saude. Entende-se a necessidade de registros fidedignos desses 6bitos

e estudos sobre essa tematica a fim de promover melhorias e diminuigdo de casos.
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