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RESUMO

Este estudo analisou a prevaléncia dos dbitos maternos por hemorragia pos-parto (HPP)
no Brasil entre 2021 e 2025, utilizando dados do DATASUS. Trata-se de uma pesquisa
observacional, descritiva e retrospectiva, considerando regido, faixa etaria e raca/cor.
Foram registrados 462 6bitos no periodo, com reducdo progressiva, especialmente em
2025. Observou-se maior concentragdo nas regidoes Nordeste e Sudeste, em mulheres
pardas e na faixa etaria de 30 a 39 anos. A diminui¢do dos casos relaciona-se a
implementagdo de protocolos, a capacitacdo profissional e 4 melhoria da assisténcia
obstétrica, reforcando a importancia das politicas publicas na preven¢do da mortalidade

materna.

PALAVRAS-CHAVES: Hemorragia pds-parto. Atonia uterina. Mortalidade materna.
AREA TEMATICA: Emergéncia obstétrica.

INTRODUCAO

A hemorragia pds-parto (HPP) ¢ definida quando ocorre a perda de sangue > 500
ml durante o parto vaginal e 1000 ml de sangue num parto cesariano e/ou sangramento
que exija hemotransfusdao (RUIZ et al., 2015). Entretanto, existem controvérsias na
literatura quanto a essa definicdo, devido a dificuldade de mensurar com precisdao a
quantidade de sangue perdida durante o parto (WANG; OYELESE, 2025).

No Brasil, a HPP configura-se como uma das principais causas de morbidade e
mortalidade materna. E a responsavel por um quarto das mortes maternas no mundo,
sendo, portanto, um problema de satide publica (SILVA et al., 2024).

A identifica¢do precoce da causa da hemorragia ¢ fundamental para o manejo
adequado da HPP, sendo esta classificada segundo os “quatro Ts”: tonus, trauma, tecido
e trombina. Dentre essas causas, a atonia uterina destaca-se como a principal responsavel
pelos casos de HPP (SILVA et al., 2024).

O resultado do tratamento depende do treinamento dos profissionais,

equipamentos, salas cirurgicas equipadas, bancos de sangue com capacidade para



fornecer suprimentos suficientes para transfusdes macicas de sangue e hemoderivados

(WANG; OYELESE, 2025).

OBJETIVO
O objetivo € analisar a prevaléncia dos obitos por HPP no Brasil durante o periodo

de 2021 a 2025, conforme regido, faixa etaria e raga/cor.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo e retrospectivo, realizado a partir
de dados secundarios do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide
(DATASUS). As informacdes foram obtidas do Sistema de Informagdo sobre
Mortalidade, referentes aos 0bitos por HPP no Brasil durante o periodo de 2021 a 2025.
Foram incluidos também dados de dbitos relacionados a regido do Brasil, faixa etaria e
raga/cor.

Ademais, a coleta de dados foi realizada de forma eletronica pela plataforma
DATASUS, consequentemente as informacdes foram armazenadas em planilhas no Excel
e analisadas por meio do célculo de frequéncia absoluta e taxa de mortalidade. Como o
presente estudo ndo envolve contato direto com seres humanos, ndo se faz necessaria a

submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa.

FUNDAMENTACAO TEORICA

Definicdo e causas da hemorragia pos-parto: Segundo a Organizagdo Mundial da

Satde (OMS), HPP ocorre quando ha perda de sangue > 500 mL nas primeiras 24 horas
apos o parto, sendo considerada grave a partir de 1000 mL.

A OMS agrupa as principais causas da HPP em quatro categorias, tonus (falha na
contragdo uterina), trauma (lesdes no canal de parto), tecido (restos placentarios) e
trombina (disturbios de coagulagao).

Fisiologia da contracdo uterina: Conforme descrito no artigo “Postpartum

Hemorrhage”, publicado no PMC do National Institutes of Health, a contragao uterina no
pos-parto € essencial para promover a hemostasia, apos a saida da placenta. As fibras do
miométrio comprimem os vasos sanguineos, reduzindo o fluxo e favorecendo a cessacdo
da hemorragia. Quando esse mecanismo falha, ocorre a atonia uterina, caracterizada pela

incapacidade do utero em comprimir 0s vasos.



RESULTADOS

De 2021 a 2025 foram registrados 462 dbitos por HPP no Brasil, destacando-se o
ano de 2021, com 117 mortes, seguido de 2024, com 103 oObitos. A mortalidade
apresentou reducao em 2022 (100) e 2023 (93), com queda mais acentuada em 2025 (49).

Tabela 1: Distribui¢do dos 6bitos de hemorragia pos-parto por regido do Brasil, 2021-2025

Regiao 2021 2022 2023 2024 2025
Norte 21 7 11 14 9
Nordeste 39 30 27 25 15
Sudeste 35 35 30 32 18
Sul 11 21 14 19
Centro-oeste 11 7 11 13 3
Total 117 100 93 103 49

Fonte: Datasus 2021-2025

Em relacdo a distribui¢do regional, a regido Sudeste apresentou o maior nimero
de 6bitos ao longo do periodo (150), seguida pela regido Nordeste (136). As regides Norte

(62), Sul (69) e Centro-Oeste (45) apresentaram menores frequéncias.

Tabela 2: Distribui¢do dos 6bitos de hemorragia pbs-parto por faixa etaria e raga/cor no Brasil, 2021-2025

Variaveis 2021 2022 2023 2024 2025 Total
Faixa etaria
10-19 anos 15 9 6 8 5 43
20-29 anos 33 32 35 37 17 154
30-39 anos 59 45 45 48 25 222
40-49 anos 9 14 7 10 2 42
50-59 anos 1 0 0 0 0 1
Raca/cor
Branca 34 36 34 32 18 154
Preta 13 11 7 8 7 46
Amarela 0 0 1 1 0 2
Parda 63 48 48 57 19 235
Indigena 7 2 3 5 2 19
Nao declarado 0 3 0 0 3 6

Fonte: Datasus, 2021-2025

A maior concentragdo de 6bitos ocorreu na faixa etaria de 30 a 39 anos (222) ¢ na
populacgdo parda (235).

DISCUSSAO
Os resultados evidenciam uma reducao progressiva dos 6bitos maternos por HPP
no periodo analisado, passando de 117 casos em 2021 para 100 em 2022 e 49 em 2025.

Embora permaneca como importante causa de mortalidade materna, observa-se tendéncia

de diminui¢ao desses 6bitos no Brasil nos ultimos anos (DE LIMA MATOS et al., 2025).



A reducdo observada esté relacionada a implementagdo do manual de prevengao
e manejo da HPP em 2017, que fortaleceu a capacitacao dos profissionais de satde e a
resposta rapida a complicagdo. A adocdo de treinamentos continuos, protocolos
assistenciais e fluxos mais eficientes favoreceu o reconhecimento precoce € o tratamento
oportuno para a diminui¢do da mortalidade (DE LIMA MATOS et al., 2025).

Quanto a distribuicdo regional, observou-se maior numero de 6bitos nas regides
Nordeste (136) e Sudeste (150), além de maior prevaléncia entre mulheres pardas.
Ressalta-se que a raga, isoladamente, nao constitui fator de risco biologico, estando os
achados associados as desigualdades socioecondmicas € ao acesso aos servigos de saude.

Em relagdo a faixa etéria, verificou-se maior ocorréncia de 6bitos entre mulheres
de 30 a 39 anos, possivelmente associada a maior incidéncia de complicagdes obstétricas,
como placenta prévia, descolamento prematuro da placenta, aumento da taxa de
cesarianas ¢ maior prevaléncia de doengas cronicas pré-existentes. Ademais, a idade
materna superior a 35 anos ¢ um fator de risco para intercorréncias gestacionais e

obstétricas, incluindo risco de mortalidade materna (DE LIMA MATOS et al., 2025).

CONCLUSAO

Os resultados demonstram que, apesar de a HPP permanecer como importante
causa de mortalidade materna no Brasil, houve redu¢ao dos 6bitos entre 2021 ¢ 2025,
indicando avangos na assisténcia obstétrica e na capacitagdo profissional. Entretanto,
persistem desigualdades regionais, especialmente no Nordeste e Sudeste, associadas a
falhas no pré-natal e na estrutura hospitalar, além de maior ocorréncia entre mulheres de
30 a 39 anos. Assim, torna-se fundamental fortalecer as politicas publicas e a rede de
aten¢do materna, visando a prevencado, ao diagndstico precoce e a redugao da mortalidade

por HPP.
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