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Coletiva de imprensa



GESTAÇÃO E PUERPÉRIO NO 
CONTEXTO DA PANDEMIA

(Dados atualizados até 26/08/2020)



GESTANTES – CASOS SRAG

COVID-19 INFLUENZA OUTROS
NÃO 

ESPECIFICADO
EM 

INVESTIGAÇÃO
TOTAL

NORTE 380 10 3 122 110 625

NORDESTE 876 21 15 559 436 1907

SUDESTE 1.008 28 17 1074 268 2395

SUL 210 5 10 271 72 568

CENTRO-OESTE 244 11 10 226 70 561

TOTAL 2.718 75 55 2.252 956 6.056

Total SRAG: 6.056
Total Covid-19: 2.718

Fonte: SIVEP-Gripe.
Dados coletados em 26/08/2020. Sujeito a alterações.



GESTANTES – ÓBITOS SRAG

COVID-19 INFLUENZA OUTROS
NÃO 

ESPECIFICADO
EM 

INVESTIGAÇÃO
TOTAL

NORTE 25 0 0 0 1 26

NORDESTE 50 2 0 19 0 71

SUDESTE 60 1 2 27 0 90

SUL 4 0 0 6 1 11

CENTRO-OESTE 16 0 0 5 2 23

TOTAL 155 3 2 57 4 221

Total SRAG: 221
Total Covid-19: 155

Fonte: SIVEP-Gripe.
Dados coletados em 26/08/2020. Sujeito a alterações.



PUÉRPERAS – CASOS SRAG

COVID-19 INFLUENZA OUTROS
NÃO 

ESPECIFICADO
EM 

INVESTIGAÇÃO
TOTAL

NORTE 96 1 0 51 16 164

NORDESTE 247 2 6 177 145 577

SUDESTE 253 1 5 401 89 749

SUL 45 0 4 107 13 169

CENTRO-OESTE 71 0 1 81 22 175
Sem. info 1

TOTAL 713 4 16 817 285 1.835

Total SRAG: 1.835
Total Covid-19: 713

Fonte: SIVEP-Gripe.
Dados coletados em 26/08/2020. Sujeito a alterações.



PUÉRPERAS – ÓBITOS SRAG 

0 COVID-19 INFLUENZA OUTROS
NÃO 

ESPECIFICADO
EM 

INVESTIGAÇÃO
TOTAL

NORTE 19 1 0 7 0 27

NORDESTE 37 1 0 19 1 58

SUDESTE 47 0 1 23 2 73

SUL 8 0 1 4 0 13

CENTRO-OESTE 5 0 0 6 0 11
Sem info. 1 0 0 0 0 0

TOTAL 117 2 2 59 4 183

Total SRAG: 183
Total Covid-19: 117

Fonte: SIVEP-Gripe.
Dados coletados em 26/08/2020. Sujeito a alterações.



REFERÊNCIAS CIENTÍFICAS

Há maior exposição de gestantes no 3º trimestre a 
desfechos desfavoráveis por Covid-19

Estudo do Center for Disease Control and Prevention analisou informações 
de 91.412 mulheres em idade fértil com COVID-19, sendo 8.207 gestantes. 

Desfechos:

Maior risco de agravamento com internação em 
UTI, necessidade de ventilação mecânica e óbito

Risco 1,5 vez maior em gestantes 
irem para UTI se comparado a 

mulheres não gestantes

Risco 1,7 vez maior de necessidade de 
ventilação mecânica em gestantes se 
comparado a mulheres não gestantes



Hipóteses para o 
número de mortes 
maternas associadas 
à Covid-19 no Brasil

A mortalidade materna aumentou 
pela Covid-19

Efeito de lapso temporal das 
publicações científicas e análise 

epidemiológica

Entre fevereiro e março de 2020 não 
associava a gestação a desfechos 

desfavoráveis pela Covid-19

Demora pela procura do serviço 
hospitalar ou internação com 

menos de 12 horas



Há necessidade de UTI adulto/materno 
para acompanhamento dos casos

Atendimento precoce na gravidez 
diante do início do agravamento 

clínico com Covid-19

Há necessidade de medicamentos 
específicos, em especial anticoagulantes

Há necessidade testagem mais ampla 
para grupos de risco, em especial 

gestantes

Hipóteses para o 
número de mortes 
maternas associadas 
à Covid-19 no Brasil



AÇÕES DE APOIO À GESTAÇÃO E 
AO PUERPÉRIO SAUDÁVEIS NO 
CONTEXTO DA PANDEMIA



Identificação precoce, 
acompanhamento e 

monitoramento de gestantes 
e puérperas com Síndrome 

Gripal e Covid-19

Fomento da 
testagem de 
gestantes e 

puérperas para 
SARS-CoV-2

Suporte ao 
distanciamento para 

gestantes e puérperas 
sem condições de 

isolamento domiciliar

Qualificação das ações de atenção ao pré-
natal, parto, nascimento e puerpério em 
todos os pontos de atenção da rede de 

atenção à saúde

Portaria 2.222, de 25 
de agosto de 2020

Incentivo financeiro de R$ 260 milhões



Incentivo financeiro de R$ 260 milhões

Incentivo de R$ 800,00 para as equipes 
da Atenção Primária que possua 

gestante cadastrada em qualquer idade 
gestacional, a fim de apoiar ações de 

cuidado e prevenção da Covid-19

Incentivo adicional por 
gestante e puérpera com 

cadastro atualizado na 
Atenção Primária

Incentivo de até R$ 7.280,00 para 
apoiar distanciamento social para 

mulheres grávidas e puérperas que 
não possuam condições para 

realização de isolamento domiciliar

Incentivo financeiro de R$ 
10.000,00 para Casas de 

Gestante, Bebê e Puérpera em 
funcionamento para prevenção 

da Covid-19



Melhoria das ações de 
atenção ao pré-natal, parto, 
nascimento e puerpério no 

contexto da pandemia

Impacto sobre o alcance dos Objetivos de 
Desenvolvimento Sustentável quanto 

à redução da mortalidade materna meta 
de redução de 62/100.000 para 30/100.000 

nascidos vivos, até o ano de 2030

Redução 
de mortes 
maternas 
evitáveis

Beneficiar cerca de 800 mil 
mulheres já acompanhadas 

pelo SUS e 3 milhões de 
gestantes e puérperas

Implementar medidas 
adequadas para o manejo e 

referência de gestantes e 
de puérperas com Covid-19, 
de acordo com a gravidade 

de cada caso

Resultados esperados



MANUAL DE 
RECOMENDAÇÕES

Coordenadora: Rosiane Mattar (Unifesp)
Coordenador Técnico: Antonio Rodrigues Braga Neto (MS/UFRJ/UFF)   

PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DA COVID-19



Jose Geraldo Lopes Ramos (UFRGS)
Maria Lucia Oppermann (UFRGS) 
Rossana Pulcineli Vieira Francisco (FMUSP)
Sigrid Maria Loureiro De Queiroz Cardoso (UFAM)
Silvana Maria Quintana (FMRP-USP)
Sue Yazaki Sun (Unifesp)
Vera TM Borges (Unesp)

Adriana Gomes Luz (FCM/Unicamp)
Alan Hatanaka (Unifesp)
Alberto Zaconeta (UnB)
Cristina A F Guazzelli (Unifesp)
Evelyn Traina  (Unifesp)
Fernanda Spadotto Baptista (HCFMUSP)
Gabriel Costa Osanan (UFMG)
Geraldo Duarte (FMRP-USP)

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Estabelecer conhecimento sobre a doença e suas formas de 
transmissão para constituir diretrizes que permitam a profilaxia em 
pacientes obstétricas e nos profissionais de saúde que as atendem

Mostrar formas de diagnóstico dessa afecção em diferentes fases 
e o tratamento mais apropriado, considerando essas fases

Alertar sobre a morbidade materna e perinatal decorrente da 
doença, diagnosticando-a oportunamente, evitando, por fim, a 
mortalidade materna e perinatal

1

2

3

Objetivos



• Formas de transmissão, prevenção e 
tratamento

• Instruções para o uso adequado de EPI

• Orientações clínicas

• Sintomas

• Critérios de gravidade

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19

CONTEÚDO



• Morbidade obstétrica e perinatal

• Diagnóstico laboratorial

• Tipos de exames

• Fluxos de atendimento

• Manejo obstétrico

CONTEÚDO

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Razão: Mortalidade Materna (MM) é a maior tragédia 
obstétrica. Solidariedade às vítimas e suas famílias e 
profissionais da saúde

Motivo: Gestante e Puérpera com alto risco para 
Covid-19 e Mortalidade Materna

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Principais pontos:

Classificação dos quadros: Leve, Moderado e 
Grave

Onde e como monitora na rede

Rastreio Universal

88% assintomáticas / busca ativa

Agravamento do quadro é rápido nessa 
população

Modificações gravídicas gerais

Escore de Alerta Obstétrico Modificado 
(MEOWS)

Fácil de indicar quem tem 
maior risco 

Adequação dos testes diagnósticos ao 
momento do quadro

RT-qPCR e testes sorológicos

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Principais pontos:

Fluxo de Atendimento nos diversos cenários –
Rede de Atenção Primária

Pré-Natal – Maternidade – Hospital 
com UTI

Teleconsulta e consulta presencial: quando e 
para quem

Facilitar distanciamento sem 
aumentar risco

Momento adequado e precoce de 
encaminhamento

Tem que ser precoce e 
adequado

Tratamento: medicamentoso e 
ventilatório e vigilância fetal

Antibiótico/Heparina/
Corticóide/Oxigenação/
Pronação/ Ventilação Invasiva

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Principais pontos:

Momento de resolução de gestação e via de parto

Parâmetros para indicar resolução 
sem agravar quadro materno

Monitoramento dos casos pós-internação: Rede

Necessidade de monitoramento ativo 
pela rede primária

MANUAL DE RECOMENDAÇÕES PARA A ASSISTÊNCIA DA GESTANTE E 
PUÉRPERA FRENTE À PANDEMIA DE COVID-19



Ações de reforço no 
atendimento à população 
durante a pandemia



14,3 milhões de testes 
de diagnóstico distribuídos

11 milhões de testes 
de diagnóstico realizados



Rede Pública e Privada de Saúde
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Testes realizados
no Brasil RT-PCR

Distribuídos
6.353.444

Realizados Brasil
4.797.948

Público
2.652.551

Privado
2.145.397

Teste rápido

Distribuídos 
8.004.800

Realizados Brasil
6.559.577*

Público
3.368.450

Privado
1.359.756

*1.831.371 registros sem identificação do estabelecimento de origem. 



www.saude.gov.br

OBRIGADO!


