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RESUMO

Objetivo: identificar o foco das pesquisas brasileiras sobre o tema near miss materno nos
ultimos seis anos. Método: andlise, por meio do software IRAMUTEQ®, de corpus textual
composto por discussdes de 13 artigos com o tema near miss materno, de acordo com as
variaveis regido e tipo de estudo. Resultados: o corpus textual foi dividido pelo programa
em cinco classes e foi identificado que os temas mais abordados nas pesquisas sdo:
deficiéncias no sistema de saude; a identificacdo do near miss materno; fatores maternos
associados ao near miss; salude mental e fatores socioecon6micos. Conclusdes: apesar
de possuirem um grande papel em casos de near miss materno, as relagdes entre os
fatores raciais, econdémicos e sociais das mulheres e a evolugdo de seus casos para near
miss ainda ndo sdo amplamente exploradas nos estudos. Foi identificado também que as
pesquisas se concentram em regides como Nordeste, Sul e Sudeste.

Palavras-chave: Near Miss. Complicacdes na Gravidez. Saude Materna.

ABSTRACT

Objective: identify the focus of Brazilian research on the maternal near miss theme in the
last six years. Method: analysis, by means of the IRAMUTEQ® software, of text corpus
composed by discussions of 13 articles with the topic maternal near miss, according to the
variables region and type of study. Results: The text corpus was divided by the program
into five classes and it was identified that the most addressed themes in the research are:
health system deficiencies; identification of the maternal near miss; maternal factors
associated with the near miss; mental health and socioeconomic factors. Conclusions:
Although they play a large role in near-miss cases, the relationships between women's
racial, economic and social factors and the evolution of their cases to near-miss are not
yet widely explored in the studies. It was also identified that the research is concentrated
in regions such as the Northeast, South and Southeast.

Keywords: Near Miss. Pregnancy Complications. Maternal Health.

RESUMEN

Objetivo: identificar el foco de las investigaciones brasilefias sobre el tema de near miss
materno en los Ultimos seis afios. Método: analisis, mediante el software IRAMUTEQ®, de
un corpus textual compuesto por discusiones de 13 articulos con la tematica de near miss
materno, segun las variables region y tipo de estudio. Resultados: el corpus textual fue
dividido por el programa en cinco clases y se identificé que los temas mas abordados en la
investigacion son: deficiencias en el sistema de salud; la identificacion de near miss
materno; factores maternos asociados con near miss; factores socioeconémicos y de salud
mental. Conclusiones: a pesar de tener un gran papel en los casos de near miss materno,
las relaciones entre los factores raciales, econdmicos y sociales de las mujeres y la
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evolucidon de sus casos para near miss no son todavia ampliamente exploradas en los
estudios. También se identific6 que las investigaciones se concentran en regiones como
Noreste, Sur y Sudeste.

Palabras-clave: Near Miss. Complicaciones del Embarazo. Salud Materna.
INTRODUCAO

Near miss materno é definido como “uma mulher que quase morreu, mas
sobreviveu a uma complicagdo materna grave, ocorrida durante a gravidez, o parto
ou em até 42 dias apds o término da gravidez”.!

Os casos de near miss tém perfil semelhante aos de mortalidade materna e
é estimado que ocorra, em média, uma morte a cada 15 casos de near miss.?>
Portanto, estuda-los é uma maneira eficiente de monitorar a qualidade da
assisténcia e entender o que pode ser melhorado para evitar a morte materna.

As contribuicdes e efetividade do software IRAMUTEQ para a analise textual
discursiva de pesquisas, isto quer dizer, na analise em investigacdes qualitativas,
tém sido apontadas em estudos.**®

O software supracitado também tem sido convidado para a andlise de revisao
sistematica de varios objetos de estudo, com o firme propdsito de identificar o que
foi publicado durante um determinado periodo de tempo, uma transversal no
tempo e estudos, o apurar dos resultados e consideracdes mais emergentes.’

A efetividade do uso do software é sinalizada enquanto possibilidade de
destacar e, quicd, priorizar questdes problemas e, nesse sentido, orientar para a
tomada de decisdo.®

O objetivo deste estudo foi analisar o foco das pesquisas brasileiras sobre o
near miss materno nos ultimos seis anos, de acordo com as regides em que elas
foram conduzidas, e os diferentes tipos de estudos realizados.

METODO
A selecao dos artigos foi realizada entre janeiro e abril de 2020, nas

plataformas de busca SciELO, Google Scholar e BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
guando se lancou mao do descritor “near miss” e, posteriormente, se adicionaram
os descritores “materno” e “morbidade materna grave”. Excluiram-se os artigos
repetidos, tendo como foco os critérios de inclusdao/exclusao estabelecidos
aprioristicamente. Dos 41 documentos acessados, 17 foram desconsiderados por
serem anteriores a 2014, quatro comportavam dissertacdes, duas eram teses e
cinco, revisdes. O niumero de artigos selecionados para compor o corpus fora de
13, no periodo de 2014 a 2019 (Quadro 1).

Os tipos de estudo incluidos foram: anadlise quantitativa, qualitativa e analise

secundaria de dados.
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Quadro 1. Distribuicao dos artigos sobre o near miss materno por ano e regiao.

Artigo Autor/Ano Regido
Incidéncia do near miss materno no parto Dias, Domingues, Schilithz, Nao
e pos-parto hospitalar: dados da pesquisa Nakamura-Pereira, Diniz, centrada
Nascer no Brasil® Brum, et al., 2014

Fatores determinantes do near miss Souza, Souza, Gongalves, 2015 Nordeste
materno em uma unidade de terapia
intensiva obstétrical®

Near miss materno em unidade de terapia Oliveira, Costa, 2015 Nordeste
intensiva: aspectos clinicos e

epidemioldgicos?

Prevaléncia e fatores associados ao Near Rosendo, Roncalli, 2015 Nordeste

Miss Materno: inquérito populacional em
uma capital do Nordeste Brasileiro!!
Morbidade materna grave na microrregiao Vidal, Carvalho, Grimaldi, Reis, Sudeste

de Barbacena/MG*? Baéta, Garcia, et al., 2016
Near miss e mulheres negras!3 Martins, 2016 Sul
Near miss materno e iniquidades em Rosendo, Roncalli, 2016 Nordeste
saude: andlise de determinantes
contextuais no Rio Grande do Norte,
Brasill*
Identificacao de near miss materno em Rudey, Cortez, Yamaguchi, Sul
unidade de terapia intensivat> 2017
A depressdo pos-parto em mulheres que Silveira, Gurgel, Barreto, Nordeste
sobreviveram a morbidade materna Trindade, 2018
gravel®
Morbidade Materna Grave: estresse pos- Silveira, Gurgel, Barreto, Nordeste
traumatico e suporte social'’ Galvao, Vargas, 2018
Near miss materno no trabalho de parto e Santos IDL, Medeiros FF, Sul
parto a luz das tecnologias em saude!® Ferrari RAP, Serafim D, Maciel

SM, Cardelli AAM, 2018
Ansiedade e Depressao na Morbidade Silveira, Galvao, Gurgel, Nordeste
Materna Grave e Near Miss'® Barreto, Vargas, 2019
Tendéncia temporal do near miss materno Carvalho, Andrade, Dantas, Nao
no Brasil entre 2000 e 201220 Figueiredo, Silva, Rosendo, et centrada

al., 2019

CONSTRUCAO DO CORPUS

Para a construcao do corpus, foram usadas as discussdoes dos artigos e
consideradas as seguintes varidveis: o numero do artigo (*art_); a regido do
estudo (*reg_), sendo (*reg_0) Pesquisa ndo centrada, (*reg_1) Nordeste,
(*reg_2) Sudeste e (*reg_3) Sul e o tipo de estudo (*est_), (*est_1) - Estudo
Qualitativo, (*est_2) Estudo Quantitativo e (*est_3) Andlise Secundaria de Dados.
As siglas foram padronizadas, palavras compostas, hifenizadas, termos
importantes foram unidos com traco underline e termos e palavras similares foram
padronizados.
ANALISE DE DADOS

A analise de dados foi feita no software IRAMUTEQ® (Interface de R pour les

Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires), versao 0.7, alpha
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2, classificando o texto de forma lexical, utilizando a Classificagdo Hierarquica
Descendente (CHD) e trabalhando com Unidades de Contexto Inicial (UCI) e,
posteriormente, utilizando-se a técnica de Analise de Conteldo.?!

Dentre as palavras analisadas, foram consideradas significativas (p < 0,05),
com qui-quadrado (X?) de associacao = 3,8.2%?

RESULTADOS

Na classificacdo pelo Método de Reinert,?® foram identificados 553 segmentos
de texto e classificados 81,74% deles.

Segundo a analise de hierarquia das palavras, foram criadas cinco classes,
organizadas em ordem decrescente de acordo com a porcentagem de segmentos
textos que contém: um (24,1%); dois (21%); trés (18,4%); quatro (18,1%) e
cinco (18,4%), destacando-se as classes 1 e 2, que contemplaram maior
porcentagem de segmentos de texto. As classes foram nomeadas de acordo com
os termos em destaque em seus perfis (Quadro 2).

Quadro 2. Nomeagao das classes do corpus textual sobre o near miss materno e
termos em destaque nas classes.

Classe
Termos em destaque
1  Deficiéncias no sistema de saude Atendimento, acesso, assisténcia,
qualidade
2 Identificacdo do near miss Critério, OMS, identificacdo, prontuario
3 Fatores maternos associados Cesariana, hipertensao, hemorragia,
eclampsia, infeccao, admissao em UTI
4 Near miss e saude mental Depressao, ansiedade, psicoldgico,
suporte social, depressdo pés-parto
5 Fatores socioecondmicos Cor branca, raga cor, cor preta, mulher,
cor parda, salario, baixa escolaridade

VARIAVEIS SIGNIFICATIVAS NA CATEGORIZACZ\O

Os artigos baseados em pesquisa quantitativa (X?= 9,0; p= 0,00270), em
pesquisa ndo centrada em uma regido (X?= 9,26; p= 0,00233) e os realizados na
regido Sudeste (X?= 6,53; p= 0,01058) contribuiram, de forma significativa, para
a construcao da classe 1 (Deficiéncias no sistema de saide).

Os artigos baseados em pesquisa ndo centrada (X?= 35,12; p < 0,0001), em
pesquisa quantitativa (X?= 8,51; p= 0,00353) e em pesquisa qualitativa (X?=
5,25; p= 0,02198) contribuiram significativamente para a construcdo da classe 2
(Identificacao do near miss).

Os artigos baseados em pesquisa qualitativa (X?= 25,71; p < 0,0001) e os
realizados na regido Sudeste (X?= 12,76; p= 0,00035) contribuiram
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significativamente para a construgao da classe 3 (Fatores maternos
associados).

Para a construcao da classe 4 (Near miss e saude mental), contribuiram,
de forma significativa, os artigos realizados na regiao Nordeste (X?= 84,12; p <
0,0001) e os baseados em pesquisa quantitativa (X?= 4,79; p= 0,02862).

Para a construcao da classe 5 (Fatores socioeconomicos), contribuiram,
de forma significativa, os artigos baseados em andlise secundaria de dados (X?=
175,26; p < 0,0001) e os realizados na regido Sul (X?= 96,64; p < 0,0001).

Na construgao da nuvem de palavras (Quadro 3), na qual as palavras sao
agrupadas de acordo com a frequéncia em que aparecem no corpus, foi possivel
identificar que, além dos termos near miss, mulher e morbidade materna grave,
também se destacam os termos: parto; nao; risco; complicagdo; morte materna
e outros relacionados ao processo de pesquisa (estudo, caso).

Quadro 3. Frequéncia de palavras dos artigos selecionados.

Palavra Namero de vezes
em que aparece
no corpus
1 Estudo 190
2 Mulher 189
3 Near_miss 185
4 Caso 160
5 Como 133
6 Mais 119
7 Maior 103
8 Nao 100
9 Encontrar 99
10 Ao 92
11 Apresentar 68
12 Parto 63
13 Ano 57
14 Saude 54
15 Também 53
16 Relacao 52
17 Critério 51
18 Risco 50
19 Paciente 47
20  Morbidade_materna_grave 47
21 Taxa 41
22 Complicacao 41
23 Regiao 39
24 Realizar 39
25 Cor_negra 39
26 Brasil 39
27 Utilizar 38
28 Morte_materna 38
29 Gestacao 38
30 Dado 38
31 Cor_branca 38
32 Condicao 38
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33 Vez 36
34 UTI 36
35 Pré_natal 36
36 Pesquisa 36
37 Gravidez 36
38 Numero 35
39 Considerar 34
40 Assisténcia 34
41 Ainda 34
42 Variavel 33
43 Incidéncia 33
44 Identificacao 33
45 Estado 33
46 Controlo 33
47 Cesariana 32
48 Analise 32
49 Resultado 31
50 Causa 31
51 Além 31
52 Até 30
53 Semelhante 29
54 Ocorréncia 29
55 Importante 29
56 Principal 28
57 Idade 28
58 Elevado 28
59 Tendéncia 27
60 Obstétrico 27
61 Mesmo 27
62 Significativo 26
63 Fator 26
64 Aumento 26
65 Observar 25
66 Hemorragia 25
67 Gestante 25
68 Associacao 25
69 Apenas 25
70 Qualidade 24
71 Presente 24
72 Populacao 24
73 Internacao 24
74 Diferenca 24
75 Caracteristica 24
76 Baixo 24
77 Situacao 23
78 Possivel 23
79 Ocorrer 23
80 Hospital 23
81 Fator_de_Risco 23
82 Desfecho 23
83 Servico 22
84 Relacionado 22
85 Prevaléncia 22
86 Grave 22
87 OMS 21
88 Menor 21
89 Limitacao 21
90 Ja 21
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91 Fato 21
92 Destacar 21
93 Raca cor 20
94 Profissional 19
95 Utilizacdo 19
96 Social 19
97 Morte 19
98 Mortalide_materna 19
99 Morbidade_materna 19
100 Grupo 19
101 Frequéncia 19
102 Doencas_hipertensivas 19
103 Atendimento 19
104 Admissao_em_ uti 19
105 Acesso 19
106 Pais 18
107 Identificar 18
108 Devido 18
109 Clinico 18
110 Associar 18
111 Relacionar 17
112 Reducado 17
113 Menos 17
114 Manejo 17
115 Informacao 17
116 Desenvolvimento 17
117 Consulta 17
118 Nascidos_vivos 16
119 Muito 16
120 Momento 16
121 Grande 16
122 Explicar 16
123 Evidenciar 16
124 Contribuir 16
125 Assim 16
126 Alto 16
127 Uso 15
128 Quando 15
129 Presenca 15
130 Percentual 15
131 Materno 15
132 Cuidado 15
133 Acima 15

O termo estudo apareceu 190 vezes; caso, 160; nao, 100; parto, 63; risco,
50; complicacdo, 41 e morte materna, 38.

Em alguns dos artigos!3-1416:1% que fizeram parte do corpus, foi discutida a
relacdo do near miss com: mulheres negras; depressao pds-parto; o estresse pos-
traumatico e o suporte social. Mas, como é possivel observar, na categorizacao e
na nuvem de palavras, a discussao da maioria desses temas nao foi frequente o
suficiente para estarem destacados, com excecao da depressao pds-parto, que fez

parte da classe 4 (Quadro 2), e da relagao do near miss com raca e cor, que esta
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destacada na classe 5 (Quadro 2) e tem termos relacionados na nuvem de
palavras.

DISCUSSAO .
DEFICIENCIAS DO SISTEMA DE SAUDE

As deficiéncias do sistema de saude estdo relacionadas a demora no
atendimento, dificuldade de acesso ao atendimento especializado e atendimento
nao humanizado, qualidade e falta de acesso ao pré-natal.

Em estudo, a demora no atendimento demonstrou-se frequente em um grupo
de mulheres near miss materno.?* Os obstaculos encontrados pelas gestantes sao:
0 acesso ao primeiro atendimento; demora para a marcagao de consulta e a falta
de vinculo ao profissional.?> Apesar desses obstaculos, estudos em que o alcance
do pré-natal a populacdo é alto revelam que, em uma baixa porcentagem de
mulheres que ndo realizou pré-natal, se evidencia a baixa qualidade do servico,
visto que, apesar de a maioria ter tido acesso as consultas, mais da metade
apresentou near miss.?

IDENTIFICAGCAO DO NEAR MISS

Os critérios da OMS?® clinicos, laboratoriais e de manejo, coletados do
prontuario, possibilitam a identificacdo precoce do near miss materno e podem
prevenir que os casos tenham, como desfecho, a morte.

Dentre os critérios, o clinico € o mais vantajoso, pois ndo necessita de
complexa estrutura laboratorial ou hospitalar.? Essa vantagem é importante em
um pais como o Brasil, onde ha precariedade e acesso diferente a saude.
FATORES MATERNOS ASSOCIADOS

Os fatores maternos associados sdo os que estdo relacionados a evolugao da
paciente para near miss como: cesariana; hipertensao; eclampsia; infecgao;
admissao em Unidade de Terapia Intensiva (UTI); sindrome HELLP; assisténcia
materna prestada; complicagdes pulmonares e iniquidades sociais.

Estudos confirmam que a admissao em UTI ligada ao near miss se da devido
a complicacdes hipertensivas, pulmonares e hemorragicas, essas que tém, como
tratamentos, procedimentos invasivos, como a transfusdao de hemacias./%>
NEAR MISS E SAUDE MENTAL

A relagdo entre o near miss e salude mental envolve varios aspectos como:
depressdo; ansiedade; vida social e familiar; histéria pessoal; suporte social;
relacdo da mae com o bebé; eventos traumaticos e parto prematuro.

Estudos identificam que mulheres que passam por manifestagdes extremas

de ameaca a vida tém maior vulnerabilidade na saide mental.?’
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FATORES SOCIOECONOMICOS

Dentre os fatores socioecon6micos relacionados ao near miss estao: a raca;
a cor (branca, preta, parda); o nivel de escolaridade; o estado civil e a renda
familiar.

Em estudo retrospectivo com mais de cinco mil mulheres das cinco regides
brasileiras, apontou-se que o risco de near miss materno foi quase duas vezes
maior em mulheres com mais de 40 anos e baixa escolaridade, o que evidencia a
influéncia da escolaridade no desfecho near miss.?®

CONCLUSAO
“No SUS, a escolha da mulher sobre o tipo de parto é limitada, diferentemente

do setor privado [...]".12:136

Por isso, identifica-se que as mulheres mais afetadas por morbidades
maternas, altamente relacionadas a cesariana e baixa qualidade da assisténcia,
sao as que tém menor escolaridade e poder financeiro, o que reflete em seu acesso
a saude.

Segundo a analise das discussdes dos artigos, é possivel identificar que a
maioria dos fatores sociais, econdmicos e raciais, apesar de esses serem muito
relevantes para os desfechos de near miss materno, ainda é pouco explorada nas
pesquisas.

Identifica-se, também, que ha pouco estudo sobre o tema nas regides Norte
e Centro-Oeste.

Ambos os estudos quali e quantitativos mostraram-se relevantes para a
obtencao de dados nas diferentes classes.
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