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RESUMO

Objetivo: mapear o cendrio da morte materna em decorréncia da infecgdo pelo
virus SARS-CoV-2 em gestantes e puérperas. Método: revisdo de escopo conforme
o Instituto Joanna Briggs realizada por meio de uma estratégia de pesquisa na
literatura disponivel nos bancos de dados SciELO, LILACS, PubMed, CINAHL, Web
of Science e PUBCOVID19. A analise do material identificado deu-se por dois
revisores independentes. Os dados foram extraidos por meio de um instrumento
construido pelos autores, analisados, sumarizados e classificados como categorias
conceituais. Resultados: dos 231 estudos encontrados, 66 foram elegiveis e tiveram
os resultados sumarizados em quatro categorias conceituais: Desfecho morte
materna em decorréncia da COVID-19; Desfecho morte materna nas pandemias
por Coronavirus; Morte materna por grupo obstétrico; Infeccdo por SARS-CoV-2,
morte materna, recursos de salde e determinantes sociais. Conclusao: a atengdo
vigilante, o diagndstico precoce e o acesso em tempo oportuno foram eventos
necessarios para evitar a morte materna em 2020.

Descritores: Gestantes; Infecgdes por Coronavirus; Morte Materna.

ABSTRACT

Objective: to map the scenario of maternal death due to infection by the SARS-
CoV-2 virus in pregnant and puerperal women. Method: A scoping review according
to the Joanna Briggs Institute and conducted by means of a research strategy in
the literature available in the SciELO, LILACS, PubMed, CINAHL, Web of Science and
PUBCOVID19 databases. The analysis of the material identified was carried out by
two independent reviewers. The data were extracted using an instrument prepared by
the authors, analyzed, summarized and classified as conceptual categories. Results:
of the 231 studies found, 66 were eligible and had their results summarized in four
conceptual categories: Outcome of maternal death due to COVID-19; Outcome of
maternal death in the coronavirus pandemics; Maternal death by obstetric group;
SARS-CoV-2 infection, maternal death, health resources and social determinants.
Conclusion: vigilant care, early diagnosis and timely access were necessary events
to prevent maternal death in 2020.

Descriptors: Pregnant Women; Infections by Coronavirus; Maternal Death.

RESUMEN

Objetivo: mapear las muertes maternas por infeccion por el virus SARS-CoV-2
en gestantes y puérperas. Método: revision de alcance segun el Instituto Joanna
Briggs realizada mediante una blsqueda en la literatura disponible en las bases de
datos SciELO, LILACS, PubMed, CINAHL, Web of Science y PUBCOVID19. El analisis
del material identificado fue realizado por dos revisores independientes. Los datos
fueron extraidos utilizando un instrumento elaborado por los autores, analizados,
resumidos y clasificados en categorias conceptuales. Resultados: de los 231 estudios
encontrados, 66 fueron elegibles y los resultados se resumieron en cuatro categorias
conceptuales: Desenlace muerte materna por COVID-19; Desenlace muerte materna
en pandemias de coronavirus; Muerte materna por grupo obstétrico; Infeccidon
por SARS-CoV-2, muerte materna, recursos sanitarios y determinantes sociales.
Conclusion: la atencidon de calidad, el diagndstico precoz y el acceso oportuno
fueron eventos necesarios para prevenir la muerte materna en 2020.
Descriptores: Mujeres Embarazadas; Infecciones por Coronavirus; Muerte Materna.
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INTRODUGCAO

Contextos de crise sanitaria e humanitaria como
pandemias, endemias e epidemias causam im-
pacto sobremaneira na saude populacional, ndo
obstante, observam-se também repercussdes na
salde materno-infantil, conforme visualizado nas
epidemias da gripe espanhola, influenza A, infec-
cao pelo virus HIN1, Zika virus e, atualmente,
como se reflete na pandemia de COVID-19¢-3,
A morte materna esta entre os desfechos mais
temidos e, na pandemia de H1N1, 10% do total
de mortes foram em gestantes®, assim como
visualizado também nas infecgGes pelos virus
SARS-CoV e MERS-CoV®™,

Em 2019, a disseminacdo do virus SARS-Cov-2
fez com que a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) decretasse emergéncia de saude pu-
blica®>®, Inicialmente, tanto a OMS quanto o
Ministério da Saude (MS) do Brasil referiram
situagcdbes de agravamento da doenga e Obito
em pessoas com 60 anos ou mais. No entanto,
com o progredir da pandemia, novos grupos co-
mecgaram a apresentar vulnerabilidades, dentre
eles, mulheres gestantes e puérperas. Diante do
contexto, o MS reconheceu que tanto as mulheres
gestantes como aquelas com até 20 dias de pos-
-parto ou pos-abortamento tendem a ser mais
vulneraveis ao SARS-CoV-21:519),

A morte materna por COVID-19 torna-se evi-
dente para gestantes e puérperas a partir do
momento em que as consequéncias para o feto
e a transmissdo transplacentaria passam a ser
estudadas®4211, fato até entdo ndo identificado
nos primeiros estudos internacionais com grupo
reduzido de gestantes e puérperastz19,

A compreensdo de que a morte materna é um
evento que causa desde a desestruturacao fami-
liar até impactos sociais, como privar a crianca
do contato materno, assim como a interrupgao
da amamentagao®, torna premente e neces-
sario explorar a magnitude das repercussoes
que essas mortes podem provocar ainda neste
momento de pandemia. Até junho de 2020, um
estudo realizado por pesquisadoras brasileiras
identificou 124 6bitos maternos em decorréncia
da COVID-19 no Brasil, em comparacao a 36
mortes maternas em outros paises do mundo,
fato que fez o Brasil ser um dos recordistas em
Obito materno pelo SARS-CoV-2(16-17),

Diante da relevancia e originalidade em explorar
0 panorama e o contexto em que a morte ma-
terna em decorréncia da COVID-19 ganha re-
percussao, tanto no Brasil como no mundo, este
estudo traz como objetivo: mapear o cenario da

morte materna em decorréncia da infeccdao pelo
virus SARS-CoV-2 em gestantes e puérperas.
A fim de atingir o objetivo almejado, optou-se
por realizar uma revisao de escopo, uma vez
gue este método de revisdo permite explorar a
literatura cientifica disponivel de forma ampla e
sistematizada e atingir alcance e aplicabilidade da
pesquisa, em especial, de temas emergentes®,

METODO

Neste estudo, optou-se por utilizar a abordagem
do Joanna Briggs Institute (JBI) para revisOes
de escopo. Logo, esta revisao foi estruturada
por meio das etapas: (1) estabelecimento da
guestdo de pesquisa; (2) identificacao de estudos
relevantes; (3) selecdo e inclusdo de estudos;
(4) organizacao dos dados; (5) coleta, relato e
sintese dos resultados®®. O protocolo do estudo
esta registrado na base Open Science Framework
(OSF) no link https://osf.io/ca39j19,

Para o estabelecimento da questdo norteadora
deste estudo, utilizou-se o mnemonico PCC.
Nesta revisdao, a Populacao (P) foi definida por
gestantes e periodo pds-parto com a finalidade
de englobar, na pesquisa, as mulheres que se
encontram no periodo puerperal, conforme a
descricdo a partir dos Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS); o Conceito (C) escolhido foi
morte materna, definido a partir do descritor
Medical Subject Headings (MeSH) e caracterizado
por "The death of the female parent” e o Contex-
to (C) refere-se a infecgdo por Coronavirus na
pandemia da COVID-19. Dessa forma, definiu-
-se como questdo norteadora desta revisdo:
“Qual a producdo de conhecimento disponivel
na literatura cientifica sobre morte materna em
decorréncia da infecgao pelo virus SARS-CoV-2
em gestantes e puérperas?”.

Foi realizada uma busca inicial, no final de no-
vembro de 2020, a partir dos descritores mater-
nal death e maternal mortality, na plataforma
PUBCOVID19, a qual indexa artigos publicados
nas plataformas EMBASE e National Library of
Medicine (PubMed), e com as palavras-chaves
COVID-19, morte materna, mortalidade mater-
na na Biblioteca Virtual da Saude (BVS) com a
finalidade de conhecer o que retornava sobre a
literatura pesquisada. Nesse sentido, apods a bus-
ca inicial, os descritores conforme DeCS e MeSH
e as palavras-chaves definidos para compor as
estratégias de busca foram combinados por meio
dos operadores booleanos AND e OR, dentre eles:
periodo pods-parto/postpartumperiod; gestantes/
pregnant women; morte materna/maternal de-
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ath; mortalidade materna/maternal mortality;
infecgdes por coronavirus/coronavirus infections;
COVID-19 e severe acute respiratory syndrome
coronavirus 2. Ressalta-se que, para a busca
nas demais bases de dados, os descritores e as
palavras-chaves foram combinados de acordo
com as especificidades de cada local de busca.

O processo de busca da literatura disponivel
foi realizado no periodo de 7 a 12 de dezem-
bro de 2020 nas bases de dados, bibliotecas
e plataformas: PUBCOVID19; Web of Science
(WoS); Cochrane Library; MEDLINE (acessado
via PubMed); The Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature (CINAHL); Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library
Online (SciELO) acessadas pela Biblioteca Virtual
em Saude (BVS).

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram ser
estudos primarios, secundarios ou guidelines,
com diferentes abordagens metodoldgicas, nos
idiomas inglés, espanhol e portugués, sem limi-
tacdo de ano de publicacao, conforme preconi-
zado pelo JBI®®, disponibilizados até dezembro
de 2020. Foram excluidos: livros, resumos de
eventos, artigos ndo disponibilizados na integra
e aqueles que ndo respondiam a pergunta de
revisao.

Os estudos advindos das buscas foram exporta-
dos para a plataforma bibliografica Rayyan com
a finalidade de atingir as etapas da selecdo, in-
clusdo, extracao e organizacao dos dados. Nesta
plataforma, foi possivel identificar estudos dupli-

cados e a selecdo e inclusao deles foram realiza-
das de maneira independente, por dois revisores,
a partir do acesso aos mesmos resultados de
busca. Os casos de duvidas foram solucionados
por meio da avaliagdao de um terceiro revisor
independente®, De modo geral, o processo de
busca e selecdo dos estudos esta representado
na Figura 1 de acordo com a ferramenta Prefer-
red Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses - Extension for Scoping Reviews
(PRISMA-ScR)@9,

A busca resultou em 231 estudos identificados.
Desses, 81 encontravam-se repetidos e nao
foram contabilizados. Apds a leitura do titulo e
resumo dos 150 restantes, conforme o JBI, foi
selecionado, para a leitura na integra, um total
de 77 estudos. Apos a selegao e leitura completa
desses estudos, sete foram excluidos por ndo
responderem a questdo de revisdo. A amostra
final teve totalizados 66 estudos analisados e
inclusos nesta revisao.

A extracao dos dados foi realizada por meio de
um instrumento elaborado pelos autores, segun-
do orientacdo do JBI, o qual contemplou: titulo
do estudo; més e ano da publicacdo; pais de
origem; idioma; base de dados; delineamento
metodoldgico; tipo de publicagdo e resultados/
reflexdes sobre morte materna. Para melhor vi-
sualizacdo dos principais resultados e reflexdes
sobre a morte materna no contexto da infeccao
pelo SARS-CoV-2, optou-se por agrupa-los em
categorias conceituais, que foram dispostas no
formato de um quadro conceitual.

Estudos identificados nas bases de dados

Estudos 1dentificados em outras fontes

(o=0)

(=231}

Total de estudos identificados
m=231)

Estudos apds exclusdo de duplicatas
(=130

[ TTidos ][ E]-g:blhd.acle] [ Triagem ] [ Identificagio ]

Figura 1 - Fluxograma da busca e selecdo de artigos, adaptado do PRISMA-ScR. Sao Paulo, SP, Brasil, 2021.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

Excluidos por duplicidade
(n=81)

Excluidos por critéries de incluséo
(=T1)

— — Excluidos apds leitura na infegra, com a
Estudos apds aplicaclo dos critéiesde. | justificativa de nio responder & questio do
inclusde : astudo
(IIFH) =)
Ampetra final para sintese
descntiva'sumarizagEo
(n=66)
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RESULTADOS

Dos 66 estudos incluidos, houve o predomi-
nio do idioma inglés (62;93,9%), sendo que
a maioria teve, como pais de origem, Estados
Unidos da América (17;25,8%) seguido do Brasil
(9;13,6%). Foram ainda originados em mais 15
nacoes, sendo predominantes os paises localiza-
dos no continente americano (29;43,9%) segui-
dos pelos localizados na Europa (18;27,4%), Asia
(15;22,7%), Africa (2;3%) e Oceania (2;3%).
A maioria dos estudos concentrou-se no segun-
do semestre de 2020 (53;80,3%) e 29 (43,9%)
corresponderam a estudos primarios quantita-
tivos, 24 (36,4%) as revisodes de literatura, 12
(18,2%) estiveram correlacionados a artigos de
opinido, reflexdo, comunicacdo breve e editorial
e um (1,5%) a guideline.

Apenas 17 (25,7%) estudos tiveram, como prin-
cipal objetivo, o tema morte materna. Os demais
trouxeram a tematica morte materna como resul-
tado dos desfechos maternos. Com relacdo aos
principais resultados e reflexdes, optou-se por
apresenta-los a partir de categorias conceituais
no formato de quadro sintese, conforme a Figura
2. Tais categorias trabalharam a sumarizacao
dos principais resultados e reflexdes sobre morte
materna em gestantes e puérperas pela infeccao
pelo SARS-CoV-2.

DISCUSSAO

Os estudos selecionados nesta revisao de esco-
po possibilitaram mapear a morte materna em
decorréncia da COVID-19 no contexto mundial,
ainda no primeiro ano do decreto da pandemia.
Ao se identificar a morte materna como um des-
fecho da pandemia da COVID-19, observou-se,
na literatura cientifica disponivel, que, ainda no
inicio da pandemia, ela foi menos visualizada.
No entanto, a partir do momento em que paises
internacionais e nacionais®®3143,56-57,61,69,70) = em
sua maioria, emergentes ou de baixa renda, co-
mecaram a emitir alerta sobre 0 agravamento do
estado de salide materno de gestantes e puérpe-
ras vitimas do virus SARS-CoV-2, um novo olhar
foi dado ao assunto e protocolos comegcaram a
destacar a vulnerabilidade e classificar gestantes
e puérperas como grupo de risco>10-11),

Ha um destaque especial para o fato de
gue se observou aumento da ocorréncia de
morte materna em mulheres que foram ad-
m|t|da5 em UTI(9,12,16—17,22—24,25—29,33—35,38—40,42,45,50—
51,53,58-60,62,65-68,71,73,75,77,79,81,82), que tinham ne-
cessidade de ventilagdo mecanica invasi-
Va(17,22—23,25,27,32—33,35—36,38—39,42—45,50—52,60,65—67,71,73,75,77,82),

uso de ECMOQ®?2224425167) de didlise peritone-
al@ e de hemodialise“.

Nesse sentido, mesmo com uma categoria con-
ceitual que representa a falta de um consenso se
0 SARS-CoV-2 gera mais mortes maternas que
as demais pandemias causadas por outros Co-
ronavirus SARS-CoV e MERS-CoV(?, destaca-se
a relevancia de um olhar criterioso e cuidadoso
para a populagdo que presencia o cliclo gravidico-
-puerperal em endemias/pandemias com virus
respiratorios, tendo em vista desfechos negativos
para a saude materna e perinatal, como também
presenciados nas pandemias da Influenza A e do
virus HIN1@-3),

Embora a maior parte dos estudos tenha inves-
tigado gestantes, conforme disposto na catego-
ria central sobre COVID-19 e grupo obstétrico,
ressalta-se que os piores desfechos, como a
necessidade de admissdao em UTI e ventilacdo
mecanica invasiva, deram-se apos a resolugdo
da gestacdo(7:37:51:556277) gssim como quase 80%
do total de mortes em decorréncia da COVID-19
ocorreram com puérperas®’),

Por fim, pode-se constatar, ao agrupar as ca-
tegorias conceituais que trabalharam a morte
materna como desfecho da COVID-19 junto da
tematica recursos de saude e determinantes
sociais, abordada em outra categoria, que as
mortes maternas foram relacionadas e intensi-
ficaram-se quando associadas a fatores como:
disparidades raciais(17:31,57,61,69,77-7880),  fatores
de risco*”; dificuldade de acesso a servigos de
saude com UTI e suporte ventilatorio®5> e falta
de politicas de saude que englobem gestantes e
puérperas como grupo de risco®,

Ainda nesta vertente, no Brasil, a falta de uma
politica universal para testagem das gestantes
e puérperas pode ter gerado subnotificagdo,
consequentemente, um apagamento de género
se comparado com as iniquidades sociais vistas
neste territério®2, Tanto que as mulheres ne-
gras residentes no Brasil e que cursam o ciclo
gravidico-puerperal tiveram duas vezes mais
chances de morrer em decorréncia da infecgdo
pelo SARS-CoV-2 do que as mulheres brancas®.
Uma das explicagdes para este fato é a falta de
admissao oportuna em UTI e a disponibilidade
de suporte ventilatorio®®, Dilemas semelhan-
tes foram visualizados nos Estados Unidos da
América™ e no Reino Unido®, que tiveram
numeros reduzidos de mortes maternas em
mulheres brancas. Porém, as mulheres negras
e de minorias étnicas, que residiam nestes pai-
ses, foram desproporcionalmente mais
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Categorias conceituais Estudos

Desfecho morte materna em decorréncia da COVID-19

N en h uma morte materna. 12,21-22,24,30,33-34,40,42,47-48,50,52-53,58-59,62,65,74,76

9,16,17,23,25-28,32,35-39,41,44-46,49,51,54,55,60,63,64,66-68,71-

Ao menos, uma morte materna. 73,75,77-82

Reflexdes que evidenciam/citam mortes maternas. 29,31,43,56-57,61,69,70

Evidéncia entre morte materna e comorbidades. Mostram relacdo
com doengas cardiovasculares, Diabetes Mellitus, obesidade, asma 16-17,23,35,37,44-45,51,63,67,77,82
e hipotiroidismo.

Parada cardiorrespiratoria, faléncia de multiplos 6rgdos, faléncia

renal, insuficiéncia respiratéria, morte encefélica, choque séptico 25,36-37,39,44,45,67,75,82

e Sindrome Respiratoria Aguda Grave foram causas de morte em
decorréncia da infeccdo pelo SARS-CoV-2 nesta populagao.

Desfecho morte materna nas pandemias por Coronavirus

As pandemias por SARS-CoV e MERS-CoV foram mais letais para
as gestantes se comparadas com os dados disponiveis da atual 21-22,24,26,28,36,41,49,54,73
pandemia pelo virus SARS-CoV-2.

Morte materna por grupo obstétrico

9,12,21,23-24,29,30,32-36,40,42-47,49-50,52,58-60,62,64,66-

Estudos realizados apenas com gestantes. 68,70-74,76-77,81

Estudos realizados com gestantes e puérperas. 16-17,48,51,53,56,69,75,80

Estudos realizados apenas com puérperas. 79

Infeccao por SARS-CoV-2, morte materna, recursos de satde e determinantes sociais

Observa-se aumento de morte materna em gestantes e puérperas 9:12,16-17,22-24,29,33-35,38-40,42,45,50-51,53,58-60,62,65-
gue necessitaram de internagdao em UTI. 68,71,73,75,77,79,81-82
Evidencia-se aumento na necessidade de intubagado e ventilagdo 17,22-23,25,27,32-33,35-36,38-39,42-45,50-52,60,65-
mecanica em gestantes e puérperas. 67,71,73,75,77,82

Necessidade e uso de membrana extracorpdrea foram evidenciados
em estudos internacionais.

9,22,24,42,51,67

Necessidade de didlise peritoneal. 23,60

Necessidade de hemodialise. 45

Os determinantes sociais raca e cor estdo relacionados a
intensificacdo de morte materna por COVID-19.

17,31,57,61,69,77-78,80

Observaram-se aumento de mortes maternas relacionadas a
falta de diagndstico precoce da infecgdo por SARS-CoV-2 e baixa
acessibilidade a recursos de salde tais como: leito de UTI e suporte
ventilatorio.

16-17,63,80

*UTI - Unidade de Terapia Intensiva

Figura 2 - Categorias conceituais sobre o evento morte materna em gestantes e puérperas pela COVID-19. Sdo
Paulo, SP, Brasil, 2021

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.
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afetadas por complicagdes graves da COVID-
19 durantea gestagao®v,

Logo, implica-se, para a pratica, a necessidade
de um alerta no qual, além de reconhecer ges-
tantes e puérperas como grupo de risco, faz-se
notdria a importancia de entender que o risco
para agravamento pela COVID-19 e o desfecho
morte materna aumentam a depender do deter-
minante social ragca e acessibilidade a servigos
e cuidados especializados. Considera-se ainda
gue as limitacdes deste estudo estdo atreladas
ao numero limitado de estudos primarios, com
amostras reduzidas, que priorizaram gestantes a
puérperas e que nao pesquisaram, diretamente,
a morte materna, mas que nao interferiram dire-
tamente na qualidade e relevancia do trabalho.

CONCLUSAO

A partir do mapeamento das mortes maternas
em decorréncia da infeccdo pelo SARS-CoV-2 na
populagdo obstétrica, dando especial destaque
para o Brasil, alerta-se para a necessidade do
diagnostico precoce e atengao vigilante a esse
grupo de mulheres, com atengdo especial as
mulheres em vulnerabilidade social e desigual-
dades étnico-raciais, pois a falta de acesso em
tempo oportuno intensifica a chance de morte.
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