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RESUMO

Muitas sdo as patologias e intercorréncias clinicas que comprometem a salde das gestantes, e que
podem ocasionar situacdes de urgéncia/emergéncia. Diante disso o Servigo de Atendimento Mdvel de
Urgéncia — SAMU 192 possibilita o acesso rapido e eficaz ao servico de referéncia, contribuindo,
assim, para melhorar o prognéstico de satde do bindmio materno-fetal. Esse estudo teve como objetivo
mapear as ocorréncias obstétricas atendidas pelo SAMU 192 do municipio de Floriano, Estado do Piaui
(PI) - Brasil, no periodo compreendido entre agosto de 2018 e julho de 2019, com vistas a contribuir
no conhecimento geoespacial das ocorréncias pelo servigo. Trata-se de um estudo documental,
retrospectivo e ecoldgico, com abordagem guantitativa. Os dados foram coletados no més de setembro
de 2019 e inseridos para anélise no software Statistical Package for the Social Sciences, versdo 22.0 e,
Sistema de Informacédo Geografica (SIG) de codigo aberto (QGIS, versdo 3.14). Realizou-se analise de
série temporal e analise espacial. Com relacdo aos atendimentos prestados nos cada um dos dias da
semana, houve maior indice de chamados nas segundas-feiras, com 20,8% das ocorréncias, com mais
atendimentos na madrugada (31,1%) e, com tendéncia a aumento no decorrer dos dias da semana nesse
mesmo periodo. Na analise espacial notou-se que boa parte dos atendimentos concentram-se em bairros
periféricos da zona urbana do municipio. O georreferenciamento desenvolvido nesse estudo, representa
uma importante ferramenta de gestdo em saude, que pode auxiliar os gestores no planejamento e
elaboracdo de estratégias que visem a descentralizacdo e equidade das agdes de saude, com foco na
atencdo primaria a salde dessas gestantes.

Palavras-Chave: Atendimento de Emergéncia Pré-Hospitalar, Complicacbes na Gravidez,
Enfermagem Obstétrica, Mapeamento Geografico.

ABSTRACT

There are many pathologies and clinical complications that compromise the health of pregnant women,
and that can cause urgent / emergency situations. In view of this, the Mobile Emergency Care Service
- SAMU 192 allows quick and effective access to the reference service, thus contributing to improve
the health prognosis of the maternal-fetal binomial. This study aimed to map the obstetric occurrences
attended by SAMU 192 in the municipality of Floriano, State of Piaui (PI) - Brazil, in the period
between August 2018 and July 2019, in order to contribute to the geospatial knowledge of the
occurrences by the service. This is a documentary, retrospective and ecological study, with a
quantitative approach. Data were collected in September 2019 and inserted for analysis in the Statistical
Package for the Social Sciences software, version 22.0 and, open source Geographic Information
System (GIS) (QGIS, version 3.14). Time series and spatial analysis were performed. Regarding the
service provided on each day of the week, there was a higher rate of calls on Mondays, with 20.8% of
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occurrences, with more calls in the morning (31.1%) and with a tendency to increase over days of the
week in the same period. In the spatial analysis, it was noted that most of the consultations are
concentrated in peripheral neighborhoods in the urban area of the municipality. The georeferencing
developed in this study represents an important health management tool, which can assist managers in
planning and developing strategies aimed at the decentralization and equity of health actions, focusing
on primary health care for these pregnant women.

Keywords: Emergency Medical Services, Pregnancy Complications, Obstetric Nursing, Geographic
Mapping.

1 INTRODUCAO

O Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192) ¢ um sistema incluso na Politica
de Atencdo as Urgéncias, criada por meio da Portaria n°® 1863 GM/2003 do Ministério da Saude (MS)
do Brasil (BRASIL, 2003). No ambito nacional, suas atribui¢des podem se dar em domicilios,
estabelecimentos de trabalho e vias publicas, solicitado por via telefonica com chamada gratuita para
o numero 192 (FERNANDES, 2017).

Os paises pioneiros do servigo de atendimento pré-hospitalar movel (APHM), componente de
atencdo a saude ao qual o SAMU integra, foram Franca e Estados Unidos da América - EUA, na década
de 1960. O SAMU 192, no modelo brasileiro, baseia-se nos moldes franceses de atendimento. Uma
vez que € necessaria a presenca de um profissional médico nas ambulancias de modelos avangados. O
que difere dos EUA, ja que a assisténcia € prestada por paramédicos (profissdo ndo existente no Brasil)
(CORREA; SILVA; SANTIAGO, 2018).

Em situacdes consideradas de urgéncia/emergéncia, o fator tempo e o tipo de servigo
desempenhado ao socorro sdo fundamentais. A solicitagdo de atendimento pelo SAMU, diante da
possibilidade de fornecer o acesso rapido e eficaz ao servigo de referéncia, contribui para melhorar o
prognostico de satide dos usudrios, sobretudo em situacdes onde duas vidas estdo envolvidas como no
bindmio mae-filho, durante a gestagdo (MICHILIN et al., 2016).

Muitas s3o as patologias e intercorréncias clinicas que comprometem a saude das gestantes.
Dentre as mais frequentes estdo: hiperémese, sindromes hemorragicas, anemia, hipovitaminose A,
hipertensdo arterial na gestacdo, eclampsia, cardiopatias, asma aguda grave e, diabetes mellitus.
Também doencgas infecciosas como a hepatite B, sifilis, infec¢do pelo virus da imunodeficiéncia
humana - HIV, toxoplasmose e, infec¢des do trato urinario. Além desses, o trabalho de parto prematuro,
gestagdo prolongada, distirbios tromboembolicos, parasitoses intestinais, epilepsia e amniorrexe

prematura. Portanto, ao deparar-se com demanda obstétrica, os profissionais de saide devem estar
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preparados para intervir o mais rapido possivel diante dessas complicagdes (MICHILIN et al., 2016;
MARTINS; GHERSEL; GHERSEL, 2017).

Apesar da assisténcia pré-natal ndo prever as complicagdes do parto na maioria das gestantes,
este recurso pode favorecer o prognostico materno, ao identificar os riscos, possibilita promover agdes
de saude direcionadas, que podem evitar desfechos negativos para a mae e/ou feto. A deteccao de
qualquer risco implica na necessidade de ateng¢dao especializada com exame e/ou avaliagdo e
seguimentos adicionais e, se necessario, referenciamento da aten¢ao primaria a saide - APS para um
servigo de nivel mais complexo (RIBEIRO et al., 2020; SAMPAIO; ROCHA; LEAL, 2018).

O atendimento do SAMU 192 direcionado ao socorro de urgéncias e emergéncias obstétricas ¢
fundamental, pois fornece o encaminhamento correto e rapido das gestantes. Isso faz-se em quaisquer
situacdes, seja em trabalho de parto ou em outras que gerem risco de morte para a mae e/ou feto. A
mulher serd entdo conduzida de acordo com suas queixas e sintomas para o servigo de referéncia. Desta
forma, o SAMU 192 torna-se porta de entrada no sistema de satde, como também ¢ uma importante
ferramenta para minimizar os agravos, sobretudo reduzir o quantitativo de 6bitos maternos e fetais
(SILVA et al., 2018).

Em face das demandas obstétricas, o trabalho do SAMU 192 é essencial no modelo brasileiro
de atendimento as urgéncias e emergéncias, pois permite o transporte rapido de gestantes em trabalho
de parto ou em intercorréncias clinicas, nos quais ha risco iminente de morte para a mae e/ou feto. Esse
atendimento pré-hospitalar ¢ uma importante ferramenta para reduzir a taxa de mortalidade oriunda da
demora no acesso aos servigos e, para minimizar possiveis ocorréncias de sequelas decorrentes do
atendimento tardio (SILVA et al., 2018).

Uma vez que o acesso aos servigos obstétricos deve ser avaliado de acordo com suas diferentes
dimensdes: disponibilidade, acessibilidade e aceitabilidade, tais aspectos impactam na qualidade e
expectativa de vida da populacdo. Em virtude da heterogeneidade em relacdo as distancias, mulheres
nas areas rurais, por exemplo, precisam deslocar-se por grandes distancias em comparagdo com as
mulheres nas areas urbanas para usufruirem do servico (MARTINELLI, 2016). E nisso entdo, que
reside a impoténcia de se conhecer a distribui¢do das ocorréncias no geoespago e também, a
probabilidade de seu acontecimento nesses.

Diante do exposto, o presente estudo teve por objetivo mapear as ocorréncias obstétricas
atendidas pelo SAMU 192 do municipio de Floriano, Estado do Piaui (PI) - Brasil, no periodo
compreendido entre agosto de 2018 e julho de 2019, com vistas a contribuir no conhecimento

geoespacial das ocorréncias pelo servigo.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo documental, retrospectivo e ecologico, com abordagem quantitativa,
tendo por cenario a cidade de Floriano — PI. Como objeto de estudo, foram investigados os
atendimentos obstétricos realizados pelo SAMU 192, no que concerne a localizacdo da ocorréncia,
reportando-se para os meses de agosto de 2018 a julho de 2019 como periodo de investigacao.

Os dados foram obtidos na base descentralizado do SAMU 192 de Floriano - PI. A coleta deles
foi realizada em setembro de 2019, considerando as seguintes variaveis presentes na ficha de registro
da ocorréncia: data, hora do chamado, dia da semana, periodo do atendimento [madrugada (00-
05h59min), manha (06-11h59min), tarde (12-17h59min), noite (18-23h59min)] e, local da ocorréncia
(bairro).

Foram incluidas no estudo as ocorréncias (fichas de registro) que configuram atendimentos em
casos de urgéncia ou emergéncia obstétricas, ocorridas em vias publicas ou nos domicilios urbanos da
cidade. Foram excluidos os casos que, no momento da chegada dos socorristas ao local da ocorréncia,
a gestante ndo se encontrava presente, uma vez que a mesma ja poderia ter se deslocado para o servigo
de referéncia.

Os dados foram coletados com auxilio de um formulario de coleta de dados, que foi elaborado
com base nas informagdes contidas na ficha de registro de ocorréncias do SAMU 192 de Floriano - PI,
que ¢ preenchida pelos profissionais durante os atendimentos. Esses dados foram inseridos, a partir dos
registros dos pesquisadores em um banco de dados proprio, em planilhas do Excel for Windows e,
posteriormente, exportados para analise no software estatistico Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 22.0. Posteriormente, apresentados descritivamente a partir da tendéncia linear
e da apresentacdo geoespacial.

Foi realizada andlise de série temporal, na qual avaliou-se a curva de tendéncia linear das
ocorréncias obstétricas atendidas pelo servigo, a partir dos periodos registrados (madrugada, manha,
tarde e noite), no transcorrer dos dias da semana.

Ainda foi efetuada andlise espacial (georreferenciamento) das ocorréncias. Essa andlise
possibilitou a elaboragdo de um mapa em modelo grafico através do software de Sistema de Informagao
Geografica (SIG) de codigo aberto (QGIS, versao 3.14), o qual exibe a distribui¢do das ocorréncias
obstétricas por bairro no municipio.

A realiza¢do do georreferenciamento dos bairros no QGIS, deu-se mediante a utilizacdo do

complemento do Google satellite, possibilitando a visualizagdo dos bairros e seus limites. Em seguida,

Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 11, p. 87622-87635, nov. 2020. ISSN 2525-8761



JRrazilian _JYournal of Development

foram criadas varias camadas com uso de poligonos para delimitacdo de cada bairro (GeoPackage). O
sistema de referéncia de coordenadas utilizado foi o SIRGAS 2000 na escala de 1:40.000.

A adogao do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE foi dispensada uma vez que
se trata de um estudo documental, no qual o pesquisador ndo entrou em contato com as usuarias
solicitantes. Assim 0s riscos substanciais a privacidade e confidencialidade dos dados da participante
ou aos vinculos de confianga entre pesquisador e pesquisado foram minimos.

Salienta-se ainda, que este recorte € parte integrante dos objetivos pretendidos no projeto de
pesquisa intitulado ‘Golden time: anélise do tempo resposta do servigo de atendimento moével de
urgéncia — SAMU de Floriano-PI’, desenvolvido pelo Grupo Interdisciplinar de Pesquisa em
Epidemiologia e Coletividades — GIPEC. O mesmo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Piaui e aprovado com o parecer n° 96443518.4.0000.5660, mesmo sendo um
trabalho com dados secundarios, respeitando as resolugdes n® 466/2012 e 510/2017 da Comissao

Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP (BRASIL, 2012, 2017).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisadas 135 fichas de ocorréncias obstétricas preenchidas pelo Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU 192 de Floriano no Estado do Piaui, referentes aos meses
de agosto de 2018 a julho 2019. As ocorréncias obstétricas estdo distribuidas segundo os dias da semana
e os respectivos horarios em que o servigo foi solicitado (Fig. 1). Estes periodos em que ocorreram as
solicitagdes, no decorrer do dia, estdo categorizados em quatro: madrugada (00-05h59min), manha (06-

11h59min), tarde (12-17h59min) e noite (18-23h59min).
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Figura 1 — Distribui¢do das ocorréncias obstétricas atendidas pelo SAMU 192, segundo dia da semana e horario de
atendimento. Floriano, Piaui, Brasil, 2020. N = 135.
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Fonte: Dados da pesquisa.

No que se refere aos dias da semana, houve maior frequéncia de chamados nas segundas-feiras,
com 20,8% (n = 28) ocorréncias, seguido das sextas-feiras, com 15,6% (n = 21). Sdbado e domingo
foram os dias da semana que tiveram menor indice de chamados, cada um com 11,1% (n = 15)
ocorréncias. Quanto aos horarios dos atendimentos, ocorreu maior concentracdo no periodo noturno
(noite e madrugada) com 57,0% (n = 77) ocorréncias, predominando os atendimentos durante a
madrugada, correspondendo a 31,1% (n =42) delas.

Nesse contexto, estudo realizado em 2014 na cidade de Jequié-BA, que caracterizou as
ocorréncias atendidas pelo SAMU 192, corroboram com os dados obtidos nesse estudo, ao constatar
que os atendimentos obstétricos segundo os dias da semana, foram prevalentes nas sextas-feiras e
segundas-feiras, respectivamente. Porém o domingo foi o dia da semana que contabilizou o menor
indice de atendimento. Sobre os periodos dessas ocorréncias concentraram-se, majoritariamente, a
tarde e durante a madrugada (LEFUNDES et al., 2016).

Uma explicagdo para o fato de haver menor niimero de atendimentos obstétricos pelo SAMU
192 aos sadbados e domingos, pode ser atribuida ao fato de serem considerados dias de folga, por

exemplo. Neles, normalmente os familiares estdo presentes no domicilio e apresentam maior
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possibilidade de deslocamento para os setores de atendimento sem a necessidade de solicitar o servigo
pré-hospitalar prestado pela equipe do SAMU 192.

Informagdes como essas sdo imprescindiveis para a gestdo das esferas do setor de saude
municipais, estaduais e federais, pois ao identificar picos de atendimentos por dia da semana, podem
resultar na criagdo de planos de agdes em satude, redirecionando a alocagdo de recursos de acordo com
a interpretagdo do levantamento situacional realizado previamente.

Verificando-se a curva de tendéncia das ocorréncias percebeu-se que o periodo da madrugada
apresentou estimativa de crescimento para o niimero de atendimentos. No entanto, o valor R? verificado
mostrou-se baixo, indicando um ajuste insuficiente para maiores inferéncias. Também foram
verificadas as curvas de tendéncias linear para os demais periodos do dia. A manha e a noite tenderam
ao decréscimo com o passar dos dias da semana e a tarde, tende a estabilidade, porém nao se verificou
significancia estatistica no ajuste. Ou seja, com aproximacao do final da semana, as ocorréncias apesar
de diminuirem no quantitativo geral, tendem a aumentar no periodo da madrugada.

Resultados semelhantes foram identificados por Monteiro et al. (2016), pois em seu estudo
constataram maior frequéncia de ocorréncias obstétricas durante a noite e madrugada, com 55,6% das
ocorréncias nesse periodo. Com relacdo ao periodo que houve mais solicitagdes de ocorréncias, a
pesquisa desenvolvida por Monteiro et al. (2016) apresentou resultados divergiram, pois nela houve
prevaléncia a noite (28,8%), seguida da madrugada (26,8%), enquanto que nesse estudo, a maioria das
ocorréncias foram acionadas na madrugada.

Michilin et al. (2016) identificaram em seu estudo, que a principal causa que resultou em
ocorréncias obstétricas foi a presenca de contracdo uterina (41,0%), condi¢cdo necessaria ao trabalho de
parto. A autoavaliagdo do estado de satude feita pelas gestantes segue suas crengas sociais, as quais,
quando estdo em casa, vivenciam o forte desejo de transporte imediato ao hospital sempre que
imaginam estarem em trabalho de parto.

Apesar de observar-se, nesse estudo, aumento de ocorréncias na madrugada ao decorrer dos
dias da semana, esse fato ndo significa alta taxa de natalidade nesse periodo. Rattner e Moura (2016)
apos analisarem a tendéncia temporal dos nascimentos no Brasil, entre os anos 2000 e 2010,
constataram regularidade na distribuicdo dos partos por via vaginal, segundo os dias da semana (em
torno de 14,0% por dia) e periodos do dia (em torno de 25,0% por periodo). Ja os partos por via
cirargico (cesariana) nao se observou essa regularidade, pois a taxa variou de 8,1% (domingo) a 17,1%

(segunda-feira), ocorrendo em sua maioria no periodo da manha (34,8%) e da tarde (33,3%).
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A alta demanda no turno noturno, detectada nesse estudo, pode estar associada ao desgaste
fisico oriundo das atividades desenvolvidas pelas gestantes no decorrer do dia. Também por rotinas que
podem resultar em desconfortos a noite, além da diminui¢ao da disponibilidade de transportes, como
onibus coletivo e taxis nesse horario. Ja4 que o sistema de transportes publicos de muitas cidades nao
opera 24 horas por dia e a frota de taxi torna-se reduzida na madrugada. Fatos como estes contribuem
para o aumento do indice de chamados ao SAMU 192 nesse horario (MONTEIRO et al., 2016).

A partir do registro do local dos chamados, foi desenvolvido o mapa de distribuicao espacial
das ocorréncias obstétricas acumulados durante um ano (agosto de 2018 a julho de 2019), apresentado
na figura 2. Diante da indisponibilidade de dados esséncias para o georreferenciamento de algumas
ocorréncias, tanto as localizadas na zona rural como as que ndo haviam registro do local, apenas 112
atendimentos realizados na zona urbana do municipio foram utilizados para essa analise. Esses
representam a totalidade dos registros que estavam disponiveis nas fichas de ocorréncia na ocasido. Tal

quantitativo foi distribuido segundo o bairro de onde foi solicitado atendimento.

Figura 2 — Mapa da distribuicéo espacial das ocorréncias obstétricas atendidas na zona urbana pelo SAMU 192. Floriano,
Piaui, Brasil, 2020. N = 112.
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Fonte: Dados da pesquisa.

As ocorréncias obstétricas atendidas pelo SAMU 192 concentram-se em bairros mais

periféricos (Fig. 2) e distantes do hospital de referéncia para atendimentos dessa natureza. Com foco
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expressivo entre as regioes norte e nordeste do mapa, proximo a margem do Rio Parnaiba (localizado
no limite norte da cidade, parte superior da Fig. 2), que corresponde a divisa com o Estado do
Maranhao. Nela estdo bairros como: Riacho Fundo, Alto da Cruz e Sambaiba Velha.

E observado outros dois focos expressivos na Fig. 2, um na zona oeste da cidade, onde situam-
se os seguintes bairros: Taboca, Meladao e Rede Nova e, o outro foco na regido leste do mapa, onde
estao localizados os bairros, Tiberdo e Bom lugar.

Santos (2015) caracterizou em seu estudo os bairros do municipio de Floriano-PI. O mesmo
considerou as condi¢des socioecondOmicas, obtida por meio do célculo de desempenho global
ponderado (que utilizou como parametros a existéncia de banheiro ou sanitario no domicilio, ligag¢do a
rede de abastecimento geral de dgua, nimero de moradores por domicilio, esgotamento sanitario e
renda), para gerar a pontuacdo de cada bairro e assim enquadrd-los nas seguintes condi¢des
socioeconomicas: melhor, regular, ruim e pior.

Dentre os bairros citados, e que situam nos focos expressivos ja apontados, o Unico que
apresentou melhores condigdes socioecondmicas foi a Sambaiba Velha, sendo que a maioria deles
(Riacho Fundo, Taboca, Meladdo, Rede Nova e Tiberdo) apresentam piores condigdes
socioeconOmicas, ou seja, a populagdo que reside nesses bairros vive em vulnerabilidade social, devido
a baixa renda, e encontra-se dependente dos servigos publicos de satide (SANTOS, 2015).

Ainda que considerado um evento bioldgico para a maioria das mulheres, a gestagdo, torna-se
complexa quando associada a disturbios que podem interferir no desenvolvimento fetal, no parto e
puerpério, caracterizando em risco elevado para a gestante e o feto (MONTEIRO et al., 2016). Boa
parte dos bairros da cidade que ndo possuem registros de ocorréncias obstétricas, estdo localizados
proximo a regido central do mapa. Nela, hd um grande numero de prédios comerciais, servigos e
infraestrutura urbana, dispdem-se de hospitais para melhor atencdo a saude, em especial a materna.
Apresenta ainda uma ‘casa da gestante’, além de uma maior parcela da populacdo que reside nessa
regido dispor de maior poder aquisitivo.

Vale ressaltar que existe caréncia e disparidade nas regides periféricas, relacionadas a cobertura
e a qualidade da atencdo prestada as mulheres que nelas vivem, além da baixa escolaridade, o baixo
poder aquisitivo e a dificuldade de acesso aos servigos de saude. Fatores como estes, estdo associados
ao desenvolvimento de doencas e intercorréncias obstétricas. O que provavelmente, contribuiu para a
manuten¢do das elevadas taxas de mortalidade materna nas periferias (OLIVEIRA et al., 2020; VEGA,
2018).
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Em face disso, Antero (2016) ao observar o papel da migracdo no processo de urbanizacao
municipal, compreendeu que no Brasil, a populagdo com maior poder economico reside em bairros
com melhores condi¢des urbanas ou em proximidade aos servigos publicos e privados, enquanto que
para a populacdo trabalhadora restam areas periféricas, com caréncia generalizada de beneficios da
urbanizagao.

Esse processo de expansao urbana mantém areas com precarias condigdes de habitacao,
caréncia de infraestrutura, saneamento bésico e de servigos publicos essenciais como coleta de lixo,
saude e educacdo. Aspectos como esses, contribuem para a formagdo de novas areas, ocupadas por
antigos e novos migrantes empobrecidos, revelando faces da urbaniza¢cdo dos municipios brasileiros,
que nao se fazem acompanhar dos servicos e equipamentos universais, necessarios a populagao
(ANTERO, 2016).

A andlise espacial desenvolvida nesse estudo, com a utilizacdo de técnicas de
georreferenciamento, torna-se uma importante ferramenta de preven¢ao, vigilancia e controle nas
intercorréncias obstétricas. Constitui-se também como instrumento de gestdo em saude capaz de
contribuir para o planejamento e avaliacdo das agdes de saude, de forma a mapear, monitorar, e

disseminar as informagdes, sobretudo na atengio primaria & satde (BONIFACIO; LOPES, 2019).

4 CONCLUSAO

A distribuicdo das ocorréncias obstétricas nas periferias da cidade, obtida por meio da andlise
espacial, apesar de ndo ter contemplado todas as ocorréncias (fator este que limitou o estudo),
representa uma importante ferramenta de gestdo em saude, que pode auxiliar os gestores no
planejamento e elaboragdo de estratégias que visem a descentralizagc@o e equidade das ac¢des de saude,
com foco na atencdo primdria a satide dessas gestantes.

Quanto ao dia da semana, predominaram os chamados nas segundas-feiras, ¢ a madrugada foi
o periodo com mais ocorréncias € com tendéncia ao aumento no decorrer dos dias. Observou-se
também picos de ocorréncia no periodo da noite. Os atendimentos concentraram-se nos bairros
periféricos da zona urbana.

Com relagao a classificagdo das condig¢des socioecondmicas dos bairros, percebeu que a maioria
deles, que apresentaram alta demanda de atendimentos obstétricos, possuem piores condi¢des
socioeconomicas, evidenciando a fragilidade da populacdo que neles residem, e que necessitam do

auxilio dos servigos publicos de saude.
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Desta forma, sugere-se que sejam desenvolvidas outras pesquisas a fim de investigar quais
fatores levaram as mulheres, em condi¢des gravidicas, a acionarem o servico de atendimento mével de
urgéncia nesse periodo da semana e do dia. Com objetivo de intervir e consequentemente reduzir as
ocorréncias, assim como os indices de morbimortalidade materna e perinatal na regido.

Outro diferencial que os gestores podem e devem implementar para que todos os atendimentos
do SAMU 192 sejam georreferenciados ¢ a utilizagdo do aparelho Global Positioning System (GPS)
nas ambulancias. Evidentemente, todos os profissionais deverdo ser treinados para manusea-lo, com
vistas a obtenc¢do das coordenadas de cada ocorréncia com precisdo e otimizagao do tempo-resposta do

Servigo.
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