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lImo. Senhor,

Cumprimentando cordialmente Vossa Senhoria, em resposta ao oficio n° 259/2017 referente
aos casos de natimortos que ocorreram na primeira quinzena de margo no municipio ds Sorriso,
informamos que todos os 05 (cinco) casos registrados na época, as gestan:is deram antrada no

hospital com ‘batimentos cardio-fetais ausentes” declarados pelos médicos do municipio Gue

7

realizaram o primeiro atendimento, nas quais posteriormente foram confirmados os 6bitos neste
hospital.

Informamos ainda que o atendimento prestado as gestantes esta devidamente registrado nos
prontuarios. Resumidamente, os registros foram informados no Oficio n°® 046/2017 encaminhado &

Promotoria, na qual encaminhamos em anexo para conhecimento de V.Sa.

Conforme noticiado, o levantamento das informagbes deste hospital sera juntado as
informagées que forem obtidas pela Secretaria Municipal de Saude e Saneamento de Sorriso no intuito

de elucidar as possiveis causas que geraram os 6bitos.

Sem mais para 0 momento, renovamos votos de estima e consideragdo, nos colocando a

disposigdo para outros esclarecimentos.

Atenciosamente,
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Cumprimentando cordialmente Vossa Senhoria, em resposta ao of icio 1
SIMP n° 001364-025/2017 encammhamos abaixo resumo: dos registros encon
de atendimento as gestanres

" Anna Priscilla Santos Koslwski (prontuario 160608): gestante

Batimentos cardio-fetais em 144 bpm, Presséo Arterial 160x100 m
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1. Maria Eduarda Nascimento de Almeida (prontudrio 229022):

primigesta de 39 semanas e um dia de gestagédo. Veio encaminha
para o hospital regional no dia 09/03/2017. com relato médico de
batimentos cardio-fetais atisentes. Consta cartéo de pré-natal cor,
nenhum registro de intercorréncia durante pré-natal.
‘normalidade. Durante expulsdo do feto apresentou liquido <

1° 144/2017 referente a

frados nos prontuarios

16 anos de idaae,
da do Posto de Satde
movimentagéo fetal e
n 6 (seis) consultas e

Pressédy Arterial deniro da

ninicticu de aspeciu

achocolatado. Peso do feto= 3.550g. N&o ha registro de outros atendimentos odsiélriccs

anteriores a esta data.”

D

de 26 anos de idade,

terceira gestag&o sendo dois partos vaginais. Com idade gesta'cional de aproximadamente

6 meses. Veio encaminﬁﬁa pela UPA-Sorriso no dia 09/03/17

abdominal subita, inicio d&” trabalho de parto, batimentos cardi

registro do exame VDRL (sifilis) positivo 1/16. Ndo consta ca.'o
registros do hospital € nem atendimentos obstétricos anteriores a s+

Fernanda Triches (prontuério 223951): primigesta de 24 anos

com historia de dor

o-fetais aussrites. Ha

de idade, com idzds

gestacional de 41 semanas e 3 dias, Foi atendida na UPA-Sorriso com historia de

mHg sendo medicada

com anti-hipertensivo e mantida em observacdo. Foi reavaliada p6s 7h de observagédo

‘onde constataram batimentos cardio-fetais e movimentagdo fetali ausenia.
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: iz
encaminhada para o hospital regional. No periodo de expulsdo do |feto apresentou liquido

' amnidtico claro, sem odor fétido, sem sinais de maceragdo e/ou mai formeagic, =uséncia

de circular de corddo e de descolamento prévio de placenta. Peso iv.a!= 2.65uq. Uilrasson
realizado no hospital regista redugdo de liquido amnidtico e idadc gestacicuial equivaleriie
a 35 semanas e 6 dia-s._-Na"o consta cartdo de pré-natal nos registros do hospital e nem
atendimentos obstétrfcos anteriores a este.

Marciene Maria de Jesus Souza (prontuario 116234): gestante de 35 anos de idade, 57
gestagdo sendo 03 pan‘és vaginais e um aborto. Foi atendida no UPA-Sorriso no dia
03/03/2017 com historia~de dor pélvica intensa iniciada no dia do afendimento e
sangramento vaginal. Pressdo arterial de 150x100 mmHg. Relato de movimentos fetais e
batimentos cardio-fstais ausentes. Foi encaminhada ao hospita : ..;:unal sendo registrado:
fumante pesada, gestagéo de 25 semanas e um dia, séngrahve io vagiiial ha algimas
horas, ultrassonografia com hematoma refro pTaCéntério de 12x10 cm, feto vivo. Evoluiu
com sangramento abundante sendo encaminhada para cesarea de urgéncia com a
seguinte descrigdo c:rurg:ca extensa area de descolamento placentario — com hematoma.
Utero infiltrado em vérias éreas, presenga de sangue na cavidade peritonzal. $:metida a
transfusdo sanguinea (3 Ul CH + 2 Ul PH). Puérpera foi ence..iinhada a UTI para
recuperacao pos-cesarea.

=

Atendimento do r’ed:atra no momento da cesarea: RN parto cesareo, pdr
descolamento prematuro de placenta. RN chega sem batimentos cardiacos e sem
respiragdo. Realizado intubacgéo, iniciado ventilagdo e massagem cardiaca, administrado
doses sucessivas de -adrenalina 3/3 min. Paciente permaneceu sem batimentos
cardiacos. Diagnostico: Nétimorto. Peso fetal = 695g. Nao consta| cartdo de pré-natal nos

registros do hospital e-nem atendimentos obstétricos anteriores a este.

Vitoria Souza de Oliveira (prontuario 181468): gestante de 16 ancs de idade, 37
gestacdo sendo 02 partos, uma cesarea por 6bito fetal e um parto vaginal. Com idade
gestacional de 36 semanas_e 3 dias. Foi atendida no UPA-Sorriso no dia 11/03/2017 e
encaminhada ao HRS com h:stona de contragbes hé 4 horas, batimentos cardio-fetais em
136 bpm, movimentagdo fetal presente. No hospital o registro do atendgiiie.iic miédico
consta pressédo arterial e 120/80 mmHg, pulso de 72 bpm, baumenice nardio-fefais.
presentes, colo uterino fechado e sem perdas vaginais. No dia 13/23/2017 gestante é

atendida no Arhbulatorio Multiprofissional em Especialidades — AME com registro de
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batimentos cardio-fetais ausentes. Foi encaminhada para o HRS com Presséo arterial de
100/60 mmHg, Durante;}o parto. saida de feto com sinais de morte fetal tardia

(descolamento de pele e edema) e odor fétido. Peso fetal: 2. 855g. Ndo consta cartjo de
pré-natal nos registros do hospital.

Quanto as providéncias fomadas por esta Diregéo foi de solicitar & Cor =séc de Shitos deste

hospital pra que fagam analise minuciosa dos atendimentos realizados a estas gesiantas {copia zri
‘anexo).

- Sem mais para o momento, renovamos votos de estima e consideragdo, nos colocando a
disposi¢do para outros esclarecimentos.

Atenciosamente,
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