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Dissertacao de Mestrado submetida a Coordenacao do Curso de Mestrado em Tocoginecologia do Departamento de
Saude Materno-Infantil da Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Ceara (UFC), Area de concentracéo:

Ginecologia e Obstetricia, em 7 de marco de 2006.

Objetivos: analisar a mortalidade materna no Ceara de
2000 a 2003 e, particularmente, na Maternidade Escola
Assis Chateaubriand — Universidade Federal do Ceara.
Casuistica e Metodologia: estudo retrospectivo com
465 casos de 6bitos maternos registrados na Secretaria
Estadual de Saude (SESA) incluindo 36 prontuarios da
MEAC. Utilizou-se o Teste de Associacao Linear, o Teste
do Qui-Quadrado de Pearson e o Teste de Regressao
Logistica (OR). Resultados: a maior RMM ocorreu em
2002: 88,69/100.000 NV, e o segundo maior em 2003:
78,79/100.000 NV. As causas obstétricas diretas cairam
de 78,6% para 59,1%, enquanto as indiretas aumenta-
ram de 21,4% para 40,9%. A relacdo causas obstétricas
diretas-indiretas, avaliada pela Regressao Logistica, foi
proporcionalmente decrescente a medida que os anos se
sucediam. Nao se identificaram associacoes significati-
vas nos testes analiticos nas demais variaveis. No que

diz respeito as faixas etarias, verificou-se o maior per-
centual entre 20 e 24 anos. Quanto ao local: ocorreram
em hospital 352 casos (76,2%), em domicilio 69 (14,95%)
e em outros locais 41(8,9%). Em relacdo a assisténcia
pré-natal, houve 96 casos (20,6%) com menos de quatro
consultas. No tocante ao tipo de parto: vaginal, 180
casos (51,3%) e cesarea, 171 casos (48,7%). A principal
causa obstétrica direta foi a pré-eclampsia. O tempo de
permanéncia hospitalar predominante foi de menos que
um dia. Conclusées: a RMM oscilou com uma média
de 80,4/100.000 NV. As causas obstétricas diretas se
sobrepdem as indiretas, com tendéncia a queda na rela-
céo causas diretas/indiretas se as medidas adotadas no
periodo permanecerem.
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Dissertacao de Mestrado apresentada ao Departamento de Doencas Tropicais e Infecciosas da Fundacédo de Medicina Tropical
do Amazonas- FMTAM em convénio com a Universidade do Estado do Amazonas UEA, para obtencado do titulo de Mestre,

em 29 de junho de 2005.

Objetivo: descrever as alteracdes colposcopicas mais
freqUientes e a prevaléncia de neoplasia intra-epitelial em
mulheres portadoras do virus HIV atendidas na Fundacéo
de Medicina Tropical do Amazonas. Métodos: o exame de
colposcopia foi realizado em 104 pacientes portadoras do
HIV atendidas no ambulatério de DST/AIDS da Fundacao
de Medicina Tropical/ FMTAM no periodo de junho de 2004
a marco de 2005. Foram realizadas sete biopsias em colo
uterino e uma biopsia em vulva, com o bisturi de cirurgia
de alta freqiiéncia (CAF); e o material obtido foi submetido
a estudo histopatolégico. Resultados: dentre as alteracoes
colposcopicas mais freqlientes encontramos 52,9% (55)
de zona de transformacao tipica, 10,6% (11) de colpite
difusa, 10,6% (11) de ectopia, 2,9%(3) de vasos atipicos,
1,9% (2) de mosaico grosseiro e 1,9% (2) de mosaico fino.
O resultado de estudo histopatolégico evidenciou o diag-

nostico de cervicite cronica com metaplasia escamosa em
uma paciente e a lesdo vulvar tratava-se de hiperceratose/
acantose. A prevaléncia de neoplasia intra-epitelial de
baixo grau (LSIL) foi de 1,0% (1) e a de alto grau (HSIL) foi
de 3,8% (4). Conclusao: a prevaléncia de neoplasia intra-
epitelial de alto grau foi maior do que as de baixo grau em
portadoras do HIV atendidas na FMTAM, elevando o risco
de desenvolvimento do cancer cervical nesta populacao.
Estes resultados demonstram a necessidade de avalia-
cao colposcopica com biopsia dirigida quando presentes
alteracoes, associada a colpocitologia oncética visando
diagnéstico precoce das neoplasias intra-epiteliais em
mulheres soropositivas.
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