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RESUMO

A assisténcia pré-natal ¢ fundamental para assegurar a saude e o bem-estar tanto de maes
quanto de bebés, desempenhando um papel crucial na redugcdo da mortalidade e
complicac¢des durante a gestagdo e o parto. O recorte espacial do presente estudo ¢ a unidade
federativa de Mato Grosso do Sul, composta por 79 municipios e com uma populacio de
2.757.013 habitantes (IBGE, 2022. O objetivo geral deste estudo é compreender como a
variavel raga/etnia influencia no indicador pré-natal oferecido pelo SUS e seus impactos nos
desfechos dos oObitos maternos em Mato Grosso do Sul. O estudo possui um carater
descritivo, retrospectivo utilizando levantamento documental subsidiar, utilizando uma
abordagem quantitativa e espacial para mapear e analisar a saude materna, com especial
énfase na variavel raga/etnia. Os dados foram obtidos a partir de fontes secundarias,
nomeadamente o Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) e o Sistema de
Informacgdes sobre Nascidos Vivos (SINASC), acessados através do Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS colocar os principais resultados. O
estudo demonstra que as mulheres pretas e pardas enfrentam desafios adicionais devido a
fatores socioeconOmicos e geograficos, exacerbando as desigualdades na satide materna.
Ficou evidenciado que as regides fronteiricas, que possuem sistemas territoriais distintos,
enfrentam desafios Unicos relacionados a satde publica devido as assimetrias econdmicas,
politicas e sociais. E a coleta dos municipios mostrou um reflexo perturbador de um sistema
que falha em registrar ¢ enfrentar as realidades mais duras.

Palavras-chave: Geografia dos servigos de Saude, Pré-natal, Mortalidade materna,
Analise Espacial.



ABSTRACT

Prenatal care is essential to ensure the health and well-being of women and newborns, playing
a central role in reducing maternal mortality and complications related to pregnancy and
childbirth. This study focuses on the state of Mato Grosso do Sul, Brazil, which comprises 79
municipalities and has a population of 2,757,013 inhabitants (IBGE, 2022). The aim is to
analyze how the race/ethnicity variable influences access to and adequacy of prenatal care
provided by the Brazilian Unified Health System (SUS) and its impacts on maternal mortality
outcomes between 2009 and 2021. This 1s a descriptive and retrospective study with a
quantitative and spatial approach, based on secondary data obtained from the Mortality
Information System (SIM) and the Live Birth Information System (SINASC), accessed
through DATASUS. The data were analyzed using thematic cartography, allowing the
identification of territorial patterns and racial inequalities in maternal health. The results
indicate that Black, Brown, and Indigenous women face greater barriers to adequate prenatal
care, associated with socioeconomic, geographic, and structural factors, which exacerbate
maternal health inequalities. Border regions present specific challenges related to economic,
political, and social asymmetries. A high proportion of incomplete records was also identified,
revealing weaknesses in health information systems. The study concludes that cartography is a
strategic tool for territorial analysis and for strengthening public policies aimed at equity in
maternal health.

Keywords: Geography of Health services, Prenatal care, Maternal mortality, Spatial
Analysis.



