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ANEXO II - Organigrama a que se refere o artigo 33.°

O Presidente da Repuablica, Jost EDUARDO Dos SANTOS,

Decreto Presidencial n.® 52/12
de 26 de Marco

Considerando que a promogéo e prevencédo da satude
matermna e infantil constituem o mais importante desafio da
satde pablica no Pais;

Considerando que no nosso pais a mortalidade materna e
infantil ainda € um grave problema social e de satde publica
em Angola;

Tendo em conta que os factores que influenciam a mor-
talidade materna e infantil sdo complexos e ultrapassam
largamente o sector da satde, dai a necessidade de interven-
¢Oes multissectoriais;

Considerando ainda que a morte de mulheres em idade
fértil devido a gravidez, aborto, parto e puerpério sio na sua
grande maioria evitaveis;

Considerando que a criagdo da Comissdo Nacional de
Prevencio e Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais ¢ a
aprovacdo do seu regulamento é uma estratégia chave para
reducio das referidas mortes;

O Presidente da Republica decreta, nos termos da ali-
nea l) do artigo 120° e do n.° 3 do artigo 125.°, ambos da
Constituicdo da Republica de Angola, o seguinte:

ARTIGO 1.°
(Aprovacio)

E aprovado o Regulamento da Comissdo Nacional de
Prevenciio e Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais,

anexo ao presente Decreto Presidencial e que dele € parte
integrante.
ARTIGO 2.°
(Revogacao)
E revogada toda a legislagéio que contraria o disposto no

presente Decreto Presidencial.

ARTIGO 37

(Duvidas e omissoes)

As duvidas e omissdes resultantes da interpretaciio e
aplicag@o do presente diploma s@o resolvidas pelo Presidente

da Republica.
ARTIGO 4.°
(Entrada em vigor)
O presente Diploma entra em vigor na data da sua
publicagiio.
Apreciado em Conselho de Ministros, em Luanda, aos
29 de Fevereiro de 2012.

Publique-se.

Luanda, aos 20 de Margo de 2012.
O Presidente da Repiiblica, Jost EDUsRDO Dos SANTOS.
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REGULAMENTO DA COMISSAO NACIONAL
DE PREVENCAO E AUDITORIA DE MORTES
MATERNAS E NEONATAIS

CAPITULOI
Disposicoes Gerais

ARTIGO 1.°
(Objecto)

O presente Regulamento tem como objecto regular a
organizac¢do e funcionamento da Comissdo Nacional de
Auditoria e Prevencdo de Mortes Maternas e Neonatais,
bem como dos Comités Técnicos Nacionais, Provinciais,
Municipais e Institucionais.

ARTIGO 2.°
(Definiciio e natureza)

A Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais € um orgdo especial de con-
sulta, auscultacdo, intersectorial e multiprofissional para
as questdes de prevencdo e auditoria de mortes matemas e
neonatais, para a mobilizacdo e advocacia do processo de
reducdo da mortalidade matemo infantil no pais.

ARTIGO 3.°
(Composicio da Comissio Nacional de Prevencio

e Auditoria das Mortes Maternas e Neonatais)

1. A Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais tem a seguinte composigéo:

a) Ministra da Familia e Promogao da Mulher;

b) Ministro da Satde;

¢) Ministro da Educac@o;

d) Ministro de Assisténcia e Reinser¢ao Social;

e) Ministro da Comunicagdo Social,

) Ministro da Justica;

g) Ministro da Finangas;

h) Ministro da Administragdo do Territorio;

i) Ministro da Agricultura, do Desenvolvimento Rural
e das Pescas;

J) Ministro dos Transportes;

k) Representante do Gabinete do Vice-Presidente da
Republica.

2. A Comissdo Nacional de Prevenc¢do e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais € coordenada pela Ministra
da Familia e Promoc@o da Mulher, tendo como coordenador
adjunto o Ministro da Satde.

ARTIGO 4.°

(Atribuicdes da Comissio Nacional)

A Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais tem as seguintes atribuic Ges:
a) Pronunciar-se sobre as medidas intersectoriais ten-
dentes a melhoria sustentavel da satde materna
e nfantil a nivel do Pais;

b) Pronunciar-se sobre a pertinéncia de progra-
mas/projectos de saude materno-infantil, em
particular ligados a mobilizacdo social para a
reducdo de casos e da investigagdo de mortes
maternas e neonatais;

¢) Receber informagdes periodicas sobre a morta-
lidade materna e infantil no Pais, na base da
analise dos casos e obitos investigados pelo
Comité Técnico Nacional de Prevencao e Audi-
toria de Mortes Maternas e Neonatais e as suas
dependéncias a nivel provincial e municipal;

d) Apreciar as conclusdes e recomendactes de estu-
dos de casos clinicos realizados a nivel nacional,
de féruns ou workshops sobre a mortalidade
materna,

e) Organizar e promover campanhas de sensibilizacdo
e informag@o sobre a importancia do acompa-
nhamento pré-natal;

) Analisar e aprovar as propostas de intervencao do
Comité Técnico Nacional de Prevencao e Audi-
toria de Mortes Maternas e Neonatais no tocante
as medidas de reducdo de casos de mortes
maternas em areas especificas;

g/ Acompanhar através do Comité Técnico Nacional
de Prevencdo e Auditoria de Mortes Maternas
e Neonatais o funcionamento dos Comités
Técnicos Provinciais e Municipais na base das
informacoes coligidas a partir dos seus relato-
rios;

h) Fazer a advocacia ao mais alto nivel de forma a
se conseguir apoios materiais e fundos por parte
das autoridades nacionais, parceiros e doadores;

i) Participar em eventos internacionais ligados a
satde da mulher;

JJ) Aprovar os regulamentos, manual de instrugdes e
outros instrumentos para o funcionamento da
Comissdo Nacional e dos Comités Técnicos;

k) Realizar outras actividades no dmbito da reducao
das mortes maternas neonatais.

ARTIGO 5°

(Orcamento da Comissio Nacional)

1. A Comissdo Nacional de Prevencio e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais deve dispor de um or¢camento
préprio para execucdo das suas actividades, nomeadamente:

a) Aquisi¢ao de mobiliario e material informatico;

b) Comunicacdo, nomeadamente, telefones, saldos,
fax e internet;

c) Pagamentos das senhas de presenga aos membros
que se encontrem em actividade;

d) Material consumivel de escritorio;

e) Combustivel,
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) Subsidios de deslocagdo para visitas de supervisao,
gl Cocktails entre outros.

2. O Ministério da Familia e Promoc¢éo da Mulher deve
prever no seu or¢amento as despesas referentes ao funciona-
mento da Comissdo Nacional de Prevencao e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais.

CAPITULO II
Organizacio

ARTIGO 6.°
(Estrutura da Comissio Nacional)

A Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria das
Mortes Maternas e Neonatais tem a seguinte estrutura:

a) Comité Técnico Nacional de Prevencao e Audito-
ria das Mortes Maternas e Neonatais;

b) Secretariado Executivo;

¢) Comité Técnico Provincial das Mortes Maternas e
Neonatais;

d) Comité Técnico Municipal das Mortes Maternas e
Neonatais;

e) Comité Técnico Institucional de Prevencdo e Audi-
toria das Mortes Maternas.

ARTIGO 7.°

(Comité Técnico Nacional)

O Comité Técnico Nacional de Prevencido e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais € o érgdo encarregue da
execucdo e operacionalizacdo das atribuicdes da Comissédo
Nacional.

ARTIGO 8°

(Composicio do Comité Nacional)

1. O Comité Técnico Nacional de Prevencio e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais € composto por:
a Vice-Ministro da Satide para a Area de Satde
Publica;
b) Vice-Ministro da Familia e Promogzo da Mulher;
¢) Vice-Ministro da Educagio;
d) Vice- Ministro das Finangas;
e) Vice-Ministro da Comunicago Social;
) Vice-Ministro dos Transportes;
g) Vice-Ministro da Agricultura, do Desenvolvimento
Rural e das Pescas;
h) Vice-Ministro da Justiga;
i) Secretario de Estado do Ensino Superior;
Jj) Ordem dos Médicos;
k) Ordem dos Enfermeiros;
1) Instituto Superior de Enfermagem;
m) Escola de Parteiras;
n) Faculdade de Medicina;
o) Sociedade Angolana de Pediatra;
p) Associagdo dos Gineco-Obstetras;

q) Director Nacional de Saude Publica;

r) Director do Instituto Nacional de Luta Contra o
SIDA;

s) Directora Nacional para Politica do Geénero;

t) Director do Instituto Nacional de Emergéncias
Meédicas de Angola;

u) Director da Maternidade Lucrécia Paim.

2. O Comité Técnico Nacional de Prevencio e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais tem como membros con-
vidados os seguintes:

a) Representante da UNFPA;

b) Representante da OMS;

c) Representante da UNICEF;

d) Representante da Save The Children;

e) Representante da USAID;

) Esposas dos Embaixadores acreditados no nosso
Pais, sdo consideradas como Embaixadoras de
Boa Vontade.

3. Em caso de necessidade o Comité Técnico Nacional
de Prevencdo e Auditoria das Mortes Maternas e Neonatais
pode convidar outros técnicos para a realizacio das suas
atribuigdes.

4. O Comité Técnico Nacional de Prevencao e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais € coordenado pelo Vice-
-Ministro da Saude para area da Sadde Publica, tendo
como coordenadora-adjunta a Vice-Ministra da Familia e
Promogdo da Mulher.

5. O funcionamento do Comité Técnico Nacional de
Prevencdo e Auditoria das Mortes Maternas e Neonatais
rege-se por um regulamento interno a ser aprovado pela
Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria das Mortes
Maternas e Neonatais.

ARTIGO 9°

(Atribuicdes do Comité Técnico Nacional)

1. O Comité Técnico Nacional de Prevencao e Auditoria
das Mortes Matermnas e Neonatais tem as seguintes
atribui¢des:

a) Receber sistematicamente as informagdes dos obi-
tos provenientes dos comités provinciais;

b) Receber e abalizar a qualidade do preenchimento
das fichas de notificacdo e investigacdo epide-
mioldgica do 6bito materno e neonatal,

¢) Promover a analise final dos casos nao concluidos
encaminhados pelos comités provinciais;

d) Encaminhar a ficha de investigagdo epidemiold-
gica para digitar os dados no sistema estatistico
nacional;

e) Receber mensalmente do nivel provincial o nimero
de casos notificados e investigados de mulheres
em idade fértil e dos recém-nascidos investiga-
dos e destes, quantos foram confirmados;
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) Assessorar e orientar tecnicamente o nivel provin-
cial, municipal e institucional;

g) Acompanhar os Comités de Prevencao e Auditoria
das Mortes Maternas Neonatais implantados no
Pais;

h) Promover a capacitagdo de recursos humanos,
visando aprimorar as ac¢des de auditoria e vigi-
lancia epidemiologica para controlo das mortes
maternas e neonatais;

i) Acompanhar a situagdo epidemiologia das mortes
maternas neonatais.

2. O Comité Técnico Nacional executa as suas acgdes
a nivel do territério nacional através dos grupos de tra-
balhos, dos Comités Técnicos Provinciais, Municipais e
Institucionais de Prevencéo e Auditoria das Mortes Matemas
e Neonatais.

ARTIGO 10.°

(Estrutura do Comité T écnico Nacional)

O Comité Técnico Nacional de Prevencido e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais esta estruturado em 6 gru-
pos designadamente:

a) Grupo de Mobilizagao;

bj) Grupo para a Educag@o;

¢) Grupo para a Informacgéo;

d) Grupo para Assessoria;

e) Grupo para a Normatizagéo;

) Grupo para Investigago e Analise.

ARTIGO 11.°
(Funcdes dos grupos do Comité Técnico Nacional)

1. Os grupos do Comité Técnico Nacional de Prevengao
e Auditoria das Mortes Maternas e Neonatais tém as seguin-
tes fungdes:

a “Grupo de Mobiliza¢do”, promover a mobilizagao
social em torno das mortes maternas com o pro-
posito de reduzir as mortes evitaveis;

b) “Grupo de Educagdo”, promover o estudo de casos
clinicos, realizar foruns sobre a persisténcia
das taxas de mortalidade materna e estimular o
debate sobre o problema através de diferentes
estratégias;

¢) “Grupo de Informagao”, contribuir para a cor-
reccdo das estatisticas e do sistema de dados
oficiais; divulgar as estratégias em publicacGes
cientificas e informar érgéos que possam intervir
nareduco das mortes maternas;

d “Grupo de Assessoria”, a partir de estudo das
mortes maternas, propor medidas de intervengao
para reduzi-las; incentivar o conhecimento de
causas e factores de risco associados através da
disseminac@o da informacao;

e) “Grupo de Normatizagdo”, contribuir para
organizac¢do e funcionamento dos comités, esta-

belecendo o fluxo de informacdes e o processo
das accoes de vigilancia epidemiologica;

S “Grupo de Investigacdo e Analise”, realizar a inves-
tigacdo da morte materna e avaliar os aspectos
de sua prevencio: se era oundo evitavel. Notifi-
car os obitos de mulheres entre os 12 e 49 anos e
criangas dos 0 aos 5 anos;

g/ Investigar todos os 6bitos declarados ou presumi-
veis.

2. O Comité Técnico Nacional de Prevencio e Auditoria
das Mortes Maternas e Neonatais pode convidar outros
grupos de especialistas que achar necessarios para o cumpri-
mento das suas atribuigoes.

ARTIGO 12°

(Secretariado Executive Nacional)

1. O Secretariado Executivo Nacional € o érgéo de apoio
e redactorial ao qual incumbe preparar e assegurar a repro-
grafia e tramitagdo de toda a documentac@o dirigida/dimanada
da Comissao.

2. O Secretariado Executivo Nacional tem a sua sede nas
instalagdes do Ministério da Familia e Promoc&o da Mulher.

3. O Secretariado Executivo Nacional € dirigido pelo
Vice-Ministro da Satide para a Area de Satide Puiblica.

4. A composi¢cdo do Secretariado Executivo Nacional
€ estabelecida por Despacho da Ministra da Familia e
Promogdo da Mulher:

5. O Secretariado Executivo Nacional deve integrar
3 membros do Comité Técnico Nacional ndo assalariados
mas, remunerados através de senhas de presenca previstas
na legislagdo sobre a administracdo publica em vigor e 4
técnicos a serem remunerados de acordo com a tabela remu-
neratorio da fungéo publica.

6. Os Membros do Secretariado Executivo Nacional
podem ser nomeados em Comissdo Ordinaria ou por con-
trato a termo certo, destacamento ou requisi¢éo, consoante o
caso e, articular as suas actividades com o Comité Técnico
Nacional.

ARTIGO 13.°
(Comité Técnico Provincial)
O Comité Técnico Provincial de Auditoria de Mortes
Maternas e Neonatais € o érgdo de execucdo da accdo do
Comité Técnico Nacional a nivel de cada provincia.

ARTIGO 14°

(Composicio do Comité Técnico Provincial)

1. O Comité Técnico Provincial de Auditoria de Mortes
Maternas e Neonatais tem a seguinte composicao:
i. Governador da Provincia;
ii. Vice-Governador para Area Social;
iii. Director Provincial da Familia e Promogao
da Mulher;,
iv. Director Provincial da Satde;



I SERIE — N.° 58 — DE 26 DE MARCO DE 2012

1431

1. Director Provincial da Assisténcia e Reinser¢ao
Social;

vi. Delegado Provincial de Financas;

vii. Director Provincial da Justica;

viii. Director Provincial dos Transportes;

ix. Chefe do Departamento de Satide Publica;

x. Director Clinico da Maternidade Provincial;

xi. Director de Enfermagem da Maternidade
Provincial;

xii. Chefe da Reparticdo da Saide do Municipio
Sede;

xiii. Responsével do Instituto de Emergéncias
Meédicas;

xiv. Director do Gabinete de Estudos Planificagdo
e Estatistica do Governo Provincial,

xv. Director do Gabinete de Acompanhamento as
Administra¢des Municipais;

xvi. 1 Supervisor de Satide Materna;

xvii. 1 Supervisor de Saide Infantil;

xviii. 2 Epidemiologistas;

xix. 2 Estatisticos;

xx. 1 Técnico de Ciéncias Sociais;

xxi. 2 Médicos Clinicos Geral,

xxii. 2 Obstetras;

xxiii. 2 Pediatras;

xxiv. 1 Parteira ou Enfermeira Materno-Infantil;

xx1 1 Anestesista;

xxvi. 1 Docente da Escolas Técnicas Profissionais
de Saude;

xxvii. 1 Educador Social,

xxviii. 1 Jornalista;

xxix. 1 Jurista;

xxx. 1 Representante das mulheres da provincia.

3. O Comité Técnico Provincial é coordenado pelo
Governador da Provincia, tendo como Coordenador-Adjunto
o Vice-Governador para Area Social.

4. O Governador da provincia pode convidar as ONG
locais, Administradores Municipais e as esposas das auto-
ridades municipais como embaixadoras de boa vontade a
fim de obter contribui¢des para o bom funcionamento do
Comité.

5. O funcionamento do Comité Técnico Provincial rege-
-se por um Regulamento Interno a ser aprovado pelo Comité
Técnico Nacional de Prevencdo e Auditoria das Mortes
Maternas e Neonatais.

ARTIGO 15°
(Atribuicdes do Comité Técnico Provincial)

O Comité Técnico Provincial de Prevencdo e Auditoria
das Mortes Matermnas e Neonatais tem as seguintes
atribuicdes:

al Receber sistematicamente as informagdes dos 6bi-
tos maternos, neonatais e infantis provenientes
dos comités locais;

b) Notificar todos os 6bitos matermos, neonatais e
infantis encontrados;

¢) Receber mensalmente a ficha de ébitos de mulhe-
res em idades férteis e a ficha de investigagéo
epidemioldgica quando confirmado o estado
gravidico-puerperal;

d) Receber mensalmente a ficha de notificacdo de
obitos de criangas dos 0 aos 5 anos de idade e a
ficha de investigacdo do obito materno;

e) Revisar a qualidade do preenchimento das fichas
de notificacdo e investigacdo do ébito matemo;

) Realizar juntamente com os comités locais a ana-
lise ampla e detalhada dos casos, e finalizar, se
possivel, o preenchimento das fichas resumo de
investigacdo confidencial do 6bito materno;

g/ Avaliar e informar ao municipio a causa em que
ndo foi possivel concluir o preenchimento da
ficha materno, neonatal e infantil;

h) Encaminhar mensalmente ao comité técnico
nacional uma copia da ficha de notificacdo e
investigacdo epidemioldgica quando confirmado
o ébito materno;

i) Encaminhar mensalmente ao comité técnico
nacional o numero de casos notificados de inves-
tigacdo de 6bitos de criangas menores de 5 anos
de idade;

JJ Realizar mensalmente um estudo de cada caso de
uma das mortes neonatal e infantis investiga-
das, avaliando os antecedentes pessoais do(a)
paciente, os dados do obito, factores de risco,
dados da certiddo de obito, classificacdo do
obito apos investigacdo, comentarios sobre o
caso e as medidas recomendadas para prevencao
e controlo;

k) Elaborar e distribuir boletins periodicos (retroin-
formac@o) para o nivel municipal e institucional;

I) Realizar anualmente um seminario provincial de
prevencdo a mortalidade materna, neonatal e
Infantil com os comités nacional e municipais,
estudos e autoridades no assunto, a fim de definir
novas recomendacdes para a redugdo das mortes
maternas.

ARTIGO 16.°

(Secretariado Executive Provincial)

1. O Secretariado Executivo Provincial é o érgdo de
apoio ao Comité Técnico Provincial ao qual incumbe pre-
parar e assegurar a reprografia e tramitacdo de toda a
documentacao.

2. O Secretariado Executivo Provincial é dirigido pelo
Vice-Governador Provincial para Area Social e integra os
seguintes técnicos:

a) Director Provincial da Saude;
b) Director Provincial da Justiga;
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¢) Director Provincial da Familia e Promogao da
Mulher;

d) Enfermeiro Chefe da Maternidade Provincial,

e) Director Clinico da Maternidade Provincial,

J Director do Gabinete de Acompanhamento as
Administra¢des Municipais.

3. O Secretariado Executivo Provincial deve ainda inte-
grar 3 técnicos a serem remunerados de acordo com a tabela
remuneratoria da fungao publica e os restantes membros da
Comissdo sdo remunerados quando em servico, através da
senha de presenca.

4. Os Membros do Secretariado Executivo Provincial
podem ser nomeados em comissdo ordinéria de servigo ou
por contrato a termo certo, destacamento ou requisicéo, con-
soante o caso e, articular as suas actividades com o Comité
Técnico Provincial.

ARTIGO 17.°

(Orcamento da Comissio Técnica Provincial)

1. A Comissdo Técnica Provincial e Auditoria das Mortes
Maternas e Neonatais deve dispor de um or¢amento proprio
para execucdo das suas actividades, nomeadamente:

al Aquisic¢ao de mobiliario e material informatico;

b) Comunicacio, nomeadamente, telefones, saldos,
fax e internet;

¢) Pagamentos das senhas de presenca aos membros
que se encontrem em actividade;

d) Material consumivel de escritério;

e) Combustivel,

) Subsidios de deslocagdo para visitas de supervisao,

gl Cocktails entre outros.

2. O Governo Provincial deve prever no seu or¢amento
as despesas referentes ao funcionamento do Comité Técnico
Provincial.

ARTIGO 18.°
(Comité Técnico Municipal)
O Comité Técnico Municipal de Prevencdo e Auditoria

das Mortes Maternas e Neonatais € o dérgdo da acgio do
comité técnico provincial a nivel de cada Municipio.

ARTIGO 19.°
(Composicio do Comité Técnico Municipal)
1. O Comité Técnico Municipal de Prevencdo e Auditoria
de Mortes Matemas e Neonatais tem a seguinte composicao:
a) Administrador Municipal,
b) Chefe de Repartigdo Municipal da Justiga;
¢) Chefe de Repartigao Municipal de Saude;
d) Chefe de Repartigdo Municipal do MINFAMU;
e) Chefe de Reparticdo Municipal do MINARS;
) Chefe de Reparti¢ao Municipal da Educacio;
g) Técnico de Epidemiologia Municipal;
h) Técnico de Estatistica,
i) Director Clinico do Hospital Municipal,
J) 1 Clinico Geral,

k) Chefe de Enfermagem do Hospital Municipal;

1) 1 Gineco-Obstetra,

m) 1 Pediatra;

n) 1 Anestesista,

o) 1 Parteira ou Enfermeira Materno-Infantil,

pJ Representante das Comissoes de Moradores;

q) Representante de cada um dos Centro de Saude do
Municipio;

r) Representante dos Postos de Satde;

5) Representantes Institui¢Ges Religiosas; Represen-
tante das Liderancas Comunitarias;

t) Representante dos empresarios do municipio;

u) Autoridades Regionais;

1) Ordem dos Médicos;

w) Ordem dos Enfermeiros;

x) Representante do Instituto de Emergéncias Médi-
cas.

2. O Comité Técnico Municipal de Prevencao e Auditora
de Mortes Maternas e Neonatais € coordenado pelo
Administrador Municipal tendo como coordenadores-adjun-
tos o Chefe de Reparticio Municipal da Satde e Familia e
Promogdo da Mulher.

3. O coordenador do Comité Técnico Municipal de
Prevencdo e Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais
pode convidar todas as ONG devidamente legalizados que
actuam na area do Municipio e as esposas dos administrado-
res e Sobas como Embaixadoras da Boa Vontade, a fim de
obter contribui¢des para o bom funcionamento do Comité.

4, O Comité Técnico Municipal de Prevencdo e
Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais rege-se por um
Regulamento préprio a ser aprovado pelo Comité Técnico
Provincial

ARTIGO 20°
(Atribuicdes do Comité Técnico Municipal)
O Comité Técnico Municipal de Prevencao e Auditoria
de Mortes Maternas e Neonatais tem as seguintes atribui¢des:

a) Buscar activamente os obitos de mulheres em idade
fértil e de criangas dos 0 aos 5 anos de idade;

b) Investigar confidencialmente as mortes maternas,
neonatais e infantis;

¢) Analisar e auditoria de Mortes Maternas, neonatal
e infantil;

d) Enviar as informagdes recolhidas e usa-las para
cumprir as demais fun¢des dos Comités de
Auditoria e Prevencdo das Mortes Maternas,
Neonatal e Infantil.

ARTIGO 21°

(Secretariado Executive Municipal)

1. O Secretariado Executivo Municipal é o érgdo de
apoio ao Comité Técnico Municipal ao qual incumbe pre-
parar e assegurar a reprografia e tramitacdo de toda a
documentacao.
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2. O Secretariado Executivo Municipal é dirigido pelo
Conservador Municipal e integra os seguintes técnicos:
a) Chefe de Repartigdo Municipal da Satde;
b) Chefe de Reparti¢ao Municipal da Familia e Pro-
mocdo da Mulher;
¢) Enfermeiro Chefe do Hospital Municipal;
d) Director Clinico do Hospital Municipal;
e) 1 Gineco-Obstetra;
J 1 Pediatra.

3. O Secretariado Executivo Municipal deve ainda inte-
grar 2 técnicos a serem remunerados de acordo com a tabela
remuneratoria da fungao publica e os restantes membros da
comissdo sdo remunerados quando em servigo, através das
senhas de presenca.

4. Os Membros do Secretariado Executivo Municipal
podem ser nomeados em comissdo ordinaria ou por con-
trato a termo certo, destacamento ou requisi¢ao, consoante o
caso e, articular as suas actividades com o Comité Técnico
Municipal.

ARTIGO 22°

(Orcamento da Comissio Técnica Municip al)

1. A Comissdo Técnica Municipal e Auditoria de Mortes
Maternas e Neonatais deve dispor de um or¢amento proprio
para execucdo das suas actividades, nomeadamente:

al Aquisic¢ao de mobiliario e material informatico;

b) Comunicacio, nomeadamente, telefones, saldos,
fax e internet;

¢) Pagamentos das senhas de presenca aos membros
que se encontrem em actividade;

d) Material consumivel de escritério;

e) Combustivel,

) Subsidios de deslocagdo para visitas de supervisao,

g Cocktails entre outros.

2. A Administracao Municipal deve prever no seu or¢a-
mento as despesas referentes ao funcionamento do Comité
Técnico Municipal.

ARTIGO 23°

(Comité Técnico Institucional)

O Comité Técnico Institucional de Prevenc¢éo e Auditoria
de Mortes Maternas e Neonatais € o érgdo de execucdo de
accdo da Comissdo Nacional a nivel de cada instituigcdo
hospitalar.

ARTIGO 24°

(Composicio do Comité Técnico Institucional)

1. O Comité Técnico Institucional de Prevengdo e
Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais tem a seguinte
composicao:

a) Director Geral da Instituic@o;
b) Director Clinico,

¢) Director de Enfermagem;

d) Representante da Sala de Partos;

e) Representante do Banco de Urgéncia,

) Represente do Laboratério;

gJ Representante de Anatomia Patologica/Morgue;

h) Representante dos Anestesistas;

i) Representante dos Reumatologistas;

J) 1 Médico de Medicina Interna;

k) Representante do Sector da Estatistica;

1) Representante do Sector dos Transportes;

m) Representante da Universidade ou Instituigdo de

Formacgio;
n) Representante das ONG «s parceiras e/ou doadoras.
2. O Comité Técnico Institucional de Prevencdo e
Auditoria de Mortes Matemas e Neonatais € coordenado
pelo Director Geral da Institui¢do tendo como coordenado-
res adjuntos o Director Clinico e o Director de Enfermagem.
3. O Comité Técnico Institucional de Prevencdo e

Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais rege-se por um
regulamento interno a ser aprovado pela Comissdo Nacional.

ARTIGO 25°
(Atribuicdes do Comité Técnico Institucional)

O Comité Técnico Institucional de Prevencdo e
Auditoria das Mortes Maternas e Neonatais, tem as seguin-
tes atribuicdes:

a) Promover a busca activa sistematica dos obitos de
mulheres em idade fértil, articulando-se com as
mais diversas fontes de informaczo disponiveis;

b) Notificar semanalmente a Direcgdo Provincial e
Reparticao Municipal da Saide todos os ébitos
de mulheres em idade fértil encontrados;

¢) Iniciar a investigagdo epidemioldgica dos obitos
de mulheres em idade fértil, confirmando ou
descartando o caso;

d) Proceder a investigagdo quando confirmado o
estado gravidico-puerperal;

e) Dar inicio ao preenchimento da ficha resumo de
investigacdo confidencial do ¢bito matermno,
concluindo-a se possivel. Encaminhar para o
Comité Técnico Provincial e Municipal, em
caracter confidencial, os processos em que néo
for possivel concluir o preenchimento da ficha
resumo de investigagdo de obito;

) Comunicar semanalmente ao municipio, o niunero
de casos notificados;

g/ Comunicar mensalmente a Direc¢do Provincial
e Reparticio Municipal da Saude o numero
de casos notificados de obitos de mulheres em
idade fértil, quantificar quantos foram descarta-
dos e quantos foram investigados;
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h) Encaminhar mensalmente e em caracter confiden-
cial ao Comité Técnico Provincial e Municipal
uma copia das fichas de investigacdo epide-
mioldgica e da ficha resumo de investigagéo de
6bito materno;

i) Apoiar os Comités Municipais da sua area de
abrangéncia;

J) Realizar mensalmente um estudo de caso confiden-
cial de uma das mortes investigadas, avaliando
os antecedentes pessoais do paciente, os dados
de 6bitos, factores de risco, dados do pré-natal,
dados de parto ou aborto, dados de certiddo de
obito, classificacdo de dbitos apds investigag@o,
comentarios sobre o caso e as medidas recomen-
dadas para prevencio e controlo;

k) Os Comités dos Centros devem investigar, em
conjunto com os Comités das Maternidades de
referéncia ou Hospital Pediétrico de referéncia,
os obitos de pacientes provenientes dos Centros;

1) Alimentar o sistema estatistico institucional com
a classificacdo de causa basica de ébito materno
analisado pelo comité,

m) Acompanhar a situagao epidemiologica das mor-
tes maternas; calcular o percentual de ébitos de
mulheres em idade fértil notificados e investi-
gados e calcular o percentual de obitos da sua
instituigéo;

n) Acompanhar a situagao epidemioldgica das mortes
infantis, calcular a percentagem de o6bitos de
criancas notificados e investigados e calcular a
percentagem de obitos da sua instituicéo;

o) Calcular a taxa de letalidade (mortalidade espe-
cifica) para cada causa de morte matema e
percentagem de causas directas e indirectas;

p) Calcular a taxa de letalidade para cada causa de
morte infantil.

ARTIGO 26.°

(Orcamento do Comité Técnico Institucional)

1. O Comité Técnico Institucional de Prevengdo e
Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais deve dispor de
um or¢amento proprio para execucdo das suas actividades,
nomeadamente:

a) Comunicac¢io, nomeadamente, telefones, saldos,
fax e internet;

b) Pagamentos das senhas de presenca aos membros
que se encontrem em actividade;

¢) Material consumivel de escritério;

d) Combustivel;

e) Subsidios de deslocagdo para visitas de supervisao,

) Cocktails entre outros.

2. A Direcc¢io de cada instituicdo hospitalar, materno-
-infantil, deve prever no seu or¢amento as despesas
referentes ao funcionamento do Comité Técnico Institucional
de Prevencao e Auditoria de Mortes Maternas e Neonatais.

CAPITULO III
Funcionamento

SECCAO 1

Comissio Nacional de Mortes Maternas

ARTIGO 27°

(Sessoes e periodicidade da Comissio Nacional)

1. A Comissdo Nacional retine-se em sessdo plenaria,
duas vezes por ano e extraordinariamente, sempre que razoes
eventuais o justifiquem e/ou seu presidente o convoque.

2. As convocatdrias das reunides da Comissdo e res-
pectivos drgdos sdo remetidos aos seus membros com uma
antecedéncia de oito dias, contendo, ordem de trabalhos e
documentos de suporte.

ARTIGO 28°
(Metodologia do trabalho da Comissio Nacional)

Cada plenaria da Comissdo realiza-se em sessdo Unica
ou desdobrada em varias, separadas por intervalos de tempo,
segundo a natureza dos assuntos a abordar.

ARTIGO 29°

(Convocatdrias da Comissao Nacional)

1. As convocatdrias das reunides da Comisséo e respec-
tivos orgdos sdo remetidos aos seus destinatarios com uma
antecedéncia de 8 (oito) dias.

2. Com as convocatérias sao distribuidas aos destinata-
rios as respectivas ordens de trabalho e seus documentos de
suporte.

ARTIGO 30°

(Ordens de trabalho das sessoes da Comissao Nacional)

1. A ordem de trabalho da plenaria é fixada pelo
Coordenador da Comissao.

2. As ordens de trabalho sdo adoptadas segundo a priori-
dade dos assuntos a tratar.

ARTIGO 31°

(Presidéncia das sessoes da Comissio Nacional)

1. Ao coordenador da Comissdo compete dirigir e orien-
tar o debate em cada sessdo de trabalho correspondente,
devendo, nomeadamente:

a) Abrir e fechar as sessoes;

b) Dar e retirar a palavra aos intervenientes, se for
caso disso;

¢) Moderar os debates e intervir neles;
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d) Extrair a sintese dos resultados da sess@o e zelar
pela aprovacdo da respectiva acta e distribui¢éo
das recomendacdes e pareceres;

e) Submeter a votagdo os assuntos que assim o exi-
jam;

J Zelar pelo controlo das presencas, faltas e justifica-
coes destas.

2. Em caso de auséncia forcada e temporaria do presi-
dente da plenaria, conforme o caso, substitui-o o membro
por ele designado.

ARTIGO 32°

(Relatores das sessdes da Comissio Nacional)

1. Em cada sessdo da plenaria da Comisséo sdo designa-
dos, por indicacdo do respectivo presidente um relator e dois
assistentes do relator.

2. Ao relator, coadjuvado pelos assistentes e apoiado
pelo secretariado permanente, cabe assegurar a apresenta-
¢do dos projectos, conclusdo e recomendagtes afins, bem
como da acta de cada sess@o.

3. A acta é elaborada até ao maximo de 5 dias depois
de cada sessdo de trabalhos e remetida aos membros da
Comissdo Nacional para apreciagfo e parecer.

SECCAOII

Comité Técnico Nacional

ARTIGO 33°

(Sessoes e periodicidade do Comité Técnico Nacional)

1. O Comité Técnico Nacional retine ordinariamente trés
vezes por ano e extraordinariamente sempre que o seu coor-
denador o convoque.

2. As reunides sdo convocadas com uma antecedéncia
minima de cinco dias, devendo a convocatéria indicar o dia,
a hora, o local da reunido e a agenda de trabalhos.

3. Na auséncia ou impedimento do coordenador, a reu-
nido pode ser presidida pelo coordenador-adjunto do Comité
Técnico Nacional.

ARTIGO 34°
(Metodologia do trabalho do Comité Técnico Nacional)

Cada plenaria do Comité realiza-se em sessdo Uinica ou
desdobrada em varias, separadas por intervalos de tempo,
segundo a natureza dos assuntos a abordar.

ARTIGO 35°

(Convocatdrias do Comité Técnico Nacional)

1. As convocatdrias das reunides do Comité e respecti-
vos Orgdos sdo remetidos aos seus destinatarios com uma
antecedéncia de 8 (oito) dias.

2. Com as convocatorias sdo distribuidas aos destinata-
rios as respectivas ordens de trabalho e seus documentos de
suporte.

ARTIGO 36°
(Ordens de trabalho do Comité Técnico Nacional)

1. A ordem de trabalho da plenéria ¢ fixada pelo coorde-
nador do Comité.

2. As ordens de trabalho sdo adoptadas segundo a priori-
dade dos assuntos a tratar.

ARTIGO 37°

(Presidéncia das sessoes do Comité Técnico Nacional)

1. Ao coordenador do Comité compete dirigir e orien-
tar o debate em cada sessdo de trabalho correspondente,
devendo, nomeadamente:

a) Abrir e fechar as sessoes;

b) Dar e retirar a palavra aos intervenientes, se for
caso disso;

¢) Moderar os debates e intervir neles;

d) Extrair a sintese dos resultados da sessdo e zelar
pela aprovacio da respectiva acta e distribuigéo
das recomendacdes e pareceres;

e) Submeter a votag@o os assuntos que assim o exi-
jam;

) Zelar pelo controlo das presencas, faltas e justifica-
coes destas.

2. Em caso de auséncia forcada e temporaria do
Presidente da plendria, conforme o caso, substitui-o um
membro por ele designado.

ARTIGO 38°

(Relatores das sessdes do Comité Técnico Nacional)

1. Em cada sessdo da Plenaria do Comité sdo designa-
dos, por indicagdo do respectivo Presidente um relator e dois
assistentes do relator.

2. Ao relator, coadjuvado pelos assistentes e apoiado
pelo Secretariado Permanente, cabe assegurar a apresenta-
¢do dos projectos, conclusido e recomendagdes afins, bem
como da acta de cada sesséo.

3. A acta € elaborada até ao méaximo de 5 dias depois de
cada sessdo de trabalhos e remetida aos membros do Comité
Técnico Nacional para apreciagio e parecer.

SECCAOQ III

Comité Técnico Provincial

ARTIGO 39.°
(Sessoes e periodicidade do Comité Técnico Provincial)

O Comité Técnico Provincial e Auditoria de Mortes
Maternas e Neonatais reine-se em sessdo ordinaria qua-
tro vezes por ano e extraordinariamente, sempre que razoes
eventuais o justifiquem e/ou seu coordenador o convoque.

ARTIGO 40.°
(Metodologia do trabalho do Comité Técnico Provincial)
Cada plenaria do Comité realiza-se em sessdo Uinica ou
desdobrada em varias, separadas por intervalos de tempo,
segundo a natureza dos assuntos a abordar.
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ARTIGO 41°

(Convocatdrias do Comité Técnico Provincial)

1. As convocatdrias das reunides do Comité e respecti-
vos Orgdos sdo remetidos aos seus destinatarios com uma
antecedéncia de 8 (oito dias).

2. Com as convocatorias sdo distribuidas aos destinata-
rios as respectivas ordens de trabalho e seus documentos de

suporte.

ARTIGO 42°

(Ordens de trabalho do Comité Técnico Provincial)

1. A ordem de trabalho da plenaria € fixada pelo coorde-
nador do Comité.
2. As ordens de trabalho sdo adoptadas segundo a priori-

dade dos assuntos a tratar.

ARTIGO 43°

(Presidéncia do Comité Técnico Provincial)

1. Ao coordenador do Comité compete dirigir e orien-
tar o debate em cada sessdo de trabalho correspondente,
devendo, nomeadamente:

a) Abrir e fechar as sessoes;

b) Dar e retirar a palavra aos intervenientes, se for
caso disso;

¢) Moderar os debates e intervir neles;

d) Extrair a sintese dos resultados da sess@o e zelar
pela aprovacdo da respectiva acta e distribui¢éo
das recomendacdes e pareceres;

e) Submeter a votagdo os assuntos que assim o exi-
jam;

J Zelar pelo controlo das presencas, faltas e justifica-
coes destas.

2. Em caso de auséncia forcada e temporaria do presi-
dente da plenaria, conforme o caso, substitui-o um membro
por ele designado.

ARTIGO 44°

(Relatores das sessdes do Comité Técnico Provincial)

1. Em cada sessdo da Plenaria do Comité sdo designa-
dos, por indicacdo do respectivo presidente um relator e dois
assistentes do relator.

2. Ao relator, coadjuvado pelos assistentes e apoiado
pelo secretariado permanente, cabe assegurar a apresenta-
¢do dos projectos, conclusdo e recomendagtes afins, bem
como da acta de cada sess@o.

3. A acta € elaborada até ao maximo de 5 dias depois de
cada sess@o de trabalhos e remetida aos membros do Comité

Técnico Provincial para apreciacfo e parecer.

SECCAO IV

Comité Técnico Municipal

ARTIGO 45°

(Sessoes e periodicidade do Comité Técnico Municipal)

O Comité Técnico Municipal e Auditoria de Mortes
Maternas e Neonatais retine-se em sessdo ordinaria uma vez
na 1.* semana de cada més e extraordinariamente, sempre
que razdes eventuais o justifiquem e/ou seu coordenador o
convoque.

ARTIGO 46°
(Metodologia do trabalho do Comité Técnico Municip al)

Cada plenaria do Comité realiza-se em sessdo Uinica ou
desdobrada em varias, separadas por intervalos de tempo,
segundo a natureza dos assuntos a abordar.

ARTIGO 47°

(Convocatorias do Comité Técnico Municipal)

1. As convocatorias das reunides do Comité e respecti-
vos oOrgdos sdo remetidos aos seus destinatarios com uma
antecedéncia de 8 (oito) dias.

2. Com as convocatérias sao distribuidas aos destinata-
rios as respectivas ordens de trabalho e seus documentos de
suporte.

ARTIGO 48°
(Ordens de trabalho do Comité Técnico Municipal)

1. A ordem de trabalho da plenéria ¢ fixada pelo coorde-
nador do Comité.

2. As ordens de trabalho sdo adoptadas segundo a priori-
dade dos assuntos a tratar.

ARTIGO 49.°
(Presidéncia do Comité Técnico Municipal)

1. Ao coordenador do Comité compete dirigir e orien-
tar o debate em cada sessdo de trabalho correspondente,
devendo, nomeadamente:

a) Abrir e fechar as sessoes;

b) Dar e retirar a palavra aos intervenientes, se for
caso disso;

¢) Moderar os debates e intervir neles;

d) Extrair a sintese dos resultados da sessdo e zelar
pela aprovacio da respectiva acta e distribuigéo
das recomendacdes e pareceres;

e) Submeter a votag@o os assuntos que assim o exi-
jam;

) Zelar pelo controlo das presencas, faltas e justifica-
coes destas.

2. Em caso de auséncia for¢ada e temporaria do presi-
dente da plenaria, conforme o caso, substitui-o um membro
por ele designado.
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ARTIGO 50.°

(Relatores das sessdes do Comité Técnico Municipal)

1. Em cada sessdo da Plenaria do Comité sdo designa-
dos, por indicacdo do respectivo Presidente, um relator e
dois assistentes do relator.

2. Ao relator, coadjuvado pelos assistentes e apoiado
pelo Secretariado Permanente, cabe assegurar a apresenta-
¢do dos projectos, conclusdo e recomendagtes afins, bem
como da acta de cada sess@o.

3. A acta € elaborada até ao maximo de 5 dias depois de
cada sess@o de trabalhos e remetida aos membros do Comité
Técnico Municipal para apreciacio e parecer.

SECCAOV

Comité Técnico Institucional

ARTIGO 51.°

(Sessoes e periodicidade do Comité Técnico Institucional)

O Comité Técnico Institucional de Prevenc¢éo e Auditoria
de Mortes Maternas e Neonatais reline-se em sessdo
ordinaria uma vez na dltima semana de cada més e extraor-
dinariamente, sempre que razdes eventuais o justifiquem e
ou seu coordenador o convoque.

ARTIGO 52°
(Metodologia do Trabalho do Comité Técnico Institucional)

Cada plenaria do Comité realiza-se em sessdo Uinica ou
desdobrada em varias, separadas por intervalos de tempo,
segundo a natureza dos assuntos a abordar.

ARTIGO 53°

(Convocatorias do Comité Técnico Institucional)

1. As convocatdrias das reunides do Comité e respecti-
vos Orgdos sdo remetidas aos seus destinatarios com uma
antecedéncia de 8 (oito dias).

2. Com as convocatorias sdo distribuidas aos destinata-
rios as respectivas ordens de trabalho e seus documentos de
suporte.

ARTIGO 54°
(Ordens de trabalho do Comité Técnico Institucional)

1. A ordem de trabalho da plenaria € fixada pelo coorde-
nador do Comité.

2. As ordens de trabalho sdo adoptadas segundo a priori-
dade dos assuntos a tratar.

ARTIGO 55.°

(Presidéncia do Comité Técnico Institucional)

1. Ao coordenador do Comité compete dirigir e orien-
tar o debate em cada sessdo de trabalho correspondente,
devendo, nomeadamente:

a) Abrir e fechar as sessoes;

b) Dar e retirar a palavra aos intervenientes, se for
caso disso;

¢) Moderar os debates e intervir neles;

d) Extrair a sintese dos resultados da sessdo e zelar
pela aprovacio da respectiva acta e distribuigéo
das recomendacdes e pareceres;

e) Submeter a votag@o os assuntos que assim o exi-
jam;

) Zelar pelo controlo das presencas, faltas e justifica-
coes destas.

2. Em caso de auséncia for¢ada e temporaria do presi-
dente da plenaria, conforme o caso, substitui-o um membro
por ele designado.

ARTIGO 56.°

(Relatores das sessdes do Comité Técnico Institucional)

1. Em cada sessdo da Plenaria do Comité sdo designa-
dos, por indicagdo do respectivo Presidente um relator e dois
assistentes do relator.

2. Ao relator, coadjuvado pelos assistentes e apoiado
pelo secretariado permanente, cabe assegurar a apresenta-
¢do dos projectos, conclusido e recomendagdes afins, bem
como da acta de cada sesséo.

3. A acta € elaborada até ao méaximo de 5 dias depois de
cada sessdo de trabalhos e remetida aos membros do Comité
Técnico Institucional para apreciagéo e parecer.

CAPITULO V
Disposicoes Finais

ARTIGO 57°

(Deveres)

1. Todos os membros das Comissdes e seus érgaos tém
o dever de inteirar-se dos termos de referéncia da Comisséo,
das Leis de Base da Saude e outros documentos imp ortantes
sobre a Saude Materna, Saude Infantil (Neonatal) e demais
legislagdo afim.

2. Cadamembro das Comissdes erespectivos orgdos tém
o dever de prestar as informacdes que lhe sejam solicitadas
no ambito do trabalho correspondente.

3. Todos os
Prevencdo de Mortes Matemas e Neonatais devem partici-

membros da Comissdo Nacional de

par nas sessdes dos érgdos a que pertencem e em caso de
auséncia justificar a falta ao respectivo presidente.

ARTIGO 58°
(Implementacio)

A Comissdo Nacional de Prevencdo e Auditoria de
Mortes Maternas e Neonatais deve aprovar todos os ins-
trutivos, manuais e outros instrumentos para o seu bom
funcionamento.
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ANEXOI
Trimetre:
Obitos
N.° de obitos de
Mulheres em Idade - -
Fertil 2 Z
(o} ,.5 o 8 s
15} P 8
% -l E 58S | T8 5
: g e8| Z0 =
zi & [S8
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
Causas de Mortes Maternas
Causas Directas ’ Ne Causas Indirectas Ne
Hemorragias Paludismo
Abortos complicados Anemia
Eclampsia ) M3 nutrigdo
Distocias de canal (trinsito Hépatite
Infeccoes VIH e SIDA
Outras (GEU, rupturas uterinas) Outras
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Causas de Morte Perinatal

Causas

Asfixia

Prematuridade

Sépsis

Tétanos Neonatal

Malformagido congénita

Qutras :

ANEXOII

Periodos

Ficha de Notificagio Semanal de Obitos de Mulheres em Idade Fértil e Perinatal

Bairro

de Mulheres
em Idade
Fértil

N.e de Obitos

N.c de Obitos
de Recémr-
nascidos
0-7 dias

O | =[O |n | D —
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29
30
31
32

Responsavel: Telef.:

Data: i 4

ANEXOIII

Nowia Idade (D)/MY/(A)
Sexo: (M) (F)  Residéncia(Bairro):
Ponto de Referéncia:
Contactos Familia:
Causas de Obito:
Prematuridade || Asfixia [__]
Sepsis ] Malformagio Congeénita [ __ |
Infecgio Respiratoria Aguda [ | Doenga Diarreica Aguda [__]
Ma nutrigio [ | Intoxicagio por Quimicos ||
Intoxicago por Alcsol || Queimaduras ||
Meningite || Maliria [ |
Outra [_]
Observagaes:
Responsavel: Telef
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ANEXO IV

1.1. NOME: 1.2. IDADE (EM ANOS COMPLETOS):
1.3. DATA DE FALECIMENTO: 1.4. NUMERO DE PROCESSO
1.5. RACA/COR:
NEGRA BRANCA MESTICA
ORIENTAL OUTRA SEM INFORMACAO

1.6. ENDERECO HABITUAL / RUA / Ne DA CASA/ PONTO DE REFERENCIA:

1.7. BAIRRO: 1.8. MUNICIPIO:

1 090 TEI:EFONE/SS

2.1. DATA DO OBITO:

2.1. LOCAL DA OCORRENCIA:
2.2. MUNICIPIO:

3.3. VIVIA COM COMPANHEIRO? 1
SIM NAO NAO SABE

3.4. ATE QUE ANO FREQUENTOU A ESCOLA?
NAO FREQUENTOU . BASICO (I, I1, IIT NiVEL)
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MEDIO UNIVERSITARIO

NAO SABE

3.5 QUAL ERA A RENDA TOTAL FAMILIAR NO MES EM QUE OCORREU A MORTE?
(EM SALARIOS MINIMOS)

SEM RENDA MENOS DE 1 SALARIO

DE 1 ATE 2 SALARIOS DE 2 A 3 SALARIOS
DE 4 A 6 SALARIOS MAIS DE 6 SALARIOS
NAO SABE

3.6 CALCULE A RENDA PER CAPITA DIVIDINDO A
RENDA TOTAL PELO NUMERO DE MEMBROS DA
FAMILIA.

4. A FALECIDA ESTAVA GRAVIDA OU ESTEVE NA
GRAVIDA NOS 12 MESES ANTERIORES A MORTE?

=N

EM CASO NEGATIVO, ENCERRAR A INVESTIGACAO.

EM CASO POSITIVO OU SE NAO TIVER INFORMACAQ, PROSSEGUIR.

SE NAO TIVER INFORMACAO E SE DURANTE A ENTREVISTA HOUVER
EVIDENCIAS DE QUE A FALECIDA NAO ESTEVE GRAVIDA, ENCERRAR A

INVESTIGACAO.

5. MOMENTO DO OBITO:
DURANTE O ABORTON]  APOS ABORTORNN] ~ DURANTE A GRAVIDEZ
NO PARTO (ATE 1 HORA APOS O PARTO/ABORTO)
NO PUERPERIO IMEDIATO (DESDE 1 HORA APOS O PARTO/ABORTO ATE 24
HORAS DEPOIS)
NO PUERPERIO (DESDE O 2° DIA ATE AOS 42 DIAS APOS DO PARTO/ABORTO
ENTRE O 43¢ DIA E ATE 1 ANO APOS O TERMINO DA GRAVIDEZ
NAO SABE

6.1. ONDE MORREU!?

NO HOSPITAL EM CASA[LT] NA VIA PUBLICA
S0 Gk D OUTRO LUGAR (ESPECIFICAR):

PARTEIRA
6.2. EM CASO DE OBITO NO HOSPITAL:
6.2.1. NOME DA UNIDADE SANITARIA:
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6.2.2. QUAL FOI O LOCAL DO HOSPITAL EM QUE OCORREU O OBITO?

el ENFERMARIA SALA DE PARTOS
SALA DE SALA DE NAO SABE
OBSERVAGAO / INTERNAMENTO

BANCO DE

URGENCIA

OQUTROS: Especificar local:

6.2.3. ENDERECO DO LOCAL DO OBITO:

7. LOCAL DO PARTO OU ABORTO:

HOSPITAL] |  DOMICILIO[T ] OUTRO NAO SABE
7.1. EM CASO DE ABORTO/PARTO, EM QUE DATA OCORREU?
/ /

7.2. ELE RECEBEU ASSISTENCIA NO PRIMEIRO HOSPITAL QUE PROCUROU EM
TRABALHO DE PARTO OU POR OCASIAO DO ABORTO?

SIM = NAO [ ] NAOSABE
7.3. EM CASO DE ABORTO, O ABORTO FOL:

EXPONTANE INDUZIDO| |
O i

PROVOCADO . NAO SABE

8. HISTORIA OBSTETRICA (EXCLUINDO A GRAVIDEZ ACTUAL)
(CASO ALGUMA RESPONTA NAO SE APLICA MARQUE 99)

7.1 QUANTAS VEZES ELA ENGRAVIDOU?
7.2 QUANTAS FORAM PARTOS VAGINAIS?

7.3 QUANTAS FORAM CESARIANAS?
7.4 QUANTAS TERMINARAM EM ABORTO?

7.5 QUANTOS NASCERAM VIVOS!?

7.6 QUANTOS NASCERAM MORTOS?

7.7 QUANDO FOI A ULTIMA GRAVIDEZ ANTERIOR A
ESTA?

(ANOTAR O TEMPO EM ANOS COMPLETOS)




1444 DIARIO DA REPUBLICA

7.8 ELA TEVE ALGUM
PROBLEMA DE SAUDE 4.8.1. SE “SIM”, QUAL?
NAS GRAVIDEZES
ANTERIORES?

ST NA NAO
M o SABE

9. ANTECEDENTES PESSOAIS

9.1 ELA TINHA ALGUMA DOENCA, ANTERIOR A
GRAVIDEZ, CONHECIDA PELA FAMILIA?
9.1.1. EM CASO POSITIVO, QUAL?

SIM

NAO
SABE

o
9.2 FAZIA ALGUM TRATAMENTO? . o . NAO l

R SABE

9.2.1. SE “SIM”, QUAL?

10. GRAVIDEZ ACTUAL

10.1 ELA FEZ CONTROLE  |10.1.19.1.1. SE FEZ AS CONSULTAS PRE-NATAIS,
PRENATAL? INDICAR A UNIDADE SANITARIA

SE NAO FEZ OU SE NAO '
SOUBER, IR PARA A
QUESTAO 10.4

SI : NA
Ml NAOI SAB

10.1.2 TEM O CARTAO DO |10.1.3 SE NAO TIVER, SABE QUANTAS CONSULTAS
CONTROLE PRENATAL? |FEZ?

- NAO Ne L
ol i ] 358 T o o~ (R

SE O CARTAO DE CPN CONSTA NO ARQUIVO, RESPONDER
ATE A PERGUNTA 10.3.3

APRES | INTERCOR-

RENCIAS TRATAMENTO

DATA | IG | PESO | TA | AU | FCF |EDEMA
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9.1.4 QUANTOS MESES TINHA DE GRAVIDEZ QUANDO
COMECOU O PRENATAL? (de 12a9. CASO O CARTAO PRE-
NATAL NAO ESTEJA NO PROCESSO, COLOCAR 99)

9.1.5. QUANTOS MESES DE GRAVIDEZ TINHA NA ULTIMA
CONSULTA? (de 1 2 9. CASO O CARTAO PRENATAL NAO ESTEJA
NO PROCESSO, COLOCAR 99)

10.2. SABE SE ELA TEVE ALGUM '
PROBLEMA DE SAUDE DURANTE A SIM NAO |NAO SABE
GRAVIDEZ? |

10.2.1. SE “SIM”, QUAL?

10.2.2. ELA TEVE GRAVIDEZ DE RISCO E

FOI ENCAMINHADA PARA UMA UNIDADE|  10-2.3. ELA FOI ATENDIDA NA
DE REFERENCIA? UNIDADE DE REFERENCIA?

SI l NAO l NAO SABE SIM NAO NAO SAB
M
10.3. ELA FOI INTERNADA? ; SIM NAO NAO SABE

10.3..1. SE “SIM”, QUANTAS VEZES?
10.3.2. AONDE?

10.3.3. POR QUE?

10.4. SE ELA NAO FEZ CONTROLE PRE-NATAL SABE O PORQUE?

11.1. QUAL FOI O TIPO DE PARTO?
NAO TEVE PARTO (MORREU COM BEBE NA
BARRIGA) . PARTO VAGINAL




1446 DIARIO DA REPUBLICA

CESARIANA EE) NAO SABE
11.2. QUEM FEZ O PARTO?

MEDICO |  ENFERMEIRRA PARTEIRA
OUTROS (ESPECIFICAR) T
11.3. ELA TEVE ALGUM PROBLEMA :

DURANTE OU DEPOIS DO PARTOY? SIM R NAO . ek

11.3.1. SE “SIM”, QUAL?

12. 1.CONDICOES DO NASCIMENTO
(EM CASO DE PARTO DOMICILIAR)

12.2. O BEBE .
NASCEU: VIVO . MORTO . NAO SABE -

13.1. APOS O PARTO OU ABORTO, A FALECIDA APRESENTOU ALGUM DESTES
SINTOMAS?

NAO APRESENTOU NADA FEBRE

DIFICULDADE DE URINAR QU

DEFECAR FALTA DE APETITE/NAUSEAS

HEMORRAGIA VAGINAL TONTURAS/DESMAIOS

SECRECAO VAGINAL COM MAU TRISTE —

CHEIRO ZA/D

DOR NA BARRIGA OUTROS
NAO SABE

14.1. EM ALGUM MOMENTO DA GRAVIDEZ, PARTO, ABORTO OU PUERPERIO
ELA PRECISOU IR PARA BLOCO OPERATORIO OU SALA DE TRATAMENTO
INTENSIVO?

NAO (IR PARA O ITEM
SIM 14.2) SEM VAGA NAO SABE

14.1.1. SE “SIM”, A UNIDADE DE TRATAMENTO INTENSIVO ERA:

EM OUTRO HOSPITAL (QUALY):
NO MESMO
HOSPITAL NAO SABE
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14..2. ELA TEVE ALTA DEPOIS DO ABORTO OU DO PARTO?
sim [T NAO (IR PARAOITEM 15[ ]  NAO SABE
14.2.1. SE TEVE ALTA, QUAL O PROBLEMA DE SAUDE QUE ELA TEVE DEPOIS DO
ABORTO OU PARTO QUE A LEVOU A MORTE?

14.2.2. ELA FOI INTERNADA NOVAMENTE?

SIM[T] = NAO(RPARAOITEM 15[ | NAO SABE| |
14.2.2.1. SE SIM, AONDE!

15. DESCREVA COM DETALHES A DOENCA OU A CAUSA (ACIDENTE OU
VIOLENCIA) QUE LEVOU A MORTE.

16. ALGUMA CRITICA EM RELACAO AO ATENDIMENTO HOSPITALAR?
TEVE PROBLEMAS DE ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE,
DIFICULDADE DE OBTENCAO DE VAGAS,

FALTA DE MEDICAMENTO,
DISCRIMINACAO DO SERVICO COM RELACAO A FAMILIA,
ENTRE OUTRAS)
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NOME DO
ENTREVISTADOR:

Data do inquérito: ____ /-

Duragio do inquérito:

Decreto Presidencial n.° 53/12
de 26 de Marco

Considerando a necessidade de se consolidar, cada vez
mais, as relagdes de amizade e de cooperagio econdmica
com a Republica da Coreia;

Considerando a importancia que a Republica de Angola
atribui aos tratados internacionais;

Considerando que o Acordo sobre a Supresséo de Vistos
em Passaportes Diplomaticos e de Servigo é um instrumento
de grande valia para o aprofundamento das relages de coo-
peragio entre os dois Estados;

O Presidente da Republica decreta, nos termos da alinea
¢) do artigo 121.°, do n.° 1 do artigo 125.° e da alinea ) do
n.° 4 do artigo 134.°, todos da Constitui¢do da Repuiblica de
Angola, o seguinte;

Artigo 1.° — E aprovado o Acordo entre o Governo da
Repuiblica de Angola e o Governo da Republica da Coreia,
sobre a Isencéo de Vistos em Passaportes Diplomaticos e de
Servigo, assinado em Seoul, aos 7 de Agosto de 2009 e que
dele € parte integrante.

Artigo 2.° — As ddvidas e omissdes resultantes da inter-
pretagiio e aplicagdo do presente Diploma sfo resolvidas
pelo Presidente da Republica.

Artigo 3.° — O presente Decreto Presidencial entra em
vigor na data da sua publicag@o.

Apreciado em Conselho de Ministros, em Luanda, aos
29 de Fevereiro de 2012,
Publique-se.

Luanda, aos 20 de Margo de 2012,
O Presidente da Republica, JosE EDUARDO Dos SANTOS.

ACORDO ENTRE O GOVERNO DA REPUBLICA
DE ANGOLA E O GOVERNO DA REPUBLICA
DA CORFIA SOBRE ISENCAO DE VISTOS
EM PASSAPORTES DIPLOMATICOS,

DE SERVICO E OU OFICIAIS

PREAMBULO
O Governo da Republica de Angola e o Governo da
Repuiblica da Coreia, adiante designados como «Partes;

__horase _

minutos

Guiados pelo desejo miituo de consolidar e fortalecer,
cada vez mais, as relagdes de amizade e de cooperagio entre
o0s dois Paises, e

Desejosos em facilitar e simplificar, na base de recipro-
cidade, os procedimentos de viagem para os titulares de
passaportes diplomaticos, de servigo e ou oficiais das Partes.

ACORDAM O SEGUINTE:

ARTIGO 1.°
(Cbjecto)
O objecto do presente Acordo € facilitar e simplificar os
procedimentos de viagem de certos nacionais de ambos os
Paises especificados no artigo 2.° do presente Acordo.

ARTIGO 2.°
(Ambito}

1. Nos termos do presente Acordo, os nacionais da
Republica de Angola e os da Repuiblica da Coreia, titulares
de passaportes diplomaticos, de servigo e ou oficiais vali-
dos, serfio permitidos de enftrar, sair, transitar ou permanecer
temporariamente no territério da outra Parte sem o respec-
tivo visto.

2. O periodo de estadia do nacional de uma Parte, sem
o visto referido no n.° 1 deste artigo, no territério da outra
Parte, néo excedera trinta (30) dias desde a data de entrada.
O mesmo periodo podera ser prorrogado uma tinica vez sob
pedido, por escrito, da missdo diplomatica ou posto consular
da primeira Parte no territério da outra Parte.

3. Os nacionais de uma Parte acreditados como repre-
sentantes diplomaticos e consulares no territério da outra
Parte, bem como os membros de suas familias, titulares de
passaportes diplomaticos, de servico e ou oficiais validos,
serdo permitidos de entrar, sair, transitar ou permanecer no
territério da outra Parte, sem os respectivos vistos, durante o
tempo da sua acreditacio.

ARTIGO 3°
(Direitos e Obrigacdes)

1. O presente Acordo néo afectard o direito de cada Parte
proibir ou limitar o periodo de estadia do nacional de outra
Parte, titular de passaporte diplomatico, de servigo e ou ofi-
cial, considerado “personanon grata™ ou pessoa indesejavel.



