CPN MANSAO DO CAMINHO — TRACANDO ESTRATEGIAS
DENTRO DO CENARIO OBSTETRICO

DAMIANA SANTOS

ENFERMEIRA OBSTETRA, COORDENADORA DE ENFERMAGEM E RESPONSAVEL TECNICA DO CENTRO DE
PARTO NORMAL MARIETA DE SOUZA PEREIRA - DA MANSAO DO CAMINHO

FLAVIA CHAVES

MEDICA OBSTETRA, COORDENADORA MEDICA DO CENTRO DE PARTO NORMAL MARIETA DE SOUZA
PEREIRA - MANSAO DO CAMINHO, DIRETORA DO DEPARTAMENTO DE SAUDE DA MANSAO DO CAMINHO
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HISTORICO

« Inaugurado em 26 de agosto de 2011;

« 1° Centro de Parto Normal da Rede Cegonha do Brasil;

- Contratualizado pela Rede Cegonha MS e SESAB;

- Aproximadamente 7.000 partos ja realizados;

« Aproximadamente 60.000 atendimentos realizados.
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CAMPO DE ENSINO E PESQUISA

Centro formador de profissionais e multiplicador de boas praticas obstétricas;
Parceria com 14 instituicOes de ensino em saude;

Formacao/atualizacéo de mais de 200 profissionais:
Residentes em Enfermagem Obstétrica,
Residentes Multiprofissionais em Saude da Familia;
Residentes Médicos em Ginecologia e Obstetricia;
Fonoaudiologos;

Psicologos;

Fisioterapeutas;
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Consultoras de amamentacéo;
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INDICADORES RELEVANTES

* Mortalidade Materna: TAXA ZERO

* Partos em Posicéo Vertical: 98%

e Partos assistidos por enfermeira Obstetra/Obstetriz: 87%
e Parturiente com Acompanhante: 98%

* Aleitamento na 12 Hora: 93%

* Transferéncia de Parturiente: 5%

* Transferéncia Neonatal: 5%

* Episiotomia: 0,25%
FONTE: ACERVO INSTINTUCIONAL

M .
T T H Hh’Hhhhhhi




CPN

CENTRO DE PARTO NORMAL
MARIETA DE SOUZA PEREIRA

MANSAO DO
CAMINHO

¢

TRACANDO ESTRATEGIAS DENTRO DO
CENARIO OBSTETRICO

\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\



GOVERNO DO ESTADO

NN, s e o Q2255508 oot SRR -
’ ALALALARARARLEALALARARARARRARRRRARARANANNS



Uma mulher morre de
causas relacionadas a
gravidez a cada

< human
l S v g hrp.. #HealthForAll
@) b tean ol GT:ALS Traducéo livre (OMS, 2023)
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OBJETIVOS DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL
2016/2030 (ONU)

SAUDEE
BEM-ESTAR
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- Meta global: reduzir a mortalidade materna para

70 a cada 100 mil nascidos vivos até 2030.

. Meta brasileira: reduzir a mortalidade materna

para 30 a cada 100 mil nascidos vivos ate 2030.
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Razao de mortalidade materna brasileira de 2016 ate 2021
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2016 2017 2018 2019 2020 2021*

£’ Razao de morte materna por 100 mil

Fonte: SIM (Sistema de Informacdo sobre Mortalidade), Ministério da Saude. Reunidos pelo Observatério
Obstétrico Brasileiro *Dados ndo consolidados (preliminares)

Fonte: hitps://brazil.unfpa.org/pt-br/news/razao-da-mortalidade-materna-no-brasil-aumentou-94-durante-pandemia-fundo-de-populacao-da-
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MORTALIDADE MATERNA

- Um dos maiores problemas de saude publica brasileira;

- Graves violacao dos direitos humanos das mulheres;

- 92% dos casos trata-se de situacao evitavel.
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MORTALIDADE MATERNA

CLASSIFICACAO

- Obstetrica direta — complicacfes durante a gravidez, parto ou puerpério
devido a intervencdes, omissoes, tratamento incorreto;

- Obstetrica indireta — doencas preexistentes ou desenvolvidas no periodo
agravadas pela gestacao.
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CAUSAS

Causa 1: A pandemia de Covid-19;
Causa 2: Pré-natal inadequado;
Causa 3: Rede de Atencao a Saude Materno-infantil insuficiente;

Causa 4: Dados de saude relacionados a mortalidade materna s&o imprecisos e mal
Investigados/monitorados;

Causa 5: O perfil dos profissionais de saude voltados para a Atencao
Materno Infantil ainda €&, em qgrande parte, intervencionista e isto
prejudica o cuidado adequado.

Fonte: IEPS — Instituto de Estudos para Politicas de Saude
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PORQUE AS INTERVENCOES
PODEM PREJUDICAR O
CUIDADO MATERNO-
INFANTIL ADEQUADO???7?
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INTERVENCOES

- Tecnologias e procedimentos — busca de um parto mais seguro (?)

- Avanco da obstetricia — parto e nascimento como doencas

- Cascata de intervencoes

\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\



CPN MANSAO DO CAMINHO NO CENARIO OBSTETRICO
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CAMINHOS PARA O ENFRENTAMENTO

- Maior e mais antigo CPN extra-hospitalar do Brasil — referéncia Nacional e

Internacional;
. Indice de Mortalidade Materna Zero;
- Modelo de assisténcia com minimo de intervencdes obstétricas e neonatais;

- CPN detentor do selo “Hospital Amigo da Crianga”.
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- Modelo de assisténcia transdisciplinar horizontal,

. Contramao do modelo assistencial obstétrico atual:

- Processo automatizado;

- Mecanizacdo do trabalho de parto X assisténcia voltada a necessidade da
mulher;

- IntervencOes para “acelerar” o trabalho de parto;

- A gestante no CPN n&o é s6 mais um numero — visao ampliada do processo

de parir. | GOVERNO DO ESTADO
Ve TelessatideBA i
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OBJETIVOS

- Agente Matriciador de boas praticas de assisténcia obstétrica;

. Construir com outros agentes e/ou equipamentos de saude novas propostas
de intervencao pedagogico-terapéutica em obstetricia;

. Transformar a logica tradicional dos sistemas de saude obstétrico por meio de
acoes horizontalizadas;

- Resgatar o protagonismo da mulher e do parto como evento fisioldgico;
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OBJETIVOS

- Construir novos modelos assistenciais obstétricos buscando acesso integral aos
servicos de saude por meio de parcerias com instituicoes privadas;

- Capacitar profissionais para a realizacdo de maior nimero de “Rodas de gestantes” em
todo o Estado no intuito de disseminar informacoes de gqualidade para a populacao
sobre todo o processo de gestar e parir;

- Estabelecer convénios de capacitacao técnica.
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DESAFIOS

=’_?| Ameaca de Fechamento/Custeio;

=

@ Contrato Quantitativo;

Falta de Divulgacao;
§a

_\‘p Fragilidade na Vinculagcdao com Atencdao
\~ Basica e Maternidades.
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“A historia dos direitos reprodutivos nao é
um progresso linear de um passo
'repressivo’ em direcao a um futuro
‘emancipado’. Existem ondas de
progresso e vales de retrocesso”

Cassia Roth, Professora assistente de historia e estudos latino-
americanos e caribenhos na Universidade da Georgia (UGA)
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é') MANSAO DO CCEEI'I'%O DE PARTO NORMAL>>
J CAMINHO MARIETA DE SOUZA PEREIRA

Rua Jayme Vieira Lima, 104. Pau da Lima (atras do
Supermercado Mercantil)

CONTATOS:
Telefone: (71) 3409-8333
Whatsapp: (71) 99602-1659
Instagram: @cpn_mansaodocaminho
Email: damiana.cpn@cecr.com.br
gerenciadesaude@cecr.com.br
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mailto:damiana.cpn@cecr.com.br
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NUCLEO TELESSAUDE BAHIA

Secretaria da Saude, 42 Avenida, 400, Centro
Administrativo da Bahia/CAB, 1° andar -
Salvador/BA. Tel.: 3115-9650
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