MATERNIDADE E
MATERNAGEM EM
SITUACAO DE RUA

Enfa. Dra. KEILA COSTA



KEILA COSTA

ENFERMEIRA ®

DOUTORA EM ENFERMAGEM E SAUDE - UFBA:
“MATERNAGEM EM SITUACAO DE RUA”

MESTRA EM ENFERMAGEM - UEFS: “MULHERES
QUE GESTAM NAS RUAS E SUAS VIVENCIAS DE
CUIDADO”

MEMBRA DO GRUPO DE PESQUISA

SEXUALIDADE, VULNERABILIDADE, DROGAS E
GENERO - SVDG/UFBA

COORDENADORA DO PROJETO REDUCAO DE
DANOS

MEMBRA TITULAR DO COLEGIADO DA REDE
NACIONAL DOS CONSULTORIOS NA RUA E DE
RUA

MEMBRA DO CIAMPE /PSR

INTEGRANTE DO MOVIMENTO NACIONAL DA
POPULACAO DE RUA

FUNDADORA DO PROJETO SOCIAL CUIDANDO
DA MALOCA

AUTORA DO LIVRO: MULHERES DA MALOCA:
CUIDADO, GESTACAO E SITUACAO DE RUA ®
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MINHA ESCOLA -

MOVIMENTO NACIONAL
DA POPULACAO DE RUA
NUCLEO FEIRA DE
SANTANA
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CENSO POP RUA SALVADOR 2023
Sexo/Género das PSR recenseadas — SSA continental
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CENSO POP RUA SALVADOR 2023

Grupo Etario (Geracgao) das PSR recenseadas — SSA continental

4000
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Adulo (18 a 59 anos)  Idoso (<60 amds) Cranca (Da11ancs)  Semmesposia Adokescente (12 a 17 anos)




CENSO POP RUA SALVADOR 2023

Cor/Racga/Etnia das PSR recenseadas — SSA continental
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Muitas mulheres nao

procuram os servicos de

As pessoas que gestam . saude por nao se sentirem
: o d Encontram Inumeras .
em situacao de rua, em N , acolhidas, encontram
: arreiras para acessar .
muitos casos, descobre mm) % P . —> barreiras de ordem
~ I acoes e Servicos . .
que estao gestante pelas o preconceituosa, do tipo
publicos

mudangas corporais € racista e discriminatéria.

experiéncias de outras
gestacoes @

Demarcam a existéncia

As gestantes em
das pessoas que gestam situacao de rua muitas
{1 vezes nao tém acesso

ao acompanhamento

em situacao de rua nao
possuem acolhimento a
seu ciclo biolégico da

1da

pré-natal

o)
o




CARACTERIZACAO- ASPECTOS

GINECO-OBSTETRICOS

Numero de gestacoes Exame ginecologico

Duas gestagoes: 4 mulheres - 26.7%
Quatro gestagoes: S mulheres - 33.3%
Seis gestagoes: 2 mulheres - 13.3%
Sete gestagoes: 3 mulheres - 20%
Doze gestagoes: | mulher - 6.7%

Numero de abortos

Abortos: 7 mulheres - 46.7%

Nao abortos: 8 mulheres - 53.3% D ]

Numero de filhos

Um filho: 1 mulher - 6.7% & o
b e 207 (622 obstetricos
Trés filhos: 2 mulheres - 13.3%

Quatro filhos: 3 mulheres - 20% LN
Cinco filhos: | mulher - 6.7% -~

Seis filhos: 1 mulher - 6.7%
Sete filhos: | mulher - 6.7% @
~~--——_——’

Onze filhos: 1 mulher - 6.7%

[y ——— .
P Fez: 11 mulheres - 73.3%

Nunca fez: 4 mulheres - 26.7%

@ @ Acido educativa sobre Saude
, ~ da Mulher
’ S

Participou: 12 mulheres - 80%

-

Naio participou: 3 mulheres - 20%

Exames laboratoriais

Total: 15 mulheres - 100%

Doencgas referidas

Gestante: | mulher - 6.7%

Consulta pré-natal

Total: 15 mulheres - 100%

Possui: 6 mulheres - 40%
*Epilepsia, Diabetes, Tuberculose,
HIV, Sifilis e Pedra na vesicula
Nao possui: 9 mulheres - 60%

\---
'—-—-

—————— N —————— -

*Com caracteristicas completas e

incompletas

T



FLUXOGRAMA DO CUIDADO DA ENFERMEIRA A GESTANTE EM SITUACAO DE RUA - FEIRA DE SANTANA — BA 2019

ENFERMEIRA

[
w

EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL

ACOLHIMENTO

RELACAO ESTABELECIDA ENTRE AS
ENFEMEIRAS E USUARIAS POR MEIO DE
ATITUDES COMO: O PROFISSIONAL SE
APRESENTAR, CHAMAR AS USUARIAS
PELO NOME, INFORMAR AS CONDUTAS E
os PROCEDIMENTOS QUE SERAO
REALIZADOS E ADOTADOS, ESCUTA
ATENTIVA, VALORIZAR O QUE E DITO POR
ELAS, GARANTIR A PRIVACIDADE E A
CONFIDENCIALIDADE, OBSERVAR AS
ESPECIFICIDADE DE GENERO, CLASSE,
RACA E TERRITORIALIDADE.

PERFIL PROFISSIONAL:

- COMPETENCIAS — O EXERCICIO DA PROFISSAO DE
ENFERMAGEM DEVE SER FEITO COM “JUSTICA, COMPROMISSO,
EQUIDADE, RESOLUTIVIDADE, DIGNIDADE, RESPONSABILIDADE,
HONESTIDADE E LEALDADE”. AS RELACOES DEVEM SER
BASEADAS NO DIREITO, NA SOLIDARIEDADE E NO RESPEITO AS
DIVERSIDADES;

- HABILIDADES - SENSIBILIDADE, EMPATIA, ESCUTA ATENTIVA,

POSTURA ETICA;
CONHECIMENTOS TECNICOS E INTERSETORIAIS DO MUNICIPIO;
- CONHECIMENTO DA REDE DE SERVICOS E PARCEIROS.

PROMOCAO

SAUDE DA MIULHER

PROMOVER A QUALIDADE DE VIDA E
ACESSO AO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) E SISTEMA UNICO DE ASSITENCIA
SOCIAL (SUAS), VISANDO OS PRINCIPIOS
DA UNIVERSALIDAE, INTEGRALIDADE E
EQUIDADE.

UNIVERSIDADE ESTADUAIL DE FEIRA DE
SANTANA ~
PROGRANMA DE POS GRADUACAO
MESTRADO PROFISSIONAL ENM
ENFERMAGEM

AUTORES:

Keilz Criztina Costa Barros

Ritz de Cassia Rocka Moreira

Wesley Anderzon Aranjo dos Santos
Emanuelza Bacelar Fraitas de Carvalho

FEIRA DE SANTANA
2018

RECUPERACAO

POSSIBILITAR A MELHORIA DA SAUDE,
AMPLIAR E CONSTRUIR NOVAS FORMAS
DE ATUACAO FRENTE AOS PROBLEMAS
ENFRENTADOS PELAS MULHERES, COM
ATEFNDIMFNTO NAS RLIAS F FM RFDF.

MANUTENCAO

MANTER ACOES QUE PERPETUEM A
QUALIDADE DA SAUDE, COM ATENCAO
INTEGRAL, QUE POSSA IMPACTAR NA
AUTONOMIA E SITUACAO DAS
MULHERES, E NOS DETERMINANTES E
CONDICIONANTES DA SAUDE, POR MEIO
DE CAPACITACAO, MONITORAMENTO E
AVALIACAO.

REDE DE SERVICOS E PARCEIROS:

-CONSULTORIO NA RUA (CnaR);

-ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF);

-UNIDADE BASICA DE SAUDE (UBS);

-NUCLEU DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA (NASF);
-AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS;

-POLICLINICAS;

-UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO (UPA);

-CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS);

-CENTRO DE REFERENCIA ESPECIALIZADO PARA POPULACAO EM SITUACAO
DE RUA (CENTRO POP);

-CENTRO DE REFERENCIA DA ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS);
-CENTRO DE REFERENCIA ESPECIALIZADO DE ASSITENCIA SOCIAL (CREAS);
-CENTRO DE REFERENCIA MARIA QUITERIA (CRMQ);
-MOVIMENTO NACIONAL DA POPULACAO DE RUA (MNPR);
-PROLETO CUIDANDO DA MALOCA;

-EQUIPE DE ABORDAGEM SOCIAL;

-CASA DE PASSAGEM PALACIO DE ACOLHIMENTO;

-CARITAS ARQUIDIOCESANA;

-CENTRO SOCIAL MONSENHOR JESSE;

-ESPACO VIVA MULHER;

-DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO;

-DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAO;

-MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO;

-PROJETO SOCIAL SOU UBUNTU;

-ASSOCIACAO CRISTA NACIONAL (ACN);

-CRESCER CIDADAO;

-HOSPITAL MATERNIDADE INACIA PINTO DOS SANTOS (HIPS);
-HOSPITAL ESTADUAL DA CRIANCA (HEC);

-CENTRO DE SAUDE ESPECIALIZADO (CSE);

-SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA (SAMU);
-PROJETO SOCIAL DO BEM;

-CONSELHO DE ASSISTENCIA DO MUNICIPIO;

-CONSELHO DE SAUDE DO MUNICIPIO;

-CONSELHO MUNICIPAL DE DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER;
-CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE;
-PROJETO SOCIAL MAOS SOLIDARIAS.




FLUXOGRAMA DO CUIDADO DA ENFERMEIRA A GESTANTE EM SITUACAO DE RUA - FEIRA DE SANTANA — BA 2019

MULHER EM SITUAGAO DE RUA COM SUSPEITA DE GRAVIDEZ

MULHER FOI

ACEITA REALIZAR TESTE DE GRAVIDEZ NA UNIDADE DE
SAUDE OU EXAME LABORATORIAL NO HOSPITAL?

NAO

!

\ 4

REALIZAR ACONSELHAMENTO
A MULHER COM EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL PARA A
REALIZACAO DO TESTE OU
EXAME DE GRAVIDEZ

AMPARO, ORIENTACAO E

NI
COMUNICADA P—
POSITIVO NEGATIVO . SUGERIR ACOMPANHAMENTO
LONGITUDINAL E INCLUSAO EM
ACOES DE PLANEJAMENTO SEXUAL E
REPRODUTIVO
v
REALIZAR
BUSCA - GRAVIDEZ
ATIVA
INDESEJADA DESEJADA >

ACOLHIMENTO MULTIPROFISSIONAL
ENCAMINHA-LA PARA INCLUSAO REDE DO
SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL
(SL1AS)

SITUACAO DE
ABORTO LEGAL?

DESEJA MANTER

INCLUSAO NA ASSISTENCIA
PRE-NATAL

SITUACAO DE ABORTAMENTO

Sim

NAO

©O ABORTO E PERMITIDO NO BRASIL EM TRES
SITUACOES: 1) RISCO DE VIDA PARA A MULHER
CAUSADO PELA GRAVIDEZ: 2) ESTRUPO: 3) SEO
FETO FOR ANENCEFALICO. NESSE CASO. O GOVERNO
BRASILEIRO FORNECE GRATUITAMENTE O ABORDO
LEGAL PELO SUS

NAO A GRAVIDEZ?
AMPARO EM

SiM MATERNIDADE/
HOSPITAL DE

REFERENCIA

!

ORIENTAR, SEM EMITIR JUiZO
DE VALOR (PRECONCEITO),
QUANTO AOS RISCOS A SAUDE
ENCAMINHAR A REDE DE
ASSISTENCIA

> ESPONTANEO

.

AVALIAR NECESSIDADE DE
ATENDIMENTO DE URGENCIA

v

ENCAMINHAR PARA MATERNIDADE
DE REFERENCIA

\

PRE-NATAL

SEGUE FLUXOGRAMA
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ENCAMINHAR ATA COM A URA DA TE £ PARCEIROD OU
3 BUSCA ATIVAE DE UM FAMLIAR/RESPONSAVEL [CASO NAO TENHA PARCEIRO),
*PRE-NATAL AR B P pers O PROCEBAENTCL CoM| 03 DOCIMENTOS G
Do » ATENDE OS . (TAMSEM DO COMPANHEIRD OU FAMILIAR/RESPONSAVEL), CERTIDAD
NATAL DE RISCO sIM CRITERIOS _ | Of NASOMENTO DOS FILHOS, O9F, CARTAD DO SUS, TITLLO DE ELETOR
TABE ]  CASO NAD TENMA ALGUM DESSES DOCUMENTOS, SOUCITAR AO
sl e = s ] ASSISTENTE SOCMAL UMA DECLARACAD INFORMANDO A FALTA DOS
E/OU VINCULAGAO PARA A MESMOS]L EXAMES (COAGULOGRAMA, HEMOGRAMA GLCEMIA,
COM A UBS OU ESF REALIZACAO DO SUMARIO DE LMINA) £ SELATORIO MEDICO. ENVIAR OS5 DOCUMENTOS
PROCEDIMENTO PARA SMS, ONDE SERAD AvAquos PARA AUTORIZACAD. HAVENDO A
Ao, Os ADS PARA A UNSDADE DE
FRANEPARIES SAUDE REQUERENTE, PARA que SEIAM ENCAMINMADOS COM A
TE PARA A MAT nNO TO DO PARTO
NAO NAO SEGUIR CASO A MULHER MANIFESTE DESEIO DE REALUAR A
FLUXO LAQUEADURA TUBARIA APOS O PARTO, ESTANDO
r CAPACIDADE CIVIL PLENA; MAIORES DE NAO SEGUIR DENTRO DOS CRITEROS. ENCAMINHAR PARA ©
25 ANOS; DOIS FILHOS VIVOS; DUAS PROTOCOLO PLANESOMENTO SEXUAL £ REPROOUTIVD
CESARIANAS PREVIAS; RISCO DE VIDA
DEVION A DEOATCAD £ NECESSIDADE DE PRE- PARA MULHER of.lvc:)snczrsrz =
OUTRAS COMQRB!DADES £ NATAL DE ALTO RISCO?
GRANDE O NUMERO DE ENCAMINHAR PARA SERVICO
GESTANTES EM SITUACAO SIM -~ ESPECIALIZADO NAS MATERNIDADES
DE RUA DEFINIDAS COMO \ COM PROTOCOLO ESTABELECIDO
GESTACAO DE ALTO RISCO l
NAO

ENCAMINHA GESTANTE PARA A MEDICA/O DA UNIDADE DE SAUDE,
SENDO AVALIADA E APOS, ENVIAR RELATORIO PARA O CENTRO DE

REGULACAO NA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE (SMS) PARA
l REALIZACAO DO PRE-NATAL DE ALTO RISCO *TIPO I, E ALEM DO

RESULTADOS POSITIVOS PARA RELATORIO PREENCHER FORMULARIO PROPRIO PARA O *TIPO I
ACOMPANHAMENTO DA EQUIPE INFECCOES SEXUALMENTE A 4 { \
MULTIPROFISSIONAL E TRANSMISSIVEIS (IST's) E HIV, VINCULAR A MATERNIDADE
INTERRINSTITUCIONAL (REDE DE REALIZAR BUSCA ATIVA DO/A DE REFERENCIA PARA O
SERVICOS E PARCEIROS), AMPARO E COMPANHEIRO/A PARTO E/OU EMERGENCIA HOSPITAL INACIA HOSPITAL ESTADUAL
ORIENTACAD PINTO DOS SANTOS DA CRIANCA (MEC)
| OBSTETRICA (HIPS) PO B
OFERTA DE TESTES RAPIDOS (SIFILIS, HIV, bt
3 HEPATITE B E C), VACINACAO, EXAMES
VINCULAR O
PRBCEINOTA FORTALECER VINCULO PRECONIZADOS, FORNECIMENTO DE
AP PRES - MAE E FILHO E/OU CAMISINHAS FEMININA E MASCULINA, ENCAMINHAR PARA O SERVICO DE
NATAL REITERACAO CONSULTA GINECOLOGICA E HIV ATENCAO ESPECIALIZADO (SAE) NO ACOMPANHAMENTO
GENITOR/FAMILIA ODONTOLOGICA — POSITIVA CENTRO DE SAUDE ESPECIALIZADO PRE-NATAL
(CsE)
v
TRATAR NA UBS/ESF/CnaR OU h 4
ENCAMINHAR PARA O CENTRO DE siFILIS HEPATITE B
TESTAGEM E ACONSELHAMENTO DE <« posmvo E/oucC NN FARN O
INFECCOES SEXUALMENTE POSITIVO PROGRAMA DE HEPATITES

TRANSMISSIVEIS (CTA) NO CSE VIRAIS NO CSE

_LDALIIN!LIKLI’-KL&.\IAL‘ ACOLHER A MULHER DESDE O INICH) DA GRAVIDEZ, ASSEGURAR, AO FIM DA GESTAC A, O NASCIMENTO DE UMA CRIANCA SAUDAVEL E A GARANTIA DO BEM-ESTAR MATERNO E NEONATAL

MALFORMACOES FETAIS: HIPERTENSAO ACIMA DE 140 x @Owmmig OU CONTROLE MEDICAMENTOSO. DIABETES GESTACIONAL CONTROLADA COM MEDICACAO; DEARETES PRE GESTACIONAL (TIPO | E Il NEFROPATIA EM GERAL
.!..lb\ll:“ LONEFRITE, INSUFX IENC 1A RENAL CRONXCA E AGUDA), TIREPATIAS (HIFOTIREODISAMO E HIPERTIREODISMO); ANEMIAS NA GESTACAQ (ANEMIA FERROPRIVA HG « OU <Sgdl ANEMIA MEGALOBLASTICAY, HEMOGLOBINOPATIAS (TALASSEMIA, ANEMIA MICROANIOPATIC A)
ABORTAMENTO HABITUAL (- DE § ABOSRYAMENTO) MORTE PERINATAL: EPILEPSIA: PNEUMOPATIA (DPOC, ASMA. FIBROSE CISTICA; ADOLESCENTE COM IDADE ENTRE 10 A 14 ANOS, 11 MESES F 29 DIAS (MENOR QUE 15 ANOSx GEMELARIDADE; MIOMATOSE UTERINA = 7 g NO 1
TRIMESTRE OU DIAGNOSTIOO DURANTE O PRE-NATAL: PLACENTA PREVIA: TONOPLASMOSE E RE OUTROS
= ; DOENCA FALCIFORME, HIPERTENSAO OOM LESAO DE ORGAOS ALVOS (RENAL, CARDIACA, OFTALMICA E CEREHRAL L GASTROSQUISE E ONFALOCFELE, MALFORMACOES IO SISTEMA NERVOSO CENTRA
POSITIVA. ENTRE OUTROS

L ¥ PERIFERICO, HIDROCEFALIA FETAL, HIV

T ———



Defensoria
' Pablica
BAHIA

Salvador, 16 de fevereiro de 2021

Prezado(a) Senhor(a),

atribuicdes instituci previstas no art. 134 da Constituicdo Federal, no art. 4°,
incisos 11, 111, XI, da Lei Complementar 80/1994 (Lei Organica Nacional da Defensoria
Pablica), bem como no art. 79, inciso IlIl, da Lei Complementar Estadual 26/2006 (Lei

Organica Estadual da Defensoria Publica da Bahia), ven

Fabiana Almeida Miranda
22 DEFENSORA PUBLICA DE DIREITOS HUMANOS
NUCLEO DE ATENCAO A POPULACAO EM SITUACAO DE RUA




Pessoa em S5ituagdao de Rua com suspeita de gravidez na Rede de Atencao Primaria (REAP)

Demanda espontanea e casos encaminhados pelo Consultéric na Rua e/ou

Acciher pessos em
sktuacEo de nua

sumpeita de gravides

Projeto Reducac de Danos

rReste de
granidex

ek
ages

- ey
e plare aeto
seciusl & reprodutivo

PREFEITURA DE

ARACAJU

SECRETARIA MUNICIPAL
DA SAUDE - SMS.

Matificar eChafl = PAD strawds des emsils

ssude cons it orsonanuAEars caju s ego b

& saude reducsods nas Baracsju.se gevbr
e caso necessano. realizar buscs ativa

Equipe da Atencéo Prima

CARTILHA

CUIDADO A
PESSOA EM

Atendimento a pessoa gestante em situacio de rua na Rede de Atencido Primaria (REAP)

SITUACAO DE
RUA

Fluxos de atendimento na
Rede de Atencdo Primaria

Demanda espontinea e casos encaminhados pelo Consultério na Rua e/ou Projeto Reducao de Danos

Fartalecer
e i e

Motificara eCnafl

= sdamoikagic
E de pre-
=

Realizar, quando necessdric, busca
ativa pela eCnal e consulta de
a punpéric em parceria com UBS o
eCnal

Reslizar buscs atia

Wincular a
dosa parceiross

st

Ercaminhar para o
Sevigor che AEengEo

e
atc o e H e e
== o Doty el

Teatarna UBS

hsrne nac
- parcesia
com a UBS e eCrnaR




POLITICAS PUBLICAS VOLTADAS PARA AS MULHERES
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Programas Materno- Programa de Assisténcia Politica Nacional de Atengdo Politica Nacional de Direitos
Infantis (PMI) Integral a Saiude da Mulher Integral a Saude da Mulher Sexuais ¢ Reprodutivos
(PAISM) (PNAISM)

"------- ,"-;._;’—‘.\—.;:;'?‘:‘ ---------------------------------------"

Nota Técnica Conjunta N° 001/2016 Portaria n® 122 de 25 de janeiro - Decreto n® 7.053 de 23 de

de 10 de maio - Diretrizes, Fluxo ¢ Define as diretrizes de organizagdio ¢ dezembro - Institui a Politica
Fluxograma para a Atengdo Integral funcionamento das Equipes de Nacional para a Populagio

as Mulheres ¢ Adolescentes em Consultério na Rua (eCnaR) em Situagdo de Rua
Situagdo de Rua ¢/ou Usuarias de
Alcool e/ou Crack/outras Drogas ¢ Portaria n° 1.459 de 24 de junho -
seus Filhos Recém-Nascidos Institui, no ambito do Sistema Unico
de Saide (SUS) a Rede Cegonha

‘-------------- 3 - ——————————— %

Resolugio n®40 de 13de  Lei n® 14.214 de 06 de outubro de 2021 - Plano Ruas Visiveis de Lein® 14.821 de 19 dcjanciro i
outubro - Diretrizes para Institui o Programa de Protegdo ¢ - Institui a Politica Nacional de
Promogdo, Protegio ¢ Promogdo da Saide Menstrual, Trabalho Digno ¢ Cidadania
Defesa dos Direitos regulamentada pelo Decreto n® para a Populagdio em Situagio de
Humanos das Pessoas em 11.432/2023 Rua (PNTC PopRua)
Situagdo de Rua

!
1
1
I
1
1
1
1
1
1
|
1
1
I
1
|
1
1

direito ao futuro da
populagio em situagido
de rua

Resolugiio N° 425 de 8 de outubro - Portaria n® 5.350 de 12 (.ic
Institui, no mbito do Poder Judicidrio, setembro - Altera a Portaria de

gi ; i Consolidagio GM/MS n° 3, de 28
a Politica Naclo:'lal Judicial de Atengdo de setembro de 2017, para dispor
a Pessoas em Situagdo de Rua ¢ suas sobre a Rede Alyne: 2024

interseccionalidades




AL i R

Decreto Presidencial n° 7. 053 de 23 de |
dezembro de 2009, institui a Politica Nacional
para a Populacao em situacao de Rua

GM N° 122 DE 25 DE JANEIRO DE 2011

Define as diretrizes de organizacao e funcionamento das Equipes de
Consultorio na Rua.

Manual sobre o cuidado a saude junto a populacao
em situacao de rua

MANUAL SOBRE

A A S/ ¥
A POPULACAO BM SITUACAO DS RUA




CONSULTORIO NA RUA ARACAJU







DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em: 05/1172020 | Edicao: 211 | Segdo: 1 | Pagina: 144
Orgao: Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos/Conselho Nacional dos Direitos Humanos

RESOLUCAO N° 40, DE 13 DE OUTUBRO DE 2020

Dispoe sobre as diretrizes para promocao, protecao e defesa
dos direitos humanos das pessoas em situacao de rua, de
acordo com a Politica Nacional para Populacao em Situacao de
Rua.




CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA
PRESIDENCIA

RESOLUCAO N° 425, DE 8 DE OUTUBRO 2021.

Institui, no dmbito do Poder Judicidrio,
a Politica Nacional Judicial de Atencio
a Pessoas em Situacio de Rua e suas
interseccionalidades.

MEDIDAS ADMINISTRATIVAS DE INCLUSAO

. § 3% Nos atendimentos i
excrcicio da maternidade, am ]

: amentacao,

cuidados. ' o

. Na

tramitacio dos processos envolvendo

rua, o Poder Judiciirio deveri estabelecer
0s  relatorios

a4 maternidade de

| fluxos processuais
€ acompanhamento dos

rico da rede durante a gravidez.
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* No dia 11 de dezembro de 2023, foi lancado o “Plano Ruas Visiveis - Pelo direito ao futuro da
populacdo em situagdo de rua”, sendo investido inicial um valor de R$ 982 milhdes, com o
objetivo de promover a efetivagiao da Politica Nacional para a Populagdao em Situagao de Rua.

* O “Plano Ruas Visiveis” contempla medidas que serdo desenvolvidas a partir de sete eixos —

Assisténcia Social e Seguranga Alimentar; Satde; Violéncia Institucional; Cidadania, Educagao

e Cultura; Habitacao; Trabalho e Renda; e Produgao e Gestao de Dados. ®




LEI N°14.821, DE 16 DE JANEIRO DE 2024

Institui a Politica Nacional de Trabalho Digno e Cidadania para a
Populacdo em Situacao de Rua (PNTC PopRua).

para que os Estados, o Distrito Federal e os Muni
nstituigées publicas de educagdo infantil e nas escol

cipios possam garantir prioridade de vagas nas
as publicas de tempo integral dos ensinos funda
integrantes de familias em situagdo de rua.

mental e médio para criangas e adolescentes

adolescentes em situacdo de rua a
direcionados Para a sua faixa etaria.




DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em: 13/09/2024 | Edicao: 178 | Secéao: 1 | Pagina: 90
Orgao: Ministério da Saude/Gabinete da Ministra

PORTARIA GM/MS N° 5.350, DE 12 DE SETEMBRO DE 2024

Altera a Portaria de Consolidacao GM/MS n° 3. de 28 de
setembro de 2017, para dispor sobre a Rede Alyne.
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Art. 7° O componente pré-natal
seguintes pontos de atengéo:

/- Unidade Bésica de Saude - UBS:




DOCUMENTO ORIENTADOR
PARA ESTRATIFICACAO DE
RISCO GESTACIONAL
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IV - MATRIZ PARA O RISCO INTERMEDIARIO GESTACIONAL
Grupo 1. Caracteristicas individuais e condicdes sociodemograficas de gestantes

1 - Fator de risco 2 - Qual cuidado deve ser oferecido 3 - Quais s3o as possivels 4 - Quais eventos/fcendrios 5. Apoio de Especialistas
pela Atengdo Primdria 4 SaGde? intercorréncias? clinicos para APS aclonar o
especialista?
Situacdo de Rua * Realizar busca ativa territorial * Inseguranca alimentar e # Encaminhar para Interconsultas no PNAR

pelas equipes da APS, se nutricional; INTERCONSULTA no
houver equipe de consultdrio +  Vulnerabilidade i violéncia Pré Natal de Alto Risco
narua (eCR), juntocom a APS; o exploraciio; (PNAR) para avaliagio

*  Ofertar assisténcia no + Dificuldade de adesdoa de especialistas efou
territdrio pelas equipes da tratamento e cuidada; realizacdo de exames;
APS; s Usode substincas + Complicaghes médicas

* Orientar sobre os direitos da psicoativas; relevantes;

salde sexual, reprodutiva,
gestacdo, parto e puerpério
nas diversidades de género e
autros;

Acompanhar a gestagdo e
crescimento fetal (morfologia
do feto);

Identificar rede de apoio
socioassistencial;

Promowver interlocucdo com
rede intersetorial pertinente
{importante apoio para
acessoa documentos pessoais
guando necessario. Ex: 22 via,
ou emissdo de documenta);
Fortalecer o acolhimenta em
rede e vinculagio aos

Vulnerabilidade & [STs.

# Riscoiminente a salde
da pessoa gestante ou
dofeto;

*  Sinais de violéncia ou
abuso;

# Desnutrigdo ou
inseguranca alimentar,

Cada pessoa gestante
e puérperaem
situacdo de rua trazem
demandas especificas
de sua realidade no
territdrio,
necessitandao de
acolhimento pelas
equipes e servicos do
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Maternidade e maternagem em situagao de rua:

revisdo integrativa

Maternity and motherhood in street situation: integrative review

Keila Cristina Costa dos Santos (https: //orcid.org/0000-0003-4069-7693) '
Larissa Santos da Silva Marques (https://orcid.org/0000-0002-8525-4151) *
Matheus Teixeira Gongalves (hitps://orcid.org/0000-0001-5820-7248)
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Jodo Gabriel da Silva Santos (http://orcid org/0000-0001-6969-0271) !

Jeane Freitas de Oliveira (https://orcid org/0000-0001-8401-8432) !

Abstract The objective was to identify through
integrative review the approach on maternity and
motherhood in street situation. This is an integra-
tive review performed in the databases PubMed,
BIREME, Medline, and SciELQ search portal, in
Portuguese, English and Spanish. The survey was

. U U Sy P T, L LLEE]

Resumo Objetivou-se identificar através da re-
visdo integrativa a abordagem sobre a materni-
dade e maternagem em situagio de rua. Trata-se
de wma revisdo integrativa realizada nas bases de
dados PubMed, BIREME, Medline, e portal de
buscas SciELO, em portugués, inglés ¢ espanhol.




[...] Eu mesmo fiz meu parto, quer dizer eu nao né, porque a gente s6 abre as pernas e ele sai. A gente s
tem que tirar o cordao, que nem os animais cortam, mas a gente tem tesoura, coisa para cortar, os animais
tem que cortar 1a com o dentes, esperar cair, set la. [...] Fot na Getalio Vargas! [...] Foi ali na Praca de
alimentacao. Eu fui para la porque nos Méveis Smarcaro nao tem muricoca, eu fui dormir la, porque se eu
tivesse o neném no Centro de Abastecimento a muricoca ia morder o neném todo logo nos primeiros
dias. [...] A policia passou la, mas eu nao fui pedir ajuda pra me levar para o hospital ndo. [...] Eu fiquei um
pouco com medo, mas depois eu disse, ja tenho dois, vou fazer mais um. [...] Amarrei primeiro, depois
cortei com a tesoura (o cordao umbilical). [...] pega a tesoura e esteriliza no alcool. Ja tinha escaldado,
entao esterilizei com alcool, mandei as meninas irem na farmacia esterilizar [...]| (Praca da Bandeira 3).




“...Estou gravida de chao
e vou parir sobre a cidade
quando a noite contrair
e quando o sol dilatar,
Dar a luz”.

Musica: Gravida
Autores: Marina Lima e Arnaldo Antunes,
1991




“Hoje nao tem um sabonete, mas tem uma pasta de dente que é bom pra bactéria,
como diz o médico, ai uma vez nao tinha sabonete ai peguet a creme dental coloquei
na mao e peguei e passel assim no corpinho dele, ele ficou cheirosinho do mesmo
jeito (risadas), As meninas fica abismada, “minha irma vocé usa a pasta de dente pra
da banho no menino?”” “oxe minha fia, quem nao tem cao caga com gato” e vai ficar
fedendo, amiscando? E outra, quando ela pegou ele disse que ta cheirosinho ele,
pensando que passei até perfume, pois veja o cheirinho da crianca. E, eu nao
gosto... aconteca tudo, mas a limpeza dos meus filhos é geral” (Pedra da Lua).




MULHERES RESISTENTES

Mulheres em situacdo de rua: de onde vém? quem sdo?
Somos mulheres negras, brancas, pardas, rans

Ndo imporia género ou ¥aca

Somos mulheres._somos mdes, filhas e até mesmo avos.

Mulheres em situacio de rua nido é um praoblema 50 da assisténcia social,
E sim da falta de uma politica em si.
Temos nassos direitos violados e ainda somos julgadas por muitos da sociedade.
Somos humilhadas, agredidas e ndo podemaos nem reclamar.
Reclamamos para quem? como? Disque 180 sem telefone é impossivel denunciar!

Uma politica que toma nossos bebés,

Sem nenhuma assisténcia nos dar
E a satide mental, depois me diga onde tratar?

Dignidade menstrual ndo ouvimos nem falar.
Sem celular, sem docuwmento, ndo tem como cadastrar,
Nos estupram, nos agridem, nos matam sem nenhima chance de defesa ou apoio emocional.
Falta moradia, saiide, opartunidade, visibilidade

Mulheres em situacde de rua ndo vivem.. SOBREVIVEM!

Rubia Cristina de Jesus Silva
Coordenadora do Movimento Nacional da Populacdo de rua de Mato Grosso (MNPR-MT)
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