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Roteiro da Apresentacao

V O Iniciog¢ 0 que nao podemos esquecer!
V O percursa; 0 que deu certo e desafios;

V Os primeiros resultadosmotivos para
celebrar;

V O horizonteg como pretendemos avancar.

L Jeime




O que nao podemos esguecer: Setor Suplementar de Sayic
Contexto

G¢2R2 araasSyl S LS
desephado para produzir os resultados
j dzS 200s Y dE

Enquanto lideres e profissionais da assisténcia, Somos
responsaveis pelos resultados destes sistema
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O gue ndo podemos esquecer: Atencao ao Partontexto

A 85% é a taxa de cesarianas no setor suplementar
brasileiro;

A N3o ha justificativas clinicas para uma taxa de
cesariana tao elevada;

A Estudos apontam maior risco de morbidade matern
e neonatal em nascimentos por cesarianas sem
iIndicacao clinica;

J) PARTO
o /D-OUADO




O que nao podemos esquecesnciedade civil conta conosc

MINISTERIO PUBLICO FEDERAL
Oficic 50923 /2016

pr-sp- 24934 /2016
Ref: Projeto Parto Adequado

S&o Paulo, 07 de abril de 2016

Prezado Senhor,

O Ministério Publico Federal, com fundamento no art. 89, inciso II
e §§ 20 a 59, da LC n® 75/93, requisita a Vossa Senhoria, o envio, no prazo de

10 dias, de |todas as informagBes atualizadas do Projeto Parto Adequadcl

inclusive relatério constando as taxas de cesarianas enviadas por todos os
hospitais do pais envolvidos, desde o inicio do projeto até o momento.

Aproveito o ensejo para apresentar-the protestos de estima e
distinta consideragdo.

Atenciosamente,

0 f

UW{ jp{ M )

Ana Carolina Previtalli Nascimento
Procuradora da Republica
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O percurscg 0 que deu certo

hospitais e Mudanca estrutural e cultural,
‘ envolve populacao e todos os atores
operadoras

do setor de saude

Coordenacéo do Projeto:
ANS + Hospital Abert Einstein + IHI + Ministério da Saude
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Metodologia Comprovada:
Modelo de Melhoria

Modelo de Melhoria

W. Edwards Deming / O gue estamos
1900-1993 J

tentando realizar?

Como saberemos se uma
mudanga é uma melhoria?

/' Que mudancas podemos fazer
' que resultardo em melhoria?

API1 Associates in Process Improvement




O percurscg 0 que deu certo
Metodologia de Trabalho

1. Formar uma coalisao
entre liderancas do setor
saude alinhadas em torno
da qualidade e seguranca

Sistema de Saude

noe e m) 0
4 ! Vil N ad
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3. Reorganizar o
modelo de cuidado
perinatal de modo a

favorecer a evolucéo
fisiologica do trabalho
de parto

Gestantes e familias

0 5
@ 2. Empoderar as
e, gestantes e familias
escolha do cuidado mais
adequado- prontidao
para o trabalho de parto
fisiologico
Informacé&o e conhecimento

4. Estruturar sistema
de informacéo que
permita o
aprendizado continuo
wa PARTO
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O PErcurscg o que deu certo
SessoOesde aprendizagenpresenciai® virtuais

Fase 1

4 reunides presenciais exclusivamente com Operadoras

(P PARTO
o /D-OUADO




O percurscg 0 que deu certo

Solidoobjetivo comum e uma data para alcancar

Parto Adequado e nao parto vaginal a qualgciesto
Seguranca do Paciente em primeiro lugar

ANS/IHI/HIAE apoio MS

Teste em 1 hospital

BTS Modelo de Colaborativa

Mobilizacaado paisem torno problema

Assistencia ao parto por equipe (inclusao das enfermeiras)
. Engajamento das liderancgsnelhor performance

10. Apoio das operadoras

© 0N OAE WDNPRE
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O percurscg desafios

Envolver mais mulheres e familias

Engajar médicos

[ dzf G dzN} ONJ aAf SANY LI &aazdz I & LINBFTSNRAN]
Temor dos Hospitais em perder clientes e medicos

Implementar protocolo

Hospitais n&o preparados para para acomodar o parto vaginal

fisiologico

Implantacdo da RN 338credenciamento de enfermeiras

obstétricas (RN publicada por decisao judicial)

A Mudanca do modelo de remunerac&o

o Do Do Do Do Do I»
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Roteiro da Apresentacao
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Os primeiros resultadog motivos para celebrar
Resultados Fase 1: € possivel

% Vaginal Birth

04|/14 08|/14 12}14 04|/15 08}15 12/'15 04}15 08}16 12}15
Month
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Os primeiros resultadog motivos para celebrar
Campanhas nas midias sociais

Campanha MaoaoPartoAgendado

ObjetIVOZ alertar para riscos do agendamento de cesareas sem indicacdes clinica
baseadas em evidéncias cientificas, 0 que tende a ser incrementado em datas proxi
férias e feriados.

Participacao das mulheres foi fundamental
Grupos de mulheregiralizarama campanha e defenderam a causal!

P NG s @ B 55 insir seu togo aqui Alcance /visualizagdes
- : Facebook - alcance total dos posts da campanha: 972.166 (490 vezes maior que a média;
148 vezes maior que o numero de visualizacdes da noticia da campanha no portal).

Respeiteio'tempo

dO SEu bebé. Alcance das publicacdes

Para o/ nascimento, Eene

nao ha feriado: evite Organico W Pago
0 parto agendado,

escolha o

#PartoAdequado

Media neste
Média anterior periodo
1

.981 29.708




Os primeiros resultadog motivos para celebrar
Publicacao lancada ao final da Fase 1

Disponivel no site da ANS
Gestao em Saude # Projeto Parto Adequado

Sintese da Fase 1
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O horizonte¢ como pretendemos avancar

Fase 2 : 150 hospitais

SAP Nacional

2 SAPS
NACIONAIS

Phase 2 : Hubs

SUS (Agamenon
i W ., —__ Magalhaes)
/"' o
& g e Tereza de Lisieux
- , =% © (Private)
N PRIVATE (Mater
Y Dei/Vitoria Apart)

HIAE/SAO LUIZ, SUS (Sofia Feldman)

Luz/Pasteur, & “ PRIVATE (Centro Hospitalar
Tup&/Evangélico : /Ll‘ Unimed)

18 » SAPS Regionais

@ Ay Insti

- Agéncia Nacional de stitute for

CR .. awerriusron \‘AN Saide Suplementar H Healthcare
Improvement
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Metodologia da Colaborativa Hospitais

2. Reuniao
de experts

2. Teoria de mudanca

Participantes 4. Medicéo
5. Disseminacéao

2. Quadro Vad P 5. Disseminacgao
conceitual e A P} A( R A/‘p\‘ Publicacées,
2 \ \S 4}) \ } Congressos, etc.
mudancas S s
4. ] = e é —_— 4. Sustentando
Indicadores SESUIEE TS

Emaill Conferencias fone

Extranet  Visitas  Avaliacoes

Sponsors Relatorios Mensais




O horizonte¢ como pretendemos avancar
Objetivos Fase 2

w Fase 1 Hospitaissustentar 0s ,
resultados Objetivo: 636 Robsonfi= ==
-1V

& cesdrea antes do inido

w 100 novos hospitais privados.
Objetivo: RobsondV ¢ 40%
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Temos um sonho

A Que em 2020 todas as mulheres brasileiras
tenham acesso a maternidades prontas para
recebelas, proporcionando atencao ao parto
baseado em evidencias e como uma
experiencia inesguecivel e positiva







