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Objetivos

 (Garantir a todas as gestantes assisténcia no pre-natal com
qualidade (consultas e exames);

 |mplantar a Classificacdo de risco das gestantes para o
acompanhamento da gestante no ambulatorio de gestacao
de risco e a vinculagdo do parto ao hospital mais
adequado a sua condicao;

 |mplantar a Classificacdo de risco das criangas menores
de 1 ano, para o seu monitoramento.
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l. Pré - natal de Qualidade para as maes
paranaenses

1. ldentificar as gestantes no primeiro trimestre de gestacao;

2. Padronizar a utilizacdo da Carteira da Gestante em todo
estado;

3. Implantar a classificacdo de risco com garantia da
referéncia para atendimento das gestantes de risco;

4. Vincular as gestantes ao hospital mais adequado para
atender a sua condicao.
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ll. Garantia de referéncia hospitalar para o parto a todas
as gestantes

1. Contratualizar os hospitais para a vinculagao do parto, de
acordo com a tipologia estabelecida pela SESA;

2. Instituir incentivo de Qualidade ao Parto.
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Nivel de Atengao
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Pontos de Atencao a Salde

Sanitario
Unidade de o
Internagao 8 o
o C oo o o o
IS Hospital de |Casa da Pediatrica 23
Terciaria a Alto Risco | Gestante especializada =3
Saude UTI Adulto, S5 0
Neonatal e s ©
Pediatrica
Hospital de Centro Unidade de )
Risco Regional de Internacao 3
- Intermedia Atencao Pediatrica a
Atencgao - . 1. —
A rio Especializada UTI Pediatrica (]
Secundaria a T
Satide (g(_estante e UTI e UCI o
crianca de Neonatal o
risco) o
Hospital de Risco Habitual o
NASF Municipio
A 2
Primaria a Unidade Basica de Saude (UBS) a K®)
Sal’lde ‘ k -Ia OP!ana‘naEtJms d
Domicilio (ACS) s

Area '
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lll. Acompanhamento das criancas de risco até um ano de
vida.

1.Implantacdo da classificacdo de risco para definir o
monitoramento.

2.Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da
criancga.

2. lmplantacéo da Carteira da Crianca.

= o R e
R

\:} ::'.' & . A€
PARANA > ) O Parand nasce com salide
GOVERNO DO ESTADO L P




SECRETARIA DE ESTADO

MAPA ESTRATEGICO on SAUDE




SECRETARIA DE ESTADO

ESTRATEGICO

‘ paranaense
O Parana nasce com saude




SECRETARIA DE ESTADO

oa SAUDE

MAPA ESTRATEGICO

)

/ - Garantir incentivo financeiro para os municipios que aderirem a \
% Rede Mae Paranaense e realizarem o acompanhamento das
O gestantes e criancas, conforme critérios estabelecidos;
=
i|| -Garantir Incentivo da Qualidade ao Parto para os hospitais de
L] \ referéncia com garantia da vinculagao do parto /
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PARAMETRIZACAO
PERSPECTIVA OBJETIVO ESTRATEGICO INDICADOR PONDERAGAO (vermelho, amarelo,
verde)
RESULTADO Reduzi noraldade mama e inntl | e MoremakeMma___
PARA Coeficiente de mortalidade infantil
Garantir o funcionamento da rede de atengéo materno |indice de safisfagdo das usuarias da rede
SOCIEDADE L
e infantl em todo o Estado
numero absoluto de criangas com sfflis (1.2 - baixa)
. ) congénita
Melhlorhar : quahdajlde ea resolub|l|dade: na indice de parlos prematuros (12— alo)
assisténcia ao pré-natal parb e puerperio indice de cesarianas (1.1-média 2.1-alta)
indice de criangas com baixo peso ao nascer |( 1.2 - alta)
Implantar e implementar a Linha Guia da Atengéo | Procedimento Operacional Padrdo - POP - {(1.1-alo  1.2. - alto)
Materno-infani auditado
_0 i i
Implantar a estrafiicagdo de risco em todos os niveis h de gestnies fa?Irlahﬁcadas PorTe de|(11.e12)
PROCESSO | de atencdo para a gestante e para a crianga de alto cordo com s ririos esiabelecidos
-% de criangas estratiicadas de acordo com {(1.2. alio)

risco

0s critérios estabelecidos

Vincular as gestantes aos hospitais de referéncia,
conforme estratificagdo de risco, promovendo a
garanta do parto, estabelecendo padrdes de
qualidade e seguranca.

% de gestantes vinculadas atendidas pelo
hospital de acordo com a estratificacéo de
risco

(11¢e12alo) (2.1.-alo)

% de gestantes com acompanhante no parto

(11, e 1.2alo) e (2.1 alo)

Melhorar a assisténcia ao pré-natal de alto risco e
acompanhamento das criangas de risco menores de
umano

- % de cobertura de gestantes de alto risco

(1.2. alo)

% de cobertura de criangas de risco
menores de umano

(1.2. alto)
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PERSPECTIVA

OBJETIVO ESTRATEGICO

INDICADOR

PONDERAGAO

PARAMETRIZAGAO
(vermelho, amarelo,
verde)

Consolidar sistema de governanca da Rede de
Atencdo Materno-infani

Numero de Contratos Organizativos de Agdo
Publica - COAPs estabelecidos

(1.1 1.2 médio)

Numero de Colegiados de Gestéo
macrorregional em funcionamento

(1.1 ¢ 1.2 médio) (2.1
médio)

Contratualizar os hospitais para vinculagéo ao parto

- cobertura de municipios com parto
vinculado

11e12-alo 2.1-albo

% de gestantes de alto risco monitoradas

(11-alb 2.1-médo)

ESTA Impl fral de Moni Ri
GESTAO rplentr Centa d? omtoramgnto doRisco % de criangas de risco menor de 1 ano (1.2-alto 2.1 médio)
Gestacional e Infantl ,
monitoradas
% de profissionais da atengdo priméria 11e12-alb
. . . . .. |capacitados
Capacitar profissionais de salide de todos os niveis de
pattlen go da IRe d(le de Atel:1 0 Materno infalxﬁll % de profissionais da atencdo terciaria 11e1.2-alo
¢ v % de profissionais dos Consorcios 11e1.2-alo
Intermunicipais de Saude
- : . - % de carteiras de gestantes encaminhadas {1.2 - alto alto 2.1 - alto
Viabilizar 0s insumos necessarios para o
' R Atengdo M Infanti
hinconamento da Rede de Alencdo Materno lnan % de carteiras de criancas encaminhadas  |1.1. alto alto 2.1 - alto
FINANCIAMENTO Garaphr incentivo ﬁn?ncewo para 0s mun|0|lp|os que ' % de municipios comincentivo financeiro  {(1.1¢ 1.2 - alto)
aderirema Rede Mae Paranaense e realizaremo |implanado
Garantr Incentvo da Qualidade ao Parto paraos  |% de hospitais com IQP implantado (1.1e12alb)

hospitais de referéncia com garantia da vinculagdo do
parto
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Estratificacao do Risco da Gestante

Risco Habitual

Gestantes que ndo apresentam fatores de risco individual,

sociodemograficos, de historia reprodutiva anterior, de doenca ou
agravo.

As gestantes classificadas com risco habitual deverdo ser vinculadas
aos Hospitais de Risco Habitual.
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Estratificacao do Risco da Gestante

Risco Intermediario

Gestantes que apresentam fatores de riscos
relacionados as caracteristicas individuais, socio-
demograficas e de historia reprodutiva anterior,
relacionados a seguir:

- Gestantes negras ou indigenas;

- Gestantes com menos de 15 anos e mais de 40 anos:

- Gestantes analfabetas ou com menos de 3 anos de
estudo;
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Estratificacao do Risco da Gestante

Risco Intermediario

- Gestantes com menos de 20 anos com um filho morto
anteriormente;

- Gestantes com menos de 20 anos com mais de trés filhos.

As gestantes classificadas com risco intermediario deverao
ser vinculadas aos Hospitais de Risco Intermediario.
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Alto Risco - Gestantes que apresentam fatores de riscos
relacionados a sequir:
Condicao clinica pré-existente :
- Hipertensao arterial;
- Dependéncia de drogas licitas e ilicitas
- Cardiopatias;
- Pneumopatias;
- Nefropatias;

- Endocrinopatias (principalmente diabetes e tireoidopatias);
- Hemopatias;
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Estratificacao do Risco da Gestante

Alto Risco - Gestantes que apresentam fatores de riscos
relacionados a sequir:

- Epilepsia

- Doencas infecciosas (considerar a situagcao epidemiologica
local);

- Doencas autoimunes;

- Ginecopatias;

- Neoplasias.

- Obesidade morbida

- Cirurgia bariatrica

~=Psicose e depressao grave
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Estratificacao do Risco da Gestante

Pﬁﬁhmnta prévia
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Alto Risco - Gestantes que apresentam fatores de riscos
relacionados a seguir:

-Doencas infectocontagiosas vividas durante a
gestacao atual (Infeccao do Trato Urinario, doengas do
trato respiratorio, rubéola, toxoplasmose etc.).

- Doenca hipertensiva especifica da gestacao, na
gestacao atual

- Doencas clinicas diagnosticadas pela primeira vez na
gestacao (cardiopatias, endocrinopatias). Retardo do
crescimento intra-uterino.
-Trabalho de parto prematuro.
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Estratificacao do Risco da Gestante

Gestacao de Alto Risco

Amniorrexe prematura (abaixo de 37 semanas);
Sangramento de origem uterina;

Isoimunizagao RhD;

Ma formacao fetal confirmada;

Macrossomia do concepto com patologias;

As gestantes classificadas com alto risco deverao ser
vinculadas aos Hospitais para Alto Risco.
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Tipologia dos Hospitais da Rede Mae
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Critérios

Hospital Risco

Hospital Risco

Hospital Alto Risco

Habitual Intermediario
Territorio Sanitario Local/Regional Regional Macrorreg ional
Numero de partos/ano ou 60% 120 250 500

dos partos de NV do municipio

plantonista e

Obstetra, pediatra,

Obstetra, pediatra,

Composicao da equipe minima enfermeira 24 horas anestesista e anestesista,
enfermeira 24 horas | enfermeira 24 horas e
intensivista
UTI adulto Nao Nao Sim
UTI neonatal Nao Nao Sim
UCI neonatal Nao Sim Sim
Alojamento conjunto Sim Sim Sim
Método mae Canguru Nao Sim Sim
Comisséo interna de prevencao Sim Sim Sim
mortalidade materna e infantil
Garantia de acompanhante no Sim Sim Sim
pré-parto, parto e puerpério
Casa da Gestante, Bebé e N&o Sim Sim

Puérpera
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Capacitacao

o Parceria com a SOGIPA, ABEN e Soc.
Pediatria para a Capacitacao das equipes
municipais para o atendimento da gestantes,
puerpeéras e criancas, e para as equipes do
ambulatorios e hospitais de referéncia.

- N

N

PARANA gt ! O Parana nasce com saude
'GOVERNO DO ESTADO —— =




SECRETARIA DE ESTADO

oa SAUDE

Acoes para implantacao do Mae
Paranaense

o Capacitacao Hospitais — ALSO e reanimacao
do RN — 1000 profissionais;

e Seminarios macrorregionais capacitacao — em
junho, agosto e novembro de 2012 e marco de
2013;

« Elaboracao de Contratos com hospitais para a
vinculacao do parto
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Acoes na APS

INVESTIMENTO

 Repasse de recursos financeiros para 0s municipios
para a construcdo e ampliagcdo das UBS (40 construcéo
e 40 ampliacao);

* Aquisicao de Equipamentos para as UBS
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Acoes na APS

CUSTEIO

* Incentivo Estadual para APS — com fator de reducao das
desigualdades, valor minimo de 2 mil.

* Municipios com — de 250 mil hab. e com fator de reducao
acima de 7.5 nao recebem o incentivo.
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Transporte Sanitario e Ambulatorio Espe
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O transporte das gestantes de risco habitual nas suas
Intercorréncias durante o trabalho de parto sera realizado
pelo SAMU, que levara a paciente ao hospital da sua
vinculagao.;

Os agendamentos eletivos para os ambulatorios de
gestacao de risco e crianca de risco sera regulado pela
Central de Regulacao

Os pacientes serao previamente agendados para o
atendimento e terao garantia de atendimento integral
(consultas e exames necessarios preferencialmente no
mesmo dia e local) - COMSUS
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SECRETARIA DE ESTADO

ITENS PARA PACTUAGAC sl

Adesao dos municipios a Rede Mae Paranaense, vinculado
a implantacao do incentivo estadual para a APS;

Implantacao da classificacao de risco da gestante e da
crianga menor de 1 ano;

Vinculacao do parto ao hospital conforme tipologia
estabelecida pela SESA;

Implantacao da carteira da gestante e da crianga;

Incentivo de Qualidade ao Parto para os hospitais,
conforme tipologia definida pela SESA;

Adesao a capacitacdo — APSUS e Mae Paranaense.
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Superintendéncia de Atenc¢ado a Saude -
SESA/SAS

41 3330- 4418
email: maeparanaense@sesa.pr.gov.br

Contatos na SESA para o SISPART
Adelcio 33304591 e
Schirley 3330 4636
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O malor valor gue podemos oferecer ao cidadao &

Paranaense e garantir gue a vida-gue nasce no
Paranasasca com Saude. %
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