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Sobre o projeto

O QUE E:

v" Iniciativa conjunta da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), do Hospital
Israelita Albert Einstein e do Institute for Healthcare Improvement (IHI), com o

apoio do Ministério da Saude;

v' Implementada em hospitais privados e publicos, na forma de projeto-piloto;

v para testar estratégias baseados nas melhores evidéncias cientificas disponiveis e
em experiéncias efetivas na saude suplementar visando a melhoria da aten¢ao ao
parto

OBIJETIVO:

v" Mudar o modelo de atencdo ao parto, favorecendo a reducdo de cesarianas sem
indicacao clinica e de possiveis eventos adversos decorrentes de um parto nao
adequado.

v' Com isso busca-se reduzir riscos desnecessarios e melhorar a seguranca do
paciente e a experiéncia do cuidado para maes e bebés
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Papel de cada parceiro

ANS: Coordena e monitora a cooperagao técnica e o projeto-piloto
"  Promove a articulagdao com representantes do setor

= Monitora e divulga os resultados

= Acompanha hospitais piloto, seguidores e operadoras apoiadoras

HOSPITAL ALBERT EINSTEIN: Colaborador técnico-cientifico e operacional

= Responsavel pela logistica de participacao dos hospitais

= Treinamento dos participantes, atuando como laboratério de exceléncia

= Também esta incluido como hospital piloto, testando as mudancas propostas

IHI: Colaborador técnico-cientifico e metodologico
= Responsavel pela transferéncia de conhecimento da ciéncia da melhoria aos hospitais
= Utilizara a ciéncia da melhoria no apoio a implantacdao das mudancgas, mapeamento
de processos, construcao de indicadores, analise de dados e monitoramento
r~
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Hospitais Piloto e Seguidores

Pilotos

v’ Serdo acompanhados pela ANS, IHI e Einstein;

v' Terdo acesso a sessdes de aprendizado em ciéncia da melhoria;
v Sessdes de treinamento pratico em obstetricia; e

v Monitoramento de indicadores.

Seguidores
v’ Serdo acompanhados pela ANS por meio de reunides periddicas;

v' Poderdo ter acesso a treinamentos por meio de videos e sessdes de
aprendizagem virtuais (open school do IHI e as video-aulas do Einstein).
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Quem?
Hospitais participantes

23 hospitais privados integrantes da rede propria ou
credenciada de planos de saude e 5 maternidades publicas
selecionados para integrar o grupo piloto

10 hospitais privados integrantes de rede propria ou
credenciada de planos de saude selecionados para integrar o
grupo seguidor

Outros hospitais colaboradores convidados para
compartilhar experiéncias ja iniciadas com os participantes.
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Quem? Hospitais privados — Grupo Piloto

-EEE_-!]- MUNICIPIO INSTITUICAO

Centro-Oeste Cuiaba Fémina Hospital Infantil e Maternidade
BA Salvador Hospital Teresa de Lisieux
Nordeste . : .
CE Fortaleza Hospital Regional Unimed Fortaleza
Norte PA Belém Maternidade do Povo
ES Serra Vitoria Apart Hospital
ES Vitéria Hospital Dia e Maternidade Unimed
MG Belo Horizonte Hospital Mater Dei
MG Pouso Alegre Hospital e Maternidade Santa Paula
RJ Duque de Caxias Hospital Daniel Lipp
RJ Niteroi Complexo Hospitalar de Niteroi
RJ Rio de Janeiro Hospital Pasteur
RJ Rio de Janeiro Casade Saude Sao José
Sudeste ; .
SP Santos Hospital S3o Lucas de Santos
SP Ribeirdo Preto Maternidade Sinha Junqueira
SP Limeira Unimed Limeira
SP Sao Paulo Hospital Rede D’Or S3o Luiz S/A — Unidade Itaim
SP Sao Paulo Hospital Santa Helena
SP Sao Paulo Hospital Nipo Brasileiro
SP Sao Paulo Hospital SEPACO
SP Sao Paulo Hospital da Luz Azevedo Macedo
PR Curitiba Hospital da Mulher e Maternidade

Nossa Senhora de Fatima
RS Porto Alegre Hospital Moinhos de Vento
SC Joinville Centro Hospitalar Unimed Joinville

Sul



Quem? Hospitais privados — Grupo Seguidores

mm MUNICiPIO INSTITUICAO

Nordeste Itabuna Hospital Manoel Novaes
PE Caruaru Hospital Unimed Caruaru
MG Barbacena Santa Casa de Misericordia de Barbacena
MG Ipatinga Hospital Marcio Cunha

sudeste MG Ponte Nova Hospital Nossa Senhora das Dores
SP Bebedouro Hospital Unimed Samaritano
SP Guaratinguetad Hospital Maternidade Frei Galvao
SP Tupa Hospital Sao Francisco

sul SC Florianopolis Hospital Santa Helena

PR Londrina Hospital Evangélico de Londrina

SANS |15

Agéncia Nacional de
Salide Suplementar anos



Roteiro da Apresentacao

2. Metodologia de trabalho com os hospitais;

«ANS 15

S d S pl' m ji.’ﬂ anos

§)

10



Como?
Estratégias de acao

A principal inovacao a ser testada nos hospitais diz respeito as
mudancas no processo de cuidado, que envolvem:

Adequacao de recursos humanos para a
incorporacao de equipe multiprofissional
nos hospitais e maternidades

Capacitacao profissional para ampliar a
seguranca na realizagcao do parto normal

Engajamento do corpo clinico, da equipe e
das proprias gestantes

Revisao das praticas relacionadas ao
atendimento das gestantes e bebés, desde
O pré-natal até o pds-parto

—
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Como?
Metodologia de Trabalho

Como podemos desenvolver mudangas fundamentais que resultam em
melhorias do sistema? Qual a relacdo entre nossas teorias sobre um
determinado problema e ideias efetivas de mudanca?

Se queremos desenvolver mudancas que alterem positivamente o
desempenho de um sistema, é util elucidar as teorias (ou hipdteses) que
expliguem o motivo pelo qual pensamos que nossa teoria sera uma boa

mudanca.

O IHI propde a elaboracio de um diagramas direcionadores para elucidar a
teoria da mudanca pretendida.
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Direcionadores Primarios

Direcionador Secundario

Conceito de Mudanga

Promovera
saude de
maes e bebes
alcan¢ando
XX% de Parto
Vaginal até
Setembro de
2016

1. Formar uma
coalisdao entre
liderangas do setor
saude alinhadas
principalmente em
torno da qualidade
e seguranga na
atencdo ao parto e
nascimento

Alinhar o financiamento do cuidado “a
qualidade e seguranga
HOPSITAL-PLANO DE SAUDE

Liderancas, médicos e enfermeiros, lideres na sua pratica e
linha defrente com as habilidades em melhoria continua

Institui¢des representativasdeclassee servicos desaude
engajados e ativos

Promover a mudanga e remover as
barreias para criar a cultura do
aprendizado e melhoria continuos

Educar lideres séniores, prestadores, comunidadee
gestantes sobre o beneficio do parto adequado

Novo contrato entre operadoras eprestadores criando
incentivos para a qualidade e segurancga do cuidado

Engajamento de todos para que as
gestantes recebam cuidados com melhor
qualidade e mais seguranca

Modelo de incentivos aos profissionais desaude mais
adequadoao PV - Valorizagdodo Cuidador

Ativar a comunidade — Cuidado centrado na mulher e familia

2. Empoderaras
gestantes e familias
para escolhero
cuidado mais
adequado garantindo
a prontiddo parao
trabalho de parto

InformagGes adequadas ebaseada na
melhor evidéncia sobreas opgdes do parto

Dialogar com mulheres e familias sobre o novo modelo de
cuidado

Coautoria do novo modelo de cuidadoe
decisdao compartilhada

Engajara comunidadepara potencializar asagoes do projeto

Resgatar o protagonismo da mulher no
parto

Os aspectos intangiveis do processo dese tornar mae —
valorizacdo da experiénciadegestar, parir ecuidar de um
novo ser

Ouvir Gestantes e Familias

3. Reorganizaro
modelo de cuidado
perinatal de modo

a favorecer a
evolucdo fisioldgica
do trabalho de
parto

Redesenho do pre-natal

Protocolos e padroniza¢gdes docuidado pre-natal

Ambiente que de suporte a equipe para
promover realizacdo profissional ea alegria
no trabalho

Ambiéncia para acomodar o parto vaginal fisiolégico e
seguindo boas praticas

Investir recursos para conquistar ambiente saudavel de
trabalho

Prestadores confiantes e competentes para
assistirao parto vaginal

Equipe de profissionais bem treinados para assistirao parto
com seguranca (qualidade eseguranga do bindmio mae-
bebe)

Cuidado baseado em equipe para bindmio
mae-filho

Modelos de assisténcia —Parto assistido por equipe
multiprofissional

Implementagdo confidvel das melhores
praticas

Protocolos paraoTP, P e PP e cuidados com o bebe
baseados em evidencias cientificas

4. Estruturar sistema
deinformacgdo que
permitao
aprendizado
continuo

Transparéncia

Estabelecer indicadores dequalidadeesegurancga do
cuidado e tornar asinformagGes publicas

Selegdo de indicadores quereflitam
seguranga/qualidadedo cuidado

Rotina de feedback aos prestadores do cuidado

Criar a capacidadena organizagao em coletar e publicar de

forma confidvel os re<ultados




Conceito de Mudanga

Pacote de mudancgas

Descrigdo

Liderangas, médicos lideres na sua pratica,
linha de frente com as habilidades em
melhoria continua

Curso IHI Open School

SAP IHI

Dois projetos de Melhoria ano

Rondas com a linha de frente

Criagdo do quadro de aprendizagem organizacional

Construir valores na organizag@o que valorize qualidade e seguranga do cuidado

Educar lideres séniores, prestadores,
comunidade e gestantes sobre o beneficio
do parto adequado

Apresentagdo dos resultados dos indicadores em reunigdes frequentes com conselho e lideranga do hospital

Apresentagdo mensal dos resultados do Projeto nas reunides de lideranga senior, média gerencia, comite de qualidade

Inserir Indicadores do Projeto no Dashboard de Metas da Organizagdo

Reunido mensal da lideranga senior com equipe do projeto para eliminar barreiras

Oferecer recursos como tempo, dinheiro, pessoal, equipamentos, tecnologias e outro tipo de suporte para que a

Educagdo do médico - linguagem adequada para gerar confianga durante TP

Reunides clinicas para discutir evidencias cientficas relacionadas ao nascimento

Ativar comunidade - Humanizagdo no
Atendimento

Criagdo de Comissdo Perinatal aberta ao publico

Depoimento gestantes com lideres e corpo clinico

Criar canais proativos para receber sugestdes das familias para melhorar a qualidade e seguranca

Criagdo da Comissao De Melhoria Continua com a participagao da comunidade

Modelo de incetivos aos profissionais de saude mais
adequado ao PV - Humanizagdo do Cuidador

Pagamento pelo Plantdo

Plantdo + Remuneragdo variavel

Plantdo + Bénus annual

% reduzida de cesdreas e sem EAG - pontos EMC

Ambiente trabalho adequado

Recursos Humanos de acordo com movimento hospital

Novo contrato entre operadoras e
prestadores criando incentivos para a
qualidade e seguranca do cuidado

Pagamento baseado em valor

Pagamento por qualidade baseado em uma série de indicadores

Operadoras promovem treinamentos

Programa de Incentivos
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Pacote de mudancas

2. Empoderar as gestantes e familias para escolher o cuidado mais adequado garantindo a prontidao para o PV

Conceito de Mudanga

Descricao

Orientar e treinar as gestantes e familias
para o novo modelo de cuidado

Introduzir o plano de parto para todas as gestantes

TCLE comtempla informag&es de plano de parto, acessivel no site do Hospital

Publicar no site do hospital resultados de cada médico conforme norma da ANS

Curso da Gestante por equipe multiprofissional

Cartdo de gestante com informagdes confidveis

Roda de conversa

Campanhas Populacionais

Folheto Informativo e outros elementos de midia impressa

Midias sociais para engajamento e troca de experiencias

Site do Hospital "Espaco Gestante" informacdes sobre processo de internacao, trabalho de parto, videos, depoimentos

Campanhas radio, tv, jornal

Grupo Nascer aos 4 cantos

Os aspectos intangiveis de ser mae —
encantar a nossas gestantes e familias

Rodas de conversa com as Doulas: O Natural € parto normal

Visita guiada a maternidade

Politica de visitagao co-definida pela familia e hospital

Videos de sensibilizagdo

Visita domiciliar no puerpério

Ouvir Gestantes e Familias

Politica de Visitagdo no Puerpério - Home Care

Questonario emocional para co-desenho do modelo

Redesenho do modelo baseado na Experiencia (NHS) - Questiondrio emocional

Cirar canais proativos de ouvir gestantes e familias

Reuniodes de debrifing com maes e familias
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Pacote de mudancas

3. Nova organizagdo do cuidado que acomode o tempo maior necessario ao parto vaginal fisiologico

Ciclo de PDSA

Conceito de Mudanca

Descrigdo

Quem

Data

Protocolos e padroniza¢do do cuidado pré-
natal

Padronizag@o de exames prenatal de acordo com evidéncias

lo. TRI - Exames Maternos, Exames Fetais, planejar e agendar rotina de consultas até o final

20 TRI - Avaliag3o Fisioterapia (Fortalecimento perineal), Curso Gestantes ( TP, opgoes alivio da dor, mecanismo
3 é - Si o i i r Hospital

30. TRI - Fisioterapira ( Alongamento), fluxo dia do TP, Amamentacdo, Cuidados RN

Cart3o Pré-Natal padronizado

Prenatal coletivo com equipe multiprofissional ( Consultas com enfermeiras obstetrizes, fisioterapeutas e doulas,
médico titular e auxiliares)

Consulta prenatal com equipe do hospital a partir da 34 semana

Adotar estratégias para a efetiva adog3o de protocolos

Reforma do espaco fisico para acomodar o
parto vaginal fisiologico e seguindo boas
praticas

Criac8o do Centro de Parto Normal com salas PPP (area nova / CME / salas de parto CO / aptos ou enfermarias)

Prepartos e salas de parto do CO s3o transformados em sala PPP - Cesareas no CC

Introduzir a pratica da utilizag8o de banquinho, cavalinho, bola, banheira, chuveiro

Ambientacdo para redugdo de ruidos e ilumina¢do adequada

Adaptagdo para acomodar acompanhantes

Investir recursos para conquistar ambiente
saudavel de trabalho

Introduzir motird e debrifes - Debriefings / Disclosures medicos e familiares

Gerenciar confitos - Linguagem apropriada

Melhorar a comunicag8o entre membros da equipe e familiares - SBAR - repetir de volta

Time de profissionais bem treinados para
assistir ao parto com seguranga (qualidade
e seguranca do bindmio m3e-bebe)

Treinamento Técnico CSR HIAE

Reunioes clinicas multiprofissional=is periddicas - discussdo diretrizes

Equipe deve se sentir envolvida na construgdo de novo modelo

Modelos de assisténcia
Parto assistido por Equipe
Multidisciplinar

Obstetras Plantonistas + Enferm Obstetra Plantdo

Médico do corpo clinico + médico plantonista + enferm obstetra plantdo

Grupo de Médicos associados + enferm Obstetra Grupo

Fisioterapeuta na sala de Parto?

Protocolos e padronizagdo do TP, P e PP

Utilizag8o do plano de parto pela equipe multiprofissional

Protocolo de medidas n3o farmacoldgicas para alivio da dor

Analgesia quando solicitado seguindo os mais rigidos processos de qualidade

Protocolos de uso de ocitocina

Protocolos de realizagdo de epsiotomia

Boas praticas com o RN saudavel

Protocolo de Indicag@o de cesarianas baseada em evidéncias

Parto Eletivo PC ou Indugdo - apenas > 39 semanas e Bishop > 6

Padronizagdo prescrigdo baseada em Robson




Pacote de mudancgas

Direcionador Primario

4. Sistema de informagdo que permita o aprendizado continuo Ciclo de PDSA

Conceito de Mudanga Descrigdo Quem Data

Estabelecer indicadores de qualidade e seguranca |Lista de indicadores e resultado

do cuidado e tornar as informac8es publicas  [politica de publicagio do indicadores

Relatério de performance individual e coletivo

Rotina de feedback aos prestadores do = - = 7 g =
P Processo de ag8es corretivas das ndo conformidades publicadas nos relatério

cuidado Debriefing com equipe assistencial - casos de EAG

Livro de Indicadores do PADEQ ( Além do Livro de Parto)

Criar a capacidade na organizagdo em coletar e Coleta de Dados - Treinamento e Engajamento de Enf Obstetrizes - 1 por plantdo

publicar de forma confiavel os resultados Coleta de Dados - Treinamento e Engajamento de Médico Plantonista

Opgdo de Coleta - Planilhas/ tablets - deve haver acesso em todos os plantdes
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Atividades realizadas

Grupo Piloto:
12 Sessao de Aprendizado Presencial (SAP) — 26 e 27/05/2015, no RJ

Discussao dos casos de cada hospital, redefinicao de objetivos e estratégias
Aprendizado sobre a metodologia da Ciéncia da Melhoria

Participacdo de hospitais colaboradores para compartilhamento das
experiéncias

Apresentacdao de documentos padronizados a serem utilizados no
acompanhamento do projeto
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Atividades realizadas

Grupo Seguidor:
12 Reunido de Acompanhamento dos Seguidores (RAS) — 18 e 19/06/2015, no RJ

Discussao dos casos de cada hospital, redefinicao de objetivos e estratégias
Apresentacao do material de apoio, diagrama direcionador e pacote de
mudancas

Participacdo de 1 hospital piloto e 1 hospital colaborador para
compartilhamento das experiéncias

Apresentacao de documentos padronizados a serem utilizados no
acompanhamento do projeto
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Roteiro da Apresentacao

4. Compromissos das Operadoras Apoiadoras e propostas de
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras

Priorizacao dos interesses das gestantes e suas familias na organizacao

Criacao do “Espaco Parto Adequado” em seu sitio eletronico

Orientacao e Direcionamento das beneficiarias da operadora que
desejarem o parto normal, na rede de prestadores (profissionais e
prestadores)

Modelos de Remuneracao: avaliacao de viabilidade financeira dos
modelos assistenciais inovadores implementados nos hospitais

apoiados, e construcao de propostas para a remuneragao

Outras acOes propostas pela operadora
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras:
Propostas de acoes

==) Priorizacdao dos interesses das gestantes e suas familias na organizacao

e Garantir direito ao acompanhante;
e Estimular o uso do cartao da gestante e partograma;

* Fornecer informacdes sobre o que é e como fazer um plano de
parto e estimular o didlogo sobre o plano entre mulheres e
meédicos;

* Montar programas de acompanhamento de gestantes que
esclarecam melhor as questbes de parto, e que transmitam
confianca as gestantes e parturientes de que poderdo, caso
queiram, ter um parto normal respeitoso e seqguro através de seu
convénio.

 Realizar pesquisas de satisfacado com as mulheres sobre a
assisténcia perinatal e usar o resultado para melhorar os processo

de cuidado. CANS 15
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras:
Propostas de acoes

== Criacao do “Espaco Parto Adequado” em seu sitio eletronico

 Divulgacdao de informacbes basicas sobre o parto normal e a
cesariana baseadas em evidéncias cientificas*;

* Disponibilizacdo de informacdes sobre taxa de cesariana / taxa de
parto normal pelos prestadores de sua rede;

 Divulgacao dos hospitais participantes do projeto em sua rede,
eventualmente com depoimentos dos responsaveis nessa unidade
sobre sua participacao no Projeto Parto Adequado;

* Divulgacao de material para prestadores — protocolos, guias de boas
praticas, publicacdes relacionadas*.

*ANS pode fornecer conteudo e referéncias, sob demanda, pelo e-mail partoadequado@ans.gov.br.
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras:
Propostas de acoes

== Orientacdo e Direcionamento das beneficidrias da operadora que
desejarem o parto normal, na rede de prestadores (profissionais e
prestadores)

* |dentificacao de profissionais que apoiem o projeto e realizacao de
acoes de apoio e incentivo a esses profissionais;

* Direcionamento das gestantes que desejem parto normal para os
hospitais participantes do projeto e pertencentes a rede;

* Treinamento da equipe do SAC para atendimento as gestantes.
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras:
Propostas de acoes

Modelos de Remuneracao: avaliacdo de viabilidade financeira dos
modelos assistenciais inovadores implementados nos hospitais
apoiados, e construcao de propostas para a remuneragao

 Levantamento de custos com todas as partes do processo de
atendimento ao pré-natal, parto e pds-parto (consultas, exames,
internacdo quarto/UTI, procedimentos, reinternacao);

* Propor mudanc¢as no modelo de remuneragao com base no ganho
de produtividade esperado ao longo do projeto — compartilhamento
entre operadoras, hospitais e profissionais;

* Simulacao e teste de novos modelos de remuneracao em parceria
com os hospitais participantes do projeto;

e Troca de experiéncias com outros participantes do projeto —
operadoras e prestadores.
vy
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Compromissos das Operadoras Apoiadoras:
Propostas de acoes

== QOutras acOes propostas pela operadora

« Apoio aos hospitais participantes, incluindo financiamento e
logistica relacionada a coleta de dados e (re)estruturacao dos
sistemas de informacao, reestruturacdes fisicas, contratacao de
profissionais; treinamento de obstetras credenciados etc.

e Troca de experiéncias com outros participantes do projeto —
operadoras e prestadores
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Roteiro da Apresentacgao

Sobre o Projeto;

Metodologia de trabalho com os hospitais;

Atividades realizadas;

Compromissos das Operadoras Apoiadoras e propostas de
acao;

Préximas tarefas.
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Proximas tarefas das operadoras apoiadoras

Definicao do apoio a prestadores
Definicao das estratégias de acao propostas
(Envio do formuldrio pelo partoadequado@ans.gov.braté 20/07/2015)

12 Férum Latino Americano de Qualidade e Seguranca na Saude
(SP, 13-16/08/2015)

12 Reunidao de acompanhamento dos compromissos assumidos (a
definir)
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Vamos ao debate?

Obrigada!

partoadequado@ans.gov.br
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