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1. APRESENTACAO

O manual de orientagdo para a implantagao da Classificagao de Robson foi criado com o
objetivo de facilitar o entendimento de todos os profissionais envolvidos na assisténcia acerca da
importancia desta ferramenta para a qualificacdo do servico e contribuicao para reducdo das taxas
de cesariana. Trata-se de um instrumento padrdo recomendado pelo Ministério da Saude capaz de
classificar as mulheres que dao a luz de acordo com suas caracteristicas obstétricas e desta maneira
permitir o monitoramento das taxas de cesariana bem como definir estratégias de intervengdo em

determinados grupos.

2. INTRODUCAO

Estudos mostram que o crescimento continuo de cesarianas é uma realidade do Brasil e do
mundo. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estabelece taxa de cesariana entre 10 a 15%. No
entanto, o Brasil é o0 22 pais no mundo em realizacdo deste procedimento cirdrgico com percentual
de 57% na rede publica. No ambito privado representa 84% dos partos. O Nordeste ocupa o 42 lugar

com taxa de 51% e o Rio Grande do Norte pioneiro na regido com 60% (UNICEF, 2017).

Barneia et al (2023) relata que a taxa de cesarea de 20% a 25% é a taxa esperada e desejada
em uma populacdo global. No entanto, esta ndo é uma realidade. Em paises onde as taxas de
cesdrea chegam a 70%, o procedimento é frequentemente realizado por indicacdes ndo médicas,

solicitacdo materna e conveniéncia ou escolha do médico.

Otimizar as taxas de cesarea (incluindo a reducdo de cesareas desnecessdrias) é uma
prioridade global de saude publica, com multiplas iniciativas de diversas organizacdes para
promover partos vaginais, quando apropriado. A Federacdo Internacional de ginecologia e
Obstetricia (FIGO) relatou estratégias para abordar esse problema (NIETO-CALVACHE A.J.;
RAMASAUSKAITE D.; PALACIOS-JARAQUEMADA J.M., et al, 2025).
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Sabe-se que os esforgos para reduzir a taxa de cesdreas devem incluir a proporgao de
cesareas a termo que ocorrem exclusivamente a pedido materno, e ndo por indicagdo materna ou
fetal. Nesse contexto, ressalta-se a necessidade de seguir as boas praticas clinicas, que incluem
aconselhamento familiar, discussdes sobre os beneficios e riscos potenciais da cesarea eletiva,
momento do parto e consideracdes éticas e legais. E imprescidivel que a equipe assistencial
perinatal esteja treinada técnicamente para manejar cesdrias complexas e complicacdes

operatorias (RAMASAUSKAITE, D.; NASSAR, A.; UBOM, A.E,, et al, 2023).

A situacdo apresentada também é uma realidade vivenciada no Hospital Universitario Ana
Bezerra (HUAB), pois mediante diagndstico situacional realizado no periodo 01/01/2018 a
31/12/2018, foi possivel identificar taxa de cesariana que variou entre 48 e 51%, tornando-se

necessario intervir no referido servico com vistas a reducdo do indicador.

Nesta perspectiva a OMS em 2011 viabilizou uma revisao sistematica que objetivou
identificar as diversas formas de classificar cesarianas e verificar qual seria a maneira que mais
respeitava os critérios estabelecidos por um grupo de especialistas da organizacdo. O referido
estudo concluiu que a Classificacdo de Robson, era baseada em caracteristicas da gravidez, e seria
a melhor ferramenta capaz de cumprir os critérios de categorizacdo e monitoramento (CLODE,

2017).

Assim sendo, a Classificacdo de Robson devera ser utilizada como instrumento padrdo em
todo o mundo para avaliar, monitorar e comparar as taxas de cesareas ao longo do tempo nos
hospitais. Trata-se de um método de analise baseado nas caracteristicas obstétricas, que possibilita

a comparacado entre taxas de cesdreas (OMS, 2017).

A OMS recomenda que a Classificacdo de Robson deve ser adotada por todos os hospitais
para auxiliar no monitoramento deste indicador e ajudar a identificar os grupos de mulheres que

devem ser alvo para implementacdo de estratégias para reducdo de cesarianas (OMS, 2015).

Neste sentido, foi elaborado este Manual com o objetivo de orientar os profissionais de
salude do Hospital Universitario Ana Bezerra a respeito do passo a passo para a utilizacdo da
Classificacdo de Robson com vistas fortalecer as intervengGes capazes de a diminuicdo das taxas de

cesariana no servico.
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2.1. O que é a classificacao de Robson?

E um sistema que classifica todas as mulheres que d3o a luz em um dos 10 grupos que s3o
mutuamente exclusivos e totalmente inclusivo. Isto significa que, com base em algumas varidveis
obstétricas basicas, cada mulher que pariu, pode ser classificada em apenas um, dos 10 grupos e

nenhuma mulher vai ficar de fora da classificacao.

2.2. Variaveis obstétricas utilizadas para a classificagdao de Robson

e Paridade (nulipara, multipara);

e (Cesarea anterior (sim, ndo);

e |Inicio trabalho de parto (espontaneo, induzido, cesarea antes do trabalho de
parto);

e |dade gestacional (termo, pré-termo);

e Apresentacdo fetal (cefdlico, pélvico, transverso);

e Numero de fetos (Unico, multiplos).

A Classificacdo de Robson divide as mulheres em dez grupos, sendo ressaltada as
caracteristicas obstétricas, de acordo com as varidveis apresentadas. Sendo as chances para parto

normal (Quadrol).
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Quadro 1 — Classificagdo de Robson.

Quadro 1: Classificacao de Robson

Nuliparas com feto tnico,

cefalico, = 37 semanas,
em trabalho de parto
espontaneo

Nuliparas com feto uGnico,
cefdlico, = 37 semanas,
cujo parto € induzido

ou que sao submetidas

a cesarea antes do inicio
do trabalho de parto

Multiparas sem cesarea
anterior, com feto Gnico,
cefalico, = 37 semanas,
em trabalho de parto
espontaneo

Multiparas sem cesarea
anterior, com feto unico,
cefalico, = 37 semanas,
cujo parto é induzido
ou que sao submetidas
a cesarea antes do inicio
do trabalho de parto

Todas multiparas
com pelo menos uma
cesarea anterior, com
feto anico, cefalico,

= 37 semanas

G Cesarea anterior

Todas nuliparas
com feto Unico em
apresentacao pélvica

Todas multiparas

com feto Gnico em
apresentacao pélvica,
incluindo aquelas com
cesarea(s) anterior(es)

Todas mulheres com
gestacao multipla,
incluindo aquelas com
cesarea(s) anterior(es)

Todas gestantes com feto
em situacao transversa
ou obliqua, incluindo
aquelas com cesarea(s)
anterior(es)

Todas gestantes com
feto unico e cefalico, <
37 semanas, incluindo
aquelas com cesarea(s)
anterior(es)

(( Trabalho de parto espontaneo
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3. OBJETIVOS

e Padronizar a analise das taxas de cesariana;

e I|dentificar os grupos que mais contribuem para as cesarianas;

e Monitoramento da pratica obstétrica ao longo do tempo

e Melhorar a qualidade do cuidado materno e neonatal

e Promover uma maior clareza na tomada de decisdes clinicas e nos relatérios
institucionais.

4. INSTRUGCOES DE TRABALHO

4.1. Como sera realizada a classificagao de Robson

e Serdo classificadas todas as gestantes com nascidos vivos no HUAB;
e A coleta de dados para a classificagdo sera retrospectiva;

e A coleta serd realizada com base nos relatérios emitidos pelo SINASC
descentralizado;

e Apds coletados, os dados serdo monitorados e discutidos pela equipe
responsavel pelo processo do parto e nascimento, trimestralmente;

e A partir das discussées e diagndstico apontados pela propria Classificacdo de
Robson, serdo estabelecidas estratégias de intervencdao, com objetivo de
diminuir as taxas de cesarianas nos grupos prioritarios para cada momento.
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