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EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE APOIO A GESTANTE E
PUERPERA EM SITUACAO DE VULNERABILIDADE

Comemoramos 19 anos de atuacdo da Coordenacéo
Perinatal este ano. Nesta edicdo apresentaremos as
acOes desenvolvidas pela Equipe Multiprofissional
de Apoio as Gestantes e Puérperas Vulneraveis.

Em Belo Horizonte constituiu-se um importante avancgo
no cuidado materno infantil a publicacdo da Portaria
Conjunta n° 0001/2017 da Secretaria Municipal de Saude
e da Secretaria Municipal de Assisténcia Social,
Seguran¢ca Alimentar e Cidadania que “Estabelece
diretrizes para a articulacdo e protecdo social intersetorial
e, institui Fluxograma de Atencdo as Gestantes,
Puérperas e Bebés em Situacdo de Vulnerabilidade e
Risco Social e Pessoal”.

Desde 2017 existe o Grupo de Trabalho (GT)
“Gestantes, puérperas e bebés em situacdo de
vulnerabilidade”. O grupo realiza encontros semanais, é
multidisciplinar e constituido por profissionais da
assessoria e coordenacfes da Diretoria de Assisténcia a
Saude.

O objetivo é o cuidado integral a satde destas usuarias
seja  discutido sistematicamente por equipes
interdisciplinares e intersetoriais das nove Regionais de
Salde, dos Centros de Saude (CS) e demais
equipamentos, possibilitando a construcdo de Planos
Terapéuticos Singulares (PTS), de acordo com as
necessidades da saude do binémio, mée e bebé e
vigilancia em salude dos casos.

Em marc¢o de 2018 foi criada a Equipe Multiprofissional
de Apoio a Gestante e Puérpera em Situacdo de
Vulnerabilidade composta por: 02 psicologos e 02
assistentes sociais j& aprovada a inser¢cdo de um(a)
enfermeiro(a) obstetra.

A equipe foi criada para fortalecer articulagcdes
intersetoriais que favorecam o acompanhamento,
autonomia e garantia dos direitos da mulher. E um
equipamento de saude, movel e transitério, que pode ser
acionado pelos servicos SUS-BH
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O principal desafio da equipe € garantir o
atendimento deste publico e o estabelecimento de
vinculo com equipamentos SUS-BH, visando o cuidado
e acompanhamento para desfecho exitoso deste
bindmio. A equipe tem abrangéncia de atendimento as
gestantes em todas as regionais.

A captacdo das gestantes e puérperas acontece via
Consultérios de Rua, BH de Maos Dadas contra a AIDS,
Geréncias de Assisténcia, Epidemiologia e Regulacdo
(GAERE), pelas sete maternidades SUS-BH e demais
equipamentos da rede SUS e SUAS

Principais atribui¢cdes da equipe

* Acolher precocemente a gestante e puérpera para a
rede de cuidados disponibilizados pela rede de
assisténcia a saude.

* Acolher a gestante e puérpera em vulnerabilidade e
risco pessoal e social, sem vinculo prévio com rede
SUS-BH, durante a internacao na Maternidade;

* Sensibilizar, construir e fortalecer o vinculo da EMAP-
GPV com as Equipes de Salde da Familia (ESF),
profissionais das maternidades e demais
equipamentos da rede que atendem estas mulheres,
direta e indiretamente, diante de suas necessidades;

* Acompanhar e monitorar gestantes, puérperas e
recém nascidos (RN) juntamente com o Centro de
Saude (CS), visando o fortalecimento do vinculo com a
rede SUS e SUAS, considerando as particularidades
do seu contexto de vida até o 42° dia pés-parto;

* Contribuir para construcdo do cuidado integral a
salude destas usuarias com discussfes sistematicas
por equipes interdisciplinares e intersetoriais das
diretorias e Centros de Saulde.

*Oportunizar  precocemente o diagnéstico e
tratamentos das IST's e o planejamento sexual
reprodutivo;
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Critérios de elegibilidade

O atendimento destinado as gestantes e puérperas
em situacdo de vulnerabilidade se da de acordo com o
que é preconizado pela §2° do Art. 3° da Portaria
Conjunta SMSA/SMASAC N.° 0001/2017:

§2°. Sao consideradas, potencialmente, em
situacdo de vulnerabilidade e risco social e pessoal, as
gestantes e puérperas com sofrimento mental, em uso
prejudicial de 4alcool e outras drogas, vitimas de
violéncia, com trajetéria de vida nas ruas, ndo sendo
desconsideradas outras possiveis situacgdes.

A partir desta definicdo a equipe considera como
critério de elegibilidade as gestantes e puérperas
conforme a portaria e ainda:

* Em trajetéria de rua ou histdrico recente de vida nas
ruas - moradia improvisada, muito precaria, nao
estabilizada e ainda sem acompanhamento da rede;
Uso prejudicial de alcool e outras drogas;

Sofrimento mental grave e com vinculos familiares
muito fragilizados ou rompidos;

Vinculo fragil com a rede migrantes; nao
vinculagdo com o CS ou resisténcia nesta vinculacdo a
partir da mulher; vinculo desgastado com a ESF ou
com a equipe do CS;

Algum destes critérios e com vinculos familiares
rompidos ou muito fragilizados.

Atuacao equipe — Consolidado de oito
meses de atuacéao

Em oito meses de atuacgdo (até 30/11/2018 ) EMAP-
GPV recebeu 175 casos, destes, 11 n&o foram
consideradas potencialmente, em situagcdo de
vulnerabilidade e risco social e pessoal conforme
critérios definidos pela Portaria Conjunta
SMSA/SMASAC N.° 0001/2017. Dentre as elegiveis,
15% (55) estavam gestantes na data do acolhimento
pela equipe e 85% (109) puérperas, conforme grafico:
Perfil de mulheres na data de acolhimento pela EMAP-
GPV.

A equipe oportunizou a vinculacdo da mulher aos
equipamentos da rede SUS-BH, em 100% dos casos
atendidos. Os casos de outros municipios também
foram contra referenciados, pela maternidade ou
equipe;

Os casos foram captados principalmente por meio de

maternidades (66%) e pelas GAEREs (24%). O
restante, (10%) pelos demais equipamento das rede .
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Perfil das mulheres no acolhimento do
caso, Belo Horizonte, 2018

55
(33,5%)

109
(66,5%)

m Gestantes

Puérperas

Fonte: Planilha Gestor, EMAP-GPV,
Dezembro, 2018

Desfecho dos casos

A maioria dos casos, (75%) tiveram desfecho
esperado, alta do bindbmio, mae e bebé, 15% estdo
gestantes e permanecem em acompanhamento, 4%
tiveram alta com bebé para outro municipio ou familia
extensa, em somente 4% dos casos, 0s bebés foram
abrigados, apés esgotarem todas as possibilidades de
permanéncia com a mae, pai e/ou familia extensa ou
outros, 2% tiveram desfechos como, aborto ou
mudanca de municipio ainda na gestacdo e perda de
seguimento ainda durante a gestacéo.

Para mais informagbes sobre EMAP-GPV vocé
pode entrar em contato através dos telefones

32775053 e 3277 7832 ou pelo e-mail:
emapgpv@pbh.gov.br
Elaboracgéo

* Equipe Coordenacéo Perinatal: Virginia Santos
Ferreira; Lucinéia M. de Q. Carvalhais Ramos; Livia
Drumond Akl; Nadia Ladendorff de Oliveira; Aline
Caldeira Tito, Deide Souza da Silva. Renata
Mascarenhas Bernardes: Diretora de Assisténcia a
saude

* Projeto de Extensdo Ac¢bGes de Promoc¢do do
Nascimento Seguro e de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infanti em BH/ Escola de
Enfermagem/UFMG: Daniela Domingues Guimaraes;
Dra. Eunice Francisca Martins e Dra. Livia de Souza
Pancrécio de Errico.
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