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HOSPITAL ESTADUAL ROCHA FARIA
Historico:

O Hospital Estadual Rocha Faria (HERF) esta localizado no municipio do Rio de
Janeiro, inserido na Area de Planejamento (AP) 5.2, com populacdo estimada de
805.000 habitantes (fonte: CONASEMS - referéncia 2009) e IDH de 0,769, conforme
informado no edital de selecdo numero 008/2.012, para gestdo dos servicos
assistenciais da Maternidade, UTI-Neonatal, Ortopedia e Traumatologia, Endoscopia
Digestiva, Anestesiologia e Odontologia para usuarios com necessidades especiais, no
Estado do Rio de Janeiro, por entidade de direito privado sem fins lucrativos, qualificada
como Organizagao Social.

Trata-se de hospital de grande porte com atendimento de emergéncia,
especialidades clinicas e cirargicas, Unidade de Tratamento Intensivo neonatal e de
adultos e equipado com instrumentos para diagnéstico complementar tais como
tomografo computadorizado e aparelho de ultrassonografia com Doppler.

O HERF estrutura-se com perfil de média e alta complexidade, para demanda de
internacdo e ambulatorio de acompanhamento pos-alta para ortopedia, tanto espontanea
guanto referenciada através da Secretaria de Saude do Estado do Rio de Janeiro
(SES/RJ).

O hospital oferece servicos de emergéncia geral e para trauma, ortopedia,
cuidados intensivos adultos e neonatais, obstetricia de baixo e alto risco, pediatria,
medicina interna e cirurgia geral. Adicionalmente, prové suporte em especialidades
cirurgicas e especialidades clinicas.

Encontra-se inserido num contexto de unidades assistenciais de saude, tendo
como unidades hospitalares proximas a sua area de atuacdo, o Hospital Estadual Albert
Schweitzer, no bairro de Realengo, a maternidade Marista Ribeiro, no bairro de Bangu e
0 Hospital Municipal Pedro Il, no bairro de Santa Cruz. Todas estas unidades citadas
apresentam na composicdo de servigos oferecidos a populacdo a presenca de servigos
de obstetricia.

Em agosto de 2010, com o fechamento da maternidade do Hospital Estadual
Pedro II, unidade proxima ao HERF, passa a realizar cerca de 650 partos por més, com
picos de 750 partos, numa unidade cuja média anual eram de 350 partos més.

Em abril de 2013, a maternidade do HERF, foi “classificada” pelo Ministério da

Saude como uma das 36 piores do Pais, com deficiéncia na assisténcia materna,



estando entre as gque mais Obitos maternos apresentou durante o periodo de
janeiro 2010 até marco 2012, com 16 casos.

Foi comunicado que a maternidade do HERF passaria, em conjunto com outras
trinta e cinco no Brasil, a ser classificada como Maternidade Prioritaria para o Ministério
da Saude.

Como parte do processo, a Direcdo do HERF teve que assinar um termo de
compromisso de ajustamento de condutas em conjunto com a Secretaria Estadual de
Saude e o Ministério da Saude.

Foi justificado ao colegiado do Ministério da Saude que no periodo de corte
estatistico (2010 a 2012), a maternidade estava vivenciando uma realidade que né&o
fazia parte do seu perfil de atendimento, tendo que absorver a populagéo de gestantes
gue ficaram desassistidas com o fechamento da maternidade do H.M Pedro II,
representando um aumento de cerca de 100% no volume de atendimento mensal da
maternidade e pondo em risco 0 processo de assisténcia existente, transformando o dia
a dia da maternidade num continuo status de incertezas.

Ser classificada ou rotulada como uma das piores maternidades do
Pais, depois de enfrentar os desafios do periodo citado de aumento de demanda,
nao é o tipo de reconhecimento desejado por quaisquer profissionais. A noticia
gerou muita frustracdo e desmotivacao na equipe multiprofissional.

Esta era a realidade a ser enfrentada a partir daguele momento.

Transformar uma maternidade totalmente fragilizada, uma equipe
desmotivada e com auto estima abalada numa referéncia de assisténcia a nivel
nacional.

Conseguir o reconhecimento e o respeito ndo so por parte da populacdo usuaria
desta, mas principalmente pelos 6rgédos publicos fiscalizadores das boas praticas
assistenciais. Conseguir o reconhecimento do proprio Ministério da Saude era
Nnosso maior desejo.

Modificar a realidade da maternidade sem grandes mudancas arquitetbnicas e
sem grande investimento financeiro foi o grande objetivo a ser alcancado no H.E.R.F.

Precisava-mos de um ponto de partida, disseminador de boas acdes a
serem instituidas e copiadas, e para isto desenvolvemos no H.E.R.F. o Projeto

Jovem Mae.



Projeto “Jovem Mé&e” na maternidade do Hospital Estadual Rocha Faria
Introducao:

Ha muito tempo é conhecida a importancia da correta abordagem da gravidez na
adolescéncia como fator de risco gestacional. O mesmo conceito € adotado pelo
Ministério da Saude, que caracteriza a gravidez nesta fase como quadro de
gravidade e risco, 0 que a define como situagédo de alto risco, em vista da natureza
clinica, biolégica e comportamental do evento, e as possiveis repercussdes sobre a mae
e 0 concepto. Estatisticamente complicacdes obstétricas ocorrem em maior propor¢cao
nas adolescentes, principalmente nas de faixa etaria mais baixa.

Devido a imaturidade emocional e psiquica deste publico alvo, o parto
destas gestantes pode representar experiéncia assustadora e traumatizante,
ceifando  definitivamente  qualquer planejamento  familiar  futuro. O
desconhecimento, as incertezas, a ndo implantagcdo das boas praticas de assisténcia
humanizada ao parto, a grande labilidade emocional, a imaturidade organica e psiquica,
enfim; s&o alguns fatores que podem influenciar nos resultados perinatais esperados.

A proposta de humanizacdo da assisténcia no puerpério e nascimento busca
transformar os espacgos destinados a este grupo de usuérias, tornando-os mais
acolhedores, incluindo a participagcdo da familia e permitindo que a mulher tenha
autonomia sobre 0 seu corpo no momento do parto.

A atencdo humanizada a mulher no momento do parto € um direito fundamental
de todas, inclusive das adolescentes, e representa um fator indispensavel para garantir
gue elas possam exercer a maternidade com segurancga e bem estar.

A humanizacdo na assisténcia as adolescentes gestantes esta diretamente
relacionada a oferta de atendimento de qualidade, incorporando atitudes voltadas para a

subjetividade, baseada nas necessidades individuais da gestante adolescente.

Objetivo geral e especifico:

O objetivo geral do Projeto Jovem Méae foi resgatar a autoestima “destruida” de
toda uma equipe multiprofissional, atingida no seu ego por uma “rotulagédo” feita
pelo Ministério da Saude, de que era uma das maternidades de piores indicadores no
pais, inclusive uma daquelas de maior taxa de Obitos maternos, sendo entao classificada

como uma maternidade prioritaria.



O objetivo especifico do Projeto “Jovem Méae” foi criar um olhar diferenciado no
atendimento das pacientes adolescentes gravidas, de 12 a 18 anos de idade, que
fossem admitidas em trabalho de parto na maternidade do Hospital Estadual
Rocha Faria.

Todos os dias 20 mil meninas com menos de 18 anos dao a luz em paises em
desenvolvimento. Nove em cada dez desses nascimentos ocorrem dentro de um
casamento ou de uma unido. Do total anual de 7,3 milhdes de novas mées
adolescentes, 2 milhdes tém menos de 15 anos; se persistirem as tendéncias atuais, 0
numero de nascimentos advindos de meninas com menos de 15 anos pode chegar a 3
milhdes por ano em 2030.

O relatério da “Situacdo da Populacdo Mundial 2013”, publicado pelo UNFPA, o
Fundo de Populacédo das Nacdes Unidas, destaca os principais desafios da gravidez na
adolescéncia e seus graves impactos sobre as meninas em termos de educacédo, saude
e oportunidade de emprego de longo prazo.

Nas diferentes regibes do mundo, meninas pobres, com baixa escolaridade e
residentes em areas rurais tém maior probabilidade de engravidar do que as suas
contrapartes ricas, mais urbanas e com mais escolaridade. Meninas de minorias étnicas
ou grupos marginalizados, e aquelas que tém pouco ou nenhum acesso a saude sexual
e reprodutiva, também estdo em maior risco.

Segundo o relatorio, a gravidez tem consequéncias importantes para a saude das
meninas, uma vez que ha maior probabilidade de problemas de saude quando a
gravidez ocorre pouco tempo depois de atingirem a puberdade. Cerca de 70 mil
adolescentes morrem anualmente de causas relacionadas a gravidez e ao parto
em paises em desenvolvimento.

O relatério mostra que a gravidez na adolescéncia ndo ocorre em um Vacuo,
sendo consequéncia de uma combinacgao de fatores, incluindo a pobreza, a aceitagdo do
casamento precoce por comunidades e familias e esfor¢os inadequados para manter as
meninas na escola. Além disso, tais gestacfes, especialmente entre meninas menores
de 15 anos, nédo resultam de uma escolha deliberada, mas sim da auséncia de escolhas
e de circunstancias além do controle das meninas. A gravidez precoce reflete a falta de
poder, a pobreza e as pressfes por parte dos parceiros, colegas, familias e
comunidades. Em muitos casos, € resultado de violéncia ou coacao sexual.

A gravidez na adolescéncia € simultaneamente uma causa € uma consequéncia

de violagéo de direitos. A gravidez mina a capacidade de uma adolescente exercer seus



direitos a educacéo, saude e autonomia. Por outro lado, quando ela € impedida de
desfrutar de direitos basicos, também é mais vulneravel a engravidar. Para cerca de
200 adolescentes por dia, a gravidez precoce e 0 parto resultam na mais definitiva
violacéo de direitos: a morte.

De acordo com a Convencao sobre Direitos da Crianca, uma pessoa com
menos de 18 anos é considerada uma crianca. Criangcas recebem protecdes
especiais exigidas pela sua idade.

Combater a gravidez indesejada entre adolescentes requer abordagens holisticas.
Dadas a dimensao e a complexidade do desafio, nenhum setor ou organizacdo pode
enfrenta-lo isoladamente. Os obstaculos a seu progresso sé podem ser vencidos por
meio do trabalho em parceria com todos os setores, e em colaboracdo com as proprias
adolescentes.

No Brasil, a gravidez na adolescéncia como nos demais paises em
desenvolvimento, € um problema de salde que necessita ser concretamente
enfrentado. Nao existe, a nivel de politica de saude, nenhuma atencéo especial a este
grupo particular de gestantes que todos os dias procuram as unidades hospitalares para
terem seus filhos. Muitas desconhecem os riscos da gravidez precoce, e vao
experimentar o trabalho de parto como uma possivel experiéncia assustadora que
levardo para o resto de suas vidas. Praticar um atendimento diferenciado para este
grupo populacional, de risco, é investir em melhores resultados futuros psiquicos
e bioldgicos. Este € o objetivo do Projeto “Jovem Mae”.

A juventude é uma fase de escolhas que podem ter influéncia determinante no
presente e no futuro de cada pessoa, seja levando ao pleno desenvolvimento pessoal,
social e econdmico, seja criando obstaculos a realizacdo destas metas.

Decisdes voluntarias e conscientes relacionadas ao exercicio da sexualidade e a
vida reprodutiva sao particularmente importantes nesta etapa da vida.

De acordo com dados oficiais:

26,8% da populagéo sexualmente ativa (15-64 anos) iniciou sua vida sexual antes dos
15 anos no Brasil;

19,3% das criangas nascidas vivas em 2010 no Brasil s&o filhos e filhas de mulheres de
19 anos ou menos;

Em 2009, 2,8% das adolescentes de 12 a 17 anos possuiam 1 filho ou mais;

Em 2010, 12% das adolescentes de 15 a 19anos possuiam pelo menos um filho.



A taxa de natalidade de adolescentes no Brasil pode ser considerada alta, dadas
as caracteristicas do contexto de desenvolvimento brasileiro, sendo observado um viés
de renda, raca/cor e escolaridade significativo na prevaléncia desse tipo de gravidez,
(adolescentes pobres, negras ou indigenas e com menor escolaridade tendem a
engravidar mais que outras adolescentes).

Muitas gravidezes de adolescentes e jovens ndo foram planejadas e séo
indesejadas; inumeros casos decorrem de abusos e violéncia sexual ou resultam de
unides conjugais precoces, geralmente com homens mais velhos. Ao engravidar,
voluntaria ou involuntariamente, essas adolescentes tém seus projetos de vida
alterados, ou pode contribuir para o abandono escolar e a perpetuagao dos ciclos de
pobreza, desigualdade e excluséo.

Com bases em relatorios do banco mundial de 2011, o Fundo de Populacdo das
NacBes Unidas estimou o quanto paises como Quénia, india e Brasil deixam de
acrescentar ao PIB, levando em conta que meninas que ficaram gravidas poderiam estar
trabalhando e gerando renda.

Dados sobre o Brasil mostram que o Pais deixa de acrescentar 7,7 bilhdes
do potencial PIB, por causa da gravidez de milhares de adolescentes. Em 2012, o
PIB, do Brasil foi de 4,4 trilhdes.

Atualmente, os partos de meninas menores de 14 anos correspondem a 2
milhdes de partos s nos paises em desenvolvimento, e é justamente este grupo que
enfrenta as consequéncias mais graves tanto de salude quanto social causada pelo parto
na adolescéncia.

“A menina que engravida aos 14 anos € uma menina cujos direitos foram
violados, e cujo futuro descarrilou. A realidade € que a gravidez na adolescéncia nao é o
resultado de escolhas, mas da auséncia delas e também de circunstancias que vao além
do controle das meninas. E a consequéncia de pouco ou nenhum acesso a escola,
emprego, informacéo e cuidados de saude.” (Palavras do Diretor Executivo do Fundo de

Populacdo das Nacdes Unidas, Dr Babatunde Osotimehim).

Metodologia:

A maternidade do Hospital Estadual Rocha Faria € uma maternidade de média e
alta complexidade de atendimento, inserida dentro de uma unidade hospitalar
basicamente voltada para a assisténcia emergencial nas diversas especialidades. N&ao

dispde de servico de pré-natal e/ou ambulatério de especialidades. Seu maior desafio



vencer as dificuldades que se apresentam pela estrutura fisica arquitetdnica existente na
unidade.

Pelo exposto, através de acdes concretas instituidas na sua maternidade,
preconizamos uma mudanca pioneira na forma de abordagem as gestantes
adolescentes com idade entre 12 e 18 anos, admitidas em trabalho de parto.

Identificando-se uma deficiéncia na rede publica de saude a nivel nacional de
uma assisténcia diferenciada para este grupo populacional, e tendo em vista ndo existir
relatos da presenca de outros servigcos com tais caracteristicas no pais, cria-se na
maternidade do HERF, um setor diferenciado para acolhimento destas pacientes em
trabalho de parto, o espaco jovem mée.

Como dito anteriormente, existe grande dificuldade de desenvolverem-se projetos
gue dependam de mudancas fisicas na estrutura da unidade, pois a mesma é tombada
pelo patrimdnio histérico estadual.

Com intuito de avancar no desenvolvimento do projeto, criou-se um ambiente
diferenciado para a internacdo destas pacientes em trabalho de parto, e nele, a
ambientacdo sera feita visando atender a este tipo de usuaria.

Este espaco é decorado, climatizado e possui todas as condi¢cdes de acolhimento
para estas pacientes. Neste lugar, ficam as adolescentes internadas em trabalho de
parto com seus respectivos familiares de livre escolha, até 3 acompanhantes,
preferencialmente os pais da adolescente e o pai do futuro bebé e recebem atencédo da
equipe multiprofissional: médicos, enfermeiros, psicologos, fisioterapeutas, assistentes
sociais, nutricionistas e dentistas. A equipe profissional é exclusiva deste setor,
escolhida e capacitada especificamente para tal finalidade.

As usuarias do espaco jovem méae recebem atendimento odontolégico com o
objetivo de promover-se a saude bucal destas gestantes, bem como através de
processos educativos, objetiva-se fornecer orientagbes sobre a importancia da higiene
oral da futura mamae e principalmente do bebé que esta por vir.

Desde a sua internacdo, a usuaria passa a ser atendida pelo médico que ira
acompanha-la durante o todo o processo de pré-parto e parto. Evita-se com isso a
assisténcia feita por diversos profissionais com condutas diferentes e cria-se uma
relacdo de confianca entre o profissional e a usuaria, relagdo esta fundamental para o
desenvolvimento das acfes de assisténcia preconizadas objetivando um desfecho
perinatal satisfatorio. Além do médico exclusivo, tem a sua disposicao a enfermeira

obstétrica e técnica de enfermagem.



O parto desta usuaria é realizado neste espaco através dos leitos P.P.P. (pré-
parto, parto e puerpério). Enquanto internada, recebe orientacées sobre planejamento
familiar, e posteriormente € encaminhada para um servi¢co de referéncia, objetivando-se
com isso diminuir as chances de uma nova gravidez precoce.

ApoOs o parto, ela é conduzida ao alojamento conjunto, juntando-se as demais
parturientes da unidade, e permitindo-se com isso a troca de experiéncias das diversas
situagOes envolvidas no processo gestacional.

No processo de construcdo e implantacdo do projeto, houve necessidade do
desenvolvimento de acbes gerenciais junto aos diferentes profissionais que atuam no
espaco jovem mae.

Desenvolver o projeto foi inicialmente um processo Unico de convencimento. A
proposta do Projeto Jovem Méae, além de ousada, pois nunca tinha sido realizada em
nenhuma unidade a nivel nacional, desafiava uma mudanca pioneira na metodologia
de trabalho dos profissionais da maternidade, acostumados a processos antigos e
tradicionais de assisténcia. Partos nos leitos, presenca de acompanhantes, assisténcia
por meédico exclusivo, fisioterapeuta, dentistas, planejamento familiar eram termos que
nunca tinham sido falados e implantados na unidade.

Escolher o espaco fisico para a implantacdo do projeto também foi processo de
dificil aceitagdo, tendo em vista que este € um dos maiores problemas do HERF. O
espaco escolhido a ser transformado seria uma enfermaria da maternidade. Como
convencer os gestores de tal necessidade? Como faze-los crer na necessidade de
investimentos num projeto piloto, Unico e inédito, que necessitaria de transformacdes
profundas na maneira de pensar dos profissionais envolvidos, que eles necessitariam de
processos de capacitacdo e motivacdo, mas que poderiamos reescrever a historia
obstétrica da maternidade e resgatar a sua autoestima.

Precisdvamos de uma oportunidade para marcar o nosso tempo na histéria
desta maternidade e desenvolver um trabalho que seria pioneiro dentro da
Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro, ainda mais por ser a de estrutura
fisica mais precaria dentro desta secretaria. Precishvamos reescrever a nossa
historia, pois tinhamos sido classificados como “uma das maternidades no Pais
com maiores taxas de Obitos maternos e deficiéncia na assisténcia”. Tinhamos
gue mudar a maneira de pensar da equipe.

Convencer a direcdo da O.S.S. Pré-Saude, da necessidade de investimentos

financeiros, em equipamentos, decoragdo, ambientacao, infraestrutura e capacitacio



profissional especifica foi processo basico para implantacdo do projeto. Para tal,
conseguimos o apoio irrestrito do Diretor Geral da O.S.S. Pro-Saude, Dr. Jeferson
Machado Pereira.

Foi também necessario convencer os profissionais da maternidade, escolhidos e
selecionados especificamente para tal projeto. Escolher acertadamente os
profissionais para cada segmento foi condicdo imprescindivel para o inicio e sucesso
do mesmo. Tal tarefa néo foi facil.

Comecamos pela coordenacdo de enfermagem do espaco jovem mae,
selecionando a enfermeira-obstetra Dra. Denise Melo, para coordena-lo, bem como a
coordenadora de enfermagem da maternidade, Dra. Anapaula Miranda para a tarefa de
implantar os protocolos de assisténcia da enfermagem, devido ao seu grande espirito
solidario e empreendedor.

Selecionamos as enfermeiras obstetras Marcilene e Suellen, a fisioterapeuta
Hatsumi Takiguchi e a assistente social Ana Paula Oliveira e contamos com a
colaboracgéo do apoiador do Ministério da Saude na unidade, enfermeiro Alberto Chott

Em cada equipe de médicos obstetras da maternidade, identificamos
agqueles que mais se aproximassem do perfil de atendimento destas parturientes.
Conversamos separadamente e em reuniées com cada um deles para expor o projeto e
selecionamos entdo os doutores: Wellington Victal, Dra. Yuri Moraes, Dra. Raquel
Pierre, Dra. Fernanda Belo, Dra. Ingrid Tupinamba, Dra. Karine Mello e o Dr. Marcelo
Souza.

Procuramos entre as profissionais de enfermagem da unidade, aquelas com
determinado perfil profissional: jovens, com filhos e dispostas a passar um pouco da sua
experiéncia ao ser mae também jovem. Contamos com a colaboracédo das técnicas de
enfermagem Jaciara, Katia e Valéria. Evitamos selecionar profissionais do sexo
masculino para este tipo de atendimento, apenas por estratégia na abordagem das
adolescentes.

Escolhida a equipe, precisavamos também da autorizacdo da Secretaria
Estadual de Saude para a implantacdo do projeto, pois era inédito, desconhecido e a
secretaria tinha davidas do tipo de assisténcia que seria prestada e dos indicadores que
justificassem a sua implantacao.

Relatamos a SES o percentual de adolescentes atendidas na maternidade da
unidade por més (20 a 25%), o problema da gravidez na adolescéncia no mundo e no

Brasil, inclusive o despertar que a OMS (Organizacdo Mundial da Saude), vem tendo a
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respeito do assunto; do niumero de mortes de adolescentes gravidas por ano, e da
necessidade do olhar diferenciado para este tipo de populagdo. Também abordamos o
aspecto econdmico, de desperdicio de forca de trabalho e gastos em saude com o
atendimento desta populacéo de gestantes.

Neste momento foi imprescindivel o apoio dado ao projeto pelo Coordenador
Médico das maternidades da SES, Dr. Jorge Calas. Este, desde o primeiro momento
apoiou a iniciativa da unidade, atuando dentro da S.E.S. como facilitador de processos,
conseguindo insumos e equipamentos para a concretizacdo do espaco.

Contamos também com o apoio da Subsecretaria Estadual de Saude, Dr2
Valeria Moll, a qual além de incentivar, apoiar e determinar a realizagdo das mudancas
gue se fizessem necessarias para o inicio do projeto, foi a responsavel pela sua
inauguracao e sugeriu que o projeto fosse estendido a todas as maternidades da
rede estadual de saude.

Obtém-se entdo, o sinal verde da SES do Rio de Janeiro para desenvolver-se o
Projeto Jovem Méae na maternidade do HERF.

Embora seja projeto jovem mae, seu nome inicial ndo era este. Inicialmente o
projeto chamava-se “casa de boneca”, devido ao aspecto ludico a ser apresentado para
as adolescentes. Tal nome gerou insatisfacado e polémica perante alguns integrantes da
SES. Embora na visdo dos profissionais da maternidade o nome inicial fosse adequado,
nao havia como agradar a todos e a duvida quanto ao nome ideal persistiu por seis
meses. Somente em dezembro de 2013, apds diversos encontros, com varios nomes
propostos como: espaco adolescente, jovem gravida, espaco da mamae jovem; chegou-
se ao nome de “Projeto Jovem Mae”, para a iniciativa e “Espago Jovem Mae” ao local.

As chamadas maternidades prioritarias pelo Ministério da Saude, criaram
um grupo técnico de reunides mensais para discutirem problemas em comum.
Numa destas reunides, é proposto o Projeto Jovem Mae para os integrantes do grupo
técnico, composto por profissionais dos diversos escaldes das trés esferas de atuacdo
em saude: Federal, Estadual e Municipal.

O projeto jovem méae € aceito como projeto piloto e recomendado como
estratégia concreta e possivel de alavancar resultados pertinentes como acédo em
saude que modifica realidades. Sua implantagdo € recomendada para a maternidade
do HERF, e é sugerido a implantacdo de tal metodologia nas demais unidades da rede
estadual de saude.

Destacamos entre as principais agdes:
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- Criacdo fisica do espaco: pintura, decoracédo, obras de marcenaria e infraestrutura,
sonorizagao, climatizacao e aquisicdo de equipamentos hospitalares;

- ldentificacdo dentre os profissionais existentes na maternidade, aqueles que mais se
identificavam com o publico alvo (adolescentes);

- Selecao de profissionais, preferencialmente jovens, com filhos e do sexo feminino;

- Capacitacdo da equipe;

- Confeccao das normas e rotinas de funcionamento do setor;

- Identificacdo das usuarias adolescentes que chegam a maternidade em trabalho de
parto;

- Encaminhamento das usuérias ao espaco jovem mae;

- Apresentacdo a usuaria do espaco, normas de funcionamento, equipe multiprofissional
a seu dispor e aos seus familiares;

- Esclarecimento as usuéarias das eventuais davidas;

- Identificacdo da equipe multiprofissional através de vestimenta diferenciada dos demais
profissionais da unidade;

- Acompanhamento da evolucdo do trabalho de parto, utilizando-se registro grafico,
meétodos biofisicos de avaliacdo das condi¢cdes de vitalidade fetal e materna;

- Utilizacdo de métodos ndo farmacologicos de alivio da dor do parto como: bola de
pilates, massagens, banhos quentes, caminhadas, troninhos de parto, uso de espaldario
e cavalinho.

- Uso de musicoterapia;

- Introducdo do acompanhante como membro ativo do processo do parto e ndo apenas
espectador;

- Confeccao de livro de atas de registro das diversas atividades realizadas por cada
profissional quando em acdo no espaco;

- busca ativa do nivel de satisfagdo das usuarias, criticas e sugestoes.

RESULTADOS:

Ao longo de doze meses de atividades do projeto jovem méae (Fev/14 a Jan/15),
obtivemos os seguintes resultados:

- 864 partos, sendo 581 partos normais e 283 cesareos.

- Aproximadamente 40.6% dos partos foram de adolescentes com 16 anos ou menos.

- 1 parto de uma paciente com 12 anos.
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- A taxa de cesariana neste grupo, classificado como de alto risco, onde é esperada uma

taxa elevada, foi de 32%, menor quando comparada com a taxa média de cesariana da

maternidade como um todo que foi de 37%.

- Cerca de 20% dos partos da maternidade do H.E.R.F. sdo de adolescentes. 14%

destas incluidas no Projeto Jovem Méae.

- 17,7% das adolescentes foram admitidas na unidade ja com 6ébito fetal intra-uterino.

- 98% das usuarias do espa¢o Jovem Mae, acharam bom ou 6timo o atendimento

dispensado.

- Nos 864 partos realizados ndo houve nenhuma perda materna ou fetal das pacientes

internadas.

- Taxa de infeccao puerperal menor que 0,5% dos casos.

- 100% das entrevistadas relataram desejar algum método contraceptivo futuro.

- 100% das pacientes nunca tinham ido ao dentista.

- 98% das pacientes se sentiram seguras com a assisténcia da equipe multiprofissional

do espacgo Jovem Mae.

- Todos os profissionais envolvidos apresentam-se motivados e pertencentes a nova

realidade que eles construiram e classificam o espa¢o jovem mae como uma conquista

deles, e desenvolvem acdes para a melhoria continua do servigo.

- Através da implantacdo do projeto jovem mae, criaram-se todos os alicerces

necessarios para as modificacdes que se faziam necessarias na unidade, tanto no

atendimento com foco na humanizacéo da assisténcia obstétrica como e principalmente,

no resgate da autoestima dos profissionais envolvidos, que hoje sentem-se

orgulhosos dos resultados conquistados e das diversas premiacdes e elogios recebidos.
Atraveés do projeto Jovem Méae, como disseminador de acfGes, a maternidade

do HERF, conquistou o Titulo inédito para a rede estadual de saude do Estado do

Rio de Janeiro, de Hospital Amigo da Crianca, Titulo este fornecido pelo Ministério

da Saude com a chancela da UNICEF. Em novembro de 2014, o proprio Ministério

da Saude “desafia” a unidade a se tornar também um hospital amigo da mulher.
Reunimos novamente toda a equipe multiprofissional da unidade e fomos

capacitar e cumprir as exigéncias feitas pelo Ministério para a obtencao do inédito titulo.
Em dezembro de 2014, apds a avaliagao feita pelos integrantes do Ministério

da Saude, a maternidade do Hospital Estadual Rocha Faria torna-se a primeira

unidade no Pais ater o Titulo de Hospital Amigo da Crianca e da Mulher.
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Em fevereiro de 2015, o Banco de Leite da unidade, recebe o “Certificado
Ouro de Exceléncia em Bancos de Leite Humano”. O Titulo é o reconhecimento pelo
desempenho do banco de leite da unidade, observando todos os critérios de qualidade
no manejo do aleitamento materno. Esta € a primeira vez que a unidade é premiada com
tal certificacao.

Durante jornada médica na cidade serrana de Petrépolis (RJ), fomos convidados
pela SES a realizar conferéncia sobre as mudangas implantadas na maternidade
(Projeto jovem Mae) como modelo de atencdo em saude a ser copiado, no aspecto
de humanizacédo da assisténcia que foi desenvolvida numa unidade que passava
por sérios problemas e encontrava-se com seu corpo profissional de saude
totalmente desmotivado.

Nesta jornada, a representante do Ministério da Saude em relato publico,
informa a “grata satisfacdo de ver a transformacao passada pela unidade em tao
pouco tempo, cerca de um ano, e isto nunca tinha ocorrido com nenhuma outra
unidade. Relata que hd um ano atras, esta maternidade estava classificada entre
as 36 de maiores dificuldades e taxas de mortalidade materna elevada, e hoje ela
passa a ser referéncia em processos assistenciais de atendimento e humanizacao
a nivel nacional, transformando-se em “cases” a serem copiados.” O projeto
Jovem Mae passa a ser referéncia em projetos a serem sugeridos e copiados a

nivel nacional.

CONCLUSOES:

O Projeto Jovem Méae, foi desenvolvido pela necessidade que temos em prestar uma
assisténcia obstétrica diferenciada as adolescentes gravidas que chegam as
maternidades em trabalho de parto.

O Projeto Jovem Mae foi idealizado como piloto e método transformador de realidades
dentro de uma unidade onde seus profissionais precisavam acreditar que seria possivel
reescrever a histéria de cada um deles dentro daquela maternidade.

Ao longo dos primeiros 12 meses de atuacdo, foram 893 atendimentos e 864 partos
realizados, correspondendo a aproximadamente 14% do total de partos da maternidade
do HERF.

N&do houve nenhuma perda materna ou fetal durante a assisténcia prestada no

Espaco Jovem Mae.
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O grau de satisfacdo das usuérias e de seus familiares durante a passagem pelo projeto
superou as expectativas, ficando acima de 98% dos casos.

Pode-se observar grande diferenca na qualidade da assisténcia prestada no Espaco
Jovem Mae, quando comparada com a mesma no pré-parto normal da unidade. Tal fato,
deve-se a superlotacédo constante do pré-parto, e as dificuldades de expansao das boas
praticas neste, por limitacbes fisicas e necessidade de obras de infra-estrutura e
readequacdo de espacgos, projetos estes ja desenvolvidos e aguardando aprovacao e
implantacdo por parte da Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro.

Para assegurar que adolescentes e jovens alcancem seu pleno potencial, é preciso
investir em politicas, programas e a¢cfes que promovam os direitos, a autonomia e o
empoderamento de adolescentes e jovens, em especial meninas, em relacdo ao
exercicio de sua sexualidade e de vida reprodutiva, para que possam tomar decisbes
voluntarias, sem coercdo e sem discriminagao.

Temos que garantir o acesso de adolescentes e jovens a informacdo correta e em
linguagem de facil compreensdo, bem como lhes dar o direito a saude sexual e
reprodutiva, e também a educacéo sexual.

Devemos assegurar 0 acesso das adolescentes aos insumos de saude sexual como
preservativos e anticonceptivos para que gravidezes nao planejadas sejam evitadas.
Devemos envolver as familias, profissionais e servicos de saude, associacdes de
bairros, comunidades em debates que visem obter respostas as necessidades das
adolescentes, incluindo aquelas relacionadas com a saude sexual e reprodutiva.
Devemos garantir a participacdo de adolescentes e jovens nas decisdes, como condicéo
basica para os avancos na assisténcia sexual e reprodutiva a ser prestada.

A gravidez na adolescéncia é uma gravidez de risco. Maiores complicacfes devem ser
esperadas. Ter um “olhar diferenciado” para este publico alvo é estar contribuindo para a
melhoria dos indicadores maternos e fetais existentes.

Adolescentes em trabalho de parto, na grande maioria dos casos desconhecem sua
situacao clinica. Nao sabem como engravidaram e ndo sabem o que vai acontecer com
elas no momento do parto.

Este momento obscuro, desconhecido e muitas vezes apavorante para a maioria das
mulheres, se potencializa quando estamos diante de uma adolescente.

Devemos trabalhar a cada dia para diminuir os anseios, as aflicbes e a inseguranca que

estas adolescentes trazem para a maternidade no momento da realizacdo do seu parto.
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Devemos trabalhar sempre para evitar possiveis traumas durante este momento,
traumas estes que poderdo perdurar por toda vida reprodutiva, e transformando aquele
gue deveria ser um momento magico na vida de qualquer mulher numa experiéncia
assustadora.

Precisamos avancar nos processos de planejamento familiar, inclusive com a
disponibilizacédo imediata ap0s o parto de métodos anticonceptivos, para que esta
adolescente néo retorne, num futuro proximo, gravida novamente.

A insercdo do D.L.U. (dispositivo intrauterino), logo apés o parto desta
adolescente, poderia ser uma 6tima oportunidade de evitar-se nova gestacgao.
Atualmente, tdo importante quanto a prevencdo das D.S.T. (Doencas Sexualmente
Transmissiveis), € a prevencao da gravidez na adolescéncia, visto esta provocar grande
estrago no planejamento futuro de qualquer adolescente.

No Brasil, a gravidez na adolescéncia aléem de ser um problema de saude publica
transforma-se em um problema de ordem econdémica. Uma grande parcela de recursos
financeiros deixa de ser incorporada anualmente ao P.I B. por complicacbes
relacionadas a gravidez na adolescéncia e a diminui¢cdo da for¢a de trabalho que poderia

estar sendo lancada na economia.

16



1000

893
900

800 —

700

600 ——

Total de Internadas

500 - M Total de Partos
B Parto Normal

400 4— M Parto Ceséreo

300 ——

200 ———

100 —

Total de Internadas Total de Partos Parto Normal Parto Cesareo

DISTRIBUICAO DOS PARTOS POR FAIXAS ETARIAS

13 Anos; 4 Partos
12 Anos; 1Parto

17




!?Ré ATIVIDADES REALIZADAS
daiicle ESPAGCO JOVEM MAE

" DATA PRONT NOME Risp
@ 071/08 Y3829 (g Go Condene Mafz-o: oesana |

DILATAGAQ INCIO FINAL oBS
Yom 4O EZ 2130

FeA]
g8
2|

K

a2 vl 3449586 Ana Faebice Pum o SAUR \
=

e
== X

Pcavalinho
ostiral 1o

:
o, 2427 58 lhe 1000 o ot 1) Desmbulas TG Bl a5
03 o8lag FG858 [Qle Mo G oy o Eepiicmne 1l on S22
i ( | Respiragio g o]
s, | Dha

Banho () Cavalinho |
\ﬂ Orient, Postural no

|Lelto

108 34T Dovedls doCoeiepD MM 4em. %

» |04 Respiracio !
AV SR ) Banco de Parto
: @QI.U-J Massagem MBola | BN \50
Banho (R Cavalinho '#?)N\. \rold)

¥ Orlent. Postural no
|Leito

DEPOIMENTOS:

1) -“O espaco jovem méae é um ambiente acolhedor, diferenciado, onde
as maes jovens se sentem protegidas, pois recebem tratamento individualizado, e seus
acompanhantes participam de todos os momentos do pré e pos parto.

O espaco proporciona atendimento ndo apenas de acompanhamento
meédico, além disso as gestantes recebem orientacdo social, psicologica, nutricional e
odontoldgica.

O projeto sorriso de mée visa orientar a higiene oral da mée e do bebé.
Realiza exame clinico no leito observando a necessidade oral de cada gestante e
enfatizando a importancia da higiene bucal do recém-nascido. O espaco facilita a
interacdo com a gestante e a familia, pois € um ambiente tranquilo."

Paloma Grecco (cirurgid-dentista)

2) - E com muita delicadeza e profissionalismo que foi criado o Espaco

Jovem Mae, este composto de uma equipe multiprofissional que desde o primeiro

momento vem atuando na singularidade da qualidade da assisténcia. E importante
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ressaltar que a experiéncia de dar a luz a um bebé inaugura um momento crucial no
circulo vital de uma mulher, principalmente quando esta trata-se de uma adolescente. O
projeto visa a sensibilidade e o cuidado humanizado com esta fase que implica em uma
série de mudancas, ndo so fisicas como também emocionais. Sdo nesses cuidados
prestados que se constréi 0 bem-estar dessas jovens que se tornardo posteriormente
genitoras.

E nesta atuacdo que se implica a intervencdo do Servigo Social, desta forma,
nossa acao é permeada no acolhimento das adolescentes, familiares, na mediacéo, no
trabalho em equipe, nos encaminhamentos e orientacdes para recursos de suportes
(redes) e a pesquisa de satisfacdo do usuéario (SAU). Na minha concep¢do o projeto
Jovem Mae traz sem duvida um atendimento diferenciado e necesséario para estas
jovens visto que a imaturidade e inseguranca sao peculiares nesta fase, resultando

assim, em uma exceléncia e humanizacédo no atendimento prestado.

Ana Paula de Melo F. de Oliveira

Assistente Social

3) - SIGNIFICADO DO ESPACO JOVEM MAE

"O projeto Espaco Jovem Mae, veio para aperfeicoar a assisténcia ao parto
normal, para um publico que vem se tornando cada vez mais presente em nossa
sociedade: As adolescentes. Veio para demonstrar que as adolescentes quando
acompanhadas e orientadas adequadamente, também séo capazes de ter seus filhos de
parto normal.”

A FISIOTERAPIA NO ESPACO JOVEM MAE

“A fisioterapia se torna aliada, pois além de levar informacdes e orientagdes,
disponibiliza de técnicas capazes de proporcionar um parto mais natural (menos
traumatico, doloroso ou demorado), menos farmacologico, mais fisiologico.

O principal objetivo da iniciativa da atividade do fisioterapeuta durante o
trabalho de parto, é auxiliar diretamente na qualidade da assisténcia prestada a
parturiente, tornando o trabalho de parto mais natural, menos doloroso e traumatico.”

Hatsumi Takiguchi — cordenadora da fisioterapia do “espaco Jovem Méae”

4) - “O Projeto Jovem mae, é um ato de coragem,de carinho e afeto diante de tanta
indiferenca e problemas sociais existente em nossa sociedade. E uma atitude contraria
aos que ignoram, e que acham que o amor e a dedicacdo no cuidar ndo vao fazer a
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diferenca. Traz um pouco de conforto e valorizacdo do ser humano. Se encontrassemos
pessoas que pensam e colocam em pratica projetos como este, nossa sociedade estaria
um pouco melhor a cada dia.” Enf. Denise Melo — Espaco Jovem Méae

Relato de caso:
Adolescente: A.D.N.; 16 anos Data de internacdo no Jovem Mae:20/05/2014

Sua mée faleceu quando tinha dez anos, aos onze foi morar com a sua Irmé, seu
cunhado e mais 4 sobrinhos.

Aos 12 anos foi morar nas ruas. Morou nas seguintes instituicdes: Casa de Recuperacao
Deus Uni Potente, Abrigo em Magalhdes Bastos, Lar Maria Augusta, Hoje, encontra-se
no: Abrigo Airton Senna.

Em uma manha, recebemos uma adolescente agitada, suja, com diagnostico departo
prematuro, pois a mesma nao estava em condicdes de responder as perguntas feitas no
momento. A.D.N., foi levada pelos bombeiros, que a encontraram dentro de um vagao
de trem, proxima a favela de Antares. A mesma confessou ser usuaria de drogas, e de
ter usado crague naquela manha, que era moradora de rua. Agitada, suja e assustada,
aos poucos foi se acalmando e deixou-se ser acolhida e cuidada, a mesma pedia a Deus
gue cuidasse de seu filho, e que ela iria ter uma vida diferente, que nao voltaria mais
para as ruas, que Deus a ajudasse. Seu companheiro a espancou durante toda a
gravidez. Logo sua bolsa amniotica se rompeu e seu bebe veio a nascer, bem pequeno,
porém aparentemente sem nenhuma complicacdo. Foi encaminhado a UTI neonatal,
pelo baixo peso, e por poder apresentar sindrome de abstinéncia, pois sua méae usou
droga durante toda gravidez. Através de exames realizados foi identificado um problema
cardiaco que devera ser corrigido quando estiver um pouco maior através de
procedimento cirdrgico. Nado foi amamentado, pois o problema cardiaco o impede de
fazer esforco. A.D.N., conviveu no hospital durante dois meses, sua irma foi localizada
pelo servi¢o social da unidade e a levou para sua casa, quando seu bebe teve alta. Para
gue a mesma continuasse longe das drogas e para que pudéssemos acompanha-la, a
cada 15 dias nos visitava, conversava com a psicologa, e com a equipe do espaco
Jovem Mae. A.D.N. levava para casa latas de leite especiais para o0 seu bebé. Foi uma
forma encontrada de manter o vinculo da unidade com a paciente e seu caso. A.D.N.,
arrumou um emprego em uma casa de festa, e ia regularmente ao hospital nos visitar, e
tudo parecia estar indo bem, através de seus relatos e sua aparéncia. Algum tempo se
passou, vieram as festas de final de ano, 2014/15e A.D.N. desapareceu, com esta
auséncia fomos até a casa de sua irma onde ela estava morando e ao chegarmos seu
cunhado Flavio, motorista de 6nibus, nos recebeu e contou que ela havia ido embora
por conta propria para um abrigo e que durante toda sua adolescéncia foi muito dificil
sua vida. Logo ap6s a morte de sua mée, ela foi morar com eles, mas fugia, comecou a
mentir , roubava e tinha problema com drogas. A.D.N., voltou para as ruas, ela ainda
nao voltou a utilizar drogas, mais esta gravida novamente. O motivo, segundo relato de
Flavio, foi porque brigou com o namorado, possivel pai deste segundo filho, que é
vizinho deles. Ela esta sendo acompanhada por um psicologo chamado Rodrigo, e todos
os finais de semana vai para casa da irma, e eles temem a possibilidade dela perder a
guarda dessa crianca.

(Relato da enfermeira Denise Melo do projeto Jovem Mae).

20



ANEXOS

NOTICIAS NA IMPRENSA: ESPACO JOVEM MAE

MATERNIDADE DO ROCHA FARIA GANHA ESPACO PARA
ADOLESCENTES

06/02/2014 - 18:32h - Atualizado em 06/02/2014 - 18:32h

» Ascom da Secretaria de Saude

Equipe vai permanecer ao lado da jovem mae etirar dividas sobre o parto

O numero de nascimentos de médes menores de idade no estado do Rio de Janeiro é maior do que o de maes
acima dos 35 anos. A estatistica, compilada com dados da Secretaria de Saude, confirma-se no dia a dia das
maternidades estaduais. No Hospital Estadual Rocha Faria, a incidéncia de gravidez na adolescéncia entre as
pacientes varia entre 20 e 25% dos casos atendidos na maternidade. Para se adequar a esta realidade, a partir
desta quinta-feira (06/02), gestantes com idades entre 12 e 18 anos que derem entrada em trabalho de parto na
unidade serdo atendidas em um espago criado especialmente para elas. O "Espago Jovem Mée" foi instalado
em uma sala climatizada e especialmente decorada para atender as adolescentes e conta com dois leitos. Elas
serdo acompanhadas tanto antes quanto depois do parto, por equipamentos que monitoraram mée e filho.

- E muito importante uma correta abordagem da gravidez nas mées adolescentes, com idade entre 12 e 18
anos, até porque as complicag8es obstétricas sdo maiores entre as gestantes nessa faixa etaria. Esse espago
representa uma mudanca na forma de acolhimento dessa gestante. Ela saberd qual médico vai acompanha-la
nesse processo, tera o apoio de seus familiares e, enquanto ainda estiver no hospital, vai receber informagdes
sobre planejamento familiar. Depois, a adolescente sera encaminhada para um servico de referéncia em
planejamento familiar, para dar sequéncia ao atendimento - explicou o coordenador da maternidade do
Hospital Rocha Faria,Juciney Ricardo Cotrim Pacheco.

Com foco no parto humanizado, o espago é equipado com instrumentos diferenciados - como bola de pilates,
barras e cadeira especial -, que funcionam como alternativas aos medicamentos que normalmente sdo usados
para diminuir as dores e melhorar a dilatagdo das jovens méaes. No primeiro atendimento, a adolescente ja fica
conhecendo os integrantes da equipe de atendimento direto, formada por um médico, uma enfermeira
obstétrica e dois técnicos de enfermagem, que permanecem 0 tempo inteiro ao lado da parturiente, para
acompanhamento da evolucdo do parto e também para tirar as inUmeras duvidas. Além da equipe, a
adolescente pode escolher familiares para ficarem ao seu lado durante todo o processo.

Capacitacéo

Segundo o coordenador da maternidade, as equipes do Espaco Jovem Mae receberam treinamento especial e
serdo exclusivas do setor. O projeto prevé, ainda, orientagc6es sobre higiene bucal e kit de higiene pessoal
para a mée, e um kit mée coruja com enxoval para o bebé.

- As adolescentes gravidas terdo assisténcia exclusiva, com todo suporte diferenciado que uma adolescente
deve ter no momento do parto. Isso elimina um aspecto de tensdo, que pode ser prejudicial tanto para a
gestante quanto para a crianga que vai nascer — afirmou a superintendente de Unidades Proprias da Secretaria
de Saude, Valéria Moll.

Numeros
Em 2012 foram registrados, no estado, 1.819 nascimentos de bebés de mées com menos de 15 anos de idade
e 38.629, de mées na faixa etaria dos 15 aos 19 anos. Em 2011, 38.959 bebés nasceram de mées adolescentes

com idades entre 12 e 19 anos, enquanto 26.926 bebés vieram ao mundo de mulheres com mais de 35 anos.
No mesmo periodo, 18 bebés nasceram de meninas com menos de 12 anos de idade.
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Hospital Rocha Faria é premiado com titulo inédito de qualidade

12/11/2014

PréSaudde: imprensa

O Hospital Estadual Rocha Faria é o primeiro do Brasil a receber o titulo de Amigo da Crianca e da
Mulher. A chancela, dada apés avaliagdo da maternidade da unidade, é inédita na rede de saude,
tanto entre hospitais publicos quanto privados.

A unidade, localizada na Zona Oeste do Rio, foi a primeira a se adequar as novas diretrizes de
gualidade e humanizagéo na assisténcia materna e infantil estipuladas pelo Ministério da Saude e o
Unicef (Fundo das Nag¢bes Unidas para a Infancia).

A certificacdo foi uma grande conquista. E um orgulho saber que colocamos a maternidade de um
hospital publico de Campo Grande entre as melhores do Brasil. S6 mostra que estamos no caminho
certo - afirmou o coordenador da maternidade da unidade, Juciney Pacheco.

A unidade faz cerca de 460 partos por més, sendo uma das principais maternidades da regido. Para
se qualificar a certificagédo, o hospital implantou novas préaticas de atendimento humanizado. Agora,
maes e pais podem permanecer ao lado de seus bebés, 24h por dia, durante a internacao.

Os recém-nascidos também podem ser acompanhados em qualquer area do hospital, inclusive na
UTI Neonatal. As mulheres ainda podem receber liquidos e alimentos leves durante o trabalho de
parto, além de ter acesso a métodos ndo farmacol6gicos para alivio da dor, entre outros.

Em 2013, o Hospital Estadual Rocha Faria criou o projeto Amigas do Leite, servico de coleta em
domicilio de leite materno. Cada litro doado pode alimentar até dez recém-nascidos por dia. A agéo
reduziu em 90% o consumo de leite industrializado no hospital. Também foi um dos fatores que levou
a unidade a se tornar a primeira da rede estadual de salde do Rio de Janeiro a ser credenciada com
o titulo Hospital Amigo da Crianca.

A maternidade do hospital tem sido pioneira na introducdo de técnicas para auxiliar no
desenvolvimento dos bebés. Um dos projetos que vém recebendo grande receptividade dos pais € o
Pai Canguru, que permite um contato mais préximo entre os pais e o recém-nascido prematuro.
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GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA: ESPACO JOVEM MAE DO
HOSPITAL ROCHA FARIA JA FEZ 400 PARTOS EM 6
MESES

28/10/2014 - 13:46h - Atualizado em 28/10/2014 - 13:46h
Partos em gestantes com idades entre 12 e 18 anos representam 25% do total feito na unidade de
Campo Grande. Destes, 75% séo de partos normais.

Historias de jovens maes preenchem a memdria de uma equipe exclusiva no atendimento a pacientes
adolescentes no Hospital Estadual Rocha Faria. Além das técnicas na assisténcia humanizada, profissionais
se dedicam a acolher jovens que tém a mesma experiéncia no Espaco Jovem Mée, que ja realizou 390 partos
nos seis meses de existéncia. Partos em gestantes com idades entre 12 e 18 anos representam 25% do total
feito na unidade. Destes, 75% sé&o de partos normais.

- Como atendemos mdaes de 12 a 18 anos, o cuidado tem que ser diferenciado, pois em muitos dos casos,
estas meninas ndo estdo preparadas psicoldgica, nem biologicamente, para a gestagao. Cerca de 20% dos
partos realizados no espac¢o sdo de jovens com 15 anos ou menos, 0 que caracteriza uma gestacdo de alto
risco — destaca coordenador da maternidade, o obstetra Juciney Pacheco.

De acordo com a enfermeira obstétrica, Denise Mello, embora o atendimento seja direcionado para as
gestantes adolescentes, nunca se sabe exatamente o perfil da paciente que sera recebida, ndo pelas
caracteristicas biol6gicas, e sim pela bagagem emocional.

- As pacientes entram meninas e saem maes, ou seja, a “ficha s6 cai” depois do parto. No nosso trabalho ha a
extensdo da assisténcia, a equipe é convidada a prestar muito mais do que o conhecimento técnico, e agir
com o coragdo. Ha casos em que resgatamos a autoestima e a dignidade destas meninas que se encontram
perdidas diante das circunstancias da vida.

Familia de volta - Emocionada, Denise lembra o caso em que uma usuaria de drogas que foi atendida no
Espaco Jovem Mae, aos 16 anos, e teve seu bebé prematuro, com seis meses. Morando nas ruas, a menina
nao tinha referéncia familiar e através da abordagem da equipe do servi¢o social localizaram sua madrinha,
gue a acolheu junto ao bebé.

- Hoje os dois estdo bem, e nossa equipe tem a certeza de que além de salvar a vida do bebé, contribuimos
com o resgate da vida desta jovem.

De mée para filha— A experiéncia do parto no Hospital Rocha Faria € compartilhada por geragdes. Mércia
Bispo teve o parto de sua a filha Kassiany Bispo, hoje com 14 anos, no hospital, e pode acompanhar o
nascimento de sua neta, Keyla, na mesma unidade.

- S6 tenho que agradecer a atencdo com que minha filha foi recebida. Ver minha netinha nascendo em um
lugar tdo acolhedor me deixou muito feliz. Agradeco a toda a equipe que ndo poupou esforcos para ajudar
minha filha na hora do parto e também durante toda a internacdo. Kassiany ficou um pouco depressiva e o
cuidado que recebeu foi fundamental para a recuperacao dela — diz Marcia.

Ambiente e estrutura- Com foco no parto humanizado, o espaco é equipado com bola de pilates, barras e
cadeira especial -, que funcionam como alternativas aos medicamentos normalmente usados para diminuir as
dores e melhorar a dilatacdo das mées. No primeiro atendimento, a mae conhece o médico, enfermeira e o
técnico de enfermagem, que vao acompanha-la no parto e tirar davidas, além dos profissionais de nutricao,
psicologia, fisioterapia e servi¢o social.

Nimeros - Em 2012 foram registrados, no estado, 1.835 nascimentos de bebés de médes com menos de 15
anos de idade e 39.046, de mées na faixa etaria dos 15 aos 19 anos. Em 2011, 39.687 bebés nasceram de maes
adolescentes com idades entre 12 e 19 anos, enquanto 27.289 bebés vieram ao mundo de mulheres com mais
de 35 anos.
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Hospital Amigo da Criangca— Em 2013, o Hospital Estadual Rocha Faria criou o projeto Amigas do Leite,
servigo de coleta em domicilio de leite materno. Cada litro de leite doado pode alimentar até dez recém-
nascidos por dia. A agdo reduziu em 90% o consumo de leite industrializado no hospital e foi um dos fatores
que levou a unidade a se tornar a primeira da rede estadual de saude do Rio de Janeiro a ser credenciada com
o titulo "Hospital Amigo da Crianca". No Brasil, apenas 300 hospitais detém esse titulo, que tem a chancela da
UNICEF e traduz a exceléncia no atendimento.

Noticias

Diario Oficial: Maternidade do Rocha Faria ganha espaco exclusivo para adolescentes
em 07/02/2014 09:38:59 (378 |eituras)

O nuimero de nascimentos de filhos de mé&es menores de idade no Estado do Rio € maior do
gue o de mées acima dos 35 anos. A estatistica se confirma no dia a dia das maternidades
estaduais. No Hospital Rocha Faria, aincidéncia de gravidez na adolescéncia entre as
pacientes varia entre 20 e 25% dos casos atendidos na maternidade. Para se adequar a esta
realidade, gestantes de 12 a 18 anos que a partir de agora derem entrada em traba ho de parto
na unidade serdo atendidas em local criado especialmente para el as.

Mudanca na forma de acolhimento.

Instalado em uma sala climatizada e decorada, o Espaco Jovem Mae conta com dois leitos.
As adolescentes serdo acompanhadas tanto antes quanto depois do parto, por equipamentos
gue monitoraram méae e filho.

“E muito importante uma correta abordagem da gravidez nas méaes adol escentes, até porque
as complicacdes obstétricas sGo maiores entre as gestantes nesta faixa etéria. O espago
representa uma mudanca na forma de acolhimento desta gestante. Para dar sequéncia ao
atendimento, a adolescente sera encaminhada para um servico de referéncia em plang amento
familiar” explicou o coordenador da maternidade do Rocha Faria, Juciney Pacheco.

Foco no parto humanizado.

Com foco no parto humanizado, 0 espaco € equipado com instrumentos diferenciados — como
bola de pilates, barras e cadeira especia —, que funcionam como alternativas aos

medi camentos que normalmente séo usados para diminuir as dores e melhorar a dilatacéo das
jovens maes.
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No primeiro contato, a adolescente ja fica conhecendo os integrantes da equipe de
atendimento direto, formada por um médico, uma enfermeira obstétrica e dois técnicos de
enfermagem, que permanecem o tempo inteiro ao lado da parturiente. Além da equipe, a
jovem pode escolher familiares para ficarem ao seu lado durante 0 processo.

As equipes do Espaco Jovemn Mae receberam treinamento especial e seréo exclusivas do
setor. O projeto prevé, ainda, orientacdes sobre cuidados bucais e kit de higiene pessoal para
amae, e um kit mée coruja com enxoval para o bebé.

“As gestantes terdo todo o suporte diferenciado que uma adolescente deve ter na hora do
parto. 1sso elimina um aspecto de tensdo, que pode ser prejudicial para gravidas e criancas’
disse a superintendente de Unidades Proprias da Secretaria de Saude, VaériaMoall.

08/02/2014 00:03:32

Jovem gravida ganha prioridade

Maternidade em hospital estadual de Campo Grande inaugura
setor sO para adolescentes

ODIA

Rio - Adolescentes em trabalho de parto que chegarem ao Hospital Estadual Rocha Faria, em Campo
Grande, terdo atendimento especializado. Foi inaugurado, esta semana, o ‘Espaco Jovem Mae’, onde
elas serdo acompanhadas por equipe com uma série de profissionais até a hora de ter o bebé.
Ontem, o local recebeu as duas primeiras gestantes.

O servico é voltado a meninas entre 12 e 18 anos, que correspondem a 25% do total de partos na
unidade. Segundo a Secretaria Estadual de Saude, no Rio de Janeiro nascem mais bebés de maes
adolescentes do que de mulheres acima dos 35 anos.

Além de decoracao especial, o local conta com bola de pilates, barras e cadeira especial. O objetivo
€ que os equipamentos funcionem como alternativas aos medicamentos que normalmente sao
usados para diminuir as dores e melhorar a dilatagdo das jovens maes.

MEDICO EXCLUSIVO

A adolescente tem uma equipe para atendé-la, com médicos, enfermeiros e psicélogos, segundo o
coordenador da maternidade da unidade, Juciney Ricardo Cotrim Pacheco. “O médico é exclusivo
para elas, o que cria vinculo e evita que sejam examinadas a cada momento por um profissional
diferente”, avalia Juciney.
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A gestante tem direito a trés acompanhantes no quarto. Além disso, elas serdo monitoradas por
equipamentos tanto antes quanto depois do parto. Depois, a adolescente serd encaminhada a um
servigco de planejamento familiar.

De acordo com Juciney, complicagdes obstétricas sdo mais frequentes entre jovens, o que justifica a
atencdo especial a elas. Entre os problemas mais comuns estédo hipertensdo, diabetes e anemia. No
mundo, sdo dois mil partos de adolescentes por dia, com 200 6bitos de mées.

Jornal do Brasil destaca Espaco Jovem Mae, no RJ. Antes de imprimir, considere a possibilidade de
continuar sua leitura na versao digital. Pro-Saude Saude da Mulher: confira na Noticias Hospitalares O
Hospital Estadual Rocha Faria, administrado pela Pro-Saude no Rio de Janeiro, foi destaque em uma
matéria publicada pelo Jornal do Brasil. A noticia mostra os hospitais do estado que incentivam o parto
humanizado. “No Brasil, as pessoas creem de forma equivocada que a cesarea é melhor. Muitas maes
acham que vao sentir mais dor ou correr risco se fizerem parto normal e isso ndo é verdade. O papel do
médico é orientar as familias sobre as vantagens deste procedimento natural”, esclarece Juciney Pacheco,
coordenador médico da Maternidade do Hospital Estadual Rocha Faria. A publicagdo fala sobre o Espaco
Jovem Mae do HERF, projeto voltado para o atendimento de gestantes adolescentes, de 12 a 18 anos. Em
apenas oito meses de funcionamento, o programa do hospital ja realizou quase 500 partos.

Noticias
Dia das méaes. M édico do Hospital Rocha Faria ja fez mais de 20 mil partos

[]
Publicado em 08 Maio 2014
Com 28 anos de obstetricia, chefe da maternidade da unidade mantém a paixao pela profissao
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i Mais de 20 mil partos. Aos 51 anos de idade e 28 anos

de profisséo, o coordenador do setor de maternidade do Hospital Estadual Rocha

Faria, Juciney Pacheco, € detentor de uma marcainvejavel: 15 mil partos normais e 5 mil
cesarianas. Ele comegou a contar em 1985, quando ainda era académico de Medicina, e parou
de contabilizar em 2004, apesar de continuar na atividade. O nimero de bebés que gjudou a
nascer € maior do que o total de habitantes do municipio de Porto Real, por exemplo, acidade
com maior renda per capita do estado, com 17.663 habitantes, segundo o ultimo censo do
IBGE.

O curriculo, no entanto, ndo faz com que Juciney se acostume arotina. Pelo contrario, a emocéo
de trazer uma crianca ao mundo permanece no olhar do obstetra.
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- Aprendi com um dos meus professores que 0 médico deve saber sempre a cor dos olhos de
uma paciente. Ou sgja, 0 atendimento deve ser humanizado. Hoje ja estou na segunda geracéo,
fazendo o parto de pessoas que gjudei a nascer -, conta ele, que escolheu a obstetricia so para
ficar perto de uma paix&o de faculdade. Acabou mesmo foi se apaixonando pela sala de parto.

O primeiro parto que fez sozinho foi comemorado com os colegas de hospital com guarana.
Mas foi a primeira cesarea gue resolveu fazer residéncia também em cirurgia geral, para poder
atuar no caso de complicagdes de pacientes durante o parto, como o rompimento de uma alcade
intestino. A nova especialidade o gjudou a enfrentar imprevistos como descobrir um tumor no
Utero de uma paciente de 16 anos, com hemorragia interna.

- {l \ -Paciente nao sabia que estava gravida— Mas 0s
corredores dos hospitais também guardam momentos curiosos da carreira do coordenador de

maternidade. Certa vez, viu uma mulher com dores abdominais, com suspeita de obstrucéo
intestinal. A mulher estava sendo tratada com laxantes.

- Olhei paraabarriga dela e desconfiel. Sabe olhar de obstetra? Me aproximei, examinei e
descobri que ela estava entrando em traba ho de parto. O bebé nasceu logo em seguida. Elando
sabia que estava gravida -, lembra €l e, que se orgulha de nuncater perdido uma paciente
durante um trabalho de parto que tenha conduzido desde o inicio.

Projeto Jovem M ae - A experiénciaetrgjetorialevaram-no aidealizar um projeto especial para
gestantes adol escentes, que tém mais chances de complicacfes. Inaugurado em fevereiro, o
espaco Jovem Mée, no Hospital Estadua Rocha Faria, atende jovens com idades entre 12 e 18
com uma equipe multiprofissional.

Foi |4 que a estudante Thaina de Carvalho Lourenco, de 18 anos, teve a pequena lsabellae
recebeu orientacOes sobre plangamento familiar.

- Embora as pessoas digam que gravidez ndo € uma doenca, € um estado gque requer cuidados
especiais. O parto € 0 momento mais importante na vida de uma mulher, e ela merece o melhor
atendimento possivel nessa hora.
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HOSPITAL ROCHA FARIA E PREMIADO COM TITULO
INEDITO DE QUALIDADE

12/11/2014 - 09:01h - Atualizado em 12/11/2014 - 09:01h
Certificacdo do Ministério da Saude coloca a maternidade entre as melhores do Brasil

O Hospital Estadual Rocha Faria é o primeiro do B
Brasil a receber o titulo de Amigo da Crianca e da
Mulher. A chancela, dada apds avaliagdo da
maternidade da unidade, é inédita na rede de
saude, tanto entre hospitais publicos quanto
privados.

A unidade, localizada na Zona Oeste do Rio, foi a
primeira a se adequar as novas diretrizes de

infantil estipuladas pelo Ministério da Saude e o
Unicef (Fundo das Nag¢des Unidas para a Infancia).

A certificacéo foi uma grande conquista. E um
orgulho saber que colocamos a maternidade de um
hospital publico de Campo Grande entre as
melhores do Brasil. S6 mostra que estamos no
caminho certo - afirmou o coordenador da
maternidade da unidade, Juciney Pacheco.

A unidade faz cerca de 460 partos por més, sendo uma das principais maternidades da regido. Para se qualificar a
certificacdo, o hospital implantou novas praticas de atendimento humanizado. Agora, mées e pais podem permanecer
ao lado de seus bebés, 24h por dia, durante a internagao.

Os recém-nascidos também podem ser acompanhados em qualquer area do hospital, inclusive na UTI Neonatal. As
mulheres ainda podem receber liquidos e alimentos leves durante o trabalho de parto, além de ter acesso a métodos
néo farmacoldgicos para alivio da dor, entre outros.

Em 2013, o Hospital Estadual Rocha Faria criou o projeto Amigas do Leite, servigo de coleta em domicilio de leite
materno. Cada litro doado pode alimentar até dez recém-nascidos por dia. A a¢éo reduziu em 90% o consumo de leite
industrializado no hospital. Também foi um dos fatores que levou a unidade a se tornar a primeira da rede estadual de
saude do Rio de Janeiro a ser credenciada com o titulo Hospital Amigo da Crianga.
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A maternidade do hospital tem sido pioneira na introducéo de técnicas para auxiliar no desenvolvimento dos bebés.
Um dos projetos que vém recebendo grande receptividade dos pais é o Pai Canguru, que permite um contato mais
préximo entre os pais e o recém-nascido prematuro.

Brasil Noticia:

Hospital Estadual Rocha Faria recebe titulo de Hospital Amigo da Crianca :: Brasil Noticia
http://brasilnoticia.com.br/imprime.php?cid=12491&sid=93 1/3 Sexta, 06 de junho de 2014, 11h15
PROCESSO Hospital Estadual Rocha Faria recebe titulo de Hospital Amigo da Crianca O Hospital Estadual
Rocha Faria, em Campo Grande, é a primeira unidade da rede estadual de saude do Rio de Janeiro a ser
credenciada com o titulo Amigo da Crianga. O processo de habilitacdo ocorre desde abril de 2013, sob
avaliacdo criteriosa do Ministério da Saude. A Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) foi idealizada
pela OMS (Organizacdo Mundial da Satde) e pelo UNICEF para promover, proteger e apoiar o aleitamento
materno, somando-se aos esfor¢os do Ministério da Salde para a implementagdo do Programa Nacional
de Incentivo ao Aleitamento Materno. Com o reconhecimento, a maternidade do hospital passa a ser
incluida na lista de 16 unidades de referéncia em amamentacdo existentes em todo o estado. Nestes
hospitais, as mades sdo orientadas e sensibilizadas sobre a importancia do aleitamento como uma das
melhores formas para se diminuir a morbidade materna e infantil. A qualificacdo foi divida em trés fases,
sendo a primeira com normas escritas e capacitacao de todos os colaboradores da unidade. Em seguida,
foram implantadas normas do aleitamento — Os 10 passos para o sucesso do aleitamento. Entrevistas com
maes internadas, funcionarios e médicos, feitas pelos avaliadores, também fizeram parte da rotina da
unidade, bem como analises de documentos, normas e rotina do hospital. Também foram feitas
campanhas internas de incentivo ao aleitamento materno. No Brasil, apenas cerca de 300 hospitais
detém esse titulo. Entdo, esse é um grande orgulho pra nossa equipe. E um titulo dificil de conseguir,
tem a chancela da UNICEF e traduz a exceléncia no atendimento. Estamos muito felizes — comemorou o
coordenador da maternidade da unidade, Juciney Pacheco. IHAC A iniciativa foi idealizada em 1990 e
incorporada pelo Ministério da Saude como agdo prioritaria em 1992 e, desde entdo, com o apoio das
Secretarias Estaduais e Municipais de Saude, vem capacitando profissionais, realizando avaliagbes e
estimulando a rede hospitalar para o credenciamento. O certificado é concedido aos hospitais que
incentivam o aleitamento materno. Nimeros O banco de leite do HERF conta com atendimento
domiciliar e de janeiro a margo deste ano coletou 96,3 litros de leite e 73 bebés foram beneficiados. Ja a
maternidade realiza cerca de 415 partos por més. Técnicas que recuperam prematuros A maternidade do
HERF tem sido pioneira na introducdo de técnicas para auxiliar no desenvolvimento dos bebés. Um dos
projetos que vém recebendo grande receptividade dos pais é o Pai Canguru, que permite um contato
mais proximo entre os pais e o recém-nascido prematuro, promovendo a interacdo, fortalecendo o
desenvolvimento psicoafetivo do bebé e garantindo aos pais a seguranca necessdria para cuidar e
diminuir o sofrimento de seu filho nesta etapa delicada. O método também ajuda a transmitir a
m&e27/01/2015 Hospital Estadual Rocha Faria recebe titulo de Hospital Amigo da Crianca :: Brasil Noticia
http://brasilnoticia.com.br/imprime.php?cid=124918&sid=93 2/3 a certeza de ter ao seu lado um
companheiro que vai apoidla nesta fase. Outro projeto introduzido recentemente nas Unidades de
Terapia Intensiva e Intermediaria Neonatal da maternidade é a redinha. Colocado em uma rede dentro da
propria incubadora, o bebé fica cerca de uma hora e meia usufruindo de um ambiente mais confortavel e
calmo, que proporciona estimulo motor e favorece a recuperagdao mais rapida. O método poupa as
energias do bebé, permitindo maior ganho de peso, relaxamento e apoio no desenvolvimento das
criangas, além de simular o ambiente do Utero materno. Além do Pai Canguru e da redinha, técnicos da
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unidade ensinam as maes o método da Shantala, técnica oriental de massagem que permite acalmar o
recémnascido, evitando codlicas e criando um momento Unico entre as maes e seus filhos. No setor, as
mamaes aprendem também como dar banho nos bebés num ofurd feito em um baldinho e dgua morna,
relaxando os recémnascidos e estreitando lagos entre maes e filhos. Espago exclusivo para maes
adolescentes — Desde fevereiro, o hospital conta com um espaco para atendimento exclusivo a
parturientes entre 12 e 18 anos, publico que representa entre 20 e 25% dos casos atendidos na
maternidade. O Espago Jovem Mae dispoe de dois leitos, sala climatizada e decoragao especial para
atender as adolescentes. Elas sao acompanhadas antes e depois do parto por equipamentos que
monitoraram mae e filho. Com foco no parto humanizado, o local é equipado com instrumentos
diferenciados como bola de pilates, barras e cadeira especial , que funcionam como alternativas aos
medicamentos que normalmente sdo usados para diminuir as dores e melhorar a dilatagao das jovens
maes. Mensalmente sao realizados cerca de 50 partos no espa¢o. Gestao Desde abril de 2012, a
Secretaria de Estado de Saude (SES) vem reorientando o modelo de gestdo e ateng¢ao a saude no Estado
do Rio de Janeiro no intuito de melhorar a prestacao dos servigos e a satisfagdo do usudrio. A
implementacdao dessa nova forma de administracio tem como objetivos reduzir custo, melhorar a
gestdo e garantir um atendimento de qualidade a populagdao. A maternidade do Hospital Estadual
Rocha Faria passou a ser gerenciada pela Organizag¢ao Social de Sauide Pré-Saude.
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EXCELENCIA EM BANCOS DE LEITE HUMANO

O Programa Iberoamericano de Bancos de Leite Humano com pairocinio da
Coordenacdo Geral de Satide da Crianga e Aleitamento Materno do Ministério da Sauide,
desenvolvido pela Fundagdo Oswaldo Cruz - IFF e ICICT,
confere esse certificado ao Banco de Leite Humano do-

Maria Leonor Inocéncio Soares -

por seu DESEMPENHO no ano de 2014

EDICCT By e BRASIL

e TV — Pematints Giadtin i A5 B Aa13 450 SOARETE

Certificado do Banco de Leite Humano do H.E.R.F.
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“PROJETO JOVEM MAE”

TRANSFORMANDO REALIDADES EXISTENTES EM NOVAS REALIDADES
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TRANSFORMAR REALIDADES EXISTENTES EM NOVAS REALIDADES
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B HOSP(TAL ESTADUAL ROCHA FARIA
Gl SECRETARIA DE SAUDE

Convite

Projeto: “Jovem Mde”

Ha muito tempo é conhecida a importancia da correta abordagem
da gravidez na adolescéncia como fator de risco gestacional. Existem relatos de que
complicacdes obstétricas ocorrem em maior proporcao nas adolescentes,
principalmente nas de faixa etaria mais baixa.

O Hospital Estadual Rocha Faria, vem propor através de ac¢des concretas

instituidas na sua maternidade, uma mudanca pioneira na forma de abordagem as
gestantes com idade entre 12 e 18 anos, admitidas em trabalho de parto. Para tal,
apresentamos o projeto “Jovem Mae".

Temos a honra de convidar vossa senhoria para a ceriménia de inauguragéo
deste projeto na maternidade do Hospital Estadual Rocha Faria.

A ceriménia de inauguracdo esta programada para o dia 06 de fevereiro de 2014 as 10h nas
dependéncias da maternidade.

Contamos com a sua presenca.

Dr. Juciney Ricardo Cotrim Pacheco

Coordenador Médico da Maternidade do HERF
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ESPACO JOVEM MAE
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TRANSFORMANDO REALIDADES EXISTENTES EM NOVAS REALIDADES

39



ﬁH‘ERF S _

B i pvaliagdo IHAC — 26 e 27/fev/14
(11 Meses de Luta)

RECEBENDO O TiTULO DE HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA
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INAUGURACAO DO ESPACO JOVEM MAE

EQUIPE DAS AMIGAS DO PEITO NO ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE, CRIADO E AMBIENTADO PARA AS ADOLESCENTES
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EQUIPE MEDICA EXCLUSIVA NO ESPACO JOVEM MAE
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TECNICA DE OFURO NO ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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EQUIPE MULTI PROFISSIONAL DO ESPACO JOVEM MAE
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VESTUARIO DO ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE. HUMANIZACAO




DR2 RAQUEL PIERRE NA ASSISTENCIA. EQUIPE JOVEM MAE.
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ESPACO JOVEM MAE
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APRENDENDO A CUIDAR NO ESPAGCO JOVEM MAE
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BANHO DE OFURO NO ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE

61



ESPACO JOVEM MAE

62



.y . AN Y . P e
PAI DO BEBE CORTANDO O COBDAO UMBILICAL. PARTICIPACAO ATIVA NO MOMENTO
DO PARTO. ESPACO JOVEM MAE.
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EQUIPE DO ESPACO JOVEM MAE EM ATUACAO.
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ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE, ONDE OS SORRISOS SE ENCONTRAM!
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EQUIPE DO SERVICO SOCIA

JOVEM MAE.
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L NA ENTREGA DO KIT COM O ENXOVAL DO BEBE. ESPACO

67



TECNICAS DE AMAMENTACAO SENDO ENSINADAS PELA EQUIPE DAS AMIGAS DO
PEITO.
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FAMILIARES SEMPRE PRESENTES. HUMANIZAGCAO NO ESPACO JOVEM MAE.
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EQUIPE DE FONOAUDIOLOGIA EM ATUAGAO. ESPACO JOVEM MAE.
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COORDENADORA DE ENFERMAGEM DA MATERNIDADE. DR? ANAPAULA MIRANDA, NO
ESPACO JOVEM MAE.
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VISITA AO ESPACO JOVEM MAE
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APRENDENDO A CUIDAR
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VISITA AO ESPACO JOVEM MAE. RECEBENDO INFORMACOES SOBRE O QUE IRA
ACONTECER NA HORA DO PARTO.

ESPACO JOVEM MAE



INICIO DE UM NOVO NUCLEO FAMILIAR. ESPACO JOVEM MAE
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MANTENDO A VAIDADE ADOLESCENTE! ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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APRENDENDO A CUIDAR. ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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EQUIPE DO ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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NO FINAL TUDO ACABA BEM! ESPACO JOVEM MAE
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HUMANIZANDO A ASSISTENCIA. METODOS NAO FARMACOLOGICOS DE ALIVIO DA DOR
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PARTICIPACAO DO COMPANHEIRO NA HUMANIZAGCAO DOS PROCESSOS
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APOS O PARTO, TROCA DE EXPERIENCIAS. ESPACO JOVEM MAE
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et LI
BISAVO DE ORIGEM INDJ’GENA, AVO E BEBE. ESPACO JOVEM MAE, LUGAR DE
ENCONTRO DE GERACOES.
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ESPACO JOVEM MAE
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AVALIADORA DO MINISTERIO DA SAUDE, DR2 ROSANE SIQUEIRA, PARA A OBTENCAO

DO TITULO DE HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA E DA MULHER — 12 UNIDADE NO PAIS A
RECEBER O TITULO.
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ESPACO JOVEM MAE — ESPACO DE EMOGCOES
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EQUIPE DE DOULAS VOLUNTARIAS DO ESPACO JOVEM MAE
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DOULAS VOLUNTARIAS. ESPACO JOVEM MAE
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DOULAS VOLUNTARIAS EM CAPACITACAO
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DOULA VOLUNTARIA EM ATIVIDADE
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ESPACO JOVEM MAE
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SELECIONANDO NOVAS DOULAS VOLUNTARIAS
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NOGCOES DE HIGIENE BUCAL. ESPACO JOVEM MAE
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APRENDENDO NO MANEQUIM. ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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EXERCITANDO O APRENDIZADO. ESPACO JOVEM MAE
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ESPACO JOVEM MAE
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AVALIACAO ODONTOLOGICA

Projeto Jovem Méae

Dr Juciney Ricardo Cotrim Pacheco
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