Plano de Acao para diminuicao das taxas
de cesareas atraves da Classificacao de
Robson

Gestao materno infantil/ CO

Modalidade: PDSA
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Fase 01 — Planejar

Identificac&o do problema
Taxa de parto cesarea acima de 35 % conforme determinado pela Secretaria
Municipal de Saude.
Ferramentas da Qualidade aplicaveis nesta fase:
*Diagrama de Causa e Efeito (Ishikawa)

Auséncia de

critérios para

indicacao de
cesareas

\ \ ALTO INDICE
> DE
/ / CESAREAS

Auséncia de controle Cultura Institucional

Auséncia de auditorias de

partos cesareas do grupo Auséncia de critérios
predominantes conforme para internacao
classificacdo de Robson

Auséncia de
protocolos para
inducéo de partos
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Plano de acé&o: ferramenta 5W2H para estabelecer o plano de acao

Fase 01A — Planegjar

O que Quem Quando Por que Onde Como Custo
Realizar analise | Coordenacdo | Mensalmente | Para conhecer No centro Aplicar a classificacdo | Para
e controle dos Parto Seguro | - De abril 0 grupo que obstétrico de Robson no livro de | mensuracao
partos a Mae 2016 a abril mais é parto, identificar os do indicador
cesareas dos Paulistana e 2017 submetido ao grupos nao
grupos Supervisor parto ceséarea predominantes, acarretara
predominantes | local conforme a realizar estudo das custos, pois
conforme classificacao evidéncias das sdo horas
Classificacao de Robson e indicacdes de trabalhadas
de Robson poder atuar de cesareas em

formaa
diminuir as
taxas.

prontuarios através de
auditoria, relatorios
das acfes pertinentes
afim de alcancar o
objetivo.

Indicador: Total de partos cesareas do grupo predominante da Classificacao de

Robson / Total de partos X 100.

Meta:

Indice de cesareas abaixo de 30 %.
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Fase 02 — Fazer

Executar o Plano de Acao elaborado:

Acoes

Recursos
(humanos/
materiais)

Responsaveis
(cargos)

Prazo

Investimento/Despesas (R$)

Aplicar a Classificacéo de

Computador, planilha

Enfermeira Obstetra

A cada parto

ZERO (Horas trabalhadas ja prevista

Robson no Livro de Parto excel: Coluna do Livro realizado pelos responsaveis das acdes e materiais
de Parto: Classificacéo disponiveis)
de Robson
Analise de tabela dos grupos | Computador, planilha Supervisao de Mensal — ZERO (Horas trabalhadas ja prevista
predominantes da excel Enfermagem Confeccdao pelos responséaveis das acdes e materiais
Classificagdo de Robson do relatério disponiveis
gerencial
Levantamento de Prontuério Prontuario Supervisao de Mensal ZERO (Horas trabalhadas ja prevista
para auditoria de parto Enfermagem pelos responsaveis das acdes e materiais
cesarea disponiveis
Estudo das evidéncias de Prontuario e impressos Coordenacdo médica | Mensal ZERO (Horas trabalhadas ja prevista
cesareas dos grupos de auditoria das e supervisao de pelos responsaveis das acdes e materiais
predominantes evidéncias de cesareas enfermagem disponiveis
Relatério das evidéncias de Impresso de auditoria Coordenador médico | Mensal ZERO (Horas trabalhadas ja prevista
cesareas das evidéncias de e supervisao de pelos responsaveis das acdes e materiais
cesareas e seus enfermagem disponiveis
achados
Capacitacao e Feedback aos Relatoério das evidéncias | Coordenador médico | Mensal ZERO (Horas trabalhadas ja prevista

profissionais envolvidos na
assisténcia

de ceséareas

e superviséo de
enfermagem

pelos responsaveis das acdes e materiais
disponiveis
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Fase 03 — Verificar

No periodo de abril/2016 a Abril/2017 houve uma diminuicdo de 11% na
taxa geral de cesarea.

40% 30% 33% 25% 31% 28% 29% 34% 29% 26% 29% 26% 29%

BTAXA DE
CESAREA GERAL
100% +— |
349 206 310 328 342 336 370
TOTAL DE
PARTOS
100% .
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Agir / Consolidar / Controlar

Através da avaliacdo das necessidades de indicacdo de cesarea e verificacdo de
evidéncias em prontuario, aplicando todas as ferramentas utilizadas conseguimos:
> ldentificar os grupos predominantes da classificacdo de Robson que mais
contribuiram para a taxa de cesarea;
» Feedback para os profissionais envolvidos;
» Sensibilizacdo quanto os critérios de internagdes e indicacdes de cesareas
O acompanhamento desse processo possibilitou ao hospital melhorar suas taxas de
cesareas de 40% para 29% em um periodo de um ano.
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