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Hospitais Municipais com Parto
Seguro

> H.M PROF DR ALIiPIO CORREA NETTO - Ermelino Matarazzo
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecoldgico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétric
Quarto PPP, Alojamento Conjunto, Banco de Leite Humano e Setor Neonatal.

> H.M DR FERNANDO MAURO PIRES — Campo Limpo
Areas de atuac3o: Pronto Socorro Ginecolégico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétrico,
Quarto PPP, Alojamento Conjunto e Setor Neonatal.

» H.M PROF . WALDOMIRO DE PAULA - Hospital Planalto
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecolégico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétrico,
Alojamento Conjunto (parcial) e Setor Neonatal.

H.M DR IGNACIO PROENCA DE GOUVEA - Hospital Joao XXIII
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecoldgico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétrico,
Quarto PPP, Alojamento Conjunto (parcial) e Setor Neonatal.

H.M E MATERNIDADE PROF MARIO DEGNI - Hospital Sarah
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecoldgico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétrico,
Quarto PPP, Alojamento Conjunto, Setor Neonatal e Recepgao.

> H.M TIDE SETUBAL
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecoldgico Obstétrico, Pré-Parto, Centro Obstétrico,
Quarto PPP e Setor Neonatal.

> H.M.M.E. DR. MARIO DE MORAES ALTENFELDER SILVA - VILA NOVA CACHOEIRINHA
Areas de atuacdo: Centro de Parto Normal, Pré Parto, Centro Obstétrico, Posto 2 e Setor
Neonatal.



Hospitais Municipais com Parto
Seguro

> H.M PROF DR ALIPIO CORREA NETTO - Ermelino Matarazzo
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecologia e Obstetricia, Pré Parto, Centro Obstét
Alojamento Conjunto e Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTI)

> H.M DR FERNANDO MAURO PIRES — Campo Limpo
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecologia e Obstetricia, Pré Parto, Centro Obstétrico e
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTI)

> H.M PROF . WALDOMIRO DE PAULA - Hospital Planalto
Areas de atuacdo: Pré Parto e Centro Obstétrico

> H.M DR IGNACIO PROENCA DE GOUVEA - Hospital Jodo XXIlI
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecologia e Obstetricia, Pré Parto e Centro Obstétrico

> H.M E MATERNIDADE PROF MARIO DEGNI - Hospital Sarah
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecologia e Obstetricia, Pré Parto, Centro Obstétrico e
Alojamento Conjunto , Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTI) e Recepgao.

> H.M TIDE SETUBAL
Areas de atuacdo: Pronto Socorro Ginecologia e Obstetricia, Pré Parto e Centro Obstétrico

» H.M.M.E. DR. MARIO DE MORAES ALTENFELDER SILVA - VILA NOVA CACHOEIRINHA
Areas de atuacdo: Centro de Parto Normal, Pré Parto, Centro Obstétrico e Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal (UTI)



Recursos Humanos Parto Seguro — Janeiro 2026

Recursos Humanos
N=2494

Coordenador Geral 1
Gerente de Servigos de...| 1
Técnicos de Nutricdo | 2
Técnicos de Seguranga...| 4
Auxiliar de Farmacia W 14
Enfermeiros [l 30
Supervisdo... [l 34
Auxiliares de Enfermagem [l 52
Administrativos [N 123
Equipe Multiprofissional [N 152
Médicos especialistas | 568
Enfermeiros especialistas |GGG 532
Técnicos de Enfermagem | 076

Constam no més de Janeiro tivemos 21 admissdes, totalizando 2494 colaboradores.
Temos 128 licengas médicas (maternidade e saude); 204 colaboradores estdo de férias. Em relagcéo as
auséncias, foram 20 e recebemos 319 dias de atestados de colaboradores diversos. Nossa taxa de
desligamento foi de 0,00% e o Turnover ficou em 0,44%

A categoria de profissionais médicos esta vinculada ao nimero de plantées acordados, no total de 1.931 plantdes CLT e 399 PJ distribuidos nos 08

hospitais com Parto Seguro, conforme Plano Trabalho 002/2011 (@ CEJAM

Fonte: Plano de Trabalho Parto Seguro — JANEIRO/2026.




Producao Enfermeiro Obstetra no PSGO — Janeiro 2026

Total de acolhimentos obstétricos com classificacao de risco por cor dos cinco hospitais —
ACCR

N = 12.545

1774

1402

163
2 1 13 0

Fernando Mauro Waldomiro lgnacio Degni Tide

® Vermelho| 13 ‘ 0 1 ' 6 3
| laranja 69 163 ‘ 116 77 127 160
'® Amarelo | 356 973 ‘ 674 269 ' 439 677
" Verde 1774 795 1402 444 1062 892
= Azul 51 11 168 126 284 117
Branca 1 477 312 276 312 356

Comparativo Historico

JANEIRO 2021 2022 2023

ACCR 14.918 11.180 8.839 10.039 12.463 13.562

O acolhimento com classificagéo de risco, promove um atendimento humanizado, seguro, resolutivo, com orientagao e informagao para
encaminhamento adequado. A classificagao Verde, é mais atendida nos hospitais com 49% (6369), seguida do risco Laranja com 26% (3388).0 risco
vermelho foi o menos atendido, com 0,19% (25), sendo a maioria das classificagdes vermelhas atendidas no HM Fernando Mauro com 13 casos.

OBS 1 : Ndo implantado Acolhimento Com Classificagdo de Risco — ACCR pela equipe do Programa Parto Seguro a Mae Paulistana no Hospital Vila Nova

Cachoeirinha.

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Producao Médico Obstetra no PSGO - Janeiro 2026

Numero de Consultas Médicas = 12.630
Numero de Internagdes = 2.063
Proporg¢ao de internagdes em relagao aos atendimentos médicos = 17%

o 21%
17% 19% 16% 9
° \12% 15%
Alipio Fernando Waldomiro Ignacio Degni Tide
P Mauro J g
Consulta Médica 2193 2185 2684 1187 2230 2151
Internagao 368 409 439 248 276 323

= Proporg¢ao de internacdes em relagao aos atendimentos médicos

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023 2024
Consulta Médica 14.411 10.935 8.726 9.768 12.161 13.976

Dos partos realizados no més de janeiro, 85,42%, realizaram mais de 7 consultas de Pré-Natal. Em relagdo ao preenchimento, o
REMAMI apresenta: 89% apresenta registro identificando a UBS; 80% constava a identificagdo da maternidade de referéncia.
Quanto aos dados obstétricos 95% tinham preenchimento; apenas 63% constam o nome do médico do pré-natal. Os dados
relacionados a avaliacao odontoldgica, sdo 0os menos registrados com 56%.

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: Ndo implantado pela equipe do Programa Parto Seguro a Mae Paulistana no Hospital Vila Nova Cachoeirinha.




Producdo Enfermeiro Obstetra no PSGO - Janeiro 2026

Consulta do enfermeiro obstetra com Processo de Enfermagem = 2.760
Exame de Cardiotocografia (CTB) = 5.304
Exames de Teste Rapido (HIV) = 2.339
Exames de Teste Rapido (VDRL) = 2.325

Exames de Cardiotocografia (CTB)
Consulta do enfermeiro obstetra com
Processo de Enfermagem

Degni
557

Exames de Teste Rapido (HIV)

Exames de Teste Rapido (VDRL)

Vila Nova
Cachoeirinha

Vila Nova
Cachoeirinha
567
Degni
122

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos hospitals IViunicipals com Parto Seguro.

OBS 1: No hospital Vila Nova Cachoeirinha as equipes do Programa Parto Seguro a Mae Paulistana apenas realizam o Teste rapido HIV ((0)) CEJAM

e VDRL dos procedimentos descritos acima.




Producao do enfermeiro obstetra no PSGO — Janeiro 2026

Entrega, reforco e orientacao do Plano Individual de Parto 1581

Waldomiro
423

Plano Individual de Parto

Fernando Mauro
163

Os hospitais com alto volume de consultas, como Tide e o Fernando Mauro, apresentam baixos percentuais de PIP
(37% e 47%), indicando subutilizagéo da ferramenta. Essas diferencas apontam fragilidades na padronizagéo do
processo de trabalho e no registro das agdes de enfermagem, reforcando a necessidade de revisédo dos fluxos
assistenciais, qualificacado dos registros e fortalecimento da consulta de enfermagem como espaco prioritario para
construgao do Plano Individual de Parto. Inclusive como estratégia de saude publica para redugao das cesareas a Comparativo Histérico Média 2025

pedido.
JANEIRO 1.781

OBS 1: Nao implantado Plano Individual de Parto — PIP pela equipe do Programa Parto Seguro a Mae Paulistana no Hospital
Vila Nova Cachoeirinha.

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos hospitais Municipais com Parto Seguro.




Numero de notificacao de violéncia referidas por hospital no PSGO
Janeiro 2026

Sexual="37
Doméstica = 6
Outras = 7
. rA Violéncia Doméstica
Violéncia Sexual
16 19
3
2
2 0 0 0 0 0 1
! r _—
™ Fernando Mauro ® Waldomiro ™ Tide Degni m Alipio Ignacio m Alipio Waldomiro W Tide lgndcio @ Fernando Mauro DR
Outras Violéncias
A violéncia contra as mulheres € uma das principais formas de violagao dos direitos
humanos, atingindo as mulheres no seu direito a vida, a saude e a integridade
fisica, de acordo com o Ministério da Saude.
Entre as notificagdes de violéncias contra mulher, a violéncia sexual foi a maior 2 2

causa de violéncia, sendo a sexual a maior. Os hospitais que mais atendem esse 1 1 1

tipo de violéncia foram: O Tide com 19 casos e o Fernando Mauro com 16 casos, _ 0 __\

que sao hospitais referencia para esse tipo de ocorréncia. Outras

m Alipio Fernando Mauro Ignacio Degni " Waldomiro ™ Tide

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: Nao implantado pela equipe do Programa Parto Seguro a Mae Paulistana no ACCR, no Hospital Vila Nova Cachoeirinha.




Partos por hospital — Janeiro 2026

Total de Partos: 2138

300
470 Alipio

Cachoeirinha

301
Fernando
Mauro
260
Tide
. 383
Waldomiro

Degni

215

Os hospitais com maior niumeros de partos foram o 5 %
Cachoeirinha com 470 partos (22%) e o HM Waldomiro IgnaC|0
com 383 partos (18% ), o Mario Degni, com menor

CuEriels, GO ALY e e (107 Comparativo Historico 2025

JANEIRO 2.082

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Tipos de parto por hospital —Janeiro 2026

Total de Partos: 2138

66% 68%

61%
0,
55% 10% 52% 56%
0

1%
0,
45% 48% 40%
39%

34% 32%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignécio Degni Tide Cachoeirinha
‘ Partos Vaginais 183 165 252 110 109 177 262
‘ Parto cesarea 117 136 131 105 100 83 208

=—9%Partos Vaginais

== %Parto cesareo

Os hospitais com maior nimeros de partos foram o Cachoeirinha com 470 partos (22%) e o HM Waldomiro com 383 partos (18% ),
o Mario Degni, com menor quantidade, com 209 partos (10%). Em relagdo aos tipos de parto, o Tide apresenta maior nimero de partos
vaginais com 68%, consequentemente apresenta menor de cesareas com 32%, e o Ignacio com menor nimero de partos vaginais com 51%,
e maior numeros de cesarea com 49%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Més de Referéncia: Janeiro 2026.




Partos de adolescentes — Janeiro 2026

0,70%
10a 15 anos
15 Total de partos Total de partos
N 2125 em adolescentes
n= 194
)_( = 9%
11,1%
/ ’
8,4% 11’5%//
. 7,7% T 6% — 9,3% _
8,98% —— e — 5,7%
16 al1l9 anos 20% S — "
9 ’ % a % 0,4% 0,9%
192 0,0 e e 05 0,0% IS
Alipio F::::::o Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
16 a 19 anos 23 23 32 20 12 30 52
@10 a 15 anos 0 6 3 1 0 1 4
Idade/Meses/Ano

JANEIRO 2020 2021 2022 2023 2024 2025

10 a 15 anos 32 30 26 21 23 22

16 a 19 anos 254 245 230 224 203 179

% 11% 11% 10% 9% 10% 9%

Dos partos nas adolescentes com idade de 10 a 15 anos, a menor idade foi 12 anos, 1 caso no Cachoeirinha, que teve um parto cesarea por macrossomia. Nos
outros hospitais, a menor idade foi de 14, no Fernando Mauro, 3 casos de parto vaginal, Ignacio 1 caso parto cesarea.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Més de Referéncia: Janeiro 2026




Taxa ampla de parto cesarea — Janeiro 2026

Total de partos

N=2.138
Part ] 48,84% 47,85%
arto cesarea
45,18% 44.26%
n = 880 ’ 26%
X =41,61%
39,00% 34,20%
31,92%
Alipio F?\;:;Z::o Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Total de partos 300 301 383 215 209 260 470
Parto cesarea 117 136 131 105 100 83 208
% Parto cesarea == +-META 4 30%

A taxa geral de partos cesareas, foi de 41,61%, ao excluirmos as cesareas a pedido (105) e as iterativas (116) que somam 221 cesareas, temos um novo
total de 659 cesareas que representa uma nova taxa de 31,04%. Retirando apenas as cesareas a pedido (105), temos uma taxa de 36,56%. Os hospitais
com mais cesareas a pedido, foram o Fernando Mauro (33), o Cachoeirinha (28) e o Mario Degni (15). Observou-se uma diminuicdo das cesareas a
pedido comparado ao més anterior no Hospital Waldomiro (de 18 para 7 casos de cesareas as pedido).

OBS 1: A taxa ampla de cesareas inclui as iterativas.

Fonte: Livro de acolhimento dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Taxa de cesarea em primiparas — Janeiro 2026

Total de partos em primiparas Parto cesareo em primipara
N =967 N =416
X=42,67%
55%
46% 49%
41% 42%
36%
30%
.. Fernando . .. . . -
Alipio Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Total partos em primiparas 130 125 160 111 93 111 237
Parto cesareo em primipara 53 53 57 61 43 33 116
%Partos em primiparas = = =Meta | 25%

A taxa de partos cesareas em primiparas, foi de 42,67%, ao excluirmos as cesareas a pedido que sdo 65 cesareas, temos um novo total de 351 cesareas
gue representa uma nova taxa de 36,39%. A cesarea a pedido em primiparas tem uma média de 16%, em relagdo ao parto cesareo em primipara. O
hospital F. Mauro, apresentou o maior nimero de cesareas a pedido com 36%, e o Mario Degni com 16% cesareas a pedido em primiparas.

O Waldomiro apresentou queda de cesdreas a pedido em primi de 6% comparado ao més anterior ( de 13% para 7%).

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Mulheres assistidas no parto com 7 ou mais consultas de
Pré-Natal — Janeiro 2026

Total de partos n= 1832
N= 2138 X = 85,42%

89% 9 88% 9
i 82% 87% 81% 84% 8% 86%
—— . g —— .
Alipio Eemanito Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Total de Partos 300 301 383 215 209 260 470
>= 7 Consultas de Pré-Natal 266 247 333 175 176 230 405
Comparativo Historico
JANEIRO 2025
META 170% Consulta de Pré-Natal 84,29%

=== % De mulheres assistidas no parto com 7 ou mais consultas de Pré-Natal

Dos partos realizados no més de janeiro, 85,42%, realizaram mais de 7 consultas de Pré-Natal. Em relagdo ao preenchimento, o REMAMI apresenta: 89% apresenta
registro identificando a UBS; 80% constava a identificacdo da maternidade de referéncia. Quanto aos dados obstétricos 95% tinham preenchimento; apenas 63%
constam o nome do médico do pré-natal. Os dados relacionados a avaliagdo odontoldgica, sdo os menos registrados com 56%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Més de Referéncia: Janeiro 2026




Parto no hospital de referéncia — Janeiro 2026

Parto no hospital de referéncia

Total de partos
P n=1591
95%
o,
75% 76% 74% 77%
62%
51%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Total de Partos 300 301 383 215 209 260 470
N° de mulheres assistidas nonpa!'to dos quais o hospital é 225 285 290 160 106 162 363
referéncia
Porcentagem
=== META 155%

Comparativo Historico

JANEIRO 2025

Parto no hospital de
0
referéncia 76%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Total de retorno para o parto das gestantes que receberam pelo menos um contato
telefonico efetivo das enfermeiras obstetras pela Busca Ativa — Janeiro 2026

Total de atendimentos
N =952 83%

Total de retornos apds Busca Ativa ) 73%
n =564 <
)_( =59% TR 509 T TTTTTTTTT TR
45%
38%
Alipo Fernando Mauro Waldomiro lgncio Degni Tide

Total de atendimentos a gestantes com idade gestacional de 37 semanas ou mais as

. . . A 181 262 229 80 77 123
quais o hospital é referéncia para o parto

N° de gestantes com idade gestacional de 37 semanas ou mais, que receberam pelo
menos um contato da Busca Ativa, e tiveram o seu parto no hospital de referencia 151 162 86 40 35 90
Parto Seguro

Comparativo Historico !
% Busca Ativa

=== META 155%

JANEIRO 2020 2021 2022 2023 2024

Busca Ativa Retorno 60% 85% 83% 73% 62% 69%

Na anélise do retorno ao hospital de referéncia, que receberam pelo menos um contato de Busca Ativa, os hospitais que ndo atingiram a meta, o Waldomiro (38%),
que recebe muitas gestantes antes mesmo de receberem um contato. Os hospitais Mario Degni (45%) e Ignacio (50%).
Importante rever os critério de coleta dos dados, para identificar possiveis desvios.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




*Rotura artificial de membranas — Janeiro 2026

Total de partos apds exclusao

N =1.246
Rotura artificial de 29,09% .
membranas 22,61%
X =18,73% 13,24%
15,52% 16,14% 11,51%
Alipio Fernando Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Total de partos apds exclusao 174 165 223 136 139 148 261
Rotura artificial de membranas 27 48 36 18 16 34 59
% Rotura artificial de membranas === META | 20%

A média de rotura artificial de membranas, esta abaixo da nossa meta (19%) entretanto o hospital F. Mauro, ficou acima da meta com 29% rotura artificial de membranas, o Tide
também apresentou taxa acima da meta com 23%. As roturas foram justificadas em prontudrio como distocia evidenciadas no partograma e como suspeita de mecénio, ambos as
justificativas foram para oportunizar o parto vaginal com seguranca. .

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS — PROTECAO DE MEMBRANAS.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Partos de mulheres portadoras de alguma deficiéncia — Janeiro 2026

Partos de mulheres portadoras de
alguma deficiéncia
n=4
X =0,19%

Total de partos
N=2.138

25%
m Deficiéncia Auditiva
Deficiéncia Visual
Deficiéncia Fisica
25%

Deficiéncia Deficiéncia Deficiéncia

Hospital Municipal

Auditiva Visual Fisica
Alipio 0 0 1 1
Waldomiro 0 1 0 1
Tide 2 0 0 2
Total 2 1 1 4

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Partos em gestantes com algum fator de risco — Janeiro 2026

Total de partos

Total de Gestantes

N=2.138 com fator de risco
n= 1.317
X = 59%
86%
63%
70% 51% 539% 50%
38%,
- Fernando . ‘. . . ..
Alipio Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Total de partos 300 301 383 215 209 260 470
Total de Gestantes com fator de risco 190 210 196 113 104 100 404

—9% Gestantes com fator de risco

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: Hospitais de Alto Risco:
1) Prof. Dr. Alipio Correa Netto
Maternidade Prof. Mario Degni

Sobre o fator de risco 59% das
parturientes apresentavam algum
fator de risco, destas 33,30%
evoluiram para partos vaginais.

2)
3)Dr. Fernando Mauro Pires da Rocha
4) Vila Nova Cachoeirinha



*Monitoramento das parturientes com Partograma —
Janeiro 2026

Evoluidas no Pré- parto

N =1.293
Monitoradas
= 98%
_n 1.212 049 96% 95% 95%
X =93,94% L i 24 N ...~
91%
89%
Alipio Fernando Mauro  Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Evoluidas no pré- parto 185 167 256 123 116 189 257
Monitoradas 168 157 251 118 110 180 228

% Monitoradas === META 195%

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022
Partograma 80% 95% 100% 97% 96% 93%

Os hospitais que ndo atingiram a meta, sdo referentes aos partos expulsivos. O VNC com (29 casos), HM Alipio com (17 casos ) e HM Fernando Mauro (10 casos).
Os demais hospitais estdao acima de 95% com destaque para o HM Waldomiro com 98%. Como agdo devemos intensificar a importancia em procurar o hospital
nos sinais de alerta que devem ser orientados na consulta de enfermagem.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: Houve mudanga na coleta do indicador, o parto expulsivo passou de melhorias para exclusées, a partir de DEZEMBRO /2021 contribuindo @ CEJAM
para melhora do indicador

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS — PRESENCA DE PARTOGRAMA.



* Acompanhante no trabalho de parto — Janeiro 2026

Evoluidos no Pré- parto apds exclusoes

N =1.254
Alipio
Evoluidos no pré- parto apds exclusoes 168
Trabalho de parto com acompanhante 151

Trabalho de parto com acompanhante

n=1.173
X =94%
94% 96% 95% 95%
---------------- BBH-- - mEmmmm— e e e c— e e mm e e e e m e e e me e e e === == §8Y
Fernando . . . . ..
Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
167 254 120 116 177 252
157 249 115 110 168 223

% Trabalho de parto com acompanhante
--- META 195%

Comparativo Historico

JANEIRO

Acompanhante

2020 2021 2022 2023 2024
94% 80% 89% 96% 94% 93%

A taxa de trabalho de parto com acompanhante, foi de 94%, ficando abaixo da meta, devido ao nimero de partos expulsivos. Como melhorias, apontamos o
esclarecimento aos sinais de alerta do trabalho de parto, e a necessidade em esclarecer a gestante e ao acompanhante sobre o direto e estimular a sua presenca.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Més de Referéncia : Janeiro 2026.




Tipo de inicio do trabalho de parto — Janeiro 2026

“ Induc@o com Método
de Sonda Foley
93
6%

¥ Indugao com Misoprostol

424
28%
Dos trabalhos de parto que foram induzidos, temos uma
média de que 61% evoluiram para parto vaginal. Os
hospitais que mais induziram foram: O HM Waldomiro com
75% dos partos induzidos evoluiram para partos vaginais,
no Tide Setubal 69% evoluiram para parto normal apés
inducdo. No Mario Degni e Vila Nova Cachoeirinha embora
Inicio Trabalho de parto induziram 38%, somente evoluiram para parto vaginal 55%
QIRORCEINIO e 49% respectivamente.
::;' Indugdo com Misoprostol Nos conduzidos 97% evoluiram para parto vaginal, os
° seguido ‘::3"‘““"‘“ hospitais que tiveram a menor taxa de conducgédo foram: o

Fernando Mauro com 11% e o Mario Degni com 6%, e das

0,
7% evolugdes fisioldgicas 77% evoluiram para parto vaginal.

"M Inducdo Seriada
45
3%

Comparativo Histérico

Excluséo : Indicagdo de inicio Espontaneo de Trabalho de parto Indugéo do trabalho
. Cesérea sem indugédo ou . re s s 5
jan/26 auséncia de TP Evolugdo fisiol6gica do trabalho de parto  |Condugdo do Trabalho de Parto de parto

18,69% 44,97% 11,00% 33,42%

Exclusdo : Indicagio de inicio Espontaneo de Trabalho de parto Indugo do trabalho
. Cesdrea sem indugdo ou
jan/25 auséncia de TP Evolugio fisioldgica do trabalho de parto  [Conducdo do Trabalho de Parto de parto

21,30% 53,94% 12,00% 34,06%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais
Municipais com Parto Seguro.




Cobertura profilatica do “Estreptococcus Agalactiae” —
Janeiro 2026

Total EGB positivo

N=133
Profilaxia realizada
n=126
X =98,41%
93% 95% 100% 93% 89% 100% 93%
-------------------------------- T T
Alipio Fernando Mauro Waldomiro lgnacio Degni Tide Cachoeirinha
Total EGB positivo 15 19 18 14 9 18 40
Profilaxia realizada 14 18 7 18 13 8 18 37
= % Profilaxia realizada === Meta: P 85%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: Casos ndo tratados, devido nascimento antes da segunda dose ou admissado da cliente no periodo expulsivo.




Total de partos no PPP — Janeiro 2026

Total de partos normais

Partos PPP/CPN

N=971 n=783
X =80,79%
93% 90% 87% 90%
39%
Alipio Fernando Mauro Ignacio Mario Degni Tide Cachoeirinha
Total normais 176 161 108 105 176 245
Partos PPP/CPN 152 63 100 94 153 221

— % Partos PPP/CPN === META 140%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1 : Hospital Waldomiro de Paula ndo dispGem de quartos PPP .

OBS 2 : Fernando Mauro possui 4 camas PPP no Pré-parto, usada para parto e nascimento. Possui apenas 1 quarto PPP




Percentual de transferéncias do PPP — Janeiro 2026

TP evoluidas CPN/PPP

N =527
Transferidas para outro setor
n =105
X=17%
30%
20% 19%
0,
11% 13% S
Alipio Fernando Mauro lgnacio Mario Degni Tide Cachoeirinha
- Transferidas para outro setor META

Motivos das transferéncias

Solicitagdo  Parto vaginal Indicagdo Vitalidade
médica operatério cirurgica fetal alterada

Alipio 0 1

Fernando Mauro 1

Hospitais Total

Os partos assistidos nos quartos PPP, foram 81% (783). As parturientes que foram
transferidas dos quartos PPP, representam 17%, a maior causa de transferéncia 67%
(70), foram por Indicagéo Cirurgica, 23% parto vaginal operatorio (24 casos), 10%
(10) foram transferidos por Vitalidade Fetal Alterada e 1 casos por solicitagdo médica
sem outras justificativas, no Mario Degni.

Ignécio

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.
OBS: Neste grafico constam os hospitais que dispGe de CPN ou quarto PPP



*Partos vaginais com ocitocina no 22 estagio
Janeiro 2026

Total de Partos vaginais (PN+PVO)

N =1.258
Ocitocina no 2° estagio
n =252
X=18%
0,
17%_______1 Y e e 9% - e e
5% 7%
-~ Fernando . .. . . .
Alipio Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Total de Partos vaginais (PN+PF) 183 165 252 110 109 177 262
Partos normais com ocitocina no 2° estagio 31 28 76 5 21 12 79
% Partos normais com ocitocina no 2° estagio === META J.20%

Comparativo Historico

JANEIRO 2024
Ocitocina no 22estdgioPN | 16,64% 15,15%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS




*Uso de Ocitocina 32 estagio de partos normais — Janeiro 2026

Total de Partos normais

N=1.219
Ocitocina no 3° estagio

n=1.181

X =96,60%
97,52%
98,30% 99,60%
% 97,22% 93,33% 94.32% 95,92%
--------------------------- N---------’---w
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha

Total de Partos normais 176 161 248 108 105 176 245
Partos normais com ocitocina no 3° estagio 173 157 247 105 98 166 235

=== META 196%

- % Partos normais com ocitocina no 3° estagio

O manejo ativo do terceiro periodo, com o uso da ocitocina IM, estdo sendo utilizados nos hospitais: Alipio, Waldomiro,
Cachoeirinha em todos os tipos de partos, no HM Alipio com 100%, o HM Waldomiro com 100% e no Cachoeirinha com 100%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS — USO DE OCITOCINA 3° ESTAGIO DE PARTOS NORMAIS




Uso de Corticoide em gestantes com conduta Expectante -
Janeiro 2026

N° total de mulheres com indicagao de Gestantes que receberam Corticoide
Corticoide n=32
N =70 X = 39%
79%

Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
N total de mulheres com indicacio de corticdideterapia 10 14 9 8 0 5 24
Gestantes que receberam corticdideterapia 5 11 2 4 0 2 8
=% Gestantes que receberam corticéideterapia 50% 79% 22% 50% 0% 40% 33%
N total de mulheres com indicagdo de corticdideterapia Gestantes que receberam corticoideterapia = % Gestantes que receberam corticdideterapia

O uso do corticoide, no més de janeiro, apresentou um aumento em relagdo aos meses anteriores. A realizagéo de
39% de corticoide, entre as gestantes com indicagdo. Como estratégia para conscientizar das equipes, € um fator
importante nos hospitais que tiveram baixas como o Waldomiro, Tide, MD

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




**Posicoes no parto normal — Janeiro 2026

Total de partos normais apos exclusao: 1.162
X de partos normais em posi¢des nao supina: 94,06%

556

11,36%
2,67% 1,46% 3,01%
132 0,60%
1 35
3 17 7
|
1
B Semi Sentada e Lateral Sentada ™= Com apoio de maos e joelhos Cécoras Outras == Joelhos Porcentagem de posigées ndo supinas

Analisamos que embora a posicdo semissentada tenha sido a maior taxa com 47,85% (556), sendo a mais conhecida pelas mulheres e por
este motivo acaba sendo a de escolha das mulheres. As outras posi¢cdes de escolha foram, a posicao lateral, apresentou 34,85% (405) e a
sentada (132) 11,36%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro
Més de Referéncia: Janeiro 2026
Meta: I* 295% ndo supina.

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS




*Taxa de episiotomia em primiparas — Janeiro 2026

Partos vaginais em primiparas Episiotomia
N =550 n=31
X =6%
10%
....................... 8% cccmmm e e e B e e e
Alipio Fizgzr::o Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Partos normais em primiparas 77 72 103 49 50 78 121
Episiotomia 4 3 8 4 5 3 4

% Partos normais em primiparas
-=-- META | 10%

Comparativo Histérico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023
Episiotomia Primiparas 16% 13% 14% 10% 11% 12%

A taxa de episiotomia em primi de todos os hospitais foi de 6%, todos os hospitais ficaram abaixo da meta, sendo o Vila Nova Cachoeirinha com a menor taxa
3% , O Tide Setubal e Fernando Mauro 4%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.
Més de Referéncia: Janeiro 2026

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS




*Taxa geral de episiotomia — Janeiro 2026

.. Episiotomia Geral
Total de partos vaginais
n =56
N =1.258 o
X = 4%
8%
4% 5%
4% 4%
3%
2%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Partos Vaginais 183 165 252 110 109 177 262
Episiotomia Geral 7 5 11 4 5 3 21
% Episiotomia Geral === META | 8%
A taxa de episiotomia de todos os hospitais foi de 4%, todos os hospitais ficaram Comparativo Histérico
abaixo da meta, sendo o HM Tide Setubal a menor taxa com 2%, seguido do JANEIRO 2020 2021 p1177] 2023 2024
Fernando Mauro 3%. O Hospital com maior taxa foi o Vila Nova Cachoeirinha

Episiotomia Geral 7% 5% 6% 5% 6% 5%
com 8%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.
Més de Referéncia: Janeiro 2026

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS




Laceracgoes perineais — Janeiro 2026

Laceracoes de 32 e 42=13

X =1,1%
1,98%
1,82% 1,69%
1,09%
’ 0,92%
0,00% 0,00%

Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Partos vaginais 183 165 252 110 109 177 262
N_Laceragdes® 3 e 4° 2 0 5 2 1 3 0

%32 e 42 --- META {,0,5%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Parto normal realizado pela enfermeira obstetra pelo
total partos normais — Janeiro 2026

Total parto normal

N =1.219
i i 92% 93%
Parto Normal realizado pela Enfermeira 0 84%
84% 6
Obstetra 77%
_n=554 % S
X =77,0%
42%
Alipio Fernando Waldomiro Ignécio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Total parto normal 176 161 248 108 105 176 245
Parto Normal realizado pela Enfermeira Obstetra 118 68 228 83 88 164 205
Total parto normal Parto Normal realizado pela Enfermeira Obstetra % Parto Normal realizado pela Enfermeira Obstetra  ===META 170%

Comparativo Histérico

JANEIRO
Parto Normal Realizado pela
Enfermeira Obstetra (Total de partos 82,30%
Normais)

Nos hospitais com residéncia médica, temos uma menor quantidade de partos por enfermeiras obstetras. Os hospitais com residéncia sdo: o HM Alipio, onde o residente realizou 39%
(72) dos partos vaginais, no Fernando Mauro, o residente realizou 53%, (93) e no Cachoeirinha os residentes realizaram 19% (47), Ignacio dos partos normais.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

OBS 1: No Hospital Vila Nova Cachoeirinha foram considerados os partos realizados no CPN.




Parto normal realizado pela enfermeira obstetra pelo total
de partos - Janeiro 2026

Total de partos

N =2.138
Parto Normal realizado pela 60% Q3%
Enfermeira Obstetra @ == cececcmcmmmmmmce e e S meeee oo em e D - 44%
n =954 . 42%
— 39% 39%
X = 44%
23%
- Fernando . . . . -
Alipio Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
‘ Total de partos 300 301 383 215 209 260 470
‘ Parto Normal realizado pela Enfermeira Obstetra 118 68 228 83 88 164 205
a
% Parto Normal realizado pela Enfermeira Obstetra === META PM50%

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 pl177) 2024

Parto Normal Realizado pela

0, [V 0, 0, 0, 0,
Enfermeira Obstetra (Total de partos) 47% 50% 50% 50% 51% 48%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Meta: P 2 50%




Quantidade de casos de indicacoes de cesarea para estudo mensal dos grupos
predominantes da Classificacao de Robson —
Janeiro 2026

Grupos com maior contribuicao para as taxas cesareas por Hospital

Alipio F. Mauro Waldomiro Ignacio M. Degni Tide Cachoeirinha

B Quantidade A W Quantidade B

1°Grupo= Grupo 2:

Nuliparas com feto Unico, cefdlico, > 37 sem, cujo parto é induzido ou que s3ao submetidas a cesarea antes do inicio do
trabalho de parto.

2° Grupo = Grupo 5A:

todas as multiparas com cesarea anterior, com feto Unico, cefélico, > 37 sem.

Fonte : Relatdrio mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos hospitais com Parto Seguro.
Més de Referéncia: Janeiro 2026
Meta: 50%.

OBS 1: Grupo 5B nao é apresentado por ndo possibilitar acdo na diminui¢do da Cesarea e do Grupo 6 ao Grupo 10 os percentuais sao minimos
na contribuicdo da taxa de Cesarea.




Analise
Quantidade de casos de indicacdes de cesarea para estudo mensal dos
grupos predominantes da Classificacao de Robson — Janeiro 2026

Contribuicao Absoluta

Como apontado pela Classificagédo de Robson, como o primeiro grupo mais alto na contribuigdo absoluta para as
taxas de cesarea, temos, com uma média de 11,78% o grupo 2, foram submetidas ao parto cesarea, ja o grupo
5A teve uma média de 8,19% na contribuicdo da taxa absoluta.

Taxas de cesareas por grupo

Ao avaliarmos as taxas de cesarea por grupo, percebemos que:

No grupo 1,a referéncia € de <10%, nossa meédia de cesarea foi de 21%;
No grupo 2, a referéncia € de 20 % a 35%, nossa média foi de 60%;

No grupo 3, a referéncia € de <3%, nossa média foi de 7%;

No grupo 4, a referéncia € de <15%, nossa média foi de 27%

No grupo 10, a referéncia € de 30%, nossa média foi de 50%

Contribuicao Relativa

Como contribuicdo relativa, o estudo aponta que as somas dos grupos: 1+2+5, devera ser de 66%), avaliamos
que essa taxa apresenta uma média de média de 64,08%, ao excluirmos as cesareas iterativas. Ataxa de
cesarea também é influenciada nesses grupos, pela Lei da Cesarea a pedido. Nos grupos 1 e 2, tivemos um
total de 334 cesareas, a pedido tivemos nesses grupos 40 (7%) e no grupo 5A, 173 cesareas, com 32 (18%)
cesareas a pedido.

Nos estudos das evidéncias, consideramos avaliar os grupos 2 e 5A, percebemos que embora existam
indicacdes com evidéncias em prontuarios, como sofrimento fetal e falhas de inducédo e causa materna, ainda
precisamos conscientizar as equipes as ofertas de indu¢des de trabalho de parto, bem como ciclos completos,
continuamos também ofertando a mulher métodos ndo farmacoldgicos e analgesia no trabalho de parto para
diminuigao do medo e melhor suportabilidade da dor.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




*Presenca de acompanhante no parto — Janeiro 2026

Partos apds exclusdes Acompanhante no parto
N =2.069 n =2.067
X = 99,90%
100,0% 100,0% 99,7% 100,0% 100,0% 99,6% 100,0%
. Fernando . . . . . ..
Alipio Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Partos apds exclusdes 292 292 379 201 202 247 456
Acompanhante no parto 292 292 378 201 202 246 456
—— Porcentagem === META P95%

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023

Presen¢a Acompanhante Parto 94% 84% 87% 99% 100% 100%

A presenga do acompanhante no parto, ja € algo bem estabelecido, o que reflete no alcance das metas, mesmo quando retiramos s exclusdes, a
meédia fica em 99,90%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro
Més de Referéncia: Janeiro 2026

Meta : P 2 95%.




Classificacao dos recém-nascidos por peso ao nascer —
Janeiro 2026

N=2.135
~ 1000g a 1499¢
<500g 500g a 999g 0,75%

0,14% 0,70%

1500g a 1999g
2,01%

3500G a 3999g

20,75%

Peso %

<500g 3

500g a 999¢g 15
1000g a 1499¢g 16
1500g 1999¢g 43
2000g a 2499g 159
2500g a 2999g 533
3000g a 3499g 837
3500G a 3999¢g 443
>4000g 86

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Peso do RN ao nascer > 4.000g — Janeiro 2026

Total de Nascidos Vivos

N =2.135
RN >4000g
n =86
X = 3,46% 7%
5%
5% 5%
[v)
2% 3%
1%
Alipio Fernando Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinh
Mauro a
Total de Nascidos vivos 299 297 386 216 209 257 471
RN > 4000g 20 7 21 10 2 12 14

——% RN > 4000g

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022
Recém-Nascidos com peso >4000g 4,58% 5,15% 4,69% 4,20% 4,17% 4,36%

Dos recém-nascidos com peso maior que 4.000kg, 26% as maes tinham Diabetes Gestacional e 16% tinham obesidade.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Taxa de recém-nascidos com Apgar < 7 no 52 minuto de vida -

Alipio

Fernando Mauro

Waldomiro

Ignacio

Degni

Tide

Cachoeirinha

Janeiro 2026

I 299 Nascidos Vivos

4 NV com Apgar< 7 no 52 Min = 1,34%

I 297 Nascidos Vivos

5NV com Apgar <7 no 52 Min = 1,68%

I S — 386 Nascidos Vivos

3 NV com Apgar <7 no 52 Min = 0,78%

I 217 Nascidos Vivos

2 NV com Apgar < 7 no 52 Min = 0,92%

[N N 209 Nascidos Vivos

3 NV com Apgar < 7 no 52 Min = 1,44%

| 257 Nascidos Vivos

3 NV com Apgar< 7 no 52 Min = 1,17%

I 471 Nascidos Vivos

3 NV com Apgar < 7 no 52 Min = 0,64%

Comparativo Historico

Nascidos vivos com Apgar <7 no 52 minuto de vida

Reanimagdo dos Rn’s

Total de Nascidos Vivos
N=2.135

Nascidos vivos com Apgar < 7

no 52 minuto de vida
n=23
X = 1,14%

Pré Termo

Termo

13

10

Total

23

Destinos dos RNs com apgar < 7 no 5° minuto

Pré Termo

Termo

uTl

12

UCIN

AC

svo

o |k [+ |w

Total

13

JANEIRO 2020

0,6%

2021
0,4%

2022

Apgar <7 no 52 minuto de vida 0,9%

2023
0,8%

2024
0,8%

1,3%

Dos 2135 recém nascidos vivos, tivemos 23 (1,14%) bebés com apgar menor que 7 no 5° minuto. A necessidade de reanimacao foi significativa em
ambos os grupos, reforcando a importancia de equipes especializas e capacitadas para intervencdo imediata na sala de parto. Observa-se que a
maioria os RNs com Apgar menor que 7 teve como destino a UTI neonatal 20 casos, sendo eles 12 prematuros e 8 termos , o que demonstra
coeréncia entre a gravidade do quadro clinico e o encaminhamento assistencial, indicando que esses recém-nascidos apresentaram condigdes clinicas

que exigiram maior complexidade de cuidado.

Fonte: Servico de arquivo médico e estatistico de cada Hospital Municipal (SAME) e Coordenagdo de Neonatologia




Classificacao dos Recém-nascidos por idade gestacional < 37
semanas - Janeiro 2026

_ . Recém-nascidos por idade gestacional <
Total de Nascidos Vivos

37 semanas
N=2.135 471 n=224
X = 10,01%
386
299 297
257
216 209
o, 57(12,10%)
41(13,80%) 45(11,66%) 28(13,40%)
22(7,36%) 18(8,33%) AR 13(5,06%)
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha

Total de nascidos vivos <37sem

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023

Recém-nascidos por idade gestacional

8% 10% 11% 10% 10% 11%
<37 semanas

Em janeiro de 2026, foram registrados 2.135 nascidos vivos, dos quais 224 ocorreram com idade gestacional inferior a 37 semanas, resultando em uma taxa de
prematuridade de 10,01%. O percentual mantém-se dentro da média histdrica institucional (8% a 11% entre 2020 e 2025), demonstrando estabilidade epidemioldgica.
Os hospitais com maior incidéncia de nascimentos abaixo de 37 semanas é o Fernando Mauro e o Mario Degni com aproximadamente 13%.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




RN encaminhados a UTI NEO - Janeiro 2026

Total de Nascidos Vivos Total Prematuro + Termo para UTI

N=2.122 =136
X = 6,67%
11%
9%
6% 6% 6%
4% 39
. Fernando Waldomi . . . . Cachoeiri
Alipio Mauro ro Ignacio Degni Tide nha
Total de nascidos vivos 288 294 435 238 196 254 417
Total Prematuro + Termo para UTI 17 31 17 8 11 14 38

% Prematuro + Termo para UTI

Comparativo Historico

DEZEMBRO 2020 2021 2022

Taxa de recém-nascidos encaminhados

0, 0, 0, 0, 0,
a UTl neonatal % 5% 2% 5% 5%

No més de dezembro, foram encaminhados a UTI 136 ( 6%) dos nascidos vivos que foram 2.122. Os bebés prematuros foram 226 nascimentos e destes 84 (37%) foram
encaminhados para a UTI, as causas principais neste grupo séo a prematuridade, com 64 (76%) casos, as outras causas foram por baixo peso, mal formagdes, desconforto
respiratério e 1 infecgédo por corioamnionite. Os recém-nascidos de Termo foram 1896, destes 52 (3%) bebés foram encaminhados para a UTI, sendo a maioria 31 (60%)
bebés encaminhados por desconforto respiratério.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Taxa de recém-nascidos encaminhados a UTI neonatal com
IG 2 37 semanas - Janeiro 2026

Total de nascidos vivos com RN com IG > 37 semanas
IG > 37 semanas encaminhados UTI
N =1.896 n =60
X = 3,11%

3,00% 3,17%
1,77% 1,74%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignécio Degni Tide Cachoeirinha
Total de nascidos vivos com IG 2 37 semanas 264 257 397 226 172 233 347
n2de RN com IG 2 37 semanas encaminhados UTI 8 13 6 4 3 7 11

===% RN com IG 2 37 semanas encaminhados UTI

Comparativo Histérico

DEZEMBRO 2020 2021 2022 2023

Taxa de recém-nascidos encaminhados
N 1,91% 2,45% 1,49% 2,08% 1,74%
a UTl neonatal com I1G 237 semanas

Alipio F. Mauro Waldomiro Ignécio Degni Tide Cachoeirinha rotal
Desconforto Respiratério 4 8 6 4 2 3 11 38 )
Asxfixia neonatal 0 0 0 0 [ 0 0 0 Dos 60 (3,11%) RN de termo encaminhados para a UTI, 63% (38
Anoxia 2 3 2 o 2 1 2 12 casos), sdo por desconforto respiratério, que em sua maioria, &
Ph:i;::;::iaaeradi:ardua : 5 < > = = = > adaptativo. 20% (12 casos) de andxia neonatal, 10% (5 casos), foram de
Arritmils 0 1 ° 0 o 0 o 2 recém nascidos com alguma mal formacéo e 1 (2%) caso de arritmia.
Cardiopatia Congénita 0 0 o] 0 [+] 0 0 0
Total 8 13 8 4 5 8 14 60

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Contato pele a pele Mae e Bebé - Janeiro 2026

Total de Nascidos Vivos em boas condi¢des Contato pele a pele
para o contato pele a pele n=1744
N = 1.762 X =98,97%
98,33% 95,50% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 98,94%

Alipio Fernando Waldomiro Ignécio Degni Tide Cachoeirinh
Mauro a
Recém-nascidos em boas condigtes 240 222 347 190 162 223 378
Contato pele a pele 236 212 347 190 162 223 374

% Contato pele a pele === META 192%

Comparativo Histdrico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023
Contato Pele a Pele 93% 98% 98% 100% 98% 98%

No més de Janeiro, todos os hospitais atingiram a meta indicando excelente adeséo a pratica de contato pele a pele entre recém-nascidos em boas condigbes, com uma
média de 98,97%. Apesar do excelente desempenho quantitativo € importante manter acompanhamento, monitoramento continuo e analise qualitativa da pratica,
assegurando que o contato pele a pele ocorra de forma imediata, continua e sem interrupgdes desnecessarias, conforme recomendacdes assistenciais.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.
Més de Referéncia: Janeiro 2026

OBS 1: Permanecem com a mde 1 hora apds o parto.



*Clampeamento oportuno do cordao umbilical — Janeiro 2026

Total de Nascidos Vivos com indicagdo para o
clampeamento oportuno

Clampeamento oportuno de

corddao umbilical

n =964
N =966 _
X = 99,79%
100,00%
! 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
98,56%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Recém-nascidos com indicagdo para o clampeamento oportuno 139 127 201 89 81 135 194
Clampeamento oportuno de corddo umbilical 137 127 201 89 81 135 194

—_—% Clarmpeamentd oportuno de corddo umbilical
=== META 1M96%

Comparativo Histérico

JANEIRO 2020

98%

2021
97%

2022
98%

2023

Clampeamento oportuno 99% 100% 100%

No més de Janeiro, todos os hospitais ficaram acima da meta, indicando excelente adesao a pratica do clampeamento oportuno, os dados refletem uma

assisténcia neonatal qualificada, devendo ser mantida e fortalecida como pratica institucional.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro

Més de Referéncia: Janeiro 2026
*INDICADOR DE BOAS PRATICAS: CONFORME INICIATIVA HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA (IHAC).




*Avaliacao inicial do recém-nascido realizada pelo neonatologista sobre o
ventre materno - Janeiro 2026

Recém-nascidos de partos normais em boas condi¢des para avaliagao Avaliagdo inicial do recém nascido realizada pelo
sobre o ventre materno neonatologia sobre o ventre materno
N =1.017 n =976
X =95%
99% 97% 96% 99% 96%
89% 90%
Alipio Fernando Mauro  Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha

Recém-nascidos de partos normais em boas condi¢des para avaliagdo

155 131 196 93 92 142 208
sobre o ventre materno

Avaliagdo inicial do recém nascido realizada pelo neonatologia sobre

154 127 189 83 83 140 200
0 ventre materno

% Avaliagdo sobre o ventre materno

-=-- META 170%

Comparativo Histérico

JANEIRO

Avaliagdo inicial do recém nascido 87,95%

A pratica da avaliagéo inicial pelo neonatologista no ventre materno, ainda é fator de resisténcia por parte de alguns neonatologistas. Dos 1.017 recém-nascidos em boas
condicdes, 96% (976) foram avaliados dessa forma. Observa-se grande variagao entre os hospitais, indicando inconsisténcia na aplicagéo do protocolo. Destacam-se
positivamente Alipio e Tide (99%) Fernando Mauro (97%) que demonstram forte incorporagéo da pratica. Houve melhora significativa comparado ao més anterior.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.
Més de Referéncia: Janeiro 2026




*Aleitamento na primeira hora de vida — Janeiro 2026

Amamentacao na 12 hora de vida

RN em boas condi¢cdes
n=1.760
N =1.779 _ .
X = 99%
99% 100% 999 99%
99% 99%
97%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
RN em boas condi¢des 251 231 340 192 165 219 381
Amamentagdo na 12 hora de vida 249 228 339 191 164 213 376
% Amamentacdo na 12 hora de vida ==-META 195%

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023
Aleitamento 99% 98% 99% 99% 99% 99%

No més de Janeiro, todos os hospitais atingiram a meta indicando excelente adesao a pratica do aleitamento materno, com uma média de 99%. As acdes em prol
do aleitamento materno estéo incorporados nos hospitais que sao certificados com o Selo IHAC, que sé&o o Fernando Mauro, Ignacio, o Mario Degni, o Tide e o
Cachoeirinha, e mesmo nos que ainda ndo conquistaram, o Alipio e o Waldomiro, demonstram o desempenho nas agdes de promogao e protegéo a
amamentacgao.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

*INDICADOR DE BOAS PRATICAS: CONFORME INICIATIVA HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA (IHAC).




Obito neonatal precoce - Janeiro 2026

Casos — dbitos
n=12
15,56%o 5,62%o0

Total de Nascidos Vivos
N=2.135

10,03%o

4,63%o0

12%o0
F d Cachoeirinh
Alipio ernando Waldomiro Ignacio Degni Tide achoeirin
Mauro a
Total nascidos vivos 299 297 386 216 209 257 471
Casos - 6bitos 3 2 1 1 0 4 1

=% Obitos

F d Total Comparativo Histérico
Causas /Hospitais Alipio ernando Waldomiro Ignacio M. Degni  Tide Cachoeirinha ota P
Mauro causas JANEIRO 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Malformagéo 0 0 0 0 0 0 0 0 Obito Neonatal Precoce 363% 709% 278% 2,74%0 6,89%0 278%
Slndromjefia angustia o o o o o o o o
respiratoria
Anéxia neonatal 1 0 0 0 0 1 1 3 Tivemos em Janeiro 12 casos de ébito neonatal precoce, que representa 5,62 por 1000 nascidos
. R vivos, os 6bitos em todas as UTINs exceto no Mario Degni.
Atresia de esofago 0 0 0 0 0 0 0 0 " A A
- No Waldomiro, teve 1 caso de ébito neonatal precoce por prematuridade extrema.

Asfixia neonatal 0 0 0 0 0 0 0 g Tide 1 caso de andxia neonatal grave, RN nasceu em PCR ap6s admiss&do em trabalho de parto
Pneumotdrax 0 0 0 0 0 0 0 0 taquitécito e meconio espesso (40 semanas) e 03 casos de prematuridade extrema: 01 gemelar de
Prematuridade 0 0 0 0 0 3 0 3 22 semanas e 1 caso de 23 semanas.
Prematuridade extrema 2 1 1 1 0 0 0 5 Cachoeirinha, com 1 caso de anoxia neonatal grave, nascido de PC por DPP (39 semanas)
Choque Séptico Precoce 0 0 0 0 0 0 0 0 No Alipio houveram 3 casos, sendo 2 por prematuridade extrema (gemelar 23 semanas) e
Desconforto respiratério 0 0 0 0 0 0 0 0 hipertensdo pulmonar e 1 caso de anoéxia neonatal grave nascido de PC (38 semanas)

o No Fernando Mauro foram 2 casos sendo: 1 caso por prematuridade extrema (23 semanas) e 01
Choque cardiogénico 0 1 0 0 0 0 0 1 PR B A

choque cardiogénico, onfalolece, desconforto respiratério grave (40 semanas).

Total por hospital 3 2 1 1 0 4 1 12 No Ignacio 01 caso de prematuridade extrema (22 semanas)

Fonte: Servico de Arquivo Médico e Estatistico de cada Hospital Municipal (SAME) e Coordenagdo de Neonatologia.




Y 4

Obito Fetal Intra-Uterino — Janeiro 2026

Obito Fetal Intra-uterino
n =27
X =1,32%

470

383

300 301

260

1,28%)

4(1,33%) 8(2,66%) ,78%) A7%) 1,44%) \77%)

Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha

= Total de partos Obito Fetal Intra-uterino

Hospitals ORIE/2 Comparativo Histérico
JANEIRO 2020 2021 2022

Alipio 3 0 0 3 Obito Fetal Intra-uterino 0,80% 1,10% | 080% | 090% | 1,19% 1,91%
Fernando Mauro 7 0 0 7
Waldomiro 3 0 0 3
Igndcio 1 0 0 1
Degni 2 0 0 2 Os casos de obitos fetais no més de dezembro, representaram 1,37% (27 casos). Destes tivemos
Tide a 0 0 a 81% (22) dos 6bitos fetais aconteceram antes de chegarem no hospital (OFAD), 4 foram casos de
Cachoeirinha 6 0 0 6 6bitos de paciente com patologia (OFP) , no Alipio foi um descolamento prematuro de placenta,

Total 26 0 0 com |G 36 semanas, com tentativa de reanimac¢do sem sucesso; um caso no F. Mauro prematuro

% 100% 0% 0% 26 mé&e com hipertenséo gestacional com IG de 28 semanas; o outro no Mario Degni, com |G 26

semanas, mae com DMG e bolsa rota e no Tide uma rotura prematura de membranas de |G 23
semanas com 270g. Tivemos uma caso de 6bito no trabalho de parto ou no parto (OFTP/P), no

OFAD = Obito fetal antes da admiss3o. ] - : ! h ) 1e
Mario Degni um prematuro de 20 semanas e 6 dias no qual a mée tinha infecgéo do trato urinario.

OFTP/P = Obito fetal no trabalho de parto ou parto.
OFP = Obito fetal Patologia.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.




Auditoria de Prontuarios - Janeiro 2026

Internagoes evoluidas
n=163
X =7,92%

11,30% 10,53% 11,54%
------------------------- 2;09% ---------- oo ———e e es s sss S s sE =2
0,00% 977%
- Fernando . ‘. . .
Alipio Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide
Total de partos 300 301 383 215 209 260
InternagGes evoluidas 0 34 8 21 22 30

% Internagoes evoluidas --- META 110%

“porenciateara (SRR
MELHORAR COMPLETO
MELHORIA
14% 38% 31% 63%

Fonte: Relatério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos hospitais com Parto Seguro.

Meés de Referéncia: Janeiro 2026.




HPP
HEMOT

2,3%

Fernando Mauro

Puérperas que receberam hemotransfusao de acordo com a classificacao

de risco para hemorragia pos parto (HPP) - Janeiro 2026

0,0%

23
0

1,3%

Waldomiro

21
5

4,7%

Ignacio
28
10

N % N %
M HPP VM HPP VM HEMOTRANSFUSAO HEMOTRANSFUSAO
400 41 10,25% 9 2,25%
AMARELO - MEDIO RISCO PARA HPP
AM N % N ; % .
HPP AM HPP AM HEMOTRASNFUSAO HEMOTRASNFUSAO
587 47 8,01% 10 1,70%
VERDE - BAIXO RISCO PARA HPP
N % N %
VD HPP VD HPP VD HEMOTRANSFUSAO HEMOTRANSFUSAO
1151 79 6,86% 23 2,00%

Fonte: Banco de Sangue da Unidade Hospitalar com Parto Seguro

Més de Referéncia Janeiro 2026.

0,5%

Degni
12

Puérperas que receberam
hemotransfusao
n =38
X =1,78%

3,4%
1,2%
Tide Cachoeirinha
20 25
3 16

A hemorragia pés parto (HPP) foi 8% (167) em relagéo ao total de partos e destas foram transfundidas 42 puérperas, que
representa 2% do total de partos.

Das 167 hemorragias pos parto, o principal T foi a atonia uterina, com 93 casos 79% , depois temos (14 casos) de
descolamento prematuro de placenta. e 8 casos de laceragdo de 32 e 42 grau.
Em relagdo as hemotransfusdes, 25% (42) das pacientes que tiveram HPP , foram transfundidas.

Em relagado a classificagdo de risco hemorragico, no risco verde dos 79 casos de HPP, 23 receberam hemotransfusao
2%. No risco amarelo dos 47 casos, foram hemotransfundidas 10, o que representa 1,70% receberam hemotransfuséo e
no risco vermelho, dos 41 casos, 2,25% (9 casos), receberam hemotranfusdo.

Em relagéo aos hospitais e a hemotransfusao os hospitais que mais transfundiram foram: HM Cachoeirinha com 25
HPP com 64% (16) hemotransfusdes; O Waldomiro com 21 HPP e 24% (5) transfusdes. Os hospitais com menos
hemotransfusdes foram: O Mario Degni com 12 casos de HPP e 1 transfuséo e o Tide com 20 HPP e 03 transfusdes.
Dessa maneira, sugerimos a avaliagdo do manejo ativo no 3° periodo e a conduta agressiva nos casos de HPP, nos
hospitais com taxas maiores e o acompanhamento dos demais hospitais para manter a qualidade da assisténcia.




Uso de MGSO4 na eclampsia e pré-eclampsia grave e sindrome hellp - Janeiro
2026

Mulheres com pré-eclampsia grave / Mulheres com Eclampsia ou Sindrome
Eclampsia ou Sindrome Hellp Hellp que utilizaram MGSO4
93 n=92
X = 95%
100% 100% 100% 100% 100% 100%
67%
Fernand
- Waldo - . . Cachoei
Alipio M:uro miro Ignacio Degni Tide rinha !
Mulheres com pré-eclampsia grave 16 7 5 3 4 1 57
Mulheres com pré-eclampsia grave / Eclampsia ou Sindrome Hellp
’ que ultilizar‘;m MGS04 oo 16 7 5 2 4 1 57
Porcentagem

-=-- META 180%

A adeséao ao uso de sulfato de magnésio (MgSO,) em todos os hospitais, tivemos a realizagéo de 95% , o que esta alinhado as boas praticas no manejo da
pré-eclampsia grave, eclampsia e sindrome HELLP. Porém de forma geral, os dados reforcam a necessidade de padronizagdo de protocolos, capacitagéo
das equipes e revisdo da qualidade dos registros, especialmente nas unidades com baixa adeséo devido resisténcia da equipe.

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Taxa de infeccao puerperal partos normais com retorno ao hospital
Janeiro 2026

Infeccao parto normal
Total de parto normal 30 P

N =1.219 n=0
= 1. Y/ — o
X = 0,00%
0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
=== Total de parto normal 176 161 248 108 105 176 245
== Infec¢do parto normal 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro




Taxa de infec¢cao puerperal partos cesareo com retorno ao
hospital - Janeiro 2026

Infeccao parto cesareo

Total de parto cesareo
N = 880 _n=6
X =0,73%
< X < <
o o o o
<) o <) o
e ) e e
o o o o
Alipio Fernando Waldomiro Igndacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro
Total de Partos Cesarea 117 136 131 105 100 83 208
® Total de InfeccOes 2 2 0 2 0 0 0

Fonte: Relatdério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos

hospitais com Parto Seguro.




Controle da dor no trabalho de parto — Janeiro 2026

Total de trabalho de parto Analgesia no Trabalho de Parto

. ~ n =505
apos exclusao % = 47%
= (1]
N=934
95%
. Fernando Waldomir . . . . Cachoeirin
Alipio Mauro o Ignacio Degni Tide ha
Total de trabalho de partos apos exclusdes 80 94 125 110 93 150 282
Analgesia no Trabalho de Parto 56 5 60 24 67 24 269

= 9% Analgesia no Trabalho de Parto

Foram realizadas analgesia para a suportabilidade da dor no trabalho de parto em 47% dos trabalhos de parto apds as exclusdes. Ao
analisar os hospitais com equipes de anestesiologistas do Parto Seguro, que sao: O Alipio, Waldomiro, Mario Degni e Cachoeirinha, temos
um novo total de 71%, enquanto nos demais hospitais com outras equipes temos uma média de 14%, estes séo: F. Mauro, Ignacio e o Tide.
Esta diferenca representa uma desigualdade do acesso a esse método, entretanto, nos hospitais Cachoeirinha, Mario Degni e Alipio no M.

Degni a taxa de analgesia é maior, porém houve melhora significativa no Waldomiro comparado com o més anterior que estava com taxa
menor de 30 %, dessa maneira esses achados reforcam a necessidade de avaliagao critica das praticas assistenciais, garantindo que a
analgesia seja ofertada de forma equanime, conforme indicagao clinica e escolha da mulher, evitando tanto a subutilizagao.

Fonte: Relatdério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos

hospitais com Parto Seguro.




Analgesia nos partos vaginais — Janeiro 2026

Total de partos vaginais Total de métodos farmacoldgicos
apos exclusao n=217
N =579 X =61%
86%

Alipio BEmanE S Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Mauro _
Total de partos vaginais 45 80 117 64 46 134 93
Total de métodos farmacolégicos 30 7 49 17 23 11 80

s % Métodos farmacoladgicos

Os dados evidenciam grande variabilidade no uso de métodos farmacoldgicos entre os hospitais, os hospitais com equipe de
anestesiologistas do Parto Seguro, que sao: O Alipio, Waldomiro, Mario Degni e Cachoeirinha, foram realizadas 61%. Nos hospitais com
outras equipes temos uma média de 15%, estes sdo: F. Mauro, Ignacio e o Tide. Entretanto mesmo sendo um valor menor, ainda assim foi
possivel realizar em algumas mulheres. Esta agao reflete no acompanhamento individualizado e humanizado da equipe.

Fonte: Relatdério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos

hospitais com Parto Seguro.




Mulheres do ciclo gravidico puerperal encaminhadas a UTI - Janeiro 2026

Total encaminhadas

n=37
X=2% 18(3,83%)
11(3,65%)
4(1,91%)
0(0,00%) 1(0,26%) 1(0,47%) 2(0,77%
Alipio Fernando Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha

Total de partos 300 301 383 215 209 260 470

=== Total encaminhadas 0 11 1 1 4 2 18
Causas Alipio F. Mauro | Waldomiro | Ignicio | Degni Tide Cachoeirinha Total

Pré eclampsia g 2 g 1 E 1 g ) Das mulheres que foram encaminhadas a UTI 37 (2 %) , 14 dessas o
bl 0 2 0 0 0 0 0 2 que corresponde a 38% foram para sulfatorerapia para maior
sindrome HELLP 2 > 2 ° 90 o 2 > seguranca, sendo essa pratica no HM Cachoeirinha . O segundo motivo
Hipertenséo gestacional 0 0 0 0 0 0 0 0 do encaminhamento a UTI, 38% (14 casos) por sindromes hipertensivas
Choque Séptico 0 1 0 0 0 0 0 1 da gestagao, com diagnostico de Sindrome HELLP 14% (5 casos ) e
Chogue Hipovolémico 0 1 0 0 1 0 4 6 Pré-Eclampsia 19% (7 casos). O Choque hipovolémico foi o terceiro
Instabilidade hemodinamica | 0 0 0 0 o 1 0 X motivo com 16% (6 casos). Com 3%, nds tivemos 2 casos de

S Instabilidade hemodinamica. O Hospital que mais encaminhou pacientes
'C"fz’"e"A::i::co Z 2 Z z 2 2 z z para UTI foi o Vila Nova Cachoeirinha, com 49%, entretanto, dessas
Insu:dénda p— o 5 o o 5 o o o todas foram por sulfatoterapia. O F. Mauro, encaminhou 30% (11

_ casos), sendo 9 por sindromes hipertensivas. Com 11% (4 casos), o
Sangramento abdominal 0 0 0 0 0 0 0 0 . q z ~ q . P
Mario Degni por pré eclampsia e choque hipovolémico.

Sulfatoterapia 0 0 0 0 0 0 14 14 e ~ . .
TS ——— O Alipio ndo encaminhou pacientes para a UTI
descompensado g 0 a 0 v 0 < .
Total 0 11 1 1 4 2 18 37

Comparativo Historico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023
Mulheres do ciclo gravidico puerperal

. 0,49% 0,62% 1,17% 3,05% 1,70% 1,57%
encaminhadas a UTI

Fonte: Relatdrio mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos

hospitais com Parto Seguro.




Desfechos Maternos - Janeiro 2026

78
2138
1317
260
4 2
2 - Intervencdes 3 - Condicdes Obito Materno
criticas ou uso ameacadoras a
de UTI vida - NEAR
MISS

1 - ComplicagBes maternas graves

PARTO Gestacdo com fator de risco

HEMORRAGIA PGS PARTO

167

Fonte: Relatério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos hospitais com Parto Seguro.

Dos partos realizados no més de Janeiro, 62% (1317) mulheres foram classificadas com

PRE ECLAMPSIA 84 algum fator de risco na gestagdo. 251 (19%) tiveram complicagdes maternas graves, a HPP, foi
1- Complicagdes materas graves ECLAMPSIA 7 a maior causa 167 (66%), em seguida tivemos as Sindromes hipertensivas caso com 37% com

SO OMEDEHELLE 2 94 casos, sendo 54 com Pré eclampsia, 7 casos de Eclampsia e 2 casos com Sindrome

INFECCAO 0 HELLP.

HEMOTRANFUSAO 30

2 - Intervengdes criticas ou uso de UTI

UTI

w
~N

HISTERECTOMIA PGS PARTO

[N
[

covib

o

INFECCAO

3- Condi¢des ameagadoras a vida- NEAR
Miss

Disfungdo cardiovascular

Disfungdo respiratdria

Disfungdo renal

Disfungdo h l6gica/ da coagulagdo

Disfungdo hepatica

Disfungdo neurolégica

Disfungdo uterina HPP

N|o|o|r| +» |Jo|lo]|o

As mulheres precisaram de intervengdes criticas ou uso de UTI, foram 74, sendo: 30 mulheres
mulheres necessitaram de hemotransfusao, 21 mulheres encaminhas a UTI e 8 mulheres
foram submetidas a histerectomia.

Tivemos 2 casos de Near Miss, disfungao uterina, que foram 1%, em relagdo as mulheres com
complicagdes maternas graves.

Infelizmente tivemos 1 6bito materno, por choque séptico, encaminhado ao SVO.

As complicagbes maternas maternas graves, representaram 8% e 0,09% de casos de Near
Miss em relagao ao total de partos, portanto, podemos considerar que o uso do MSGO4, o
manejo ativo do 4° periodo e o uso do protocolo de HPP desde a classificagao do risco
hemorragico, sdo agdes eficazes.




Insercao de D.l.U. Pds Parto - Janeiro 2026

Total de Partos

N=2138
Insercédo de DIU
n =105
X = 4,9(70
8,4%
0,
6,3% 5,3% 7%
1,9% 3,1%
3,4%
- Fernando . . . . ..
Alipio Mauro Waldomiro Ignacio Degni Tide Cachoeirinha
Total de Partos 300 301 383 215 209 260 470
Insercdo de DIU 19 16 13 18 4 8 27
% Insercao de DIU === META P5%

Comparativo Histérico

JANEIRO 2020 2021 2022 2023
Insergdo de Diu 2,00% 13,00% 9,40% 6,10% 7,20% 6,57%

Fonte: Livro de parto dos respectivos Hospitais Municipais com Parto Seguro.

Meta: P > 5%




Tema de capacitacao geral dos colaboradores nos hospitais
Janeiro 2026

Colaboradores Ativos =795
X de capacitacdo de colaboradores ativos no més: 99%

795

ASPECTOS ETICOS E LEGAIS DE PRONTUARIO

Fonte: Relatério mensal de indicadores das supervisoras de enfermagem nos hospitais com
Parto Seguro.

Meta: X =90%
Més de Referéncia: Janeiro 2026




INDICADORES

HOSPITAL MUNICIPAL

ALiPIO CORREA NETO

DR. FERNANDO MAURO PIRES

DR. PROF. WALDOMIRO DE PAULA
IGNACIO PROENGA DE GOUVEA
PROF. MARIO DEGNI

TIDE SETUBAL

VILA NOVA Cachoeirinha

TOTAL (N2) /

MEDIA DOS HM %

PLANO INDIVIDUAL DE PARTO

378

163

423

206

165

246

NR

TAXA DE CESARIANAS %

39,00%

45,18%

34,20%

48,84%

47,85%

31,92%

44,26%

41,61%

TAXA DE CESARIANAS EM PRIMIPARAS %

40,77%

42,40%

35,63%

54,95%

46,24%

29,73%

48,95%

42,67%

PARTOS EM ADOLESCENTES

7,67%

9,63%

9,14%

9,77%

5,74%

11,92%

11,91%

9,40%

PARTO REFERENCIA

75,00%

94,68%

75,72%

74,42%

50,72%

62,31%

77,23%

72,87%

INDICADORES DE AVALIAGAO DOS SERVIGOS - REFERENCIA JANEIRO/2026

MONITORAMENTO DAS ORIENTACOES AS
GESTANTES CONTACTADAS POR BUSCA ATIVA
%

50,58%

51,04%

NR

19,07%

100,00%

30,14%

NR

48,26%

O PARTO (BUSCA ATIVA

TAXA DE RETORNO AO HOSPITAL DE
RETORNO)

REFERENCIA Al

83,43%

61,83%

NR

50,00%

45,45%

73,17%

NR

58,57%

ROTURA ARTIFICIAL DA MEMBRANA

15,52%

29,09%

16,14%

13,24%

11,51%

22,97%

22,61%

18,73%

PARTO DE MULHERES PORTADORAS DE
ALGUMA DEFICIENCIA

0,33%

0,00%

0,26%

0,00%

0,00%

0,77%

0,00%

0,19%

GESTAGCAO COM FATOR DE RISCO

63,33%

69,77%

51,17%

52,56%

49,76%

38,46%

85,96%

#REF!

MONITORAMENTO POR PARTOGRAMA %

90,81%

94,01%

98,05%

95,93%

94,83%

95,24%

88,72%

93,94%

TAXA DE ACOMPANHANTES NO TRABALHO DE
PARTO %

89,88%

94,01%

98,03%

95,83%

94,83%

94,92%

88,49%

93,71%

INICIO ESPONTANEO DO TRABALHO DE PARTO

44,03%

58,04%

45,25%

53,42%

40,83%

53,00%

44,30%

99,28%

COBERTURA PROFILATICA AO EGB + %

93,33%

94,74%

100,00%

92,86%

88,89%

100,00%

92,50%

94,62%

TOTAL DE PARTOS CPN E PP

86,36%

39,13%

NR

92,59%

89,52%

86,93%

90,20%

80,79%

Percentual de transferéncias do PPP

10,53%

13,43%

NR

20,25%

19,15%

7,89%

30,06%

16,89%

PARTOS NORMAIS COM OCITOCINA NO 2¢
ESTAGIO

16,94%

16,97%

30,16%

4,55%

19,27%

6,78%

30,15%

17,83%

POSIGCOES DE PARTO NAO SUPINA

160,75%

100,65%

101,65%

101,94%

102,00%

99,42%

103,11%

#REF!

TAXA GERAL DE EPISIOTOMIA %

3,83%

3,03%

4,37%

3,64%

4,59%

1,69%

8,02%

4,16%

TAXA DE EPISIOTOMIA EM PRIMIPARAS %

5,19%

4,17%

7,77%

8,16%

10,00%

3,85%

3,31%

6,06%

PARTOS NORMAIS REALIZADO PELA
ENFERMEIRA OBSTETRA (TOTAL DE PARTO
NORMAIS)

67,05%

42,24%

91,94%

76,85%

83,81%

93,18%

83,67%

76,96%

PARTOS NORMAIS REALIZADO PELA
ENFERMEIRA OBSTETRA (TOTAL DE PARTO)

39,33%

22,59%

59,53%

38,60%

42,11%

63,08%

43,62%

44,12%




INDICADORES

HOSPITAL MUNICIPAL

AL{PIO CORREA NETO

DR. FERNANDO MAURO PIRES

DR. PROF. WALDOMIRO DE PAULA
IGNACIO PROENCA DE GOUVEA
PROF. MARIO DEGNI

TIDE SETUBAL

VILA NOVA Cachoeirinha

TOTAL (N2) /

PESO 4000

6,69%

2,36%

5,44%

4,63%

0,96%

4,67%

2,97%

3,46%

PRESENCA DE ACOMPANHANTE NO PARTO %

100,00%

100,00%

99,74%

100,00%

100,00%

99,60%

100,00%

99,90%

TOTAL DE NASCIDOS VIVOS >42s

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,21%

0,05%

INDICADORES DE AVALIAGAO DOS SERVICOS - REFERENCIA JANEIRO/2026

TAXA DE RN COM APGAR <7 NO 52 MINUTO

1,34%

1,68%

0,78%

0,92%

1,44%

1,17%

0,64%

1,14%

7

TAXA DE RN ENCAMINHADOS PARA A UTI
SEMANAS %

NEONATAL COM IG IGUAL OU SUPERIORA 3

1,44%

7,82%

1,17%

0,51%

0,55%

0,82%

3,62%

2,22%

PROMOGAO DO CONTATO PELE A PELE %

98,33%

95,50%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

98,94%

98,97%

PERCENTUAL DE CLAMPEAMENTO

OPORTUNO DO CORDAO UMBILICAL EM

RECEM-NASCIDOS COM INDICACAO DE
CLAMPEMENTO OPORTUNO DE PARTO

98,56%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

99,79%

NORMAL %

AVALIAGAO DO NEONATAL SOBRE O VENTRE
MATERNO

99,35%

96,95%

96,43%

89,25%

90,22%

98,59%

96,15%

95,28%

ALEITAMENTO NA PRIMEIRA HORA DE VIDA %

99,20%

98,70%

99,71%

99,48%

99,39%

97,26%

98,69%

98,92%

TAXA DE OBITO NEONATAL PRECOCE %

10,03%o

6,73%o

2,59%0

4,63%o

0,00%o

15,56%o

2,12%0

5,62%0

OBITO FETAL INTRA-UTERINO

1,33%

2,66%

0,78%

0,47%

1,44%

0,77%

1,28%

1,32%

OBITO MATERNO POR 100.000 NASCIDOS
VIVOS

33,44%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,21%

0,09%

TAXA DE AUDITORIA EM PRONTUARIO %

0,00%

11,30%

2,09%

9,77%

10,53%

11,54%

0,00%

7,92%

PRONTUARIOS INCOMPLETOS

0,00%

47,06%

37,50%

9,52%

4,55%

16,67%

20,41%

19,39%

HEMOTRASNFUSAO

PUERPERAS QUE RECEBERAM

2,33%

0,00%

0,26%

4,65%

0,48%

1,15%

3,40%

1,78%

4

r

MULHERES COM PRE-ECLAMPSIA QUE
UTILIZARAM MSGO4

100,00%

100,00%

100,00%

50,00%

100,00%

#DIV/0!

100,00%

#DIV/0!

MEDIA DOS HM %
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