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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO .

RESOLUCAO CREMERJ N2 325/2021
(Publicada no D.O.U de 13, jan. 2022, Se¢do |, p. 77)

Dispde sobre a obrigatoriedade da utilizagdo da Lista de
Verificagdo para Parto Seguro, com a presenca de profissionais
médicos especializados em todas as maternidades do Estado do
Rio de Janeiro.

O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO, no uso das
atribuicdes que Ihe sdo conferidas pela Lei Federal n? 3.268, de 30 de setembro de 1957,
alterada pela Lei Federal n? 11.000, de 15 de dezembro de 2004, regulamentada pelo
Decreto n2 44.045, de 19 de julho de 1958, alterado pelo Decreto n? 6.821, de 14 de abril de
20009,

CONSIDERANDO o disposto no Compromisso Nacional Pela Garantia do Parto Seguro e
Respeitoso;

CONSIDERANDO a URGENCIA na reducdo da mortalidade materna e neonatal no Estado do
Rio de Janeiro;

CONSIDERANDO a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria (ANVISA) n2 36, de 25 de julho de 2013, que instituiu acGes para a seguranca do
paciente em servicos de salde;

CONSIDERANDO a Portaria de Consolidacdo dos Atos Normativos do Ministério da Saude n?
03, publicada em 03 de outubro de 2017.

CONSIDERANDO a Resolugdo CREMERJ n? 298, de 12 de setembro de 2019, que estabelece
a necessidade de adequac¢dao do quantitativo de médicos nas escalas das maternidades,
determinando a presenca de Diretor Técnico e pelo menos um obstetra, um pediatra e um
Anestesista com RQE em cada plantao;

CONSIDERANDO a Lista de Verificacdo para Parto Seguro e a Guia de Implementacdo da
Lista de Verificacdo para Parto Seguro, publicada pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS);

CONSIDERANDO a Resolugdo CFM n? 2.284/2020, que dispde que é ético o médico atender
a vontade da gestante de realizar parto cesariano, garantidas a autonomia do médico e da
paciente e a seguranca do bindmio materno-fetal.

RESOLVE:

Art. 12 Tornar obrigatdria a utilizacdo da Lista de Verificacdo para Parto Seguro (LVPS) da
Organizacao Mundial de Saude, em todas as maternidades do Estado do Rio de Janeiro.
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§ 12 Cabera ao Diretor Técnico das maternidades prover os recursos necessarios para a
implementacdo da LVPS, e garantir escalas de plantdo com quantitativo adequado de
profissionais de salde, devidamente capacitados, com comprovac¢do do treinamento para
utilizagdao da LVPS, com escalas mantidas de acordo com a legislagao vigente.

§ 22 A LVPS devem conter 04 (quatro) etapas, mencionadas no Anexo desta resolucdo, de
acordo com as recomendacdes da Organizacdao Mundial de Saude:

§ 32 S3o atribuicGes dos Nucleos de Seguranca do Paciente, colaborando com o Diretor
Técnico:

I — Elaborar os procedimentos operacionais padronizados referentes a implantagdo da LVPS;
Il — Treinar os profissionais de saude envolvidos com as atividades previstas nos
procedimentos;

lll - Implementar e avaliar a adesao a LVPS na unidade;

IV - Monitorar mensalmente os indicadores de seguranca do paciente relacionados ao parto
seguro;

V - Elaborar plano de acdo para as ndo conformidades identificadas;

VI - Elaborar relatdrios gerenciais.

Art. 22 E obrigatéria a presenca de profissional médico especializado durante 24 horas em
todas as maternidades do Estado do Rio de Janeiro, sendo obrigatério que o Diretor Técnico
e pelo menos um obstetra, um pediatra e um anestesista, em cada escala de plantao,
tenham RQE emitido por Conselho Regional;

Art. 32 Os conceitos bdsicos de elaboracdo e implantagdao da LVPS estdo dispostos nos
Anexos desta Resolucao;

Art. 42 Esta Resolucdo entrara em vigor na data de sua publicacdo. As autoridades sanitdrias

municipais e estaduais, e as direcdes técnicas das unidades terdo 90 (noventa) dias, a contar
da publicacdo da Resolucdo, para cumprimento desta;

Rio de Janeiro, 09 de dezembro de 2021.

Conselheiro Walter Palis Ventura
Presidente

Cons? Ricardo Farias Junior
Diretor Primeiro Secretario
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

ANEXO | RESOLUGAO CREMERJ N2 325/2021
A LVPS DEVE CONTER AS 04 (QUATRO) ESTAPAS ABAIXO RELACIONADAS

PONTO DE PAUSA 1

NA ADMISSAO - examinar a gestante para detectar e tratar complicacdes que ela ja possa
ter; confirmar se precisa ser transferida para outra unidade; para a preparar, e ao seu
acompanhante, para o trabalho de parto e o parto e para os educar também sobre os sinais
de perigo para os quais devem pedir ajuda. Além disso, verificar se hd desejo expresso da
gestante em submeter-se ao parto cesareo, compartilhando essa decisdo com a gestante, de
acordo com a avaliacdo de seguranca do binbmio materno infantil.

PONTO DE PAUSA 2

ANTES DA EXPULSAO - (ou antes da cesariana) Examinar a m3e imediatamente antes da
expulsdo (ou antes da cesariana) é importante para detectar e tratar complicacbes que
possam ocorrer durante o trabalho de parto e preparar para eventos de rotina e possiveis
situacOes de crise que possam ocorrer depois do parto.

PONTO DE PAUSA 3

LOGO APOS O NASCIMENTO - E importante examinar a m3e e o bebé logo apds o
nascimento (no espaco de 1 hora), para detectar e tratar complicacdes que possam ocorrer
depois do parto e educar a mde e o seu acompanhante sobre os sinais de perigo para os
quais devem pedir ajuda.

PONTO DE PAUSA 4

ANTES DA ALTA - E importante examinar a mie e o recém-nascido antes da alta, para ter a
certeza de que a mae e o bebé estdo saudaveis, que esta tudo preparado para o seguimento,
gue as opcOes de planejamento familiar foram discutidas e oferecidas a mde e ao seu
acompanhante e que a educacdo sobre sinais de perigo, tanto na mde como no bebé, foi
dada, para o caso de serem necessarios cuidados especializados imediatos.
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

ANEXO Il RESOLUGAO CREMERJ N2 325/2021

Caberd ao diretor técnico, e aos respectivos coordenadores de obstetricia, pediatria e
anestesia, analisar e validar cada um dos protocolos assistenciais necessarios para as
boas praticas assistenciais, em cada uma das etapas, de acordo com a frequéncia e
gravidade das complicacdes obstétricas e neonatais conhecidas.

O formato e o conteudo dos itens da lista de verificacdo do parto seguro, incluindo
em cada etapa os protocolos assistenciais necessarios para a seguranca do cuidado
obstétrico e neonatal, terdo a sua padronizacdo formalizada no Prontuario do
Paciente da unidade por meio da Comissao de Revisdao de Prontudrios, com apoio do
Diretor Técnico e respectivos coordenadores de Obstetricia, Pediatria e Anestesia;
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

ANEXO Il - PADRAO DE IMPLANTACI\O DE LVPS VALIDADO NO BRASIL
Lista de Verificagdo de Parto Seguro (OMS)

1. No momento da admissao

Nome da Parturiente:

Data de Nascimento da Gestante: / /

A mulher levou o cartdo do
pré-natal?

D Mao, classificar o
risco

O sim

A parturiente necessita ser
referenciada para outro
hospital?

D Mao

|:| Sim, providenciado

Iniciou o partograma?

D Mo, iniciara quando
a dilatagao for 2 4 cm
Sim

N? do Prontuario:

Revisar: grupo sanguineo e fator RH, Hemograma, HIV, VDRL, Urina,
Ulirasscnografia, IGM para toxoplasmose & Hepatite B

Resultados importantes:

Iniciar o registro guando o colo do Gtero estiver 24 cm. A partir de

entdo o colo deve dilatar 21 cmi/h em média.

« Registrar as contracbes, frequéncia cardiaca da mae e do feto a cada
30 minutos.

= Registrar a temperatura a cada seis horas.

= Registrar pressdo arterial a cada quatro horas ou a cada 2 horas se
em uso de Sulfato de Magnésio

A parturiente necessita receber....

Antibidticos?

|:| M&o, necessita de
reavaliacdo clinica
elou laboratorial
D Mao
O

Sim, administrado

Anti-hipertensiva?

D Mao

D Sim, administrado

Considerar a administragiao de antibiético na presencga
do sinal abaixo ou outros motivos:

|:| Ruptura das membranas =18 horas
Outro motivo:

Nome do anti-hipertensivo:
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Sulfate de Magnésio?

D Mao

D Sim, administrado

Antirretrovirais?

O nao, exame negative

D Sim, administrado

D Mao
D Sim

|:| Mao
O sim

ajuda, se necessario?

O nao
D Sim

Ha disponibilidade de material para higienizar as méos e luvas para cada exame vaginal?

Foi estimulada a presenga de um acompanhante durante o parto?

A parturiente ou o acompanhante foram orientados guanto aos sinais de alerta para pedir

Administrar Sulfato de Magnésio a parturiente se:

« Pré-eclampsia grave, pura ou sobreposta a hipertensdo
arterial crinica

« PAD =110mmHg elou sintomas dinicos: cefaleia, distarbios
visuais e alteracdo do nivel de consciéncia

« Dor epigastrica, dor “em barra”™ no hipocondrio direito

» Mauseas e vomitos

» Reflexos patelares exaltados (aumento da amplitude efou
da area de obtengao)

Administrar antirretroviral se soropositividade confirmada.

O Agua
O sabao
|:| Fapel toalha

O solucso aleoslica
O Luvas

Sinais de alerta para pedir ajuda:

* Sangramento

« Forte dor abdominal

« Forte dor de cabeca ou alterages visuais
» Incapacidade de urinar

# Sensacdo de urgéncia de parir

« Diminuigao dos movimentos fetais

Preenchido por: [RlUlS

Cargo/Funcao:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

2. Imediatamente antes da expulsao (ou cesariana) MAE

A parturiente apresenta Marque a indicagao de cesarea:
indicagdo de cesdrea? [ 2 cesareas previas [ tranaino de parto por mais de 24
Situacio transversa horag )
O Nao [ cardiopatia classe il  Iv Pracenta prévia total
O sim [ Hidrocefalia fetal Desproporgdo cifalo-pehica
Tumor que obstrua o canal Apresentac.an anfﬁmala
de parto Herpes genital ativo
Desprendimento prematuro HIV positivo, exceto comprovada
da placenta normoinserida baixa carga viral

Qutra:

A parturiente apresenta indicagdo de episiotomia?

El MNao
|:| Sim

A parturiente necessita receber....
Antibidticos?

Maotiva:

Considerar a administracio de antibldtico se:

[ Nao, necessita de
reavaliagio clinica efou D Ruptura das membranas =18 horas

laboratorial |:| Owutro miotiva:
D Mao
Sim, administrado

Anti-hipertensiva?
D N&o MNome do anti-hipertensivo:

|:| Sim, administrado

Administrar & parturiente Sulfato de Magnésio se:

in?
Sulfato de Magnésio? » Pré-eclampsia grave, pura ou sobreposta 4 hipertensio arterial crdnica

D N « PAD 2110mmHg elou sintomas clinicos: cefaleia, distirbios visuais e
40 . alteracdo do nivel de consciéncia
Sim, administrado « Dor epigdstrica, dor “em barra” no hipocéndrio direito

« Mauseas & vimitos
+ Reflexos patelares exaltados (aumento da amplilude efou da area de
obtencao)

0O material essencial para o parto esta disponivel proximo da cama?

I:l Luvas Cuidados imediatos apds o nascimento:
D Solugdo alcodlica ou « Verificar presenga de segundo bebé
sab#io e 4gua « Administrar ocitocina intramuscular no primeing minuto apds o parto
. , « Expulsdo da placenta antes de 30 minutos
I:I D{:|It1:|mna ~ 10 unidades » Maszagem do Utero apds expulsio da placenta
D 2 pingas Kelly = Confimnar que o Gtero esta contraido

Preenchido por: Mome:

Cargo/Funcdo:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

RECEM-NASCIDO

Identificou e informou um segundo profissional para auxiliar o parto, caso necessario?

|:| Mao

Mome:

O sim

Esta presente algum profissional com capacitagido atualizada em reanimagio neonatal

(maximo 2 anos)?

D Mao

Mome:

O sim

Margue o material essencial gue esta disponivel proximo da cama:

PARA ASPIRACAOD
|:| Sondas tragueais N° 6,8 e 10 e gastricas
curtas N°6 e 8
El Dispositivo para aspiragio de mecdnio

El Aspirador a vacuo com mandmetro

PARA VENTILACAOD
O Rreanimador
auto-inflavel
O mascaras de ventilagao 00, 0 e 1

D Oximetro de pulso

manual neonatal/Balao

MEDICAMENTOS
|:| Adrenalina

D Expansor de volume (SF 0.9% ou
Riger-lactata)
PARA CATETERISMO UMBILICAL
D Campos estéreis

D Sonda traqueal N® 6 ou 8 ou cateter
umbilical 5F ou 8F

OUTROS
El Luvas e dculos

|:| Lamina estéril para cortar o corddo

PARA INTUBAGAO TRAQUEAL umbilical
O Laringoscapio com lamina reta N° 00, O clampe para cordao umbilical
Oe1 O Fontes de oxigénio/ar comprimido
O canuias de intubacdo tragueal MN* O Fonte de calor radiante
2.5/3/3,5/4 O Reldgio de parede
Preenchido por: Mome:
Cargo/Funcio:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

3. Logo apds o nascimento

A puérpera esta Se estd sangranfln além do esperado:
sangrando além do » Massagem dodtero
esperado? . Cl.:nr?lsde.ra.r uterotdnico adicional
= Iniciar via intravenosa
O Nao = Misoprostol retal
D Sim = Ativar equipe de resposta rapida para emergéncia

= Tratar a causa: atonia uterina, retencao da placenta/fragmentos,
laceraches vaginais, ruptura uterina

A puérpera necessita receber...

Antibidtico? Considerar a administragdo de antibiotico se:
D Nao D Parto muite manipulado
Férceps

[ nao, necessita de Cesérea
reavaliacdo clinica efou O outro mative:
laboratorial

D Sim, administrado

Anti-hipertensiva?
Momea do anti-hipartansivo:
|:| Mao P

Sim, administrado

Sulfato de magnésio? Administrar Sulfato de Magnésio se:
» Pre-eclimpsia grave, pura ou sobreposta & hipertensio arterial crénica
D Nao « PAD 2110mmHg efou sintomas dinicos: cefaleia, distirbios visuais e
Sim. administrado alteragao do nivel de consciéncia

« Dor epigdstrica, dor “em barra® no hipocéndrio direito

« MNauseas e vimitos

» Reflexos patelares exaltados (aumento da amplitude efou da drea de
obtencao)

Preenchido por: MNaome:

Cargo/Funcio:
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RECEM-NASCID

O recém-nascido necessita...
Ser referenciado para outro
hospital?

[ Nao

O sim, providenciado

Iniciar tratamento com
antibiético?

D Nao

D Nao, necessita de
reavaliagao clinica e/ou
laboratorial

[ sim, administrado
Cuidado especial ou
vigilancia?

D Nao

[ sim. providenciado

Iniciar terapia antirretroviral?

D Nzo

Sim, administrado

Clampeou o corddo de 1 a 3 minutos? acompanhante a pedir ajuda caso

O Nzo. Motivo:

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Verifique os critérios da sua instituicdo

Marque se o bebé apresenta algum desses sintomas e necessidade
de reavaliagdo clinica e/ou laboratorial:
D Respiracgao rapida (>60/min) ou lenta (<30/min)

Tiragem intercostal, ruldos respiratérios ou convulstes

Pouca mobilidade ou nula, mesmo quando estimulado

Temperatura <35°C (ndc aumentando apdés ser aquecido) ou
temperatura >38°C

Ruptura das membranas >18 horas
Outro:

Marque ou descreva o motivo:
D Prematuridade
Peso ao nascer <2500 g
Precisa de antibiético
Precisou de reanimacao
Outro:

Se a mae tiver HIV+, iniciar a profilaxia nas primeiras 4 horas
apds o nascimento

Orientou a puérpera e o

existam sinais de alerta?

. DSim

Realizou contato pele a pele?

O nzo. Motivo:

O nzo
D Sim

. D Sim Sinais de alerta:

Iniciou amamentacéo na primeira hora?

D Nao. Motivo:

« |ctericia
« Respiragao rapida ou dificuldade de respirar
. D Sim « Frio extremo

Administrou vitamina K? [] nzo
Identificou o RN com pulseira? O nao O sim « Interrupgéo da alimentagao

) » Cianose ou palidez
D Sim * Febre

« Menos atividade que o normal

Preenchido por: Nome:

Cargo/Funcgdo:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

4. Antes da alta MAE
O sangramento da puérpera | Se esta sangrando além do esperado:
esta controlado? » Massagear o ltero
= Considerar uterotdnico adicional
O Nao, tratar e adiar alta « Iniciar via intravenosa
D Sim e Tratar a causa: atonia uterina, retencdo da placentafragmentos,
laceraghes vaginaig, nuptura uterina

A puérpera necessita receber...

Antibidtico?
O nzo Considerar a administragio de antibidtico se:
D N&o, necessita de D Suspeita de endometrite
reavaliagio clinica elou O outro motivo:
laboratorial

|:| Sim, administrado

A puérpera foi orientada sobre a necessidade de seu acompanhamento apos alta e sinais
de alerta para pedir ajuda?

[ nao
D Sim

Sinais de alerta da Mae

= Hemorragia » Alteractes visuais

« Dor de cabeca « Dificuldade respiratoria

+ Alteracio do estado de conscigéncia « Dificuldade para esvaziar a bexiga
« Dor abdominal intensa « Febre ou calafrios

Preenchido por: MWome:

Cargo/Funcao:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

RECEM-NASCIDO

Se 0 recém-nascido fazia uso de antibidtico, o tratamento foi finalizado?

O nzo O wao se aplica

O sim

O recém-nascido estda mamando bem?

O MNao, orientar as boas praticas de amamentagio e adiar alta

O sim
Se a mae tiver HIV+, a mée e o recém-nascido receberam suficiente antirretrovirais para o
periodo de seis semanas?

|:| MNao D Sim, para a mae O naose aplica
D Sim, para o bebé D Sim, para a mae e o bebé

Orientou a mée sobre o acompanhamento do bebé apos alta e os sinais de alerta para pedir
ajuda?
i O nge [Osim

Sinais de Alerta do Bebé
« Febre « Crises convulsivas
» Respiraciio rapida ou dificuldade de respirar = Menos atividade gue o normal
» |ctericia

+ Frio extremo
+ Mao urina ou n&o evacua
+ |Interrupcio da alimentacio cometa

» Regurgitacio por via oral ou vémitos
+ Cordio ennjecido, supurativo e com mau odor
« Cianoze

O RN apresenta ictericia? [ nzo [ sim (voitar para reavaliaciio com 48 horas ou adiar alta)
Realizou exame para o grupo sanguineo e fator RH? Onze O sim

Realizou:

Vacina BCG? O sm [ nao O Encaminhado
Vacina Hepatite B? O sim O nao O encaminhado
Teste do Pezinho? O sim [ nNso O Encaminhado
Teste da Orelhinha? O sim [ mso [J Encaminhado
Teste do Olhinho? O sim [ Nso [0 Encaminhade
Teste da Linguinha? O sim [ nNse O Encaminhade
Teste do Coracdozinho? M giy [ Nso [ Encaminhado
Preenchido por: Mome:

Cargo/Funcao:

REFERENCIA DO MODELO PROPOSTO: Gama, Zenewton, et. al. (2018). Lista de Verificacdo
para o Parto Seguro - Adaptacdo ao contexto brasileiro. 10.13140/RG.2.2.34716.80007.
https://www.scielo.br/j/rbsmi/a/mSKsyVbwyz7q54NgjGLzLbh/?lang=en
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