MOVIMENTO FEMINISTA E MEDICOS ESTAO
CONTRA NOVAS REGRAS PARA CESARIANAS.

A s novas regras de estimulo
ao parto normal para os
associados aos planos de sad-
de, divulgadas na semana pas-
sada, preveem que as operado-
ras nao serao mais obrigadas a
pagar por cesarianas desneces-
sarias. Apesar de a ANS
(Agéncia Nacional de Satde
Suplementar) julgar que esta é
a opgao pela satide da mulher e
do bebé, movimentos feminis-
tas e o Conselho Federal de
Medicina acham que a nova re-
gra fere a autonomia da mulher
na escolha do parto.

O diretor adjunto da direto-
ria de produtos da ANS, Joao
Barroca, acredita que o direito
a escolha deve ser relativizado
diante do direito a satde. “Nin-
guém vai contra a cesariana,
desde que haja indicacao do
procedimento cirtrgico. A op-
¢ao € pelo direito a satde”, de-
fendeu. Para ele, aos poucos, a
cultura do parto natural ganha-
rd mais forca no Pais. As ope-
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NOVA norma define que parto cirdrgico sé ocorra com indicacao clinica.

radoras de plano de sadde
apoiaram as novas regras.

A ideia é que, em pouco
menos de seis meses, quando a
Resolugao Normativa 368 co-
megar a ser obrigatoria, o parto
normal serd a regra, enquanto
as cesarianas s6 serdo feitas
com indicacao clinica, quando
hé riscos para o bebé ou para a
mae. Atualmente, o indice de
partos cirtirgicos na satide su-

plementar é 84%, enquanto na
rede piiblica ndo passa de 40%.
A OMS (Organizacéo Mundial
da Satide) recomenda que o in-
dice de cesdreas ndo ultrapasse
os 15%.

Segundo o Ministério da
Satide, a cesariana, sem indica-
¢ao médica, ocasiona riscos
desnecessarios a satide da mu-
lher e do bebé, aumentando em
120 vezes a probabilidade de

problemas respiratorios para o
recém-nascido e trés vezes o
risco de morte da mée.

Com a vigéncia da norma,
os médicos terdo por regra que
preencher um documento que
relata a evolucao do frabalho
de parto da mulher, ¢, caso nao
haja condigces para o parto
normal, estaré registrado o mo-
tivo. Este documento serd ne-
cessdrio para que o médico seja
pago pela operadora do plano
de satide, mas, em casos de ur-
géncia e em que a cesariana é
recomendada, anteriormente
ao trabalho de parto, 0 médico
podera justificar.

Segundo o vice-presidente
do Conselho Federal de Medi-
cina, Mauro Ribeiro, hd mulhe-
res que, por motivos pessoais,
escolhem ter o filho por cesa-
riana. Nesse caso, dar o direito
de o plano de satide néo pagar
pela cirurgia agendada, € violar
a autonomia da mulher. “Como
negar & mulher o direito dela

escolher como quer ter o fi-
l1ho?”, indagou.

Ele reconhece que o indice
de partos ciriirgicos no Brasil
precisa cair, porém, mesmo as-
sim, ele avalia negativamente a
nova resolucao. “[Para estimu-
lar o parto natural] precisamos
de pré-natal de qualidade, que
os planos de satide tenham cli-
nicas obstétricas com equipes
de plantéo, € preciso ter condi-
cbes”, afirmou.

O vice-presidente reconhe-
ce que ha médicos que optam
por fazer o parto cirtirgico por
comodismo, pois, enquanto es-
te € agendado e rapido, o nor-
mal pode acontecer a qualquer
momento, e, muitas vezes, le-
var horas para a conclusao. Pa-
ra Ribeiro, o governo esta res-
ponsabilizando  injustamente
os médicos pelo alto indice de
cesarianas, e deixando de lado
pontos importantes como a fal-
ta de uma estrutura que esti-
mule o parto natural. (Abr)



