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Solicitado por: DIGNiSSIMA BASTONARIA

Assunto: NASCIMENTO DO FILHO COM MAE E PAI: UM DIREITO PARA ALEM DA PANDEMIA
[ACOMPANHAMENTO PELO PAI DE PARTURIENTE NAO SUSPEITA OU TESTE NEGATIVO PARA COVID-19]

Dignissima Bastondria,

A Mesa do Colégio da Especialidade de Enfermagem de Sadde Materna e Obstétrica (MCEESMO),
entendeu emitir esta pronincia, face & atual pandemia COVID-19 e & luz do conhecimento atual,
centrando-se na assisténcia realizada pelo EESMO ao parto de mulher com gravidez de baixo risco.

No momento, em Portugal, a infecdo COVID-19 encontra-se em fase de mitigagéo.

A MCEESMO salienta a importdncia de todos os profissionais de saide, nomeadamente dos enfermeiros
e em especial dos Especialistas em Enfermagem de Saide Materna e Obstétrica (EESMO) que todos os
dias estdo na frente dos cuidados de sadde as gravidas, parturientes, puérperas e recém-nascidos.

As gravidas, parturientes, puérperas e recém-nascidos poderdo potencialmente ser ou estar infetados,
tendo sido entendidos como um grupo vulnerdvel. De facto, as alteragdes decorrentes da gravidez e o
status do sistema imunitdrio, faz com que as grdvidas possam ser mais suscetiveis & infegéio por COVID-
19 do que a populagdo em geral'.

Porque o COVID-19 estd em fase de elevada e rdpida contaminagéio, a gestdo e a seguranca materno-
fetal-neonatal assumem grande preocupacéo!. Por isso, os servicos de salde que atendem estes clientes,
estéio obrigados & implementacéo de medidas de prevencdo de contaminagdo, devendo para o efeito
elaborar o seu plano de contingéncia, nomeadamente através da separagdo de circuitos dos utentes
potencialmente né&o infetados dos reconhecidamente infetados.

Mesmo em contexto de COVID-19, a vivéncia do parto e do nascimento de um filho é uma experiéncia
Unica na vida do casal grdvido. A presenca do pai, ou de alguém significativo, é essencial para uma
experiéncia positiva e significativa, com impacto na sadde a curto, médio e longo prazo234,

Muito néo se sabe sobre COVID-19. A falta de evidéncias que fundamente as decisdes com elevado
grau de certeza ndo facilita o processo de emanar recomendagdes. Esta realidade explica muitas das
orientac¢des divulgadas no sentido da maior seguranga possivel, levando ao extremo as medidas de
isolamento social, separando a mde do pai durante o parto e nascimento, afastando a mée do filho
apds o parto ou impedindo a partilha do filho pela mée e pelo pai durante o internamento.

De acordo com os nimeros avangados pela Dire¢do Geral da Saidde (DGS), em 30.03.2020, nesta fase
da propagagéio da COVID-19, numa estimativa grosseira, em Portugal, haverd cerca de seis grdvidas
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infetadas sintomdticas e um parto por 1000 infetados sintomdticos (DGS, 2020:9)5. O que significa que
999 partos serdo de parturientes néio suspeitas ou negativas para COVID-19.

Para estas parturientes o direito de acompanhamento durante o trabalho de parto e parto continua a
ser um direito que estd instituido na lei portuguesa e que para a MCEESMO deve ser respeitado
através da implementagéio de todas as medidas de seguranca preconizadas pela DGS na norma n.°
18/2020. A DGS emitiu esta norma centrada nas orientagdes clinicas para a assisténcia de grévidas,
parturientes e puérperas com suspeita ou confirmagéo de COVID-19.

Atualmente, com as conferéncias de imprensa didrias realizadas pela Sr.® Ministra da Saude e pela
Diretora Geral da Sadde percebe-se que recomendam o teste para o SARS COV-2 a todas as gravidas/
parturientes. E, uma vez que, a MCESMO néo foi convidada a emitir qualquer parecer, nomeadamente
para contemplar as orientagdes para as gravidas, parturientes e puérperas de baixo risco e ndo
suspeitas ou negativas para COVID-19, nesta fase de mitigagdo da doenga, entendeu a MCESMO
pronunciar-se.

Na norma n.° 18/2020 é referido que os servicos deveréio desenvolver fluxogramas de atuagéio para
grdvidas de acordo com quadro clinico, acrescentando, no fluxograma orientador da tomada de
decisdo, que as grdvidas assintomdticas e sem contactos de alto risco! ou com contacto de alto risco com
quarentena ou ainda negativa para COVID-19, recomenda-se a implementac¢do dos protocolos habituais,
durante o parto e puerpério (DGS, 2020:9)5.

Assim, a MCEESMO considera que, para que o parto seja uma experiéncia satisfatéria, segura e
significativa, as interven¢des a serem implementadas pelo EESMO em parturientes assintomadticas, sem
contactos de risco ou com contacto de alto risco, mas com quarentena realizada ou teste de COVID-
19 negativo contemplem essa viséo e garantam a protegéio de todos os intervenientes.

Assim, para a assisténcia da parturiente recomenda-se que:

e use mdscara cirdrgica, desde a admisséo®

e esteja em sala individualizada e com acessos especificos e bem identificados®

e exista monitorizagdo cardiotocografica continua”

e sejam monitorizados os pardmetros habitualmente associados a sintomatologia desencadeada
pelo coronavirus, nomeadamente a temperatura corporal, a saturacdo de O2 por oximetria de
pulso (valores inferiores a 93% devem ser reportados) e a frequéncia respiratéria (valores
superiores a 30 ciclos/minuto devem ser reportados)

e seja permitido a presenca de um acompanhante durante todo o trabalho de partoé?, desde que:

0O assintomdtico; e,
O nos catorze dias anteriores tenha estado em coabitagdo com a parturiente

' Os contactos de alto risco sdo definidos como(s) contacto(s) com suspeito ou infetado a menos de 1 metro, durante 15 ou mais minutos;
coabitantes; ou em contacto direto com pele ou fluidos corporais.
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O Teste para Covid 19 negativo
e reconhega que ndo haverd lugar a possibilidade de troca de acompanhante®
e reconhega e incentive o acompanhante a cumprir as regras de lavagem e/ou higienizagdo de
mé&os, etiqueta respiratéria, uso de mdscara cirdrgica, distanciamento seguro dos profissionais de
saude e confinagdo obrigatéria ao espago
e reconheca a necessidade de avaliagéo da temperatura corporal do acompanhante

e reconheca a necessidade de os profissionais de salde usarem equipamentos de protegdo
individual nas intera¢des®

e reconheca a necessidade de limitar ao minimo os profissionais que a acompanham e que a assistem
no parto e no nascimento’”

e reconhega a necessidade de se adotarem restricdes adicionais, como restringir visitas nas
enfermarias e impedir a troca de acompanhante /visitantesé”

Os EESMOS presentes nas salas de parto, a cuidar destas parturientes e de acordo com esta pronincia-
em gravidez de baixo risco, devem usar EPl adequado & assisténcia ao parto vaginal, apoiar as
escolhas das mulheres quando estas preferem o parto em posigéo lateral ou de quatro apoios, contacto
pele com pele e amamentacgéo precoce (ver pronuncia da MCESMO relativa a Amamentac¢do em fase

de pandemia COVID-19)
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Relator(es): MCEESMO

A Presidente da Mesa do Colégio da Especialidade
de Enfermagem de Saude Materna e Obstétrica

Sozene b @é"*?

Irene Cerejeira
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