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JUNTOS POR FAMILIAS SAUDAVEIS NA NIGERIA
Promovendo a saude de maes e recém-nascidos
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Parceiro local
Distrito 1860, Alemanha

Implementadores
Grupo Rotary em Acdo pela Satide Reprodutiva, Materna e Infantil
Ministérios estaduais e federal da satide

A meta é reduzir em 25% o indice de 6bitos de maes e recém-nascidos em determinadas
areas da Nigéria por meio da disseminacao de mensagens-chave e prestacao de servicos
a 2,3 milhdes de pessoas. Isso aumentara o numero de familias que recebem cuidados
meédicos continuos por meio dos prestadores formais do sistema de satde.

Histoérico

Desde 1995 que o Distrito 1860 (Alemanha) e o Distrito 9125 (Nigéria) trabalham juntos
pela satide materno-infantil e educacao sobre assisténcia médica familiar na Nigéria. A
longa colaboracao entre eles facilita a analise de dados e o aprendizado com as
experiéncias passadas. Os associados do Rotary e seus parceiros expandiram o apoio a
satde materno-infantil e obtiveram suporte do parlamento para a coleta obrigatéria de
dados. O governo esta nos estagios finais para que o presidente nigeriano assine o
projeto de lei que torna obrigatoério o uso do sistema de Resposta Nacional de Vigilancia
a Morte Materna, Perinatal e Infantil (MPCDSR) por meio de uma plataforma digital

introduzida pelo Rotary. Uma plataforma assim era o que faltava para a implementacao
da estratégia MPCDSR.

Agora, os Distritos 1860 e 9125 estdo prontos para trabalhar na implementacao de um
programa sofisticado com alto grau de escalabilidade ao lado dos demais parceiros, que
sao: os Distritos 9110, 9141 e 9142 do Rotary, todos na Nigéria; o Grupo Rotary em Acao
pela Saade Reprodutiva, Materna e Infantil; a Sociedade de Ginecologia e Obstetricia da
Nigéria; a Sociedade Nigeriana de Medicina Neonatal; a Agéncia Nacional de
Desenvolvimento da Satide Basica; a Organizacao Mundial da Satde, o Conselho
Populacional e os ministérios de satide nigerianos em nivel estadual e federal.

Lacuna a fechar



A saude materno-infantil na Nigéria esta em estado critico. A taxa de mortalidade de
maes € de 512 para cada 100.000 nascidos vivos, e de 39 mortes de recém-nascidos para
cada 1.000 nascimentos (fonte: NHIS 2018). Isso se deve, em grande parte, a falta de
confianca nos servicos profissionais e a um sistema fraco de encaminhamento e
transporte que, em ultima analise, cria uma dependéncia excessiva de atendentes de
parto tradicional (67% dos nascimentos acontecem em casa), os quais costumam nao ter
as habilidades e recursos para lidar com emergéncias. O sistema de satide também
precisa de cuidados e equipamentos hospitalares de qualidade, que podem variar de
acordo com a localizacgao. Por tltimo, o baixo uso de contraceptivos modernos (apenas
17% das mulheres entre 15 e 44 anos tomam anticoncepcional) e os recursos precarios
de planejamento familiar aumentam o problema devido a baixa conscientizacao quanto
aos servicos disponiveis, equivocos, crencas arraigadas, incoeréncia nas compras e
falhas logisticas.

Solugao

As intervencoes se concentrarao em: fornecimento de educacao e treinamento formais
para aumentar a procura por servigos clinicos; aumento da qualidade dos atendimentos
pré-natais e neonatais, dos cuidados com as maes no sistema publico de satde e dos
servigos proporcionados por parteiras em nivel comunitario; ampliacdo do acesso e do
conhecimento quanto a planejamento familiar e espacamento entre as gestacgoes;
garantia da aceitacao e adoc¢ao do sistema MPCDSR. Isto tudo melhorara a qualidade
dos dados e a aprovac¢ao de normas e servicos embasada em dados.

As familias passarao a ter uma experiéncia mais positiva quando utilizarem o sistema
formal de satde, pois contarao com funcionarios mais bem treinados e experientes.
Mulheres e homens terao acesso adequado a contraceptivos e adquirirao o
conhecimento para fazer escolhas para si mesmos e suas familias sobre os métodos e
beneficios disponiveis. A entrada de dados com qualidade aumentara nos
estabelecimentos de satide. A analise e o compartilhamento do conhecimento ficarao
melhores em todos os niveis, beneficiando maes e recém-nascidos, unidades de satde e
tomadores de decisao. O sistema de satde se fortalecera como um todo, e havera mais
qualidade dos servicos e aprimoramento da educacao sobre saide materno-infantil,
reprodutiva e utilizacao dos servicos.

Principais resultados mensuraveis

Resultado: diminuicao de 25% nos 6bitos de mulheres e recém-nascidos nas areas
determinadas por conta de complicacoes relacionadas a gravidez. Isto sera alcangado
com o refor¢o dos cuidados em termos quantitativos e qualitativos em 70 unidades de
saude, que terao materiais melhores a sua disposicao, ao mesmo tempo em que os seus
profissionais serao treinados para prestar cuidados de emergéncia pré-natais,
obstétricos e neonatais, bem como para rastrear e garantir sistematicamente a
qualidade geral dos servicos.

Resultado: declinio do namero de falecimentos de mulheres provocados por
complicacoes de gestacao precoce, frequente ou tardia. Isso sera alcancado fornecendo a
mulheres e homens o conhecimento sobre produtos e servicos de planejamento familiar



em unidades de saude, e distribuindo contraceptivos modernos para se atingir uma
prevaléncia de 30% do uso de anticoncepcionais entre mulheres em idade reprodutiva.

Resultado: maior conformidade e adequacao em termos da entrada de dados pelo
sistema MMPCDSR, o que aumentara significativamente a coleta de dados. Isso sera
alcancado com a consolidacao da plataforma digital e seus processos, para que seja
capaz de induzir intervencoes relevantes e servir de base a tomada de decisoes politicas,
investimentos em instalacoes de satide, uso de dados e sistemas de referéncia.

Razao para este programa

Com altas taxas de mortes maternas e neonatais, a Nigéria tem muito espaco para
melhorar a satide prestada a maes e filhos, e sanar as necessidades das familias para o
progresso de mulheres e criancas.

"Nosso programa para promover a saide de mais maes e recém-nascidos na Nigéria
aprofundara o conhecimento aplicando as li¢coes aprendidas com projetos nacionais
anteriores implementados pela equipe do programa em outros estados-alvo, facilitando
sua ampliacao, reproducao e sustentabilidade", afirma o Ph.D. Emmanuel Adedolapo
Lufadeju, que é o coordenador nacional do programa, ex-governador de distrito e
membro do Grupo Rotary em Acao pela Satde Reprodutiva, Materna e Infantil.
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