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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
08/07/2025 - 242 - Comissao de Assuntos Sociais

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSD - Pl. Fala da Presidéncia.)
- Boatarde.

Havendo nimero regimental, declaro aberta a 242 Reunido, Extraordinaria, da Comissdo de Assuntos Sociais da 3% Sessdo
Legislativa Ordinariada 572 Legislatura.

A presente reunido atende ao Requerimento 60, de 2025, daCAS, de minhaautoria, paraarealizacdo de audiénciapublica
destinadaainstruir o Projeto de Lei n° 853, de 2019, queinstitui a SemanaNacional de Conscientizacdo sobre os Cuidados
com as Gestantes e as M aes.

Informo que a audiéncia tem a cobertura da TV Senado, da Agéncia Senado, do Jornal do Senado, da Radio Senado
e contara com 0s servicos de interatividade com o cidaddo, na Ouvidoria, atraves do telefone 0800 0612211, e do e
Cidadania, por meio do portal www.senado.leg.br/ecidadania, que transmitird ao vivo a presente reunido e possibilitara o
recebimento de perguntas e comentérios aos expositores, viainternet.

Ent&o, quero cumprimentar os convidados: a Sra. Lia Cruz Vaz da Costa Damasio, Diretora de Defesa e Valorizagéo
Profissional da Federagdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia; a Diretora da Unidade de Salde da
Mulher, Materna, Neonatal e Reprodutiva, da Organizacdo Pan-Americana da Salide (Opas), Dra. Suzanne Serruya; a
Camila Carloni Gasparro, Coordenadora de Enfrentamento a Mortalidade Materna, do Ministério da Salde; a Aguida
Almeida Carvalho, Gerente de Enfermagem e Neonatologia do Hospital Sofia Feldman; o Ramon Almeida Duarte,
Diretor Administrativo do Conselho Curador do Hospital Sofia Feldman; a Sibele de Lima Lemos, Conselheira do
Conselho Nacional de Satde; e o Dr. Luiz Ayrton Santos Janior, Presidente eleito da Federagéo Brasileirade I nstituices
Filantrépicas de Apoio a Salde da Mama (Femama), meu conterraneo, um querido amigo e um dos grandes nomes da
medicina do nosso pais.

Entao, eu quero agradecer aqui atodos. Sejam bem-vindos! E um prazer grande, aqui, conversar com todos vocés e, claro,
recebermos e compreendermos mel hor tudo o que vocés tém para nos oferecer.

Sras. e Srs. Parlamentares, representantes de 6rgéos e de entidades representativas dos cuidados com gestantes e maes,
prezados membros da sociedade civil, queridas futuras mamaes e maes, e ilustres convidados, muito boa tarde.

Gostaria, em primeiro lugar, de parabenizar a Deputada Sdmia Bomfim pela iniciativa de apresentar este projeto de lei
parainstituir a Semana Nacional de Conscientizagdo sobre os cuidados com as gestantes e as méaes.

Em segundo lugar, é grande a minha satisfagdo em presidir esta audiéncia publica, dada aimportancia de se debaterem
temas correlatos aos cuidados com as gestantes e com as maes.

Em terceiro, é sabido que a gravidez e a maternidade sdo fases transformadoras na vida de uma mulher, tanto fisica
quanto emocionamente. E um periodo que exige atencéo integral a salide fisica e mental, além de um suporte familiar,
socia eingtitucional. No entanto, muitas vezes, as necessi dades especificas das gestantes e das mées ndo sdo devidamente
consideradas, 0 que acaba por gerar situacBes probleméticas que, se houvesse o devido cuidado, seriam inteiramente
evitavels.
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A instituicdo desta semana de conscientizagdo tem em mira, exatamente, ampliar e aprimorar esses cuidados vitais,
principalmente de forma preventiva.

Em quarto, cumpre destacar que a aprovagdo da proposi¢do vai promover uma serie de cuidados, com o proposito de
assegurar que cada gestante tenha acesso a um pré-natal de qualidade e as informagdes precisas sobre parto e pds-parto,
especialmente as mulheres em situacéo de vulnerabilidade socioecondmica. Além disso, essa proposi¢ao tem também o
valoroso objetivo de garantir que cada mée encontre 0 apoio Necessario para atravessar 0 puerpério sem sobressaltos e
paracuidar de seus filhos como merece, com salide e com bem-estar.

Em quinto, € interessante registrar que a Semana Nacional de Conscientizacdo sera celebrada na semana do dia 15 de
agosto de cada ano. O dia 15 de agosto é uma data especial para todos nés, porque é a data da comemoracdo de Nossa
Senhora da Assuncéo.

Em sexto, hoje teremos a grata oportunidade de ouvir especialistas e de compartilhar experiéncias com muitas de nés
gue somos maes.

Estaaudiénciaestaimbuidado nobre e republicano proposito defortal ecer as politicas publicas, detal modo que agestacéo
e amaternidade sejam sempre vivenciadas com mais seguranca, com informagdo e com o apoio de toda ordem.

Espero, por fim, amigos e amigas presentes, e tel espectadores, que esta audiéncia represente um marco concreto para a
promocado do aprimoramento efetivo da prestacdo de todos 0s servicos relativos a salide materno-infantil em nosso pais.
Afinal, o cuidado com as mulheres €, antes de tudo, um cuidado com o presente e o futuro do nosso pais.

Muito obrigada. (Pausa.)

Jatemos aqui perguntas do e-Cidadania, e eu gostaria de colocé-las ja para vocés, os convidados.

Bruno, da Paraiba: "Como a semana de conscientizacdo pode contribuir para reduzir a mortalidade materna e melhorar
0 pré-natal no Brasil?".

Anne, do Maranhdo: "Existe alguma parceria com escolas e centros de salide para que adolescentes gravidas também
sejam al cangadas pel as agles dessa proposta?’.

Carla, do Rio de Janeiro: "Todos os cuidados a mées e gestantes terdo divulgacdo ampliada para todas as camadas da
sociedade [...]?".

Wendyo, de Pernambuco: "Ha previsdo de mobilizar recursos federais para apoiar acbes municipais?'.

Lara, do Rio de Janeiro: "Quais agbes concretas da semana nacional de conscientizagdo podem incentivar para garantir
cuidados integrais a sallde fisica e mental de gestantes?'.

S30 essas as perguntas do e-Cidadania, de pessoas do nosso pais. (Pausa.)

Ent&o, eu vou passar apalavra, agora, paraaconvidadaLia Cruz Vaz daCosta Damasio, Diretorade Defesae Va orizacgo
Profissional da Federacdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia (Febrasgo).

Com apalavra. (Pausa.)

O tempo de fala sdo dez minutos.

A SRA. LIA CRUZ VAZ DA COSTA DAMASIO (Para expor. Por videoconferéncia.) - Boa tarde, Senadora. Boa
tarde atodos.

E uma alegria a Febrasgo participar.
Eu sou a Profa. Lia, Diretora de Defesa e Vaorizag8o Profissional da Febrasgo. Tenho a honra de ser sua conterranea,

Senadora, e do nosso Dr. Luiz Ayrton, agui do Piaui, e de também representar o Piaui nessas entidades nacionais, o que
nos deixa muito felizes com essa colaborag&o.

A Febrasgo (Federagdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia) vem a ser a federacdo que congrega
as sociedades cientificas de ginecologia e obstetricia de todo o pais. Em todos os estados, nds temos uma sociedade de
especialistas, de ginecologistas e obstetras, que sdo congregados naciona mente via Febrasgo, de cuja diretoria executiva
eu faco parte.

Representamos, atualmente, mais de 17 mil médicos associados, especidistas em ginecologia e obstetricia; e,
precipuamente, nos temos esta fungdo, enquanto instituicdo, de representa-los e de produzir muito materia cientifico,
Senadora e demais convidados. Entdo, nds temos materiais da Febrasgo que sdo amplamente utilizados em protocolos e
guidelines. Sdo, de longe, nas jurisprudéncias, afonte mais citada.
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Recentemente, nds participamos em congressos da lingua portuguesa e nés temos o respeito dessas publicagdes cientificas
brasileiras e da sua utilizacdo de forma académica, cientificae social.

Esse projeto (Falha no audio.) ... pela iniciativa louvavel e necessaria do projeto, que compreende ndo sO a gravidez
€ 0 primeiro ano de vida, mas a questdo dos mil dias, que € tdo prolatada pela Organizagdo Mundia de Salde, pelas
organizagOes internacionais e ONGs, compreendendo toda a gestacdo até o final dos dois primeiros anos de vida do bebé,
uma ampliagdo que é necessaria e que temos que enfrentar no Nosso pais.

Ent&o, nos seus artigos pontuais e muito certeiros, trata-se de abordar os direitos e cuidados relacionados a salide das
gestantes, das maes de bebés e dos bebés. Nds tivemos um projeto aqui no Piaui, um projeto social de extensdo pela
Universidade Federal do Piaui, que inclusive, Senadora e convidados, foi premiado nagquele Prémio Innovare, organizado
por algumasinstitui¢cdes, quejustamente falavados meusprimeirosdireitos. Entdo, ampliando de s6 falar deamamentacéo,
oquejaéfeitono Agosto Dourado, élevar também essainformagdo de direitos: direitostrabal histas, direito ao aeitamento
materno, como é colocado também no projeto, e essa importante divulgacdo da participago paterna, da prevengéo de
acidentes e de todos esses objetivos. Entdo, nds entendemos, enquanto Febrasgo, ser uma ampliacéo do Agosto Dourado,
gue j& € essa campanha nacional de incentivar a amamentacdo, com as prerrogativas necessarias para a exceléncia dessa
guestdo, que é abordar ndo sd a amamentagdo, mas também direitos e possibilidades de melhorar essa assisténcia.

Ficamos pesquisando, para nos prepararmos para a reunido, a motivagédo do 15 de agosto, e ficamos muito felizes com
essa bencdo de se relacionar ao dia de Nossa Senhora da Assuncado. Entdo, além de ampliar o Agosto Dourado, tem essa
guest@o que mostra a sensibilidade, a origem de um projeto como esse e a importancia dessa presenca feminina - e por
gue ndo dizer nordestina? - a uma causa tao sensivel como a questdo da prevencdo da mortalidade materna e damelhoria
da assisténcia materna no Brasil.

Temos um enfrentamento, a meta da Organizacdo Mundial de Salide é reduzir o indice de mortalidade materna para 30
mortes a cada 100 mil nascidos vivos até 2030 - é a meta da OM S 2030 esses 30 de casos de mortalidade materna -, e,
infelizmente, no Brasil, nés vivenciamos ainda dados de 107, 110, dependendo dos estados, ainda muito distantes dessa
meta, com muito afazer. E as causas, Senadora, de mortalidade materna séo absol utamente evitdveis em mais de 90% dos
casos. NGs estamos falando, ainda em 2025, de mulheres morrerem de hemorragia, de infeccéo e de hipertensdo, que séo
adequadamente preveniveis com o adequado pré-natal, com célcio e AAS, com dieta e atividade.

Nos queremos também destacar os aspectos da perinatologia, daquele periodo do puerpério; da influéncia da gestacéo,
falando agui em nome dos ginecol ogistas e obstetras, na salide do recém-nascido e daquela crianga, inclusive em niveis
deinteligéncia, em possibilidades futuras, em empregabilidade. Os estudos e a literatura sdo fartos nesse aspecto.

Eu quero dizer, Senadora, que nossafederacdo, aFebrasgo, tem diversas comissdes nacionai s especializadas. Relacionadas
aessetema, eu gostariade pontuar que nds temos comissdes nacionai s especiali zadas, formadas por médicos especiadistas,
professores e doutores de todo o pais que produzem uma gama de material cientifico e que estdo a disposi¢édo do Senado
e do poder publico para participar. NOs ja temos participado junto ao Ministério da Salide, a Fiocruz, ao Ministério da
Educacéo, de producdo desses materiais, e temos, rel acionados aesse tema, comi ssdes de assi sténciaao abortamento, parto
e puerpério, hiperglicemia e gestagéo, perinatologia, urgéncias obstétricas, assisténcia pré-natal, aleitamento materno,
gestacao de alto risco e mortalidade materna, entre outros. NOs entendemos também que, dentro dessa discussdo, insere-
se a questdo majoritéria da contracepcado, o plangjamento reprodutivo com equidade e com acessibilidade em todo o pais.
Queremos ressaltar 0 movimento do Ministério da Salde recente, louvével, de introduzir o implante contraceptivo no
SUS. Isso tem a ver com este momento, sim, porgque aguele momento em que aquela crianga, muitas vezes violentada,
sai da maternidade, € um momento de ouro para se prevenir uma gravidez recorrente indesgjada na adolescéncia que
prejudicaali aguelaquestdo do planejamento familiar dessafamilia. Ento, essa aquisic&o para o Sistema Unico de Salide
do implante é valida e se correl aciona com essas questfes da Semana da Conscientizagdo porgue, sem divida, a gestacdo
€ um bom momento para essa orientagéo e o puerpério € um momento valiosissimo para se fazer todo esse plangjamento.

Quero ressaltar que nds temos essa questéo das federadas, a representatividade em todos os estados. Podemos contribuir
para a capilaridade de toda essa campanha nacional, tanto em nivel educativo quanto em nivel assistencial e em nivel de
treinamento de profissionais.

Coloco, entdo, adisposicéo a Febrasgo e ressalto 0 nosso apoio ainiciativas como essa. Parabenizo-os pela sensibilidade
colocada nesse projeto e digo que o apoiamos em sua integralidade. Estamos a disposi¢éo para todo o suporte cientifico
gue se faga possivel e necessario, com toda a disponibilidade e vontade de colaborar com causa, Senadora.

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PSD - Pl) - Muito obrigada, Dra.
Camila, por tao relevantes esclarecimentos. (Pausa.)
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Desculpe-me, Dra. Lia, por tdo relevantes esclarecimentos a respeito da maternidade, do aleitamento materno e tudo o
gue diz respeito a ginecologia e obstetricia. Também quero levar o meu abrago & minha conterrénea. Eu fiquei muito feliz
de ter umamédicatdo jovem e t&o capacitadal Parabéns!

Quero convidar agora a Dra. Suzanne Serruya - ndo é isso? -, Diretora da Unidade de Salde da Mulher, Materna,
Reprodutiva e Neonatal da Organizacdo Pan-Americana de Salde (Opas).

Dra. Suzanne, com a palavra.

A SRA. SUZANNE SERRUY A (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Muito obrigada, Senadora Jussara Lima, napessoa
de quem eu cumprimento todos os presentes. Eu quero comegar, em nome do Dr. Jarbas Barbosa, um brasileiro, também
nordestino, parabenizando a Casa e a brilhante iniciativa da Deputada Samia Bomfim.

O meu papel agqui € um pouco discutir como a Organizagdo Pan-Americana de Salide pode mostrar os dados e como essa
iniciativa pode ajudar a gente a mudar isso em um mundo de rapidissimas transi¢oes.

E eu trago aqui... Quero fazer um recordatério muito répido daquilo que a gente vem discutindo muito, sobre a transicéo
climética. A COP este ano é naminhacidade natal, em Belém do Parg, mas nds temos transi ¢oes rdpidas demogréficas. O
Brasil chegou ao seu ponto mais baixo de fertilidade, 1,6 por mulher; transicdo, em que a gente convive com as doencas
passadas e as doengas novas; e um momento de desenvolvimento muito importante para o pais no qual o que a gente
discutiu hoje esta entrelacado em todos os seus aspectos, da informagdo, dos direitos e da possibilidade, como acaba
de dizer a colega - eu também sou ginecologista -, de, neste momento fundamental de um nascimento, proporcionar as
mulheres uma vivéncia plena dos seus direitos, que faga com que ela possa dar a esse bebé um crescimento importante,
e o projeto se chama Mil Dias por isso.

Ja sabemos, com muitas evidéncias, que esse € um momento fundamental para o desenvolvimento do recém-nascido
e do futuro adulto. Infelizmente hoje, quando a gente olha esse mapa, a gente vé que o Hemisfério Norte tem um
desenvolvimento com menos morte materna, € no nosso hemisfério, o Hemisfério Sul, quanto mais escura a cor, mais
morte, mostrando que, nos Ultimos anos, existe uma diminuicéo da reducdo da mortalidade materna em quase todas as
regiodes.

Quando a gente olha na totalidade, as mortes na regido das Américas sdo de quase 3% do total da mortalidade no mundo
todo. A grande mortalidade, infelizmente, aindaestanaAfricae em algumas éreasdaAsia, mas o que agente vé aqui é que
esse niimero de mortes maternas, quase 8 mil nanossaregido, significa: acadaumahora, nés perdemos umamulher. E por
gue isso ndo combina com anossa regido? Porque a nossa regido é umaregido avancada e, se a gente olha o conjunto dos
paises, agente vé claramente que o Brasil estano grupo, ainda, de mortes com niimero elevado, umataxaque este ano deve
estar entre 58 - agente vai ter uma apresentacdo do ministério - por 100 mil nascidos vivos. Esse € um niimero muito alto;
o Brasil pode estar junto dos paises que tém menor mortalidade, e aqui destacamos Cuba, 0s paises pequenos do Caribe,
mais os Estados Unidos, 0 Canad4, o Uruguai, o Chile, que sdo sempre os paises que disputam as menores mortalidades.

E agente olha para araz&o nos Ultimos 20 anos no Brasil e vé que existe um platd no qual, apenas durante uma década, o
decréscimo foi muito pequeno: a gente tem essa curva ascendente importante, € uma curva que sobe durante a pandemia;
infelizmente, durante a pandemia, a gente chegou a ter, nos anos de 2020 e de 2021, mais de 3 mil mortes maternas
registradas e, felizmente, nos Ultimos dois anos, esse nimero voltou a cair de maneiraimportante.

Assim mesmo, quando a gente olha para os recém-nascidos, que também fazem parte desta discussdo hoje, agente vé que
anossa regido, apesar de ter uma taxa global - ou segja, de todos os paises, o que esconde um pouco as diferencas entre
0s paises mais desenvolvidos e menos desenvolvidos -, que é de nove, a gente precisaria olhar para os paises ou para as
regides que tém dois, que tém trés, porque esse é 0 nosso foco. E principalmente entender que esse nimero esconde as
diferencas entre os paises, as desigualdades entre os paises.

Quando a gente olha nlmeros que a gente tem na regido, a gente vé que existem mais de 100 mil ébitos neonatais. E
isso significa que existem dez ébitos por hora. A gente ndo tem (Falha no &udio.) ... muito fidedigna, mas € muito ato
0 nuimero de mortes fetais. A gente estima que as trés principais causas, a prematuridade, a septicemia, as infeccles e as
anomalias sdo responsaveis por esses 100 mil ébitos que a gente vé naregido.

O que € que a gente pode fazer? Porque agui, mais que nunca, nés estamos falando de cuidado centrado nas pessoas e
capital humano, na possibilidade de fortalecer esse desenvolvimento. N6s temos que trabalhar sobre milhdes de
nascidos vivos, que, na regido da América Latina e Caribe, sdo quase 10 milhdes, e evitar recém-nascidos com
complicagdes, evitando a prematuridade. Sd0 mais de 1 milh&o de prematuros na nossa regido. (Falha no audio.) ... e os
mais de 50 mil nascidos vivos com defeitos congénitos, outra das principais causas. E tudo do lado aqui, onde eu mostro,
toda carga de enfermidade faz com que a sociedade gaste muito mais. Aqui a gente estd fazendo um trabalho de
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prevencao, e é por isso que semana é tdo bem-vinda. Quando a gente olha a experiéncia dos outros paises, €la ja
existe. No Chile, no Uruguai, na Argentina, em vérios outros paises foram estabel ecidos programas relacionados a esse
programa aqui. Muitas dasiniciativasja estdo em curso no Brasil, e essa semana pode divulgar, levar ao conhecimento da
populacdo, fazer com que sgja uma semana tao popular como € a semana da vacina no nosso pais, quando, durante uma
semana, a gente tem altos indices de coberturavacinal.

Aqui éamesma coisa. Esses paises criaram campanhas durante essa semana, €isso possi bilitou um crescimento das ages
asvezesjadisponivel e que a populagéo pode usar.

O que a gente vé nesse projeto de lei é que ele pode permitir avancar naguilo que nés chamamos de equidade social
e na salide. Primeiro, por qué? Os sistemas de salide podem mitigar as diferencas sociais, das mulheres mais pobres,
das mulheres mais vulneraveis, das populacdes afrodescendentes, indigenas, das mulheres migrantes. NOs precisamos
trabalhar na exclusdo e nas desvantagens sistematicas.

Essa é a necessidade de um didl ogo entre os atores juridicos e os formuladores de politicas, que sdo vocés, e aimportancia
de disseminar essas préticas para que realmente as nossas prioridades, que sdo legitimas, respondam a um sistema que
esté baseado em direitos, como é o nosso Sistema Unico de Satde.

Por fim, eu queria oferecer para vocés um documento nosso, um documento que ainda tem o nome do Clap, mas que
hoje é da nova unidade de salide das mulheres, em que a gente traz uma discussao sobre a cobertura universal e todos
0s principios que vocés veem aqui dos cuidados com a salde reprodutiva, durante a gravidez, aos recém-nascidos, ao
aleitamento materno; sobre as estruturas, t&o importantes, parentais e comunitarias; sobre o didlogo - ja foi perguntado
- COM as outras estruturas sociais, como sao as escolas, 0s centros comunitérios, os espacos das comunidades. Enfim, €
toda a sociedade trabalhando para que agente possa, de fato, nessamandala de agBes jarecomendadapelaOM S haaguns
anos, ter a experiéncia da maternidade - que é cada vez menos comum, ndo chega a duas vezes por mulheres, hoje, no
Nosso pais - e dos recém-nascidos como uma experiéncia positiva

N6s esperamos, desde a Organizagdo Pan-Americana da Salde (Opas), oferecer um conjunto enorme de publicacdes,
evidéncias, licdes aprendidas, exemplos de outros paises, e que aimplementacdo desse projeto de lei, umavez aprovado,
possa servir como umagrande alavanca paradiminuir amortalidade materna, neonatal e amorbidade dos recém-nascidos,
as doencas do recém-nascido nos primeiros dois anos.

Eu agradeco a atencdo de vocés e fico a disposicéo para as perguntas.

Muito obrigada em nome da Organizacao Pan-Americana da Salde.

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PSD - Pl) - Muito obrigada, Dra.
Suzanne, pel os esclarecimentos acerca do que nés estamos aqui debatendo.

Passo a palavra agora para a Aguida Almeida Carvalho, Gerente de Enfermagem de Neonatologia do Hospital Sofia
Feldman, e a0 Ramon Almeida Duarte, Diretor Administrativo do Conselho Curador do Hospital Sofia Feldman.

Com apalavraos dois.

A SRA. AGUIDA ALMEIDA CARVALHO (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Boatarde atodos.
Como jafui apresentada, meu nome é Aguida, sou Enfermeira Neonatdloga do Hospital Sofia Feldman.
Atuamente sou responsavel técnica e Gerente da UTI Neonatal.

Passo para 0 meu amigo Ramon.

O SR. RAMON ALMEIDA DUARTE (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Boatarde atodos.

Sou Diretor Administrativo do Hospital Sofia Feldman - fago j& essa correcéo -, e agradego pelo convite para participar
desta audiéncia.

A Aguidavai falar, fazer a apresentacdo aqui da parte do Hospital Sofia Feldman.

A SRA. AGUIDA ALMEIDA CARVALHO (Por videoconferéncia.) - Bom, primeiramente, eu gostaria de agradecer
a Comissdo de Assuntos Sociais, na pessoa da Senadora Jussara Lima, pelo convite. Nés estamos muito felizes e muito
honrados por estar participando e por falar um pouco da nossa institui¢éo.

O Hospital Sofia Feldman, para quem ainda ndo conhece, € uma instituicdo filantropica, 100% SUS. NGs estamos na
cidade de Belo Horizonte, no bairro Tupi, na periferia de Belo Horizonte. N6s atendemos uma popul agéo grande, somos
a segunda maior maternidade do pais, segundo o Ministério da Salide, e amaior UTI neonatal em ndimero de leitos do
pais. Nés temos 50 leitos de terapiaintensiva e 60 leitos intermediarios. Nds também temos em torno de 295 leitos. Nés
atendemos 66 municipios de Minas Gerais, mas ja atendemos em torno de 660 cidades do estado.
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Como nés sabemos, o direito a salide da gestante envolve um conjunto de garantias e protecdo assegurado as mulheres
durante agravidez, o parto, o puerpério, visando assegurar o bem-estar da mée e do bebé. Esses direitosincluem o acesso
apré-natal, parto seguro, licenca-maternidade e atendimento prioritario em servigos de salide, entre outros.

Eu vou falar um pouco dos direitos das mulheres gestantes e maes e falar um pouco do que agente jafaz aqui no Hospital
Sofia Feldman. Ent8o, durante o pré-natal, a gestante tem direito ao acompanhamento médico especializado e durante
toda a gravidez, incluindo consultas, exames e orientagdo para uma gestagéo saudavel.

No Hospital SofiaFeldman, atendemos pré-natal derisco habitual edealto risco. Esse atendimento nosso érealizado numa
unidade ambulatorial que é situada no bairro Carlos Prates. Durante a pandemia, para assegurar o direito e a seguranca
dessas gestantes, nds abrimos essa segunda unidade, que fica um pouco mais distante da unidade Tupi, para assegurar
mesmo a sallde das gestantes e dos bebés que |4 sdo atendidos.

O parto seguro. A mulher tem direito a dar a luz em um ambiente seguro e com acompanhamento adequado, podendo
escolher o local do parto e ter um acompanhante durante todo o trabalho de parto e de pés-parto.

Aqui no hospital, n6és temos, na maternidade, cinco quartos para partos, bloco cirdrgico e o centro de parto normal, além
de uma estrutura e acompanhamento para o parto seguro.

O acompanhante é um direito damulher e umaescolhadela. Entéo, se elaquiser que sejao companheiro, amae, avizinha,
elatem o direito de escolha. N6s ndo (Falha no audio.) ... todo 0 acompanhamento, toda a internacdo. Se a mulher for
ter um parto normal, sem intercorréncias, ho centro de parto normal, ela sera também acompanhada por uma enfermeira
obstétrica que também podera liberar mais pessoas, desde que tudo esteja ocorrendo bem, para acompanhar o parto dela.

Violénciaobstétrica. A gestantetem direito aser tratada com digni dade durante todo o atendimento do pré-natal, durante o
parto e durante o pos-parto, sendo vedada qual quer préticade viol énciaobstétrica. Paraisso, elatem queter acesso também
asinformacBes. No Sofia, temos pontos deinformagdes, comoaTV Sofia, o Instagram, o siteeavisitaamaternidade. Essa
visita a maternidade normalmente é guiada por uma pessoa do hospital, momento em que ela conhece toda a institui¢ao,
e também sdo falados os direitos que ela tera durante todo o periodo em que aqui ela estiver.

N6s temos também o Encontro do Casal Gravido. Esse encontro € gratuito e acontece, normalmente, umavez ao més, com
a participacdo da gestante e do seu esposo, acompanhante. E, durante esse encontro, as mulheres so acompanhadas e tém
a oportunidade de aprender e treinar préticas referentes ao trabalho de parto e a amamentagdo, que sdo compartilhadas
de forma interativa através de experiéncias e vivéncias dos profissionais que conduzem o evento. A dindmica estimula
e fortalece a participagdo dos pais no processo de gestacdo, parto, amamentacdo, e amplia os vinculos afetivos e o
reconhecimento da paternidade responsavel.

Falando um pouco sobre a amamentagéo - como a colegajafaou -, € um direito da mulher, damée. Elatem o direito de
amamentar o seu bebé com o apoio e a orientagéo dos profissionais de salide.

No Hospital Sofia Feldman, nés temos o Banco de Leite Humano, que fica préximo aqui a unidade Tupi, e nés temos
também dois consultérios. Durante o pré-natal, essamulher também é encaminhada ao consultério de amamentag&o, onde
elajavai recebendo as informagdes para o estimulo ao aleitamento materno; e temos também, aqui no bairro Tupi, onde
€la é acompanhada antes e durante. E também pode retornar se elativer qualquer problema relacionado a amamentacdo
apos... (Falha no audio.)

Essa consulta de amamentagdo acompanha o bindmio mae e filho. Entre as diversas atividades of erecidas, estida educacéo
continuada, presente na promoc¢do do aleitamento materno e nas politicas publicas de protecdo a salde da crianca e da
mulher, com arealizagdo de orientagdes, treinamentos e grupos (Falha no audio.) ... nos diversos espacos do hospital. E
a gente também convida, durante essas palestras, esses treinamentos, o acompanhante dela para que ele também depois
seja umarede de apoio apbs a dlta.

NOs temos também a Casa da Gestante, do Bebé e da Puérpera. Como eu disse, nGs somos responsavel s por 66 municipios
do Estado de Minas Gerais, além de outros municipios até mais distantes. Entdo, se gestante comparece ao Sofia
por algum motivo, e ndo pode retornar para o seu municipio nem tem algum lugar em que possa ser acolhida em Belo
Horizonte, ela € acompanhada nessa Casa da Gestante se o trabalho de parto for ocorrer dentro de uma ou duas semanas,
ou nos casos de alguma outra patol ogia que dé para acompanhé-|a numa casa e que néo precise do ambiente hospitalar.

Da mesma forma, essa casa acolhe as puérperas, as maes de bebés internados na UTI neonatal. A gente garante também
gue essamae permanega 24 horas do lado do seu bebé que, por algum motivo, estanaUTI neonatal . Ent&o, agente oferece
todas essas garantias.
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Nas pessoas de Aguida, Ramon e Daniele, também, que nos acompanha aqui, a gente gostaria de parabenizé&1os pelo
projeto. A gente sabe que nem todos tém a garantia de informactes t&o valiosas e necessérias para as mées deste pais, e
a gente acredita que, com essa semana, vai ser um tema amplamente divulgado, para que essas pessoas possam cobrar
0 que é de direito seu.

Muito obrigada.

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PSD - Pl) - Muito obrigada, Dra.
Aguida, Dr. Ramon, pelos relevantes... Pelaimportancia de tudo aquilo que vocés falaram para nés mulheres e maes.

Gostaria de passar a palavra paraa Dra. Sibele de Lima Lemos, Conselheira do Conselho Nacional de Salide.

A SRA. SIBELE DE LIMA LEMOS (Para expor. Por videoconferéncia.) - Boa tarde.
Senadora Jussara, em nome do Conselho Nacional de Salide queria agradecer o convite.

Eu vou comecar me autodescrevendo: eu sou uma mulher de pele branca; cabel os castanhos, pela atura da orelha; uso
Oculos; estou com um casaco preto.

Eu vou fazer a minha apresentacdo sobre 0 hosso trabal ho.

Eu faco parte do Conselho Nacional de Salide, sou Conselheira do Segmento Usuarias, de usuarias do SUS, e fago parte
do Subsegmento Mulheres, pelo Coletivo de Protecdo aInfancia Voz Materna.

O trabalho do conselho acontece em ambito nacional, com representantes de varias organizagGes e movimentos sociais.
Participa também e debate esses temas relacionados a (Falha no audio.) ... aimplementacdo da Conferéncia Nacional
de Saude.

Vou passar aqui rapidinho um pouco do que € o trabalho do Conselho Nacional de Salide, um pouco da sua atuacéo.

Ha a questdo superimportante que € o controle social, que é a participacdo dos cidadéos e das cidadas; o trabalho do
Conselho Nacional de Salde através das conferéncias de salide, que sdo feitasem todo o pais: sdo conferénciasmunicipais,
estaduais, depois concentra na conferéncia nacional, e a gente teve a 172 em 2023. Atuamos também no monitoramento
daimplementacdo e no quanto isso é importante para a participacdo social, para a participacdo de todas e todos nés que
SOmMos usudrias e usuérios do SUS e que vamos ser impactados |& na ponta, no atendimento.

Entdo, tivemos, em 2023, a Conferéncia Naciona de Salide; em 2023, também, a ConferénciaNacional de Salide Mental,
de que nos participamos como movimento social de mulheres, porquanto a sallde mental das mulheres é impactada; e
agora, este ano, nés teremos a 52 Conferéncia Nacional de Salide do Trabalhador e da Trabalhadora, no més de agosto, ai
em Brasilia, compilando todas as conferéncias municipais e estaduais.

Um pouco dos consel hos de sallde: elestém uma participagdo majoritariapor segmento de usudrios. | sso nos gjuda bastante
aacompanhar como éfeito o investimento na salde e quais sdo as dificuldades - adificul dade de acesso, a precarizacdo dos
municipios... Nés temos movimentos do pais inteiro participando do Conselho Nacional de Salde; entdo séo realidades
bem diversas, com uma interseccionalidade de género, raga, bem importante.

Como subsegmento de movimentos organizados por mulheres, a gente traz um pouquinho do que a gente vai debater. O
Conselho Nacional de Salde também tem as comisses intersetoriais, em que nés vamos ter a Comissdo da Mulher, que
val dialogar, em especial, sobre as questdes de salide da mulher. Eu queria destacar a (Falha no audio.) ... na questdo
da reducdo da mortalidade feminina, mas eu queria trazer um aspecto que é a humanizacdo e atencdo integral a salde
damulher.

Também h& a quest@o que ja foi apontada, pelas falas anteriores, da mortalidade materna, como evitével, mas também
aintersecdo de raga, 0 quanto as mulheres negras séo mais impactadas. Eu queria abrir um paréntese (Falha no audio.)
... com deficiéncias que ndo aparecem nesses indices, que também ndo podem ser invisibilizadas, porque as mulheres
com deficiéncias também passam por gestaces, partos, e por todas as suas dificuldades de acesso aos espacos de sallde.
A questdo de também compartilhar com vocés que, enquanto Conselho Nacional de Salde, o segmento, o Subsegmento
Mulheres vai integrar esse Comité Nacional de Prevencdo a Mortalidade Materna, para construir, para poder monitorar e
avaliar o Plano Nacional do Enfrentamento a Mortalidade Materna.

Acredito que arepresentante do Ministério da Salide vatrazer depois alguma coisarel acionadaa Rede Alyne, mastambém
quis fazer esse apontamento, porque, nas reuni 8es ordinarias, nds também debatemos, no més de marco, o més damulher,
aquestdo da mortalidade materna. E um debate que é permanente no nosso conselho e na Comisséo da Mulher.

Em relacdo ao projeto delei, enquanto movimento social nds somos um movimento social formado por mulheres maes que
compomos o Conselho Nacional de Salide, que é o Coletivo V oz Materna. E também quero parabenizar a Deputada Sdmia
7/11



Reunido de: 08/07/2025 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

pela proposta apresentada; e agora, esta Casa, pelo Senado estar fazendo este importante debate, ja que nds temos uma
populacédo predominantemente feminina, com mulheres negras, e nos temos, também, as dificuldades e os altos indices
de mortalidade materna

Entdo, o quanto éimportante nés debatermosaquestdo dos direitostrabal histas dagestante, queriadestacar alguns aspectos
dessa proposta legislativa, que €, enquanto as mulheres trabalham e tém que (Falha no audio.) ... da sua gestagéo, acesso
as consultas, as proprias condicdes de dignidade da gestante, para estar trabalhando e contribuindo (Falha no audio.)

Fiz o destaque da (Falha no audio.) ... sgjam tanto naesferapublica (Falha no audio.) ... naquestdo, paraque elastambém
tenham acesso (Falha no audio.)

Em relacdo aos direitos, dentro do art. 2°, eu queriadestacar ali 0 83°, que é relacionado ao aleitamento materno, a questao
da formagdo de vinculo. Achel isso muito importante, muito relevante, porque uma das nossas lutas € que as maes nao
sejam afastadas do direito de amamentar os seus filhos quando ha processos de separacdo, de dissolucdo de unido, enfim,
porque existe a proposta, uma proposta que se atravessa, acho que sd0 temas que precisam ser trazidos, que € aquestao da
guarda compartilhada, e muitas maes sdo privadas e muitos bebés sdo privados de ser anamentados porque € obrigatoria
aconvivéncia paterna - e ndo é respeitado nem o direito da mée de amamentar, nem o da crianca de ser amamentada.

A questdo, quando eu trouxe, do acompanhamento pediatrico, pensando também na questdo do acesso das mulheres com
deficiéncia que vao parir criangas com deficiéncia que, para além do acesso ao acompanhamento pediatrico, nés vamos
ter a quest&o do acesso aos atendimentos especializados de que muitas dessas criancas precisam nos primeiros meses de
vida ja E outro ponto € a acessibilidade, pensando nas maes com deficiéncia, 0 acesso ao SUS, ao servigo publico de
salde, aos atendimentos, as informaces.

Um outro ponto que nos queriamos destacar € a questao para a salide da mulher, do apoio paterno no cuidado. Nés somos
muito favoraveis ao apoio paterno com certeza, mas nds ndo podemos deixar invisivel o contexto violento que as mulheres
vivem, dado o indice de feminicidio que nés temos de muitas mulheres gestantes, mulheres maes, que sdo violentadas
por seus companheiros ou ex-companheiros. Entéo, em relacdo a questéo da realidade violenta, nés gostariamos de trazer
esse destagque. O apoio € importante desde que seja um apoio saudavel paraessa mulher que esta neste momento peculiar
da sua gestacao ou do puerpério.

Outros aspectos também sdo, de novo, a questao da val orizagdo do cuidado paterno, com o incentivo dainclusdo desse pai
no pré-natal, no acompanhamento do parto, enfim, no acompanhamento com a crianga nos primeiros anos de vida, mas
com esse olhar muito especia da atencéo (Falha no audio.) ... de violéncia, que acho que sdo informacfes que precisam
estar conversando: de que mulher nés estamos falando, que realidade é essa. E o outro ponto, entdo, para encerrar: o §2°
também do art. 2° é a questdo de que sgjam incluidas as maes indigenas, quando se vai falar da atengdo prioritaria, da
conscientizacdo social dos direitos das gestantes, das mées das criangas com deficiéncias, mas também das mées com
deficiéncia, das maes que tém doencas raras também - complementando ha uma companheira do CNS que atua nessa
pauta das doencasraras -; aquestdo da acessibilidade; e, no caso, nuncadeixando passar 0 contexto daviolénciadoméstica
e familiar, e que essa protecdo segja sempre extensiva aos bebés, tanto a protegéo a vida quanto a protecdo ao direito ao
aleitamento materno e ao vinculo com a mée.

Seriam essas as nossas contribuicoes.

Muito obrigada. Estamos a disposi ¢&o.

A SRA. PRESIDENTE (JussaraLima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PSD - Pl) - Muito obrigada, Dra.
Sibele.

Gostaria de passar agora a palavra para 0 meu conterréneo e amigo, Dr. Luiz Ayrton Santos Junior.

Com apalavrao Dr. Luiz Ayrton.

O SR. LUIZ AYRTON SANTOS JUNIOR (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Ola. Muito boatarde.

Gostaria de reafirmar a alegria de estar com vocés, compartilhando deste momento importantissimo para 0 nosso pais,
na medida em que uma semana de conscientizagdo vem fortalecer a educacdo e a salde junto ao publico, principal mente
dos usuérios do SUS.

Quero parabenizar a Senadora Jussara Lima, sempre muito sensivel nas atitudes e nas palavras com as pessoas. Quero
agradecer a existéncia também da Deputada Sdmia Bomfim, por ter iniciado a ideia da conscientizacdo, dessa semana
de conscientizac&o.

NOs somos a Federacéo Brasileira (Falha no audio.) ... que retine 84 ONGs no Brasil inteiro, na luta principalmente do
cancer de mama e todas as enfermidades que estdo ligadas a salide da mama da mulher, principa mente.
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Essa semanafortalece umajainicial semana da amamentagdo, que acontece nos primeiros dias do (Falha no &udio.) ... o
Agosto Dourado, e, com certeza, virafortalecer mais ainda apossibilidade de levar informaces, de levar umaconsciéncia
adequada de assisténcia a mulher nesse periodo do ciclo gravidico-puerperal.

Creio que é salutar lembrar que essa preocupagao € pertinente a propria vida da existéncia humana. Desde o inicio, hd 146
mil anos, o parto tem sido um desafio constante na assisténcia e na preservagdo da saide. Ao longo desse periodo todo,
vérias coisas foram instituidas, como instrumentos novos, como atitudes novas, como conhecimento novo, até técnicas
de abordar o parto, e mesmo assim €ele continua sendo um desafio para a nossa salide materna.

Viadefato é que o IDH, o seu ponto inicia é exatamente a mortalidade materna. Uma populacéo é melhor vista quando
elatem uma assisténcia melhor nesse periodo critico davida da mulher. E coincidentemente, aqui nessa banca, néstemos
piauiense, alguns maranhenses e um paraense, que sao dos estados que mais tém colaborado para o indice negativo na
mortalidade maternano nosso pais. E preciso real car isso como umaformade tomar consciénciade onde é que nés estamos
errando e que caminho nés podemos ter para melhorar essa assisténcia. O aprendizado deve ser fortalecido mais ainda
numa semana instituida com esse objetivo. Gracas a atitudes como essa € que encontramos ferramentas para fortal ecer
avanco e preservacdo da salde no ciclo gravidico-puerperal.

Realco aqui a importancia da assisténcia a mulher nessa fase, do ponto de vista mamario, com a discussdo sobre um
pré-natal mastol gico, em que nés podemos observar uma assisténcia voltada a amamentagdo e aos cuidados necessérios
a mama feminina nesse periodo, como a identificacdo de malformacdes, a identificacdo de cuidados e orientacdes
pertinentes a essa situacdo, a orientacdo de amamentacdo adequada. Percebe-se que, ao longo do tempo, temos perdido
essas informagdes que herdavamos das maes e das avés. Atual mente as informagdes estdo muito incongruentes, baseadas
em informagdes midiéticas que necessariamente ndo falam a verdade. E isso é importante realcar, estimulando atitudes
gue possam melhorar arelacdo méae e filho nesse periodo do ciclo gravidico-puerperal.

Outraquestdo importante € anutricdo materna. Entdo ndstemos, neste momento, aoportunidade de levar umaconsciéncia
sobre essa nutri¢cdo, sobre o uso de drogas no periodo da lactacdo e da amamentacdo, sobre condutas na propria mama,
como o ingurgitamento mamario, tdo presente nas mulheres; a hipogalactia, que seria a pouca producdo lactea. Essa
assisténcia tem que ser dada a mulheres especiais, por exemplo, mulheres apds plasticas mamarias, mulheres trans,
mulheres com cancer de mama prévio, mulheres adotivas, maes adotivas, maes com deficiéncia, com pardmetros que
cada um guarda em atitudes e segredos especialissimos. E uma semana desse porte pode levar a uma assisténcia, a uma
conscientizagdo que tanto desejamos.

E justo dizer sobre as medidas protetoras contra a mastite puerperal. A mastite puerperal € uma intercorréncia mamaria
gue representa ma assisténcia médica nesse periodo, mas assisténcias de salide de um modo geral. Uma mulher nunca
deve possuir ou evoluir paraumamastite, hajavista que condicoesimportantes podem ser feitas nesse periodo dagravidez
e da amamentagéo.

Ent&o, a promoc&o de filmes educativos e de cartilhas que possam falar a mesma linguagem tém a oportunidade, numa
semana como essa, de serem divulgadas e assim atingir o publico que nés desejamos.

Os cuidados com o leite materno, com o banco de leite, com o0 armazenamento e a distribui¢do sdo momentos que devem
ser compartilhados com todos, criando em nés uma consciénciamais fidedigna de como devemos abordar essas mulheres.

E justo lembrar também asintercorréncias, sejam benignas, os conhecidostumores benignos; as gal actocel es, por exemplo,
infectocontagiosas; e, principalmente, o cancer de mama. O cancer de mama nesse periodo € muito negligenciado, em
razéo de que o foco estd levado a assisténcia e ao parto, ndo se valorizando os sintomas que, por sua vez, ja bem
caracterizados nesse periodo da gravidez, sdo dificultados no diagndstico.

A maioriadas mulheres com cancer de mama nesse periodo tém o diagndstico tardio. 1sso representa um importante passo
de despertar essa consciéncia junto aos profissionais que vao lidar com as mulheres nesse periodo das suas vidas. Uma
em cada 3 mil, até 10 mil gestagdes, apresentam cancer de mama. E esse fendmeno tem sido observado em razéo de o
parto atualmente estar num periodo mais tardio da vida da mulher e 0 cancer de mama estar ocorrendo em mulheres cada
vez mais jovens, podendo, facilmente, fazer coincidir a existéncia dos tumores nesse periodo.

Tecnologias reprodutivas também sdo importantes serem discutidas, observando que, dessa forma, a gestacéo ndo deve
mascarar o diagndstico pela negligéncia, nem pelas condicdes clinicas desse periodo da mulher.

Portanto, acho que esta semana tem, com certeza, uma possibilidade de fortalecermos essas discussdes, de levarmos a
oportunidade de aprendizado e intensificarmos as informagdes verdadeiras junto a comunidade, principalmente ausuéria
do SUS, que é 0 nosso foco principal.
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Desgo sucesso para essa semana. E saibam todos que a Femama (Federagéo Brasileira de Instituicfes Filantropicas de
Apoio & Saide da Mama) € uma parceira dessa luta. E, com certeza, iremos criar um momento muito bom para o pais.
Mais umavez, renovo com voceés a satisfacdo de estar aqui, parabenizando, mais umavez, por essafeliz iniciativa

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSD - PI) - Muito obrigada, Dr.
Luiz Ayrton, por nos passar informagtes tao importantes.

Passo a palavra, agora, para a Dra. Camila Carloni Gasparro, Coordenadora de Enfrentamento a Mortalidade Materna
do Ministério da Salde.

Gostariaso deregistrar apresenca daminhacompanheirade partido, aDra. Paula Freitas, que € Presidente do PSD Mulher
do Distrito Federal.

Sejabem-vinda.
Com apalavraaDra. Camila

A SRA. CAMILA CARLONI GASPARRO (Paraexpor.) - Muito obrigada. Boatarde a todas as pessoas.

O meu nome é CamilaCarloni Gasparro, sou enfermeirae, atualmente, sou Coordenadorade Enfrentamento aMortalidade
Maternano Ministério da Salde.

Gostaria, em primeiro lugar, de cumprimentar a Senadora Jussara Limae, dessaforma, cumprimento todos os participantes
desta audiéncia nesta tarde.

Agradeco a oportunidade de estar agqui, de escutar tantos colegas com as suas contribui¢des t&o importantes e de poder
também participar e discutir essatemética.

Em primeiro lugar, a gente gostaria de dizer que de todas as iniciativas desta Casa e da Casa ao lado, das duas Casas
- Camara e Senado -, que tenham como objetivo mostrar e conscientizar a populacdo sobre direitos, principal mente
direitos das mulheres, a gente é totalmente a favor e as apoia inteiramente. A gente entende que uma das coisas mais
importantes que a gente precisa fazer hoje, enquanto servidores publicos e pessoas que trabalham pelas mulheres neste
pais, € exatamente a consci entizagdo sobre os direitos que as meninas e as mulherestém, como alcanga-los e usufruir deles.

O direito de mulheres mées e o cuidado com essas pessoas € um tema fundamental para a gente enfrentar desafios que
vém ha muitos anos, como, por exemplo, a reducdo da mortalidade materna, que ndo fica restrita a discussdes sO da &rea
da salide, a gente sabe que envolve outras questdes como educacdo sexua de meninas e mulheres, acesso a salide sexual
e a salde reprodutiva, entdo acesso a contraceptivos.

A nossacolega Lia, daFebrasgo, falou sobre aincorporacdo que agente teve, nasemana passada, do implante subdérmico
contraceptivo. Entdo, é um avanco muito grande, mais uma forma, mais um contraceptivo que o SUS vai oferecer para
meninas e mulheres, a partir dos 14 anos até os 49 anos. Entdo, esse acesso a contraceptivos e 0 acesso aos direitos a
salide sexual e a salde reprodutiva sdo fundamentais. Ter uma semana que vai trazer essas discussdes e conscientizar a
populacdo sobre esses direitos € muito importante para a gente poder avancar e para que cada dia mais as mulheres do
NOSso pai's possam real mente acessar os seus direitos.

O Ministério da Salde tem duas grandes iniciativas, relacionadas com essa temética. A publicacdo da Rede Alyne, em
setembro de 2024, atualizou a Rede Cegonha como umatentativa de melhorar a organizagdo da Rede de Atencdo a Salde
No nosso pais e de enfrentar desafios que a gente ndo conseguiu resolver com a Rede Cegonha, olhando para o racismo
estrutural N0 NOSSO pai's, NOS NOSSOS SErVicos e Nas Nossas organizaches, tentando olhar para essa mortalidade, para as
mulheres negras e paraasindigenas, que S0 as que mais morrem nagravidez e no puerpério ho nosso pais. Entdo, as acbes
precisam ser voltadas para as mulheres, mas esse recorte racia e o social, de classe social, precisa acontecer para que a
gente possa realmente atingir quem mais precisa e, de verdade, acelerar areducéo da mortalidade materna no nosso pais.

O ano de 2023 a gente encerrou com 55 6hitos para cada 100 mil nascidos vivos. Essa é arazéo de mortalidade materna
no Brasil, no ano de 2023. Trata-se de um nimero ainda muito alto, quando a gente tem uma meta, para 2030, de chegar
a 30 6hitos para 100 mil nascidos vivos. Entéo, a gente precisa acelerar a redugcdo da mortalidade materna no nosso pais,
e esse desafio € muito grande, porque 2030 esta logo aqui do lado, ja estamos chegando. Entdo, a gente precisa achar
caminhos para acelerar areducdo de mortalidade materna no nosso pais.

Outrainiciativa, quetambém jafoi citada, maseu reforco, éapublicacdo do Comité Nacional de Prevencdo daMortalidade
Materna, Fetal e Infantil, que aconteceu em maio, no Dia Nacional da Reducdo da Mortalidade Materna. A gente jatem
institucionalizado, no dia 28 de maio, o Dia Naciona da Reducéo da Mortalidade Materna, e a gente teve a publicacéo
desse comité. Estamos com uma expectativa de que el e possa trazer discussdes importantes.
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E esta semana, que acontece em agosto, que ja € um més em que a gente olha para essas questdes, € o Agosto Dourado,
més de incentivo a amamentagdo... Quando ele vem com mais uma semana que olha para mées, mulheres e bebés, € mais
um reforgo. Eu acho que o més de agosto, o Agosto Dourado, vai ser sucesso. A gente vai aproveitéd-lo muito, porque a
gente vai poder falar de amamentacdo, mas ndo sO de amamentacdo. A gente vai poder falar dos direitos das mulheres
e das meninas, dos cuidados, para que a gente consiga que a mulher brasileira, as nossas meninas e as nossas mulheres,
possam decidir quando, como e de que forma el as querem ser mées e ter, nesse momento, todo o cuidado necessario, tanto
no pré-natal, como no seu parto e no puerpério.

Eu gostaria so de dizer que agente teve recentemente também a publicacéo de outralei relacionada, aL el daHumanizagéo
do Luto Materno e Parental, que também, de alguma forma, se relaciona a esta temética. E uma lei que foi publicada
este ano, e a gente esta agora nas discussies para regulamenté-la. Ent&o, estamos trabalhando muito, temos muitas coisas
em comum.

Estamos a disposicao, o Ministério da Salde se col oca a disposi¢ao para discussdes nesse sentido. E a gente os parabeniza
e ficamuito feliz de saber que tem sempre pessoas nesta Casa olhando para os direitos das mulheres e das meninas, e €
assim que a gente vai conseguir reduzir mortalidade e garantir que as mulheres e meninas acessem os direitos que elas
tém no nosso pais.

Muito obrigada.

Agradego mais umavez a oportunidade.

A SRA. PRESIDENTE (Jussara Lima. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSD - Pl) - Eu que agradeco
tantos esclarecimentos rel evantes aqui nesta audiéncia publica.

Paraencerrar, eu gostaria de agradecer, mais umavez, a Deputada Samia Bomfim e aos parti cipantes, com os quais muito
aprendi a respeito dos cuidados com as gestantes, com as maes, com as mulheres. Quero agradecer aos servidores da
Secretaria de apoio da CAS, pelo suporte sempre diligente e zel0so.

Que a Semana Nacional de Conscientizaco sobre os Cuidados com as Gestantes e as M des contribua, efetivamente, com
0 aprimoramento constante da prestacao dos servigos de salide em todo o pais.

Euficomuitofeliz de estar ao lado daDra. Camila, que passou tantasinformagdes aqui. Eu sei queeu vou ficar telefonando
para ela, pedindo mais informactes, porque elafaz parte do Ministério da Salide, que tem o0 nosso Ministro Padilha, que
esta fazendo um excel ente trabal ho.

E gostaria, agqui, de encerrar.
Nada mais havendo atratar, declaro encerrada a presente sesséo.
Muito obrigada a todos e atodas.

(Iniciada as 14 horas e 24 minutos, a reunido € encerrada as 15 horas e 36 minutos.)
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