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Introducao

A OMS estimou em 2008 que a insalubridade da agua, a falta de higiene e saneamento basico (WASH -
Water, Sanitation and Hygiene) sdo responsaveis por quase um décimo do fardo de doengas global.! As
intervenc¢oes tém-se focado em resultados sanitarios alargados, mas pouca atengdo tem sido dada as
necessidades especificas das maes e dos recém-nascidos. O documento seguinte traca alguns dos desafios
enfrentados pelo WASH em termos de sadde materna e perinatal e propoe acgdes de melhoria através da
revisao do WASH em unidades de cuidados de satde (HCF-Health care facilities), lideranga mais sélida por
parte dos ministérios da saide (MOHs-Ministries of health), aumento da coordenagio com outros sectores e
maior responsabilizacio.

Desafios

Porque ¢ que o sector do WASH nio integrou melhor os seus esfor¢os com os sistemas e a administracio da
saude para melhorar a sadde materna e perinatal? A funcdo do sector WASH no sector dos cuidados
primarios de saude enfrenta uma multiplicidade de desafios, especialmente na prestacio de cuidados de
qualidade a maes e recém-nascidos:?

1. Evidéncia: Apesar de o WASH na saude infantil ter merecido muita aten¢io, os dados que associam o
WASH aos resultados em matéria de saide materna e perinatal tém sido limitados.> A medi¢io da
qualidade dos servigos de saude e dos resultados em termos de desempenho como uma fungao do
WASH ¢ quase inexistente.

2. Técnico: Os esforgos desenvolvidos para incorporar as consideracdes do WASH em unidades de saude
implicam muitas vezes interesses técnicos descoordenados, estando envolvidos dois grupos principais de
profissionais - engenheiros/ técnicos e profissionais de saide. Os engenheiros constroem infra-estruturas.
Os profissionais de saude biomédica tratam de doengas. Nenhum dos grupos tem formagio adequada na
especialidade do outro. Os aspectos de indole mais comportamental ou de gestio do WASH em unidades
de saide sdo frequentemente negligenciados.

3. Administracio institucional: o WASH nas unidades de saude raramente tem uma sede institucional; pelo
contrario, a sua gestdo fica muitas vezes agrupada sob "4gua e saneamento” ou "tecursos hidricos" que,
por sua vez, estdo repartidos por varios ministérios, 6rgaos governamentais e interesses (por exemplo,
planeamento urbano, obras publicas, agua, desenvolvimento rural, terrenos, minas, energia, silvicultura,
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ambiente, saude). Mesmo que o WASH em unidades de sadde faca parte do planeamento dos ministérios
da saude, representa muitas vezes uma prioridade baixa ou descentralizada.

Politica Global e Responsabilizagiao: Enquanto a OMS e outras agéncias de desenvolvimento trabalham
com os governos para desenvolver normas e protocolos em matéria de WASH, nenhuma entidade
assumiu a responsabilidade final e o mandato relativo ao WASH nas unidades de saude.

Financeiro: Como em muitos sectores que cruzam diferentes disciplinas e entidades institucionais, o
financiamento do WASH em unidades de satde é vertical e esta distribuido por entidades e interesses -
saude, recursos hidricos, desenvolvimento rural, obras publicas, assisténcia social, entre outros. Muitas
vezes falta de clareza sobre quem ¢ responsavel por melhorias e quem deve pagar.

Recomendacoes

Apesar das barreiras politicas, técnicas, institucionais e financeiras, é necessario que os ministérios da saide
assumam a responsabilidade pela melhoria dos resultados ao nivel da saide materna e perinatal através de um
WASH reforcado. As seguintes recomendag¢des visam ajudar a

alcancar este resultado.

1.

“A melhoria dos servigos exigira uma série de

. e e g , factores, a comegar pela lideranga do sector
Capacitar os ministérios da satide com o mandato da satde.” s ¢

relativo ao WASH em unidades de cuidados de saude — Fonte: Cronk et al. (2015)

(HCF). Os ministérios da saude devem assegurar que cada

unidade dispoe de um orcamento para melhorias do

WASH. Algumas melhorias (p. ex., infra-estruturas) podem obrigar a que um ministério da saude envolva
outros intervenientes (por exemplo, o Ministério da Agua), enquanto outras (por exemplo, higiene,
gestao) podem ser integradas nos sistemas existentes.

Aposta na gestdo. A gestio da satide deve ter acesso e supervisionar o financiamento de projectos de
WASH, garantindo a0 mesmo tempo a valida¢io e a responsabilizacdo dos funcionarios no que respeita a
melhoria de comportamentos ao nivel do WASH nas instalagGes.

Investir na capacidade dos profissionais de satide. Os hospitais universitarios exigem curriculos
WASH mais solidos que proporcionem aos profissionais de saide ferramentas para compreenderem e
solucionarem problemas relativamente ao WASH.

Responsabilidade para com a comunidade. Embora a experiéncia mostre que muitos sistemas
geridos pela comunidade sdo insustentaveis, as comunidades servidas por unidades de saude podem ter
um papel de representagdo na gestio das mesmas para fortalecer a responsabilizacio.

Integrar com outras plataformas de satide transversais. O refor¢o dos sistemas de qualidade e satdde
dispoe de duas plataformas através das quais é possivel integrar as melhorias do WASH em unidades de
saude. Velleman e colegas recomendam que “os esforcos para reduzir a mortalidade e a morbidade
materna e neonatal devem reflectir adequadamente o WASH como um pré-requisito para garantir a
qualidade, a eficicia e a utiliza¢o dos servicos de prestacdo de cuidados."*

Incluir indicadores do WASH na monitorizagiao periédica e desenvolver abordagens de
supervisio da formagéo. A realizac¢io de supervisio periédica serve para motivar os profissionais de
saude e, 20 mesmo tempo, responsabiliza-los.

"E fundamental que tentemos incluir um indicador
Melhorar a medig¢do. Os ministérios da saide devem associado ao WASH na medicéo do desempenho
recolher dados nacionais sobre as ligacdes entre o 400 simceny sl
WASH e a saude materna e perinatal, e sobre a eficacia —K. Islam, WaterAid Bangladesh

dos programas do WASH nos resultados da mesma.



Conclusao

A medida que aumenta o conjunto de provas que documenta o profundo impacto que o WASH tem ao nivel
dos resultados na saide materna e perinatal, surge uma lacuna no que respeita a responsabilizacio pela
melhoria do WASH nas unidades de saude. Os ministérios da satde tém o mandato da saude, mas o WASH
nas unidades de satde acaba por ser dissipado entre uma série de interesses desligados entre si. Os resultados
ao nivel da saude materna e perinatal podem ser melhorados se os ministérios da saude forem
responsabilizados e capacitados para o planeamento e o investimento em WASH nas unidades de saude.

Notas

1.
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