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Declaração	
  de	
  interesses	
  

•  Dentista,	
  trabalhadora	
  da	
  PMD	
  desde	
  1992	
  
•  Especialista	
  e	
  mestre	
  em	
  Saúde	
  Pública	
  –	
  

USP,	
  1995/2000	
  
•  Mãe	
  da	
  Sophia	
  –	
  2003	
  
•  Membro	
  da	
  Parto	
  do	
  Princípio	
  –	
  2006	
  –	
  atual	
  
•  Doutorado	
  pela	
  FSP/USP	
  –	
  Departamento	
  de	
  

Saúde	
  Materno-­‐Infantil	
  
•  Coordenadora	
  do	
  Grupo	
  MaternaMente	
  de	
  

Apoio	
  ao	
  Parto	
  Ativo	
  



A rede de usuários da Colaboração Cochrane 

h?p://consumers.cochrane.org/	
  



Evidências: 
 

1. O que são? 
2. Onde podem ser acessadas? 
3. Como são produzidas? 
4. Para que servem? 
5. De que evidências precisamos para 

promover saúde e direitos? 



Prática de Saúde Baseada em Evidências 

Abordagem que utiliza ferramentas de: 
•   Epidemiologia Clínica; 
•   Estatística;  
•   Metodologia Científica;  
•   Informática. 
Para trabalhar: pesquisa, conhecimento e 
as práticas em Saúde, com o objetivo de 
oferecer a melhor informação disponível 
para a tomada de decisão.  
 



Experiência clínica 
+ 

Capacidade de avaliar criticamente as melhores 
evidências disponíveis 

+ 
Protagonismo da pessoa alvo da terapêutica 

 
 

 

Prática de Saúde Baseada em Evidências 



•  A Prática de Saúde Baseada em Evidências 
busca promover a integração da experiência 
clínica às melhores evidências disponíveis, 
considerando a segurança nas intervenções e 
a ética na totalidade das ações.  

•  Praticar assistência em saúde baseada em 
Evidências é atuar em constante avaliação de 
forma a reduzir a incerteza na tomada de 
decisão terapêutica.  
 

Prática de Saúde Baseada em Evidências 



A tarefa é árdua... 

... Porque aquilo que chamamos de 
evidências reflete uma disputa discursiva 
por legitimidade científica e política sobre 
as questões de saúde, convidando à 
leitura crítica, e à produção de evidência 
como tarefa ao mesmo tempo científica e 
política.    
 



Pressupostos 
Saúde 

 
direitos humanos 

 não sofrer efeitos 
adversos e 

complicações evitáveis 
em decorrência das 

intervenções 

decidir com base em 
informações precisas 

e compreensíveis 
sobre as 

intervenções 

acesso 
universal a 
serviços de 

saúde 

acesso ao 
tratamento 

mais efetivo e 
seguro 



O que  chamamos de evidências em saúde 

•  Conhecimento autoritativo: autoridade 
para orientar a organização das 
relações sociais, como as práticas de 
saúde 

•  Evidências: podem se configurar como 
conhecimento autoritativo ou não 

práticas de saúde 
hegemônicas podem 
ou não se basear em 

evidências 



•  A autoridade do conhecimento “centrado no 
usuário” e comprometida com seus direitos 
está na origem do movimento por cuidados 
baseados em evidências, e constitui sua 
finalidade central (Silagy, 1999).  

 
•  “O cuidado à saúde baseado em evidências é 

uma combinação da melhor evidência de 
pesquisa, da experiência do profissional de 
saúde e dos valores do paciente” (Straus, 2000) 

O que  chamamos de evidências em saúde 



Produção de Evidências 

Redes internacionais para a produção coletiva: 
•  Colaboração Cochrane: 

http://www.cochrane.org/ 
http://pregnancy.cochrane.org/  

•  Instituto Joanna Briggs: 
http://www.joannabriggs.edu.au/  

•  Colaboração Campbell: 
http://www.campbellcollaboration.org/  



Conflitos de interesses em saúde 

Fonte: baseado em LO e FIELD, 2009. 



Sociedade de classes e ética profissional 
•  as relações de cuidado em saúde e as práticas 

inscritas nessa área reproduzem as contradições 
presentes na luta de classes inerente ao modo de 
produção capitalista 

•  a ética profissional se desenvolve a partir do 
princípio liberal que fundamenta a ética burguesa, 
segundo o qual a liberdade individual termina onde 
começa a do outro indivíduo; o outro é obstáculo ao 
alcance de vantagens e ao acúmulo de bens e 
privilégios 

(BARROCO, s/d) 

 
 
 

Conflitos de interesses em saúde 



Mês	
  anterior:	
  audiência	
  pública	
  no	
  
MPF	
  –	
  SP	
  (Abuso	
  de	
  Cesáreas)	
  

Listas:	
  vamos	
  organizar	
  um	
  encontro?	
  



23/10/2007:	
  Sessão	
  do	
  painel	
  de	
  usuárias	
  
do	
   Grupo	
   de	
   Gestação	
   e	
   Parto	
   da	
  
Colaboração	
  Cochrane	
  





Vídeo	
  com	
  nove	
  minutos	
  de	
  duração	
  com	
  membros	
  da	
  Rede	
  de	
  
usuários	
  da	
  Colaboração	
  Cochrane	
  descrevendo	
  como	
  trabalham	
  
juntos	
   e	
   contribuem	
   para	
  melhorar	
   os	
   cuidados	
   em	
   saúde	
   em	
  
comunidades	
  ao	
  redor	
  do	
  mundo.	
  

http://www.cochrane.org/multimedia/video/
consumer-network 



A rede de usuários da Colaboração Cochrane 

h?p://consumers.cochrane.org/	
  



h?p://pregnancy.cochrane.org/	
  

O Grupo de Gestação e Parto 



Formas	
  de	
  parWcipação	
  de	
  usuários	
  

•  Comentários	
  antes	
  da	
  publicação	
  de	
  revisões	
  
sistemáWcas	
  sobre	
  melhores	
  evidências	
  em	
  
intervenções	
  em	
  saúde;	
  

•  Comentários	
  em	
  protocolos;	
  
•  Comentários	
  em	
  resumos	
  em	
  inglês	
  para	
  não	
  
profissionais;	
  

•  Preparação	
  de	
  resumos	
  em	
  linguagem	
  leiga;	
  



•  Levantar	
  a	
  discussão	
  sobre	
  cuidados	
  basedos	
  em	
  
evidência	
  em	
  suas	
  localidades;	
  

•  Recrutar	
  outros	
  usuários	
  para	
  auxiliar	
  com	
  o	
  trabalho	
  
na	
  Colaboração	
  Cochrane;	
  

•  Disseminar	
  informação	
  a	
  respeito	
  de	
  determinadas	
  
revisões	
  em	
  parWcular;	
  

•  Co-­‐autoria	
  de	
  revisões	
  sistemáWcas;	
  
•  Busca	
  em	
  periódicos;	
  
•  Tradução	
  de	
  revisões	
  e	
  de	
  resumos	
  em	
  linguagem	
  
leiga…	
  

Formas	
  de	
  parWcipação	
  de	
  usuários	
  



Histórico	
  da	
  parWcipação	
  da	
  
Parto	
  do	
  Princípio	
  

o  Sessão	
  do	
  Painel	
  de	
  usuárias	
  do	
  Grupo	
  de	
  Gestação	
  e	
  
Parto	
  no	
  Colóquio	
  do	
  Brasil	
  –	
  2007;	
  

o  ParWcipação	
  na	
  Lista	
  de	
  discussão	
  de	
  usuários	
  (Grupo	
  
de	
  e-­‐mails	
  da	
  CCNet)	
  –	
  2008-­‐;	
  

o  ParWcipação	
   como	
   comentarista	
   de	
   protocolos	
   e	
  
revisões	
  sistemáWcas	
  do	
  Grupo	
  de	
  Gestação	
  e	
  Parto	
  
–	
  2009-­‐;	
  

o  Apresentação	
   de	
   pôster	
   no	
   Colóquio	
   dos	
   EUA	
   –	
  
2010;	
  

o  Apresentação	
   de	
   dois	
   pôsteres	
   no	
   Colóquio	
   de	
  
Madrid	
  –	
  2011.	
  



Colóquio	
  Conjunto	
  Cochrane	
  –	
  Campbell	
  -­‐	
  2010	
  



Colóquio	
  Cochrane	
  -­‐	
  2011	
  



Colóquio	
  Cochrane	
  -­‐	
  2012	
  



PerspecWvas	
  

•  Colaboração com o Centro Cochrane do 
Brasil na divulgação dos resumos em 
linguagem leiga do GGP; 

•  Participação em colóquios futuros; 
•  Continuidade da participação em 

avaliação de protocolos e revisões 
sistemáticas. 



Gratas!	
  

deborahdelage@gmail.com	
  

Modelo	
  de	
  slides	
  –	
  CrisWane	
  Kondo	
  



Modelo	
  de	
  slides	
  –	
  CrisWane	
  Kondo	
  


