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Organizacao da Assisténcia Pré-Natal

Pré-natal de Baixo Risco

Unidades Basicas de Saude
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Pré-natal de Alto Risco

Centro de Especialidades Médicas
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Gestacao de Alto Risco

Maternidades Alto Risco

Gestacao de Baixo Risco

Maternidades Baixo Risco




Assisténcia Pré-natal

Objetivos:

> Melhora resultados maternos e
perinatais;

> Prevencao de agravos;
> Educacao para saude;




DIAGNOSTICO DE GRAVIDEZ

ODbjetivos:

> Inicio precoce da assisténcia pre-
natal.

> Melhora dos resultados maternos e
perinatais.




DIAGNOSTICO DE GRAVIDEZ

Atraso menstrual
Atividade sexual

|

TIG

—

Positivo Negativo

|

Gravidez Repetir TIG 15 dias

Iniciar iré-natal Negativo — consulta
medica




ADEQUADO ACOMPANHAMENTO PRE-
NATAL

> 12 consulta de Pré-natal ate 4°meés (+ 17
semanas );

> Minimo 06 consultas durante o Pré-natal;

« Mensais ate 28 semanas

« Semanais de 28 a 32 semanas (pensar em Pre-
eclampsia)

o« Quinzenais de 32 a 36

« Semanais de 36sem até PARTO (ate 41 sem.)

> 12 consulta do puerpeério até 42 dias apos
nascimento;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

> Anamnese obstétrica:

« Na 12 consulta:
ldentificacao;
Dados epidemiologicos;
Antecedentes pessoails,;
Antecedentes familiares;
Antecedentes tocoginecoldgicos;

« Nas consultas subseqguentes:

Pesquisar sinais e sintomas,

Verificar e cobrar exames solicitados e
tratamentos prescritos,;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Exame fisico:

>

>
>
>
>
>
>
>
>

\17

Ausculta cardiopulmonar — na 1° consulta médica e
sempre que houver gueixas cardiopulmonares;

Palpacao obsteétrica;

Medida da altura uterina;

Medida da pressao arterial;

Medida do peso;

Verificacao da presenca de edema;
Ausculta dos batimentos cardiofetais;
Exame Clinico das Mamas;

Exame especular — paciente com gueixas de perda
de liguido ou sangramento;

Exame de toque — paciente com gueixas de
contracoes, e nas consultas apos 38 semanas;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

»> Encaminhar para exame odontologico;
> Orientacao alimentar;
> Marcar consulta de retorno;

> Encaminhar para grupo de gestante ou
realizar abordagem educativa
individual.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

> Orientar trabalho de parto e intercorréncias —
sangramento, perda de liguido, contracoes e
auséncia de movimentacao fetal; no caso, de
pacientes com suspeita de hipertensao,
orientar sinais premonitorios (cefaléia,
escotomas e dor epigastrica);

> Pacientes faltosas realizar BUSCAR ATIVA:

> Orientar ACS — se necessidade de cuidados
especiais, como o acompanhamento e
supervisao da realizacao de tratamentos e
exames;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

25/04/05 Maria, XX anos  #XG XP XC XAB
#1G:Xsem(DUM)

Xsem(US)

#Fator de risco

Quelixas da paciente:
Exame fisico:
Condutas:




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Métodos para Calculo 1G
Método do Calendario

Exemplo: DUM: 20.09.2003
Data atual: 15.04.2004




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Métodos para Calculo I1G
Meétodo do Calendario

|G: Setembro: 10
Outubro: 31
Novembro: 30
Dezembro: 31
Janeiro: 31
Fevereiro: 28
Marco: 31
Abril: 15

@

|G = 29 semanas e 4 dias




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Meétodos para Calculo 1G

Gestograma (Disco Gestacional)
DUM conhecida/certeza




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Meétodos para Calculo 1G

Gestograma (Disco Gestacional)
DUM conhecida/certeza

29 Semanas
DATA ATUAL




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Meétodos para Calculo I1G

DUM desconhecidal/incerteza

Sabe-se época més, considera-se 1° dia DUM:
Inicio més = Dia 05
Meio més = Dia 15
Final més = Dia 25




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Meétodos para Calculo I1G

DUM totalmente desconhecida
AU/Toque Vaginal
Até 6 semanas — sem alteracéao
8 semanas — 2 X normal
10 semanas — 3 x normal
12 semanas — palpavel sinfise pubica
16 semanas — %2 entre SP e cicatriz umbilical
20 a 30 semanas — AU = |G




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Métodos para Calculo 1G

Ultra-sonografia




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Meétodos para Calculo DPP

A partir da DUM

Soma 7 ao 1°dia e diminuil 3 ao meés

(ou soma 9 se janeiro, fevereiro ou
marco)




Queixas mais frequentes na gravidez

> Nauseas, vOmitos e tonturas (sintomas comuns no inicio
da gestacao):
o Orientar a gestante para fracionar dieta (seis refeicoes
leves ao dia); frituras, gorduras e alimentos com
odores fortes ou desagradaveis, liquidos nas refeicoes

e ingerir alimentos solidos pela manha antes de se
levantar,

> Pirose (azia):
o Orientar para evitar frituras e fumo, além da ingestao

de café, cha preto, mates, doces, alcool; fracionar a
dieta e ingerir leite frio




Queixas mais freglentes na gravidez

» Cefaléia: a causa mais comum € a tensao emocional

- afastar a possibilidade de pré-eclampsia apos 20
semanas de gestacao; b) conversar com a gestante
sobre tensoes e medos;

> Edema:

« Quando limitado aos tornozelos decorre da pressao
da veia cava inferior pelo utero, principalmente no final
da gravidez; orientar para manter repouso em
decubito lateral ou com os MMII elevados. Na
presenca de edema generalizado ou de face e maos
estar alerta para a possibilidade de pre-eclampsia




Queixas mais frequentes na gravidez

> Flatuléncia e constipacao intestinal:

» Adotar dieta rica em residuos (frutas citricas, verduras,
mamao, ameixa e cereais integrais); aumentar a
Ingestao de liquidos; evitar alimentos de alta
fermentacao (repolho, couve, ovo, feijao, leite e
acucar); encorajar exercicios e caminhadas.

> Varizes:

« Evitar ficar de pé por tempo prolongado e repousar
elevando os MMII; recomendar o uso de meias
elasticas.

> Caimbras:

« Orientar a gestante ficar de pé e descalca em

superficie fria; massagear o musculo contraido e
aplicar calor local.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Palpacao Obstétrica

Objetivo:

ldentificar situacao, posicao e apresentacao fetais




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Palpacao Obstétrica

12 manobra 22 manobra




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Palpacao Obstétrica

32 manobra 42 manobra




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Palpacao Obstétrica

LOMNGITUDIMNAL THRHANSVERSA

Longitudinal T ransverso




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Palpacao Obstétrica

Apresentacao pélvica ou cormica
Final gestacao
U
Servico de referéncia
Parto hospitalar




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Altura Uterina

Objetivos:
> ldentificar o crescimento fetal

> Dlagnhosticar os desvios da normalidade
atraves da relacao AU/IG




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Altura Uterina
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ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Altura Uterina

Ponto acima curva superior

Conduta: Erro calculo 1G?

Avaliar possibilidade de: Polidramnio
Macrossomia
Gemelar
Mola hidatiforme
Miomatose
Obesidade




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Altura Uterina

Ponto abaixo curva inferior
Conduta:
Erro calculo IG?
Avaliar possibilidade de:
> Feto morto;
> Oligoidramnio;
> Restricao do crescimento fetal.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Altura Uterina

Ponto acima da curva superior ou
abaixo curva inferior

> Avaliacao medica
» Ultra-sonografia, se possivel

> Retorno 15 dias ou encaminhar para
ambulatorio de alto risco




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida da Pressao Arterial

» Considerada alterada, se acima de
140/80 mmHg ou aumento de 30
mmHg na PA sistolica ou 15 mmHg
na diastolica;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Condutas nas gestantes com PA>140/90

e <160/110 mml

g.

> Colocar paciente em repouso, em decubito
lateral esquerdo, e verificar novamente PA;

> Investigar presenca de sinais premonitorios;

> Controle de PA:;

> Encaminhar para pre-natal de alto risco ou
Maternidade de referéncia, conforme idade

gestacional;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Crise Hipertensiva

CONDUTA

e Iniciar medicacao de controle da crise hipertensiva;
 Preferéncia: Hidralazina

Nifedipina VIA ORAL
 Encaminhar gestante ao centro de referéncia - ideal

centro terciario;

* Na crise hipertensiva: « Iniciar Sulfato de Mg; e

« Acompanhamento medico na

transferéncia da gestante.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Crise Hipertensiva

INIBIDORES DA ENZIMA
CONVERSORA

PROSCRITOS
\

MALFORMAGOES FETAIS OBITO FETAL




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Crise Hipertensiva
FUROSEMIDA

]

Diminuir Diminuir perfusao
Volume intravascular Placentaria

NAC UTIEIZAR NA CRISE AGUDA

INDICACOES - INSUFICIENCIA RENAL AGUDA
COMPROVADA, INSUFICIENCIA CARDIACA
CONGESTIVA, EDEMA AGUDO DE PULMAO




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Crise Hipertensiva

> ALFAMETILDOPA
« Nao indicada na crise,;
o INicio de acao superior 4-6h;
o Indicacao:
TERAPIA DE MANUTENCAO




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Crise Hipertensiva
Nifedipina sublingual

ATENCAO

HIPOTENSAO GRAVE

RISCO RISCO
MATERNO FETAL




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Medida do Peso

Qual devera ser a velocidade desse ganho de peso
?

> Durante o 1° trimestre, sao esperados
tanto uma perda de 2 a 3Kg, decorrente de
enjoos e vomitos, quanto um ganho de 1 a 2Kg

> A partir dai, espera-se um ganho de
0,45Kg por semana, ou seja, mais ou menos 10 a
11Kg.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Condutas nas gestantes com edema
Importante ou aumento subito de
peso( acima 700q):

> Sempre pensar na possibilidade de
DHEG,;

> Realizar controle de PA;

> Investigar antecedentes e sinais
premonitorios;




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Ausculta Batimentos Cardiacos Fetals

Objetivo:

> Constatar ritmo, fregéncia e normalidade dos BCF
> Normal: 120 a 160bpm




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Ausculta Batimentos Cardiacos Fetals

Taquicardia

> Sinal de alerta

> Afastar: Febre
Taquicardia materna
Medicacoes

> Suspeita sofrimento fetal

> Avaliacao medica

> Persisténcia = Ambulatério de Alto
risco ou Maternidade de Referéencia




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Ausculta Batimentos Cardiacos Fetals

Bradicardia

> Sinal de alerta

> Afastar: bradicardia materna
medicacoes

> Suspeita sofrimento fetal

> Avaliacao médica

> Persisténcia = Ambulatorio de
Alto risco ou Maternidade de
Referéncia




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Ausculta Batimentos Cardiacos Fetals

Aumento transitorio FCF apos:
Contracao uterina

Movimentacao fetal
Estimulo mecanico

J

Boa vitalidade




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Movimentacao Fetal

Diminuicao Percepcao Movimento Fetal

Insuficiéncia placentaria
Isoimunizacao Rh

Malformacao fetal congénita
Atividade materna excessiva

Uso medicacoes, alcool, nicotina, etc.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Mobilograma — Conduta

Normal: 4 movimentos /1 h
10 movimentos / 2h (noite)
Se obtém em menos tempo - parar

Anormal: <4 movimentos/hora
12 horas consecutivas (alerta)

J

Encaminhar para Alto Risco ou
solicitar US obstetrico




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Exame clinico das mamas

» Demonstrar como se faz a compresséao para a saida do colostro a
partir do terceiro més de gravidez, como medida profilatica para a
desobstrucao dos canais lactiferos;

Explicar a respeito do tamanho dos seios e seu aumento com 0
decorrer da gestacao, bem como esclarecer que o tamanho menor
ou maior nédo tem influéncia direta sobre a producéao do leite.
Qualquer tipo de seio, tem condicoes de produzir quantidade
suficiente para a nutricdo do futuro recém-nascido.

Oleos ou cremes a base de lanolina e vitaminas A e D funcionam
como hidratante, fortalecendo a pele da mama e abdome, mas nao
sao recomendados para aplicagao na aréola e mamilos, ja que esta
regiao é rica em glandulas sebaceas e os medicamentos poderao
bloguear a secrecao das mesmas, fragilizando o local. Diariamente
guando a gestante fizer a expressao do seio, 0 colostro
extravasado devera secar espontaneamente neste local,
fortalecendo a pele.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Exame clinico das mamas

O uso de absorventes mamilares deve ser desestimulado, pois eles
acabam impedindo a transpiragao mamilar, prejudicando o local
gue deveriam proteger.

Durante o banho, nao usar sabonetes perfumados no mamilo e

areola, nem realizar friccGes com alcool, pois estas substancias
removem a camada protetora de gordura natural, predispondo a
problemas posteriores como as fissuras mamilares.

Usar constantemente sutias, mantendo os seios firmes. Realizar
friccdes mamilares, a partir de 24 semanas, apos o banho, com
massagens leves por meio de toalha felpuda. Este atrito visa o
fortalecimento local da pele.

A exposicao do seio aos raios solares durante aproximadamente 15
minutos diarios parece receber acao benéfica dos raios
iInfravermelhos, contribuindo para o fortalecimento da pele e
mamilos. Em regiées de pouco sol, o uso da lampada de
Infravermelho parece alcancar os mesmos resultados.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Exame odontologico

> Programa educativo, preventivo e curativo

» As gestantes aprendem a fazer sua higiene
bucal, recebem orientacoes sobre dieta e
causas da carie, além de ter nocoes a
respeito da alta probabilidade de
transmissao.

> Os dentes sépticos e suas complicacoes
sao causas iImportantes de bacteremias e
trabalho de parto prematuro.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Orientacao alimentar

Realizar uma anamnese detalhada dos habitos alimentares e de
vida, para identificar e corrigir os erros em termos de qualidade e
guantidade na ingestao alimentar;

Fracionar a dieta em 6 vezes ao dia, para evitar a hipoglicemia de
jejum e/ou noturna, € a hlperlnsullnemla pos-refeicao;

Aumentar a ingestao de alimentos ricos em fibras e de liquidos,
para evitar o intestino preso;

Durante a época de enjoos e vomitos, ingerir alimentos pastosos e
sem muito tempero, como purés, mingaus, cremes e macarrao bem
cozido;

Nao utilizar adocantes artificiais, pois ainda nao existem

comprovacoes cientificas sobre os efeitos destes produtos nos
fetos;

Nao consumir bebidas alcoodlicas.




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
Orientacao alimentar

> Tabagismo, Alcool e Drogas ilicitas

« Associados ao aumento das taxas de ocorréncia dos
seguintes eventos:
Aborto espontaneo (1,2 a 1,8 vezes);
Descolamento de placenta,;
Ruptura prematura de membranas;
Parto pre-termo (1,2 a 1,5 vezes);
Restricao de Crescimento Intra-uterino

« Efeitos neurotoxicos da exposicao pre-natal ao
tabaco no comportamento neurologico do recém-
nascido (criancas expostas ao tabaco eram mais
excitaveis e hipertonicas )

PEDIATRICS 2003; 111(6):1318-1323

» Sindrome Alcoodlica fetal (RCIU,anomalias
Fetais,SNC)




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

> Prescricao de sulfato ferroso e acido
folico;

Hb > 11g/dl: Normal — Rotina
60mg Fe elementar

5mg Acido Foélico
Antes das refeicoes
Apos 20 semanas




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Hb: > 8g/dl <11g/dl
Anemia leve a moderada
ratar parasitoses
120/240mg Ferro elementar




INAS DAS CONSULTAS DE PRE-NA

Apos 60 dias: Repeticao Hb

A Se melhora
Se gueda ou auséncia U

de melhora Manter tratamento

J até 11g/d|
Pre-natal alto risco Depois fazer
manutencao




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Hb < 8g/dl
U

Pré-natal alto risco




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Interpretacao do Sumario de Urina e
conduta:
> Leuc > 10/ campo = Urocultura

> Leuc > 10/ campo + Nitrito e/ou Bacterias =
Tratamento

> SU (+) e Urocultura (-), pensar em DST

> Leuc < 10/ campo com Anamnese positiva =
Urocultura +Tratamento

> Apos tratamento para ITU, solicitar
urocultura




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

BACTERIURIA ASSINTOMATICA -
TRATAMENTO

100mg 4X dia/10dias
. , Anemia Hemolitica em deficiéncia
- Nitrofurantoina :
de Glicose 6 fosfato-

desidrogenase

_ Ampicilina 500mg 4X dia/10 dias
P Resisténcia 30 — 40%

- Cefalexina 500mg 4X dia/10 dias




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL
PIELONEFRITE AGUDA

ENCAMINHAR PARA

CENTRO DE
REFERENCIA PARA
INTERNACAO




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Rh Negativo

> Solicitar Tipagem Sanguinea para o pai
> Solicitar Teste de Coombs Indireto

» Coombs Indireto Negativo, repeti-lo a cada
guatro semanas, a partir da 24° semana

> Coombs Indireto Positivo > Pre-Natal Alto Risco




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Exame de Prevencao de Cancer de Colo Uterino

> Aproveitar a oportunidade e diagnosticar
vaginites;
> Resultados:

« Ca Invasor ou NIC [ll = colposcopia com
bidpsia,

o NIC I, NIC Il, ASCUS ou ASGUS = repeticao
da prevencao




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

VACINACAO ANTITETANICA

« Gestante nao vacinada

12 Dose 22 Dose 32 Dose

Precoce 30—-60d/1° 120d/ 2

Precoce 60d/ 1° 60 d/ 22

22 dose até no maximo 20 dias antes da DPP

» Gestante com vacinacao incompleta — completar esquema
basico de 03 doses




ROTINAS DAS CONSULTAS DE PRE-NATAL

Observacoes importantes:

> A GESTANTE NUNCA DEVE VOLTAR DA
UNIDADE SEM SER DEVIDAMENTE
ACOLHIDA, MESMO QUE NAO SEJA DIA DE

PRE-NATAL:

> EM CASOS DE RECONHECIDA E ,
NECESSARIA EXCECAO, ABRIR HORARIOS
ESPECIAIS PARA ATENDIMENTO DAS
GESTANTE:




ENCAMINHAMENTOS




Encaminhamento para pré-natal de alto risco

Antecedentes obstétricos

Aborto de repeticao (mais de 3 abortos)
Parto prematuro

Diabetes gestacional previo

Doenca hipertensiva da gestacao
Doencas sistémicas cronicas
Pos-internacao hospitalar

Bolsa rota

Malformacoes fetais

Gestacéo apos de 41 semanas de evolucéo
Gestacao gemelar

Doenca hipertensiva da gestacao
Placenta prévia

>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>




Encaminhamento para Maternidade

> Gestante em Trabalho de Parto
o Contracoes
« Dilatacéo cervical

Rotura prematura de membranas

Sangramento vaginal, apos realizacao de exame
especular

Crise hipertensiva — PA >160/110mmHg
Feto morto
Pielonefrite

Apos 40semanas, se com diminuicao movimentacao
fetal comprovada apos mobilograma




OBRIGADO!!




