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Apesentagiio

“Para mudar o mundo, é preciso primeiro mudar a forma de nascer.”
Michel Odent

Esta cartilha de orientagBes sobre o pré-natal, parto e pés-parto ndo se resume em mais
uma cartilha, dentre as inimeras ja disponiveis. Seu diferencial estéd no fato de ser uma
ferramenta de empoderamento e apoio, tanto para as gestantes e puérperas, quanto para suas

familias e os profissionais de sadde.

Esta cartilha de orientacdes sobre o pré-natal, parto e pds-parto estd organizada de forma
simples e com linguagem interativa e atrativa, com o intuito de alcangar o maior nimero de
gestantes e puérperas e contribuir para o alcance de melhores resultados em saide materno-
-infantil. Nesse contexto, o presente material tem, também, alguns objetivos, quais sejam: de
promover o vinculo afetivo entre mae e filho; fortalecer a inclusdo da familia em todo o proces-
so gestacional; encorajar iniciativas voltadas ao aleitamento materno; contribuir para o desen-
volvimento saudavel da crianga; melhorar a qualidade de vida de todos os envolvidos; e

promover a qualidade da assisténcia obstétrica e neonatal prestada nos servicos de salde.

Nesse sentido, as orientacoes e aprendizados sobre o pré-natal, parto e pds-parto - aborda-
dos nesta cartilha - visam contribuir, com informacoes seguras e fundamentadas em evidén-
cias, para a reducao da morbimortalidade materna e infantil, considerada prioridade nacional e

diretriz para o alcance dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel.

Agradecemos o apoio e o estimulo da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado do Rio
Grande do Sul - FAPERGS, do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégi-
co — CNPg e Ministério da Saude que, por meio de apoio financeiro, viabilizaram a construcdo

desta cartilha.

Por fim, registramos nosso desejo de que esta cartilha chegue as maos de todas as gestan-
tes, familias e profissionais que sonham e lutam para melhores condicbes de vida e salde para

as nossas maes e crian(;as,

Prof. Dra. Dirce Stein Backes

Professora da Universidade Franciscana — UFN




Suzana, eu
estou gravida!

Sério, Maria! Que
emocdo, minha
irma! Parabéns!

Entdo Suzana, sei que
é necessario iniciar o

Que maravilha! Vocé
sabe o que fazer
inicialmente? Pré-natal
e tudo mais?

quanto antes...

De quantas
semanas mais ou
menos, Maria?

Acredito que
3 semanas!

comunitdria de satde, a

Ah, verdade... Ela ird
passar na minha casa
também! Eu gosto
muito dessas visitas!

Obrigada!

Por sinal, hoje é dia de
visita da agente

Clarissa.

Boa tarde, Maria!
Como esta?

Boa tarde, Clarissal
Estou bem e vocé?

Bem também. J4 fiquei
sabendo da novidade,
estava na casa da sua
irm3 hé pouco.
Parabéns!

Is50 e aproveito para reforcar a
importancia de ir em todas consultas
do pré-natal, porque através delas é
realizado o controle da sua satide e
da satde do seu bebé. Nelas,
receberds orientagdes sobre parto,
amamentagdo, dentre tantas outras
questes.

'Ah, obrigadal Inclusive,
tenho vérias perguntas
para fazer!

|iClaro vamos resolver todas!
Al 3

orientacdes e um convite
especiall Mas vamos s suas
perguntas!

Fico muito feliz por ouvir isso,
pois confesso que tenho
dividas e medos... ¢ minha
primeira gravidez. J4 fiz varias
perguntas para minha irma, pois
ela jé teve experiéncia com a

filha dela.

Nossa, Clarissal! Sério,
amei demais!

Isso, Maria. Vocé vai
amar, vai resolver
muitas dividas!

Com certeza,
Clarissa.

0 que devo fazer
inicialmente? Quando
posso iniciar consultas
do pré-natal?

Vocé pode inicid-lo o quanto
antes na Unidade de Satide,
nossa Estratégia Saude da
Familia. Pode agendar a consulta
com profissional da enfermagem,
ou da medicina,

Claro Maria, lembra do convite
especial: na Unidade de Satide,
acontecerdo encontros mensais, nos
quais serdo abordados
esclarecimentos de forma bem
dindmica sobre o pré-natal. Vou te
entregar esse card, com informacdes

mais detalhadas!
- r
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Boa tarde a todas!
Estou feliz pela participacdo de vocés e
espero que aproveitem bastante nosso
primeiro encontro! Vamos nos reunir
mensalmente, a fim de resolver dividas e
auxilid-las com os encaminhamentos
adequados sobre o pré-natal, parto e
pds-parto.

DESBRAVANDO
os NOVE
MESES

4 semanas e meia

1° — =
TRIMESTRE ‘W KRS S\ VAN VAN

9 semanas

13 semanas e meia

1° trimestre

Nessas primeiras treze semanas, embora
possa ainda nao aparentar a gravidez,

bebé.

27 semanas e meia

18 semanas . &2
mudancas pontuais estao ocorrendo no seu

(]
= 7 ’ ~
? 22 semanas corpo. Nesta fase, € o periodo em que sdo
E S meia formados os principais sistemas 6érgdos do
5
(o]

1 -4 semanas

E comum, neste periodo, vocé ter um
pegueno sangramento quando o 6vulo
fertilizado se implantar na parede do Utero.
Algumas mulheres “sentem” que engravi-
daram logo depois da concepcao, antes

5 — 9 =InERES mesmo de a menstruacao falhar.

A maioria das mulheres descobrem a gravidez nesse
periodo. Vocé sabia que os primeiros sinais de '
gravidez, além da falta de menstruacao, incluem
cansaco, alteracoes de paladar e olfato,
aumento no volume e sensibilidade
dos seios?

31 semanas e meia

36 semanas

40 semanas e meia

3° trimestre

47




Questione ao profissional qual € o seu

servico de referéncia em casos de urgencias
e emergencias obstetricas.

Anote na sua caderneta.

Até a 28° semana, as suas consultas serdo

agendadas de més a més. Ou seja,
mensalmente vocé sera atendida por um

médico ou enfermeiro.

aco’npanha,
|

1\; ) 4

O pré-natal no SUS preconiza que as consultas sejam intercaladas

entre o profissional médico e enfermeiro.

Vocé pode sentir nduseas neste periodo. Além disso, é natural

&

sentir alteracoes de humor ou extremo cansaco.

10 - 13 semanas

Vocé podera sentir-se mais estressada e
irritada. Fique atenta aos sinais de mudanca de humor e
sempre relate tudo na sua préoxima consulta pré-natal.
Isso se deve as alteracbes hormonais ou até mesmo pela

05

ansiedade natural pela gravidez e pela maternidade.




Questione ao profissional quais exames e vacinas sao solicitados e
para que servem. Isso deixara vocé mais segura.

E normal, nesta fase, vocé sentir mais sede e um aumento de peso, embora algumas
mulheres percam peso nesse trimestre devido as nauseas e vémitos.

Pesquise e pergunte ao profissionais de saude o que vocé
deve fazer para melhorar os enjoos nesta fase.

Vocé sente vontade de urinar
constantemente. Mas n3o deixe
de se hidratar.

E comum, devido s alteracdes
na pressdo sanguinea, vocé
sentir sensacoes de desmaio e
de tonturas.

Vocé sabe como prevenir a toxoplasmose? Evite o
consumo de alimentos crus “salame”, beba dgua filtrada ou
fervida e higienize bem as frutas e verduras em agua

corrente.

Neste trimestre, vocé provavelmente sentira um alivio dos
sintomas iniciais e a gravidez passara a ser notada.

A constipacado intestinal pode aparecer. Faca uso de vegetais
ricos em fibras e beba bastante agua.

A placenta ja esta totalmente formada e assume a tarefa de
producdo de hormdnios, podendo afetar a textura dos seus %

cabelos e da pele. z 06




Aquele enjoo matinal ja deve ter aliviado e o desejo por
determinados alimentos podem aparecer.

A proxima consulta esta se aproximando e é
importante que vocé esclareca todas as suas
duvidas para a construcdo do plano de parto.

A necessidade de urinar frequentemente deve ter reduzido,
nesta fase.

O profissional que lhe acompanha no pré-natal vai verificar
a sua pressao arterial e seu peso em todas as consultas.

‘ Nesta fase, o médico ou enfermeiro vai avaliar os exames que
vocé ja deve ter realizado. O profissional também podera pedir
que vocé faca: uma
ultrassonografia para verificar a
anatomia do bebé; novos exames de
sangue do 2° trimestre, exame para medir

a glicose.

Normalmente, é nessa fase que vocé vai
sentir o bebé mexer.

S30 comuns as alteracdes nas areas

pigmentadas como auréolas, verrugas
e sardas, que ficam mais escuras.

Questione ao profissional qual € o seu
servico de referéncia em casos de
urgéencias e emergencias obstetricas.
Anote na sua caderneta.

ter dado inici
plano de parto ]unto ao

Col
de saude.
re parto e b0as Pf

obstétricas:

aticas
sob!
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A azia e a prisao de ventre podem aparecer,
devido as alteracoes hormonais e fisicas.

Faca refeicoes menores e mais frequentes, em vez de se
fazer refeicoes maiores. Sempre que possivel, caminhe

um pouco depois de se alimentar, para ajudar na
: - . 0>
‘ digestao e melhorar a azia. (,>

Lembre-se de tomar o sulfato Os ((:
ferroso, conforme indicado
pelo profissional na ultima
consulta pré-natal.

estudos estdo a
mil e as anotacoes

para serem
E esperado, nesta fase, que as alteracoes de esclarecidas na
humor tenham estabilizado e vocé sinta mais préxima consulta,

relaxada e feliz. também.

Vocé pode sentir dor nas costas, pressao na pelve
As ’ . -

e caimbra nas pernas nesse periodo. Cuide da -

postura e descanse com moderagao.

E esperado que vocé ja tenha entendido sobre os beneficios do
parto normal em relacdo a cesarea. Pesquise sobre as reais
indicacoes da cesarea e esclareca-as na préxima consulta.

Participe, neste periodo, de encontro de gestantes e pré-natais
coletivos para vocé trocar experiéncias.

E importante realizar uma visita na
maternidade que pretende parir. Conheca
o ambiente e os profissionais que irdo

lhe atender.

Pergunte ao profissional a periodicidade
dos encontros de gestantes na unidade
ou comunidade.

Aproveite e pesquise antes da préxima consulta sobre os ‘
métodos n3o farmacoldgicos de alivio para dor durante o
trabalho de parto. Convide a pessoa que lhe acompanhard no

parto.
08




28 - 40 SEMANAS

Neste periodo, o seu corpo se prepara para
dar a luz e o bebé continua a crescer.

28 — 31 semanas

As consultas seguem. Agora, vocé deve ir ao servico de
saude quinzenalmente, até a 36° Semana.

A cada duas semanas voce sera atendida por um

medico ou enfermeiro.

»

Em sua consulta de pré-natal, serdo repetidos
todos os exames de rotina que vocé vem fazendo.

Suas pernas podem ficar pesadas e cansadas e
vocé precisara descansar com mais frequéncia,
mas precisa manter os exercicios fisicos diarios.

E comum sentir falta de ar, em fungdo do maior
esforco que vocé faz para se movimentar.

32 - 35 semanas

O seu peso vai aumentar mais rapidamente do que em
qualquer outra fase da gestacao. Controle e mantenha a
alimentacao adequada.

Seus mamilos aumentam e os seios tornam-se mais
pesados.

E comum, nesta fase, vocé sentir uma sensacao de
latejamento ou pressao na regido pélvica, provocada pela
movimentacdo e crescimento do bebé no Utero.

09




yocure o

inais de \0
5 W e md\ ado jagll HOSPITAL 'c)
g profission? du\ta
B primeir con®
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FAgUNS Sinars:

e Fortes dores de cabeca, visdo embaralhada;
e O bebé para de se mexer por mais de 12 horas;

¢ Tiver sangramento ou perda liquida pela vagina, ainda mais se o
liguido for marrom ou preto;

e Febre e dor no corpo, além de outras queixas que vocé sabe que nao é
normal.

36 — 40 semanas

As consultas, agora, s3o semanais até o parto. Lembre-se: ndo
existe alta do pré-natal.

O tamanho e a posicao do bebé vao ser acompanhados em
todas consultas, além de seu peso e afericdo da pressao
arterial.

O plano de parto esta pronto. Nele vocé descreveu sobre o
que deseja e o0 que nao deseja durante o seu parto e
nascimento do seu filho. Agora, aproveite as consultas
para entender como funciona a descida do leite
materno.

10



Estude e pergunte ao profissional de
saude, durante as consultas, sobre a
descida do leite, posicoes para

amamentar e beneficios do leite
materno para vocé e seu bebé

fll
i

e ‘

Discuta com o médico ou com o enfer-
meiro as suas preocupagoes e sensacoes.
E comum o nervosismo aumentar, nesta
fase. E comum também vocé se sentir
desinteressada e perder a vontade de ter
relacGes sexuais. Nao se culpe.

N3o € necessario vocé se depilar ou

realizar qualquer outra pratica que vocé
se sinta desconfortavel, apenas para o dia
do parto.

Prepare a sua playlist de musica, deixe a
posto o enxoval do bebé, o seu pijama e
look do pds parto e curta a reta final. Ndo
esqueca do seu plano de parto, a cader-
neta e exames realizados durante a

gestacao.
Lembre-se, é direito seu Apenas 5% dos bebés nascem
ter um acompanhante de exatamente na data prevista do
sua escolha em todos os parto — DPP.
periodos do parto ou até Vocé pode dar a luz duas semanas
mesmo na cesariana. antes ou até mesmo depois do

previsto.
11




o - ATENTE-SE,

§

caso vocé tenha diabetes gestacional ou hipertensao, priorize
alimentos saudaveis dentro de suas condicGes financeiras e
realize atividade fisica, caso n3o tenha contraindicacao.

Atividade fisica: caminhadas de 30
minutos por 4 a 5 vezes por semana.

As relacoes sexuais durante a gestacao
podem e devem ser realizadas, pois ndo
trazem complicacdes para o bebég,
exceto se houver restricio médica.

Ol3 a todos, hoje vamos tratar sobre o
pré-natal dos parceiros (as). Pensamos em
uma dindmica de roda de conversa, na qual
focalizamos as dividas de vocés?
Iniciamos com a seguinte pergunta: na
Caderneta da Gestante, vocés sabiam
que existe um espaco para realizar
pré-natal do parceiro?

Pré-natal do

PARCEIROx)

Sim,
existe e é um espaco
muito importante que guiara
os cuidados necessarios por parte
do acompanhante durante a gestacdo
do casal, para que estejam atentos as
mudancas de rotina e as adaptacoes
decorrentes da chegada da nova vida,
e que essa seja tranquila para
todos.

Enfermeira, vocé
pode explicar um pouco
como é o pré-natal do
parceiro (a)?

/ Claro, o

pré-natal do
parceiro segue
basicamente os
seguintes passos:

'PASSO 1: nidade de Saude




Orientacoes quanto a: realizacdo de atividades fisicas regulares;
alimentacdo balanceada e saudavel, preferéncia por alimentos in natura; uso de
oleos, gorduras, sal e acticar com moderacao; reducdo do uso de produtos prontos
para consumo, evitando comidas prontas, tipo fast food, etc.), diminuicdo ou até
mesmo cessar o consumo de bebida alcodlica, cigarro e outras drogas, pois tudo
isso esta diretamente ao seu autocuidado e consequentemente no cuidado da
gestante;

Orientacées quanto a importancia de acompanhar a gestante durante
todo processo e apds a chegada do filho.

Enfermeira, vocé pode
explicar um pouco sobre como
funciona o direito dos
acompanhantes para conseguir
liberacdo do emprego, a fim de
acompanhar a gestante nas

consultas do pré-natal?

Enfermeira e quanto a licenca
paternidade, como funciona?

Estudos demostram que a participagdo do companheiro (a) podem
trazer os seguintes beneficios durante o pré-natal, parto e pds-parto:
e Maior conforto, apoio, seguranga e encorajamento para a gestante, viabilizando mais

tranquilidade e diminuicdo dos sentimentos de soliddo e dor;

Diminuicdo da sobrecarga, contribuindo no ato de cuidar e ajuda nos afazeres
domésticos;

Reducéo de intercorréncias neonatais;

Contribuigdo no sucesso da amamentacgdo exclusiva e mais ampliada.

Garantia de melhor atendimento para a sua parceira, reduzindo, com isso, a
possibilidade de eventuais situacdes de violéncia obstétrica e/ou institucional;
Durante o parto: pode ser o maior incentivador e prestar apoio, amenizando o medo,
tensdo e consequentemente aliviando a dor e o aumento da sensacdo de prazer e
satisfacao no parto;

Diminuicdo da ocorréncia de depressdo pds-parto;

( LOPES et al, 2021; SANTOS et al, 2018; BRASIL, 2016)




3° Encontro:
O momento do nascimento

ola,
hoje nosso encontro
serd para esclarecer
‘ sobre o nascimento. Eu sei
que vocés tém varias
dividas. Quem gostaria de

v iniciar com sua
dudvida?

Quais sao os

tipos de partos?

Aqui,

| temos as duas vias de partos:

o

>

‘\

|

>

Parto Vaginal ou Normal Cesérea

14



Vocé sabia que o parto vaginal ou normal pode se
tornar em um parto instrumentalizado, no qual
poderao ser usados, conforme a conduta de cada
profissional, o férceps ou vacuo extrator. Ah, e se
for usado alguma medicagdo, chamamos de parto
induzido.

|

FIQUE ATENTA!

VIOLENCIA OBSTETRICA

Consiste no desrespeito a mulher, a sua autonomia, ao seu corpo
€ aos seus processos reprodutivos, podendo ocorrer por meio de
violéncia verbal, fisica ou sexual e pela adocao de intervencoes e
procedimentos desnecessarios efou sem evidéncias cientificas.
Transcorre negativamente a qualidade de vida das mulheres,
ocasionando abalos emocionais, traumas, depressao, dificuldades
na vida sexual, dentre outras consequéncias.

A MULHER TEM DIREITO DE ESTAR ACOMPANHADA
DURANTE O TRABALHO DE PARTO, PARTO E POS-PARTO
IMEDIATO.

PROFISSIONAL DE SAUDE TEM A OBRIGACAO de explicar a
finalidade de cada intervencao ou tratamento, riscos e
alternativas disponiveis.

(SENA E TESSER, 2017)
15



Como
funciona o parto
normal?

O parto normal fisiologicamente possui 4 fases, a

fase latente, quando ha contracées uterinas ! . !
dolorosas e dilatacao acima de 5 cm. Neste momento,

vocé pode movimentar-se e procurar posicoes que sejam mais confortaveis no trabalho
de parto. Ja durante a fase ativa é quando ocorre dilatacio total do colo e cabeca do

bebé ficara visivel.

Nesta fase, vocé pode fazer forca para que o bebé possa nascer e ficar na posicao mais

confortavel para vocé como cdcoras, lateral ou quatro apoios, dentre outras.

Na terceira fase, fase expulsiva € o momento que envolve desde o nascimento da
crianca até o clampeamento do corddo umbilical e expulsdo da placenta. Apds, é o
pos-parto, momento em que é monitorada e observada a temperatura, o pulso e a
pressao arterial, além de perdas sanguineas (Ldquios), contracoes uterinas e examinacao

da placenta.

Aticas no parto:
o) cordao
rtuno

Boas Pr
peamef\to d
m tempo opo
po timite),

clam
umb‘\\'\ca\ €

eja, sem tem

(ous
contato pelea pele na
da (hora

ra hora de W

primel .
mentacao-

ouro) e ama




Quando romper a bolsa e/ou apresentar
sinais de trabalho de parto. Em caso de
Quando devo
procurar a maternidade? estar com menos de 37 semanas, procure
imediatamente um hospital de alto risco.

Acima de 37 semanas (quando n3o € mais
considerado parto prematuro), organize-se
e procure um hospital referéncia de risco
habitual (ou aquele indicado pelo profissio-
nal do pré-natal).

4° Encontro:

Aleitamento
materno

ola,
hoje abordaremos
aspectos referentes ao
aleitamento materno. Vamos
iniciar trazendo sobre mitos e
verdades do aleitamento

materno.

Beber cerveja preta e comer canjica ajuda

‘ a aumentar a producao de leite?

MITO
N3ao existem estudos que comprovem que o
consumo de determinado alimento ou bebida
aumente a producao de leite. Recomenda-se
que a mulher se alimente adequadamente e
beba bastante agua.

17



Existem alimentos contraindicados enquanto a mulher
estd amamentando? -

~N

VERDADE ‘\\ ’/

Os alimentos ricos em cafeina, como café, refrigerantes de cola,

energéticos, cha verde, cha mate e cha preto devem ser evitados

ou consumidos em pequenas quantidades durante a A
amamentacdo, porque o bebé ndo consegue digerir a cafeina tao

bem quanto os adultos, e o0 excesso de cafeina no corpo do bebé,
pode causar dificuldade para dormir e irritacao.

E recomendado dar leite de vaca para o bebé?

x MITO
A ingesta de leite de vaca pode causar alergia no bebé e n3o
nutri-lo adequadamente. Nesses casos, se for indicado, o ideal é a
férmula infantil. Lembre-se: o leite materno é suficiente para suprir
as necessidades do bebé (BRASIL, 2018)

Existe leite fraco?

X

MITO, o mito do leite fraco é reforcado na comparacao do leite de vaca com o leite
humano. No inicio das mamadas, o leite aparenta ser “aguado”, fazendo com que a mae
o considere fraco e introduza alimentacdo complementar. A aparéncia aguada é normal
(BRASIL, 2017). Por isso, recomenda-se que as
mamadas sejam em livre

demanda. Isso saciard o

bebé, porque se as

mamadas forem curtas,

aumentara os nimeros

de mamadas dando a

impressao que o leite

esta fraco.




Amamentar ajuda a mulher a retornar ao peso de antes da
gravidez?
VERDADE

A amamentacao exclusiva promove o retorno do Utero ao tamanho
normal, intensifica a perda de peso materna, reduz o sangramento vaginal
e diminui o risco de canceres de ovario e de mama ( BRASIL, 2018).

Estresse interfere na amamentacao?

VERDADE

A producéo de leite ocorre com auxilio de um horménio produzido no
cérebro, a prolactina, portanto, quando as mulheres ficam nervosas ou
estressadas ocorre interferéncia no sistema nervoso, afetando a
producao de leite.

e Recomenda-se
o aleitamento
materno
exclusivo até os
seis meses, isto
€, somente leite
materno, sem
agua e chas.

e Nem todos
bebés irdo
arrotar, apos
mamar.




Quatro pontos-chave para
posicionamento adequado:

1. Rosto do bebé de frente
para a mama, com nariz na

altura do mamilo;

2. Corpo do bebé préximo ao

da mae;

3. Bebé com cabeca e tronco
alinhados (pescoco nao
torcido);

4. Bebé bem apoiado.

Como saber se o

bebé esta mamando
bem? Verificar xixi
frequente, ganho de
peso e sem
amarelao.

Pontos-chave da pega
adequada

1. Mais aréola visivel acima da
boca do bebé;

2. Boca bem aberta;
3. Labio inferior virado para fora;

4. Queixo tocando a mama.

20



Vocé sabis que é
direito das Pessoas
Portadores e Hiv
.receber formula
Infantil gratuito pelo

SUS (sistema Unico
de Saude)?

RETORNO AO
TRABALHO
com o frasco tampado

Cuidados com o 0
A eixando sempre um espaco
leite ordenhado: de dois dedos entre a boca

e Deve ser oferecido a crianca de do frasco e o leite.

referéncia por meio de copo,
= & > e O prazo de validade do leite

€ de 12 horas, caso guardado
na geladeira e 15 dias no
freezer ou no congelador.

’
xicara ou colher.

e O armazenamento do leite deve
ser no freezer ou no congelador

e Recomenda-se nao utilizar
micro-ondas para

descongelar o leite, prefira o
modo em banho maria.
l —
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Intercorréncias da amamentacao:

e As fissuras/les6es mamilares ou bico do peito rachado
ocorrem, geralmente, por erro na aplicacao da forca da
gengiva do bebé no mamilo da mae, por isso € importante
procurar auxilio profissional.

e Outra intercorréncia é a mastite, caracterizada pelo processo
inflamatdrio e infeccioso da mama, podendo causar
vermelhidao, febre, calor, sensibilidade e

ingurgitamento/mama empedrada.

e Orienta-se, sempre, em caso de intercorréncia ou
duvida/dificuldade na amamentacao, buscar ajuda na unidade

de saude mais proxima.

e Vocé pode contratar uma profissional consultora em
amamentacao para auxilia-la em todos os momentos.

5° Encontro:
Cuidados com
recém nascido

Cuidados com coto umbilical:

Higienizar com alcool liquido e apds
cada troca de fralda. Os sinais de

alarme, em caso de problemas no coto
umbilical sao: vermelhidao, pus, prurido
(coceiral/irritacao) e dor.

Fique atenta: O coto umbilical ira cair
apos 7 a 10 dias do nascimento. 22



~ Primeiros dias: costumam ser fezes
o CoCo escuras, o meconio. Caracteriza-se por ser
do recém sem cheiro , pois € o acumulo de liquidos
o ) ingerido pelo bebé na barriga da mae.
nascndo. Espera-se que seja eliminado em trés a
cinco dias apds o parto.

Fezes do bebé que alimentam-se
somente com leite materno: a coloragao
das fezes varia de amarelo-ouro ao
verde-escuro, com consiténcia de liquido ou
semiliquido.

Fezes de bebé que fazem uso de formula:
fezes mais consistentes e pastosas, com
odor parecido com as do adultos.

~ -

Cuidados  * “roraue,,,
com o

3

A
be be “Obertores Nno bepa ©S de roypgg e
. :



0i, eu soua
Cétiae estou
gravida de
12 semanas.

Me acompanhe Vocé sabe da importdncia
d"'?ﬂ:?e cessa do acompanhamento
jornada 4
o daguenides. pré-natal?
- - Fiz vérios exames
€ MeU pARCeiR0
Eum direito se També.
trazer um(a)
u:znmsgclz?ﬁ:':uﬂe Vocé sabia que vocé
€ Seu parceiro ov
‘°"§U|'°5 de parceira tém o direito
pré-natal, a realizar testes rapidos
vocé sabia? desifilis, HIV e
Hepatites B e C?
2° TRIMESTRE St
27 semanas
e meia
Apareceram )
dlgumas Minhas consultas
dliteragBes agorasdo
nos exames. quinzenars.
Porisso estou fazendo Fizeram um
acompanhamerito no ultrassom para
hospital e na UBS. verse estd
‘tudo bem como
_ﬂ_ bebé. Também
Repetioutros
am exames.

L GIED

%

RE até

13 semanas
& meia

Tenho consultas
mensais,
intercalando
entre médicoe
enfermeio.

Também estou
fazendo o pré-natal
odontolégico. E muito
importante durante
agravidez, vocé sabia?

- -

Niio esqueca de perguntar
sobre uma visita agendada
d maternidade onde
vocé poderd er seu bebé.

até
40 semanas
Meu primeiRo filho nasceu € meia
uxograma s aean e
nessagravidez eu estou 1
pRonta para um parto 4 equu pensando em
normal. quem vai me acompanhar
) durante o parto. Quero
0 alguém que me déd
SequRran¢d.
- Naminha dttima
re - n a a consulta de pré-natal,
jé ficou agendada
minha prRimeiRa X
6 Minhas consultas
< : onsultapés-path. 8o semanais
a a ' a atéoparto.

Meu parto
foi lindo!
Fonte: CAETANO; MEDEIROS; Uma experiéndia
BACKES, 2022 incrivel!

Vocé sabe o que fazer se
0 leite empedrar
ou o mamilo rachar
durante o amamentacéio?

Durante as consultas vocé
pode relatar ao profissional
os seus senfimentos e suas
preocupacdes e sensacoes,

vocé sabia?

Vocé sabe para onde ir
em caso de emergéncia
ou urgéncia obstétrica?
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PRIMEIRO
TRIMESTRE

Tipagem sanguinea

Coombs indireto (se
necessario)

Hemograma

Eletroforese de hemoglobina*

Glicemia de jejum

Teste rapido para sffilis e
VDRL

Teste répido para HIV ou
sorologia anti-HIV/

Toxoplasmose, IgM e IgG

Teste répido para hepatite B
(HbsAg)

Urina tipo 1 e urocultura

Citopatoldgico do colo
uterino®

Ultrassonografia obstétrico

SEGUNDO
TRIMESTRE

e Hemograma

Teste oral de toleréncia para
glicose (glicemia de jejum e 1
e 2 horas apds 75g de
dextrosal, preferencialente
entre 24° e 28° semana)

Toxoplasmose IgM e IgG

Coombs indireto

*Conforme protocolo de saude da mulher do municipio de Santa Maria, Rio Grande do Sul, Brasil.

| -

TERCEIRO 3 o

TRIMESTRE

Hemograma : é
\ y

Teste répido para sffilis (ou
outro teste trepénemico)

Teste répido para HIV ou
sorologia anti-HIV

Toxoplasmose, IgM e IgG

Urina tipo 1 (urina rotina) e
urocultura

e Leandro da Silva de Medeiros - Académico de Enfermagem e Bolsista de Iniciacdo
Cientifica PPSUS - FAPERGS da Universidade Franciscana, Santa Maria/RS.

° Camila Cioquetta Pereira - Académica de Enfermagem da Universidade Franciscana,

Santa Maria/RS.

° Silvana Cruz da Silva - Docente do Mestrado profissional em Saude Materno Infantil e
coordenadora do Programa de Residéncia em Enfermagem Obstétrica da Universidade
Franciscana, Santa Maria/RS.

° Laura Tais Loureiro Simas - Enfermeira especialista em Salde da Familia e mestranda
em Saude Materno Infantil pela Universidade Franciscana, Santa Maria/RS.

e Kaoana da Silva Ferreira - Enfermeira Residente em Enfermagem Obstétrica da
Universidade Franciscana, Santa Maria/RS.

o Sibéli Castelani dos Santos - Enfermeira Residente em Enfermagem Obstétrica da
Universidade Franciscana, Santa Maria/RS.

° Daisy Fogaca dos Santos - Enfermeira Residente em Enfermagem Obstétrica da
Universidade Franciscana, Santa Maria/RS

Apoio: Programa de Pesquisa para o SUS: gestdo compartilhada em Saidde
PPSUS/Decit/SCTIE/MS/CNPg/SES-RS, por meio da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do
Estado do Rio Grande do Sul (FAPERGS) e a Chamada CNPg/MCTI/FNDCT N° 18/2021 -

Universal.
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