SAO PAULO SAO TODOS

26 SEPO siorauo

DEPARTAMENTO DE ATENGCAO A SAUDE MATERNO INFANTIL

SETOR DE PERINATOLOGIA

INSTRUMENTO DE ACOLHIMENTO E DE ASSISTENCIA PERINATAL AO BINOMIO MAE-BEBE

CODIGO: HCF-DASMI-FOR -1

REVISAO: 2

PRONTUARIO DO RECEM-NASCIDO (IDENTIFICACAO)

Nome da mae: Idade:
Nome do pai: Idade:
Cidade de Origem: \ UBS:
PARIDADE (NUMERO DE:)
Gestacoes Vaginais Cesareos Abortamentos Natimortos Anaembrionario
Gestagdo Atual: ( ) Unica () Multipla (NiUmero de Fetos):
FERTILIZACAO
() Natural ( ) Inducdo da Ovulacao () “In vitro” () Transferéncia de Gameta
PRE-NATAL
Ausente Consultas Data Inicio ( JUBS ( )AltoRisco ( ) Particular
TIPO SANGUINEO

Materno: TS: COOMBS Indireto: Paterno: TS:

ANTECEDENTES MATERNOS

Doencas de Base:

Comorbidades:

MUC:

Alergias:

Tabagismo:

Alcool:

Substancias Quimicas Ilicitas:

SOROLOGIA MATERNA

Data

1° Tri: 2° Tri: 3° Tri: HMI:

VDRL

Treponémico

HIV

HBsAg

Anti-HCV

Toxoplasmose

CMV

Rubéola

HIV-Teste Rapido

Glicosimetria

TTG: / / | HbALC:

Cultura de Streptococcus Agalactiae (GBS) () Positivo () Negativo ( ) NR
TERAPIA REALIZADA SE NECESSARIA (PENICILINA BENZATINA)
Tratamento Retratamento
12 Dose: 12 Dose:
28 dose: 28 Dose:
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3a Dose: | 32 Dose:
Terapia Considerada: ( ) Adequada () Inadequada () Inconclusiva
Registro da Terapia: ( ) Documentada () Ndo Documentada

BRIEFING

Condicoes maternas, fetais e placentarias associadas a necessidade de reanimacao neonatal ao
nascer e dificuldade na transicao pos-natal do recém-nascido

Fatores antenatais e fatores associados ao parto

) Idade < 16 anos ou > que 35 anos ) Parto Cesareo

) Diabetes ) Uso de Férceps e Extragdo a Vacuo

) Sindromes Hipertensivas ) Apresentacdo Ndo Cefalica

) Doencas Maternas ) Parto Taquitécico

) Aloimunizacdo ou Anemia Fetal ) Corioamnionite

) Uso de Medicacoes ) Rotura das Membranas > 18 horas

) Uso de Drogas Licitas ou Ilicitas ) Trabalho de Parto > 24 horas

) Obito Fetal ou Neonatal Anterior ) 2° Estagio do Parto > 2 horas

) Auséncia de Cuidado Pré-Natal ) Padrdo Anormal de Frequéncia Cardiaca Fetal

) Idade Gestacional < 39 ou > 41 Semanas ) Hipertonia Uterina

) Gestacdo Multipla ) Liquido Amnidtico Meconial “Espesso”

) Rotura Prematura das Membranas Ovulares ) Prolapso ou Rotura ou N6 Verdadeiro de Corddo

) Polidramnio ou Oligoidramnio ) Terapia Materna com Sulfato de Magnésio

) Diminuicdo da Atividade Fetal ) Uso de Opioides 4 horas anteriores ao Parto

) Sangramento no 2° OU 3° Trimestre ) Descolamento Prematuro da Placenta

) Discrepancia entre a Idade Gestacional e o Peso ) Placenta Prévia

) Hidropsia Fetal ) Sangramento Intraparto Significante

Il mielalelmlalelalalaisial il

) Malformacao Fetal ) Anestesia Geral

PSSP SN PN PN N PN N

) Crescimento Intrauterino Restrito

Briefing: Anamnese/Definicao de Risco/Equipe/Materiais

() Baixo Risco: Pelo menos 01 profissional de salde capaz de realizar reanimacdo basica

( ) Médio ou Alto Risco: 02 a 03 profissionais de salde, pelo menos 01 médico Pediatra capaz de realizar
reanimacao avancgada

TRABALHO DE PARTO E PARTO

IDADE GESTACIONAL ESTIMADA

DUM:__ / / DPP: / / TA: IG: | () Incerta

USG: / / COM IG: TUA: IG:

Se diferenca menor ou igual a 7 dias = considerar DUM/IG definitiva:

DURAGAO DO TRABALHO DE PARTO E PARTO

Periodo de Dilatacdo: () Menor que 24 horas () Maior que 24 horas

Periodo de Expulsdo: (2° PERIODO): () Menor que 2 horas () Maior que 2 horas

Ndo houve (Parto Cesareo Eletivo):

CONDICOES DO PARTO

( ) Natural ( ) Espontaneo ( ) Induzido

() Vaginal ) Com Extrator () Com Férceps

(
( ) Eletivo () Falha da Progressao
(

Tipo de Parto ) Urgéncia/Motivo:

( ) Cesareo

. ( ) Domiciliar ( ) Em Trénsito ( ) Hospitalar ( ) PS
Local do Nascimento ( ) Sala de Parto () Centro Obstétrico ( ) Outro:
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) Normodramnia (
) Adramnia

) Polidramnia (
() RPMO ha:

) Oligodramnia

Caracteristicas do Liquido

) Claro sem grumos (

) Claro com poucos grumos

Amniotico ) Claro com bastante grumos ( ) Leitoso

) Meconial Fluido ( ) Meconial Espesso ( ) Hemorragico

) Purulento () Sem Fisiometria ( ) Com Fisiometria

. ) Nenhuma () Local () Raquianestesia

Anestesia ) Peridural ( ) Sedacdo ( ) Geral

) Longitudinal ( ) Transversa ( ) Obliqua ( ) Cefalica
Estatica Fetal: Situacao/ YOP ( )OS ( ) Pélvica ( ) Cbrmica
Apresentacao/Atitude ) Fletida (Lambda) () Defletida 1° grau (Bregma)

) Defletida 2° grau (Fronte) () Defletida 3° grau (Face)

) 2A:1v () 1A:1vV () Normal ( ) Brevidade
Cordao Umbilical ) Prolapso () N6 verdadeiro de cordao

) Circular de cordao (voltas):

~|l N~~~ |~ |~~~

) Normal ( ) Senescente ( )Unica ( ) Compartilhada
Placenta ) Bilobada ()02 Placentas ( ) Fundidas
Bolsa Amnioética ) Unica () 02 Bolsas () Mais de 02 bolsas:

RECEPCAO/ESTABILIZACAO/REANIMACAO

Sexo () Feminino () Masculino ( ) Indeterminado
Vitalidade ( ) Boa () Regular ( ) Ma Vitalidade
. " ( )Nao ( ) Estimulo Tactil ( ) VPP: ( ) CPAP:
Reanimagao Neonatal () Incubadora com 02: L/Min Tempo:
Clampeamento () Imediato ( )30” ( )30"a60” ( )1 a3z
Contato Pele a Pele ( )Sim ( ) Nao/Motivo:
BOLETIM DE APGAR AMPLIADO
Sinal e Pontuacao 0 1 2 1 5’ 10’ | 15’ 20’
FC em BPM Ausente < 100 >100
Respiracao Ausente Irresula Regular
Ténus Muscular Flacidez Alguma | Boa Flexao ou
Total Flexao Mov. Ativa
. - Alguma Espirros/
Irritabilidade Reflexa Ausente Reacdo | Choro/ Careta
Cor Cianose Acrocia Réseo
nose
Total

REANIMACAO AVAN

"ADA/COMUNICACAO EM ALGCA FECHADA

02 Complementar

VPP com Mascara

VPP com M Laringea/Canula

CPAP Nasal

Massagem Cardiaca

Adrenalina

Expansor de Volume
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CUIDADOS DE ROTINA ADICIONAIS

( ) Vitamina K ( ) Vacina Hepatite B ( )Prof. Oftalmia ( )BCG
Procedimentos () Imunoglobulina Anti Hepatite B ( ) Surfactante

( ) Lavagem Gastrica ( ) Acesso Venoso ( ) Intubacao

( )TS ( )YCD ( )YHB ( )YHT ( )RX
Coleta de Exames () Glicosimetria:

Exame colher com 24 horas:( ) Hemograma () PCR () VDRL
Aleitamento na 12 hora ( )Sim ( ) N&ao/Motivo:

EXAME FISICO NA SALA DE PARTO
] Peso(g): | Comprimento(cm):
Antropometria PC (cm): ‘ PT (cm): | PA (cm):
Estado Geral
Cabeca e Pescogco
Torax
Aparelho Cardioldgico
Aparelho Respiratorio
Abdomen
Genitalia
Osteoarticular
Postura/Tonus/Forga
Reflexos Primitivos
. () Alojamento Conjunto ( ) Bercgario ( ) UTI Neonatal
Destino ( ) Transferido para outro Servico
HIPOTESES DIAGNOSTICAS PRELIMINARES
Data de Nascimento Horario Assinatura

/ /
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