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Pauta e encaminhamentos: 

 

1. Avaliação dos prontuários de pré-natal 

Apresentada a avaliação dos prontuários de pré-natal (avaliados todos os prontuários com 

DPP entre 01/01/2022 e 30/09/2022 – 80 prontuários) – apresentação em anexo.  

 

Em linhas gerais, os registros estão bastante incompletos, com condutas diferentes entre os 

profissionais. Nem sempre a Ficha do Mãe Paulistana está registrada adequamente. 

 

Encaminhamentos: 

 

1- Será realizada reunião com todos os médicos e enfermeiros que realizam pré-natal para 

que cada equipe realize auditoria dos seus prontuários de acordo instrumento elaborado 

a partir do protocolo da SMS. 

 

2- Embora existam questionamentos sobre as diretrizes do protocolo atual da SMS, por ora, 

foi pactuado que esse deve ser o protocolo para acompanhamento do pré-natal no CSEB 

a fim de homogeneizar a conduta entre os profissionais de médicos, enfermeiros e 

estudantes. 

 

Os questionamentos e críticas relacionados a recomendações do protocolo serão 

debatidos em reunião científica com os profissionais do CSEB, posteriormente, a fim de 

adequar as recomendações a melhor evidência disponível, pois ainda não há consenso 

sobre alguns pontos.  

 

Ressalta-se que a definição de um protocolo único para o serviço visa evitar conflitos entre 

os profissionais, garantir a qualidade e homogeneidade das condutas, e permitir uma 

adequada avaliação da qualidade do pré-natal. 

 

Assim, está recomendado, nesse momento: 

1- Frequência mensal de consultas, intercaladas entre médico e enfermeira da equipe, e a 

partir de 36 semanas, semanal. 

2- Reclassificação e registro do risco do pré-natal em TODAS as consultas. 

3- Registrar TODAS as consultas de pré-natal na Ficha do Mãe Paulistana. Informações 

adicionais podem ser realizadas em formato SOAP na ficha corrida, em ordem cronológica. 



4- Devolução dos prontuários para o CIVIS logo após o atendimento, caso contrário, a 

demora na entrega do prontuário para digitação no CIVIS leva a problemas na requisição 

dos bilhetes de ônibus. 

5- Registro de prescrição ou suspensão de medicamentos/suplementos deve constar nas 

respectivas condutas na ficha do Mãe Paulistana. 

6- Solicitar coleta de Strepto B com 35 semanas, que será realizada pelas enfermeiras da 

própria equipe de referência no CSEB 

7- Prescrição de cálcio, sulfato ferroso e ácldo fólico, conforme protocolo 

8- Encaminhamento para avaliação Odontológica na primeira consulta (e registro pelo 

médico ou enfermeiro do encaminhamento na Ficha do Mãe Paulistana) 

9- Registro da frequência dos batimentos cardíacos, e não apenas se está presente ou não 

(pois há necessidade desse valor para inclusão no sistema de informação). 

10- Cálculo e registro do IMC, com preenchimento do gráfico. 

11- Solicitação de TTGO para todas as gestantes entre 24 e 28 semanas. 

12- Teste rápido da sífilis com 32 semanas. 

13- Não realizar rastreamento com TSH, sorologia para rubéola ou CMV. 

 

Os pontos selecionados para discussão futura, considerando possibilidade de revisão do 

protocolo são: 

 

1- Coleta de Strepto B 

2- Prescrição de ácido fólico (dose e duração) 

3- Prescrição de sulfato ferroso (dose e período) 

4- Critérios par a solicitação de USG no 3º trimestre 

5- Prescrição de cálcio (critérios, dose e duração) 

6- Solicitação de sorologia e/ou teste rápido de hepatite C 

7- Solicitação de AgHBs no 3º tri 

8- Rastreamento de TSH 

 

 

  

 

 

 


