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INSTRUMENTO DE ESTRATIFICACAO DE RISCO GESTACIONAL - VERSAO 01/2021

Data da
consulta

Pontuacéo

RISCO ..., 5a 9 Pontos MEDIO (Acompanhamento na APS ou especialista)

CARACTERISTICAS INDIVIDUAIS, CONDICOES SOCIOECONOMICAS E FAMILIARES

Idade menor que 15 anos

Idade maior que 35 anos

Mulher de raga negra

Baixa escolaridade (<5 anos de estudo)

Tabagista ativo

Indicios de ocorréncia de violéncia

Gestante em situacdo de rua ou em comunidades indigenas ou quilombola

Baixo Peso (IMC <18, 5 kg)

Ganho de peso inadequado

Sobrepeso (25-29,9 kg)

Obesidade (IMC > 30 — 39,9 kg)
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Obesidade mérbida (IMC > 40 kg)

TOTAL

ANTECEDENTES OBSTETRICOS E CLINICOS

Dois ou mais abortos espontaneos (nenhuma conduta na gestagéo atual impedira novo aborto se a causa nao for conhecida. Portanto, a menos que 2
a paciente ja tenha sido investigada e uma causa definida, ndo ha como indicar tratamento clinico para evitar nova perda gestacional. Encaminhar para
investigacéo fora do ciclo gravidico e puerperal).

Natimorto sem causa determinada 10
Prematuridade na gestacdo anterior 2
Mais de um parto prematuro 10
Obito fetal inexplicado em gestagdo anterior 5

Pré-eclampsia com resultado obstétrico ruim: eclampsia, sindrome HELLP, 6bito fetal intrauterino, internagcdo materna em 10
UTI

Placenta prévia na gestacdo anterior

Malformacéo Fetal

Acretismo placentéario

Descolamento prematuro de placenta na gestacdo anterior

Restricdo de crescimento intrauterino na gestacéo anterior

Multiparidade (5 ou mais partos)

AIDS/HIV com diagnostico/tratamento prévio a gestacao

Psicose puerperal na gestacdo anterior

Transplante

Cirurgia bariatrica ha menos de 5 anos
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Incompeténcia Istmo Cervical

[N
o

Trombose venosa profunda (TVP) ou Tromboembolismo pulmonar (TEP)

[N
o

AVE, |IAM prévios

[y
o

TVP / TEP prévios sem fator desencadeante

TOTAL
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PATOLOGIAS DE RISCO ATUAL: OBSTETRICAS E/OU GINECOLOGICAS

Ameaca de aborto 2
Epilepsia e doencas neuroldgicas 5
Doencas psiquidtricas graves: psicose, depressao grave, transtorno bipolar, outras 10
Tuberculose com diagnéstico/tratamento prévio a gestacdo 5
Alteracdes da tireoide 5
Placenta prévia com diagnéstico ap6s 28 semanas de gestacdo com ou sem sangramento 10
Cancer materno com diagnéstico ou tratamento durante a gestacéo 10
Neoplasias ginecoldgicas na gestacdo atual 10
Alta suspeita clinica de cancer de mama 10
Leséo de alto grau em colo uterino (NIC II - 1lI). (deve ser encaminhada primeiramente para o Ambulatério de Patologias do 10
Trato Genital Inferior para definicdo da conduta)

Doenca Hemolitica 10
Isoimunizacao 10
Infertilidade tratada 2
Arritmia Fetal 10
Mal formagdes congénitas que interferem na via de parto e ou com necessidade de atendimento especializado ao RN 10
Restricdo de crescimento intrauterino 10
Polidramnio/ Oligodramnio 10
Doenga Hipertensiva da Gestacéo/Pré-eclampsia 10
Diabetes Gestacional ndo compensada com dieta 10
Gemelaridade 10
Incompeténcia Istmo Cervical 10
Anomalias do trato génito urindrio e/ou pelve com repercussdo no trajeto de parto 10
Mal formacdes fetais, suspeita de cromossomopatias 10
Hiperémese gravidica refratéria (apds internagdo por vomitos persistentes com desidratacdo e perda de peso > 5%).0bs.: 2
Lembrando gue vomitos incoerciveis com quadro de desidratacdo sdo indicativos de internagdo hospitalar.

TOTAL

COMORBIDADES E/OU CONDICOES MATERNAS DE RISCO NA GESTACAO ATUAL

Cardiopatias com repercussdo hemodinamica 10
Obs.: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Cardiologista para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico
Hipertensdo Arterial descompensada 10
Obs.: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Cardiologista para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico.
Pneumopatias Graves (DPOC, Asma) 10
Diabetes Mellitus 1 ou 2 10
Obs.: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Endocrinologista para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico.
Doencas Auto-imunes (Colagenose) 10
Doenca Psiquiatrica Grave (como psicoses, depressdo grave). 10
Obs.: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Psiquiatra para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico

Uso de medicamentos teratogénicos (Anticonvulsivantes: barbitdricos, carbamazepina, lamotrigina, fenitoina, primidona e fenobarbital. 10
Estabilizadores de humor: carbonato de litio, acido valproico e carbamazepina)

Doenca Renal Grave 10
Hemopatias e Anemia grave (hemoglobina < 8 g/dl) 10
Hepatopatias cronicas (Hepatites Virais, Cirrose). Obs.: Deve ser encaminhada primeiramente para o Hepatologista e/ou 10
Gastroenterologista para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico.

Infeccdo Urinaria de repeticao (Pielonefrite ou infecgdes 3 x ou mais) 10
InfecgBes Graves 10
AIDS/HIV com diagnostico na gestacao 10
Sifilis gestacional 2
Tuberculose 10
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Toxoplasmose OU rubéola OU citomegalovirus diagnosticado na gestacdo atual com risco de transmissdo fetal. 10
Dependéncia e/ou uso abusivo de drogas licitas e ilicitas 10
Endocrinopatias descompensadas 10

Obs.1: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Endocrinologista para avaliagdo do quadro e planejamento terapéutico.
Obs.2: Exclui-se tireotoxicose transitéria da gestacdo (presenca de TSH baixo ou suprimido, hiperémese, sem outros sinais
esintomas de hipertireoidismo).

Obs.3: Deve ser encaminhada concomitantemente para o Endocrinologista para avaliacdo do quadro e planejamento terapéutico.

Suspeita ou confirmacdo de dengue, virus Zika ou Chikungunya (quadro febril exantematico) 5

Suspeita ou confirmagdo de COVID-19 5
Obs.: Deve ser acompanhada a evolucdo de quadro clinico a distancia, por telefone, WhatsApp e teleconsultas. Os casos
graves devem ser imediatamente encaminhados para urgéncia/hospitais

TOTAL



