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INTRODUCAO

RESUMO DO WORKSHOP

Este workshop serd conduzido com base na assumpgao de que as pessoas
participam em workshops de formagio porque:

m FEstio interessadas no tépico

®m  Desejam melhorar os seus conhecimentos ou capacidades e o seu
desempenho no trabalho

®m  Desejam estar activamente envolvidas nas actividades do workshop

Para estes motivos, os materiais do workshop estao focalizados no
participante. O formador e o participante usam um jogo de materiais de
aprendizagem similar. O formador trabalha com os participantes como um
perito no tépico do workshop e guia as actividades de aprendizagem.

ABORDAGEM DA FORMAGAO

A formagio com base na competéncia (FBC) significa aprender fazendo. Centra-
se nos conhecimentos, as atitudes e capacidades especificos, necessdrios para
realizar um procedimento ou uma actividade. O desempenho dos participantes
(isto é, uma combinagio de conhecimentos, atitudes, e, o mais importante, as
capacidades) é mais enfatizado do que apenas a informagao aprendida. A
competéncia na habilidade ou na actividade nova é objectivamente avaliada
através do desempenho total.

Para que a FBC seja realizada com sucesso, a habilidade ou a actividade
clinica a ser ensinada deve ser dividida em suas etapas essenciais. Cada etapa
serd depois analisada para determinar a maneira mais eficiente e mais segura
de executd-la e aprender. O processo é chamado de estandardizacio. Assim
que um procedimento, tal como a execugao de uma consulta de cuidados pré-
natais focalizados (CPN), for estandardizado, podem ser desenvolvidos guias
de aprendizagem com base na competéncia, e listas de verificagao para
avaliagdo, para tornar mais fdcil a aprendizagem das etapas ou das tarefas
necessdrias, e mais objectiva a avaliagao do desempenho dos participantes.

Uma componente essencial da FBC ¢ a tutoria, na qual o formador teérico
ou clinico explica primeiro uma capacidade ou uma actividade, e depois a
demonstra utilizando um modelo anatémico ou outro objecto auxiliar da
formagao, tal como um video. Assim que o procedimento for demonstrado e
discutido, o formador observa e interage com os participantes para guid-los na
aprendizagem da habilidade ou actividade, monitorizando o seu progresso e
ajudando-os a adquirirem as capacidades necessdrias.
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O processo de tutoria certifica que o formando recebe o feedback a respeito
do desempenho:

m  Antes da pritica—O formador e os participantes tém uma breve reuniio
antes de cada sessao prética para rever a habilidade/actividade, incluindo
as etapas/tarefas que serio enfatizadas durante a sessio.

m  Durante a pratica—O formador observa, tutora e dd o feedback ao
formando enquanto este executa as etapas/tarefas esbogadas no guia de
aprendizagem.

m  Pés-pratica—Imediatamente apds a pritica, o formador usa o guia de
aprendizagem para debater as for¢as do desempenho do formando e
também para oferecer sugestoes especificas para melhorias.

PROGRAMA DO WORKSHOP
Descricao do workshop
O Workshop sobre a Prevengdo e Controle da Maldria Durante a Gravidez estd
voltado para profissionais de satide formados (incluindo parteiras, enfermeiras,
funciondrios clinicos e auxiliares médicos) que prestem cuidados pré-natais. O
Workshop foi desenhado para fornecer conhecimentos e capacidades necessdrios
para os participantes prevenirem, reconhecerem e tratarem a maldria durante a
gravidez na medida em que prestarem servicos CPN focalizados.

Alguns Workshops podem estar organizados para incluir 1 ou mais dias de
observagao e prética clinica guiadas. Nesses casos, o formador fornecerd a
informacao a respeito desta componente em separado.

Objectivos do workshop

m  Preparar profissionais de satide capacitados para educar e aconselhar as
mulheres sobre como prevenir a maldria durante a gravidez

m  Preparar profissionais de satide capacitados para administrar o tratamento
intermitente preventivo (TIP) apropriado para as mulheres grévidas

m  Fornecer conhecimentos necessdrios aos profissionais de satide capacitados
para reconhecer e tratar a maldria sem complicagoes durante a gravidez

m  Fornecer conhecimentos necessdrios aos profissionais de satide capacitados
para reconhecer e tratar mulheres com maldria grave durante a gravidez

Objectivos de aprendizagem dos participantes
Até ao final deste Workshop o participante serd capaz de:

1. Explicar as diferencas entre os cuidados bdsicos, adicionais e
especializados iniciais.

2. Descrever os quatro objectivos principais dos CPN focalizados.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.

18.

Descrever os elementos essenciais dos planos de prontidao para o parto e
de preparagao para complicagoes.

Discutir a frequéncia e periodo das consultas dos CPN focalizados.

Descrever os componentes da manutengio de registos para a CPN
focalizado.

Definir a maldria e a forma de transmissao.
Descrever os efeitos da maldria em Africa no geral, e no seu préprio pais.
Comparar os efeitos da maldria nas dreas de transmissao estdvel e instdvel.

Enumerar os efeitos da maldria nas mulheres gravidas e nos seus bebés por

nascer.
Descrever os efeitos da maldria nas mulheres grdvidas com HIV/AIDS.

Enumerar os trés elementos da prevengao e controlo da maldria de acordo
com a estratégia da Organizacio Mundial da Sadde (OMS) para a maldria
durante a gravidez.

Enumerar os elementos do aconselhamento das mulheres sobre o uso de
mosquiteiros tratados com insecticida (MTI), do tratamento intermitente
e preventivo (TIP) durante a gravidez e outros meios de prevengao da
maldria.

Descrever o uso da sulfadoxina-pirimetamina (SP) no TIP incluindo a
posologia, periodo e as contra-indicagoes.

Descrever porque o auto-diagnéstico/tratamento pode conduzir a falha
do tratamento ou infeccio recorrente.

Identificar outras causas da febre durante a gravidez.

Enumerar os sinais e os sintomas da maldria grave e sem complicagoes
durante a gravidez.

Descrever o tratamento para a maldria sem complicagées durante a
gravidez.

Explicar as etapas para transferir apropriadamente uma mulher gravida
que esteja com maldria grave.
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Métodos de formacao/aprendizagem

Palestras ilustradas

Grandes e pequenas discussoes em grupo
Casos de estudo

Exercicios praticos

Actividades de grupo

Materiais de aprendizagem

Os materiais de aprendizagem para este workshop incluem:

Manual de recurso para participantes e formadores: Prevencio e Controlo
da Maldria Durante a Gravidez

Manual do Participante contendo o plano de estudos do curso, programa,
questiondrios, casos de estudo, exercicios priticos, guias de aprendizagem
e listas de verificacao

Guia do formador com o contetido do Manual do Participante e um
esbogo do curso, as chaves de respostas e as directrizes para conduzir o

workshop

Apresentagao gréfica:

* Capitulo 1: Cuidados Pré-natais Focalizados

* Capitulo 2: Transmissao da Maldria

* Capitulo 3: Prevengao da Maldria Durante a Gravidez

* Capitulo 4: Diagnéstico e Tratamento da Maldria Durante a Gravidez

Critérios de seleccao dos participantes

Os participantes do Workshop devem ser profissionais de satide ou

administradores de instalagdes sanitdrias no activo que prestem servigos de

CPN.

Duracao do workshop

A duragao do Workshop ¢ de 2 dias. A observagao clinica e pritica opcionais

poderio durar 1 dia ou mais, dependendo das necessidades dos participantes

e da disponibilidade da instalagao clinica.

Sugestao para a composicao do workshop

20 participantes

1-2 formadores
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AMOSTRA DE PROGRAMACAO PARA O WORKSHOP

WORKSHOP SOBRE A PREVENGAO E CONTROLO DA MALARIA DURANTE A GRAVIDEZ

DIA 1

DIA 2

Manha (4 horas)

Boas vindas; apresentacdes; expectativas dos
participantes

Resumo e objectivos do Workshop
Revisao dos Materiais do Workshop
Questionario Pré-Workshop

Identificar necessidades de aprendizagem
individuais e de grupo

Intervalo

CPN focalizados

e Palestra ilustrada, brainstorming, debate
e Exercicio pratico
e Demonstragéo e pratica das capacidades

Exercicio de manutencgéo de registos

Manha (4 horas)

Revisdo da Agenda

Debate: Consultas CPN iniciais e de
acompanhamento

Diagndstico da malaria

e Palestra ilustrada
e Debate
e Actividade de brainstorming

Intervalo

Tratamento da malaria

e Palestra ilustrada
e Debate
e Casos de estudo

Diagndstico e tratamento da malaria
e Pratica de capacidades

Tarde (3 horas)

Transmissao da malaria

e Palestrailustrada

e Debate em grupo
Prevencao da malaria: RTI
e Palestrailustrada

e Actividade em grupo
Intervalo

Prevencao da malaria: TIP

e Palestra ilustrada

e Caso de estudo

Prontidao para o parto/nivel de preparagao para
complicagdes

e Caso de estudo

Revisao das actividades do dia

Tarde (3 horas)

Transferir uma mulher com malaria grave
e Palestra ilustrada

e Debate

e Pesquisa clinica

Implicagdes para a pratica

e Debate

Preparar planos de acgéo

Questionario Pés-Workshop

Avaliacdo do Workshop

Concluséo

Tarefa: ler o Manual de Referéncia; Comparar as
Consultas CPN iniciais e de acompanhamento;
Guias de Aprendizagem
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QUESTIONARIO PRE-WORKSHOP

O objectivo do Questiondrio Pré-Workshop é de auxiliar ao formador e aos
participantes através da avaliagao dos participantes, individualmente e em
grupo, em termos dos seus conhecimentos sobre a maldria durante a gravidez.
Isto permite ao formador identificar os tépicos que necessitam de énfase
adicional durante o workshop. Os resultados individuais ajudam os
participantes a centrarem-se nas suas necessidades de aprendizagem e também
alertam-nos sobre o contetdo que serd apresentado no workshop.

Os objectivos de aprendizagem relevantes estao assinalados para cada questao.
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LISTA DE RESPOSTAS AO QUESTIONARIO PRE-WORKSHOP

Instrugées: No espago fornecido, escreva a letra V maidscula se a afirmacio for verdadeira ou

F maidscula se for falsa.

CUIDADOS PRE-NATAIS FOCALIZADOS

1. E recomendado um minimo de quatro Consultas pré-
natais para as mulheres que se registam para receber
cuidados j4 com uma gravidez avancada.

2. Ao fornecer a educagio sanitdria, enderegar primeiramente
as perguntas, problemas ou interesses especificos da mulher.

3. Reconhecer os primeiros sinais de problemas ou doenga é
uma parte essencial das consultas pré-natais focalizadas.

TRANSMISSAO DA MALARIA

4. As moscas podem transmitir a maldria por pousarem na
comida que servird de alimento as grdvidas

5. Os parasitas da maldria podem atacar a placenta do bebé
e interferir com sua fungao, causando um fraco
crescimento do mesmo.

6. As mulheres em sua primeira gravidez correm maiores
riscos de desenvolver complicacoes relacionadas com a
maldria durante a gravidez, relativamente as mulheres
que tiveram muitos bebés.

PREVENCAO DA MALARIA

7. As redes tratadas com insecticida reduzem o nimero de
mosquitos na casa, tanto dentro como fora da rede.

8. O tratamento intermitente preventivo deve ser
administrado a todas as mulheres gravidas
independentemente de apresentarem sintomas de
maldria ou nio.

TRATAMENTO DA MALARIA

9. As mudancas no comportamento tal como sonoléncia ou

confusio sio sintomas de maldria grave.

VouF

Objectivo de
Aprendizagem 4

Objectivo de
Aprendizagem 2

Objectivo de
Aprendizagem 2

Objectivo de
Aprendizagem 6

Objectivo de
Aprendizagem 9

Objectivo de
Aprendizagem 9

Objectivo de
Aprendizagem 12

Objectivo de
Aprendizagem 13

Objectivo de
Aprendizagem 16
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VouF

10. As mulheres gravidas infectadas com maldria clinica Objectivo de
devem receber somente paracetamol para evitar danos ao Aprendizagem 17
bebé.

Prevencéo e controlo da maldria durante a gravidez: Manual do participante



EXERCICIOS PRATICOS PARA CUIDADOS

OBJECTIVO

INSTRUCOES

PAPEIS

SITUACAO

Prevencéo e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante

PRE-NATAIS FOCALIZADOS

O objectivo dos exercicios praticos é o de fornecer aos participantes uma
oportunidade de compreenderem a importincia do aconselhamento
individual e da educagio sanitdria, uso de boas técnicas interpessoais e
apoio/encorajamento para que a gravida procure informacoes.

Seleccione dois participantes para representarem os seguintes papéis:
profissional qualificado e paciente de CPN. D¢ aos participantes alguns
minutos para se prepararem para a actividade através da leitura da informagao
de base abaixo indicada. Os restantes participantes, que irdo observar e debater
o exercicio pritico, também devem ler a informacao de base.

Profissional qualificado: O profissional é um profissional qualificado com
boa competéncia em técnicas interpessoais.

Utente de CPN: Ngone, uma mulher de 21 anos de idade, gravida pela

primeira vez. Estd na 28?2 semana de gravidez.

Ngone dirigiu-se a clinica CPN 5 dias antes da sua segunda consulta pré-natal.
Aparenta estar muito ansiosa e explica que a parteira a aconselhou a dirigir-se a
clinica se tivesse motivos para estar preocupada. Diz ao profissional que tem
vdrias questoes relativas a alteragdes e desconforto no seu corpo. Ngone descreve
os sintomas de um ou dois dos estados comuns de desconforto na gravidez

(tais como obstipa¢ao ou dores nos rins). O profissional faz o historial
direccionado e “efectua” um exame fisico direccionado para descobrir as
condigoes que requerem cuidados fora do 4mbito dos CPN bdsicos. O
profissional conclui que Ngone sofre de alguns desconfortos comuns da gravidez
e dd-lhe a informacio necessdria para que ela possa lidar com os mesmos.



PONTOS PARA DEBATE

Debatam a importincia do fornecimento de informacao relativa ao
aconselhamento individual e educa¢io sobre satide de modo a responder as
necessidades da paciente, usando boas técnicas interpessoais além de apoiar

e encorajar a mulher. Reforce a importincia da descri¢ao dos sinais de perigo
e da anotagao de quaisquer desconfortos ou preocupagoes no registo pré-natal
para acompanhamento na consulta seguinte.
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA
CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

Classifique o desempenho de cada etapa ou tarefa observada utilizando a seguinte escala de
classificagéo:

1.

Precisa Melhorar: Etapa nao realizada correctamente e/ou fora da sequéncia (se necessario) ou
foi omitida

Realizado de Forma Competente: Etapa realizada correctamente na sequéncia adequada
(se necessario), mas o participante ndo progride eficazmente ao longo das etapas

Realizado com Proficiéncia: Etapa realizada de forma eficaz e precisa na sequéncia
adequada (se necessario)

Nome do Participante: Data:

GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO

1.

Prepare o equipamento e provisdes necessarias.

2.

Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

3.

Pergunte-lhe se ela tem ou teve recentemente quaisquer sinais ou
sintomas de perigo e aborde-os imediatamente:

Sangramento vaginal

Cefaleia forte/visao turva

Convulsdes/perda de consciéncia

Dificuldade respiratoria

Febre

Dor abdominal forte

Dores de parto

Se nao existirem, pergunte sobre o seu estado de saude geral e sobre
qualquer problema especifico de que ela queira falar durante a consulta.

Escute a paciente e responda atenciosamente as suas questoes e
preocupacgdes.

Inquira sobre a existéncia de quaisquer consultas CPN anteriores durante
a presente gravidez e o local das mesmas.

7.

Explique o que vai ser feito e obtenha o consentimento verbal.

OBTENCAO DO HISTORIAL DETALHADO

1.

Obtenha informacao pessoal da gravida:
Nome

Idade

Telefone e morada

Motivo da consulta

Transporte

Rendimento/apoio financeiro

Numero de gravidezes e partos anteriores

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA CASOS

2. Obtenha o historial menstrual e contraceptivo da gravida:
e Data da ultima menstruacdo normal
e Contraceptivo utilizado anteriormente
e Numero de filhos desejados

3. Calcule a data prevista para o parto.

4. Obtenha o historial da actual gravidez:
e Movimentos fetais
e Quaisquer problemas
e CPN anteriores durante esta gravidez

5. Obtenha informagéo sobre os habitos diarios e estilo de vida da mulher:
Nutricdo

Actividade

Uso de substancias nocivas (por exemplo, alcool, tabaco)

Uso de mosquiteiro tratado com insecticida

6. Obtenha o historial obstétrico da gravida:
e Anteriores complicagbes durante a gravidez, parto ou periodo pos-parto
e Problemas na amamentacgao

7. Obtenha informagao sobre o historial médico da gravida:

Estado relativo ao HIV

Historial de/tratamento de infecgdes de transmissao sexual (IST)
Historial de anemia

Doenga crénica (por exemplo, tuberculose, diabetes, etc.)
Hospitaliza¢des ou cirurgias anteriores (por exemplo, cesarianas)
Utilizacédo de drogas/medicamentos; historial de TIP nesta gravidez e
data da ultima toma

e Data da ultima imunizagdo com toxdide teténico

EXAME FiSICO

1. Dé tempo a gravida para esvaziar a bexiga; recolha uma amostra de urina
se necessario.

2. Lave as maos cuidadosamente com sabao e agua e seque-as com um
pano limpo e seco ou seque com o ar.

Exame Geral

3. Efectue um exame focalizado da cabeca aos pés:
e Tome nota do pulso e dos movimentos
e Aparéncia geral (limpeza)
e Pele
e Cor da conjuntiva

4. Meca a sua presséo arterial.

5. Examine os seios para detectar anomalias dbvias (mamilos invertidos, lesées).

Exame Abdominal

6. Inspeccione 0 abdémen e tome nota da presenca de cicatrizes cirdrgicas.

7. Apalpe o abdémen e tome nota:

Da altura uterina

e Dos movimentos fetais (se existentes)

e Da posicéo fetal (na ou depois da 36* semana de gestagéo)

e Dos batimentos cardiacos do feto (depois da 20 semana de gestacéo)
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

Exame Genital Externo

8. Lave as méos cuidadosamente com sabdo e agua e seque-as com um
pano limpo e seco, ou seque com o ar.

9. Calce luvas de exame ou luvas cirurgicas desinfectadas novas em ambas
as maos.

10. Explique a gravida o que vai fazer e porqué. Obtenha respeitosamente o
seu consentimento verbal.

11. Levante a cobertura de forma a expor os genitais.

12. Inspeccione a vulva e a vagina a procura de:
e Erupcdes cuténeas
e Inchagos anormais
e Ulceras
e Sangramento vaginal
e Corrimento vaginal
e Cicatrizes de episiotomias

13. Apalpe as glandulas de Bartholin e de Skene e verifique a existéncia de
inchagos ou corrimento.

14. Efectue o exame com o espéculo, se necessario.

15. Efectue um exame bimanual, se necessario.

16. Cubra os genitais na conclusdo do exame.

TAREFAS POS-EXAME

1.

Antes de retirar as luvas, coloque os materiais residuais num recipiente a
prova de derrames ou num saco de plastico.

Coloque todos os instrumentos numa solugéo de cloro a 0,5% durante
10 minutos para descontaminacao.

Mergulhe ambas as méos enluvadas numa solucao de cloro a 0,5%.
Retire as luvas virando o interior para fora.
e Se descartar as luvas, coloque-as num recipiente a prova de derrames
ou num saco de plastico.
e Se redutilizar as luvas cirurgicas, mergulhe-as numa solucgao de cloro
a 0,5% durante 10 minutos para descontaminagéo.

Lave as maos cuidadosamente com sabao e dgua e seque-as com um
pano limpo e seco, ou seque com o ar.

Ajude a gravida a sentar-se.

Fale com a gravida sobre as suas observacdes e as etapas seguintes.

Se tiver sido utilizada uma folha de borracha, limpe-a com uma solugéo
de cloro a 0,5%.

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

TESTAGEM

1.

Retire uma amostra de sangue para:

e Teste de hemoglobina

e Teste RRP para sifilis

e Teste de HIV (se a mulher tiver sido aconselhada e nao “opte por
recusar”)

Obtenha uma amostra de urina e envie-a para analise para deteccao da
presenca de proteinas.

ACONSELHAMENTO E EDUCAGAO SANITARIA

1.

Eduque a gravida sobre o apoio nutricional.

2. Debata o seguinte com a mulher relativamente ao seu plano de parto:
e Quem ira assistir ao parto (explique a importancia do profissional
qualificado)
e Onde planeia fazer o parto
e Transporte
e Fundos
e Tomada de decisao
e Apoio
e Dador de sangue
e ltens necessarios
e Sinais de perigo
3. Eduque a gravida sobre:
e Uso de substancias nocivas
e Higiene pessoal
e Repouso e actividade
o Relacdes sexuais e sexo seguro
e Espacamento das gravidezes
e Aleitamento materno exclusivo nos primeiros meses de vida
° Prevengao da malaria durante a grawdez
O que causa a malaria e como é transmitida
- Efeitos da malaria nas maes e bebés
- Beneficios de dormir debaixo de redes tratadas com insecticida
- Beneficios do tratamento preventivo peridédico
- Sinais de perigo da malaria grave e sem complicagdes
- Importancia de se procurar por cuidados imediatos em caso de
sintomas de malaria
- Necessidade de concluir o tratamento com farmacos antimalaricos
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

4. Administre imunizagdes e outras profilaxias:

Imunizagao com toxdide tetanico (se nao tiver sido ja feita)

Ferro 60 mg mais &cido folico 400 pg por dia

Tratamento preventivo da malaria com sulfadoxina-pirimetamina de
acordo com o protocolo do pais (por exemplo, duas doses apés 0s
primeiros movimentos fetais e com pelo menos um més de intervalo)
NAO ADMINISTRAR SULFADOXINA-PIRIMETAMINA ANTES DA 162
SEMANA

Observe directamente a gravida a engolir os comprimidos para garantir
que ela toma os medicamentos

Fazer a profilaxia da infec¢éo por ténias:

- 500 mg de mebendazole na forma de uma dose Unica, OU

- 100 mg duas vezes por dia durante 3 dias

Vitamina A de acordo com o protocolo do pais

lodo de acordo com o protocolo do pais

5. Debata a periodicidade das suas consultas de acompanhamento:

Por volta das 2024 semanas

Por volta das 28—-32 semanas

Por volta das 36 semanas

Consultas ndo agendadas podem ocorrer a qualquer momento (se
surgirem complicagdes ou a gravida tiver motivos de preocupacéo)

6. Registe todas as observagdes e medicamentos prescritos/dispensados no

boletim de CPN e no boletim clinico da gravida.

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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LISTA DE VERIFICACAO PARA A PRIMEIRA
CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

Coloque um “v™” no quadrado se a etapa/tarefa for realizada satisfatoriamente, um “x” se nao for
realizada satisfatoriamente, ou “N/O” se nao for observada.

Satisfatério: Realiza a etapa ou tarefa de acordo com o procedimento padrédo ou directrizes

Insatisfatorio: Nao é capaz de realizar a etapa ou tarefa de acordo com procedimento padrao ou
directrizes

Nao Observado: Etapa ou tarefa néo realizada pelo formando durante a avaliagdo efectuada pelo
Formador

Nome do Participante: Data da Observagao

LISTA DE VERIFICAGCAO PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS
ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO

1. Prepare o equipamento e provisdes necessarias.

2. Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

3. Pergunte-lhe se ela tem ou teve recentemente quaisquer sinais ou
sintomas de perigo e aborde-os imediatamente. Inquira sobre o seu
bem-estar geral.

4. Escute a paciente e responda atenciosamente as suas questoes e
preocupacgdes.

5. Inquira sobre a existéncia de quaisquer consultas CPN anteriores
durante a presente gravidez e o local das mesmas.

6. Explique o que vai ser feito e obtenha o consentimento verbal.
ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE
OBTENCAO DO HISTORIAL DETALHADO

1. Obtenha informagao pessoal da gravida.

Obtenha o historial menstrual e contraceptivo da gravida.

Calcule a data prevista para o parto.

Obtenha o historial da actual gravidez.

Obtenha informacgao sobre os habitos diarios e estilo de vida da mulher.

Obtenha o historial obstétrico da gravida.

Njfo(ofr]w]h

Obtenha informagao sobre o historial médico da gravida.
ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE
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LISTA DE VERIFICACAO PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

EXAME FiSICO

1. Dé tempo a gravida para esvaziar a bexiga; recolha uma amostra de
urina se necessario.

2. Lave as maos cuidadosamente com sab&o e agua e seque-as com um
pano limpo e seco ou seque com o ar.

Exame Geral

3. Efectue um exame focalizado da cabega aos pés. Meca a sua pressao
arterial.

4. Examine os seios da gravida.

Exame Abdominal

5. Inspeccione o0 abdémen.

6. Apalpe o abdomen e tome nota da altura uterina, dos movimentos,
posicéo, e batimentos cardiacos do feto.

Exame Genital Externo

7. Lave as maos cuidadosamente e calce luvas de exame ou luvas
cirurgicas desinfectadas.

8. Inspeccione a vulva e a vagina a procura de quaisquer anomalias.

9. Apalpe as glandulas de Bartholin e de Skene e verifique a existéncia de
inchacos ou corrimento.

10. Efectue o exame com o especulo ou bimanual, se necessario.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

TAREFAS POS-EXAME

1. Coloque os materiais residuais num recipiente a prova de derrames ou
num saco de plastico.

2. Retire as luvas e coloque-as num recipiente a prova de derrames ou
num saco de plastico. Se as quiser reutilizar descontamine-as numa
solucéo de cloro a 0,5%.

3. Lave as maos cuidadosamente.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

TESTAGEM

1. Retire uma amostra de sangue para teste de hemoglobina, RRP, e HIV
(se a mulher tiver sido aconselhada e néao “opte por recusar”).

2. Obtenha uma amostra de urina para detectar proteinas.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

ACONSELHAMENTO E EDUCAGAO SANITARIA

1. Eduque a gravida sobre o apoio nutricional.

2. Debata o seu plano de parto.

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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LISTA DE VERIFICACAO PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA CASOS

3. Eduque a gravida sobre higiene, aleitamento materno, espagamento

das gravidezes e prevencao da infecgao com malaria.
4. Administre imunizagdes e outras profilaxias (por exemplo, toxoide

tetanico, ferro/acido félico, SP, etc.)
5. Debata a periodicidade das consultas de acompanhamento.
6. Registe todas as observagdes e medicamentos prescritos/dispensados

no boletim de CPN e no boletim clinico da gravida.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A CONSULTAS DE
ACOMPANHAMENTO DOS CUIDADOS PRE-NATAIS

Classifique o desempenho de cada etapa ou tarefa observada utilizando a seguinte escala de
classificagéo:

1. Precisa Melhorar: Etapa nao realizada correctamente e/ou fora da sequéncia (se necessario) ou
foi omitida

2. Realizado de Forma Competente: Etapa realizada correctamente na sequéncia adequada
(se necessario), mas o participante ndo progride eficazmente ao longo das etapas

3. Realizado com Proficiéncia: Etapa realizada de forma eficaz e precisa na sequéncia adequada
(se necessario)

Nome do Participante: Data:

GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO

1. Prepare o equipamento e provisdes necessarias.

2. Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

3. Pergunte-lhe se ela tem ou teve recentemente quaisquer sinais ou
sintomas de perigo e aborde-os imediatamente:

Sangramento vaginal

Cefaleia forte/visao turva

Convulsdes/perda de consciéncia

Dificuldade respiratoria

Febre

Dor abdominal forte

Dores de parto

4. Se nao existirem, pergunte sobre o seu estado de saude geral e sobre
qualquer problema especifico de que ela queira falar durante a consulta.

5. Escute a paciente e responda atenciosamente as suas questoes e
preocupacgdes.

OBTENGAO DO HISTORIAL DETALHADO

1. Pergunte se a gravida teve quaisquer problemas desde a sua ultima
consulta.

2. Pergunte se a sua informagéo pessoal ou habitos didrios mudaram
desde a ultima consulta.

3. Pergunte a gravida se recebeu cuidados de outro profissional de saude.

Pergunte a gravida de ela ndo cumpriu com qualquer parte do plano de
cuidados.

EXAME FiSICO

1. Lave as maos cuidadosamente com sab&o e agua e seque-as com um
pano limpo e seco ou seque com o ar.

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS
ETAPA/TAREFA CASOS

Exame Geral

2. Avalie o bem-estar geral da gravida:
e Pulso e movimentos
e Aparéncia geral (limpeza)
e Pele
e Cor da conjuntiva

3. Mega a sua pressao arterial.

Exame Abdominal

4. Inspeccione o0 abdomen e tome nota da presenca de cicatrizes cirurgicas.

5. Apalpe o abdémen e tome nota:
e Da altura uterina
e Dos movimentos fetais (se existentes)
e Da posicéo fetal (na ou depois da 36% semana de gestagao)
e Dos batimentos cardiacos do feto (depois da 20 semana de
gestacao)

Exame Genital Externo

6. Execute um exame dos genitais externos, se necessario. (Calce luvas de
exame ou luvas cirdrgicas desinfectadas de alto nivel.)

7. Efectue o exame com o espéculo, ou bimanual, se necessario.
TAREFAS POS-EXAME

1. Coloque quaisquer materiais residuais num recipiente a prova de
derrames ou num saco de plastico.

2. Coloque todos os instrumentos numa solugéo de cloro a 0,5% durante
10 minutos para descontaminacao.

3. Mergulhe ambas as maos enluvadas numa solug&o de cloro a 0,5%.
Retire as luvas virando o interior para fora.
e Se descartar as luvas, coloque-as num recipiente a prova de
derrames ou num saco de plastico
e Se reutilizar as luvas cirurgicas, mergulhe-as numa solugéao de cloro
a 0,5% durante 10 minutos para descontaminagao

4. Lave as maos cuidadosamente com sabao e agua e seque-as com um
pano limpo e seco, ou seque com o ar.

TESTAGEM
1. Conduza testes conforme indicado ou necessario (hemoglobina e HIV). | | | |
ACONSELHAMENTO E EDUCACAO SANITARIA
1. Eduque a gravida sobre o apoio nutricional.

2. Debata com a mulher relativamente ao seu plano de parto:
e Quem ira assistir ao parto (explique a importancia do profissional

qualificado)

Onde planeia fazer o parto

Transporte

Fundos

Tomada de decisé@o

Apoio

Dador de sangue

Itens necessarios

Sinais de perigo
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA A PRIMEIRA CONSULTA DE CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

3. Eduque a gravida sobre:

Uso de substancias nocivas

Higiene pessoal

Repouso e actividade

Relacdes sexuais e sexo seguro

Espacamento das gravidezes

Aleitamento materno exclusivo nos primeiros meses de vida

Controlo da malaria durante a gravidez

- O que causa a malaria e como é transmitida

- Efeitos da malaria nas maes e bebés

- Beneficios de dormir debaixo de redes tratadas com insecticida

- Beneficios do tratamento preventivo peridédico

- Sinais de perigo da maldria grave e sem complicacdes

- Importancia de se procurar por cuidados imediatos em caso de
sintomas de malaria

- Necessidade de concluir o tratamento com farmacos antimalaricos

4. Administre imunizagdes e outras profilaxias:

Imunizagao com toxdide tetanico (se nao tiver sido ja feita)

Ferro 60 mg mais acido fdlico 400 pg por dia (ou de acordo com

o protocolo nacional)

Tratamento preventivo da malaria com sulfadoxina-pirimetamina se

tiver sido administrado ha pelo menos um més desde a primeira dose

(por um total de duas doses apds os primeiros movimentos fetais)

- Observe directamente a gravida a engolir os comprimidos para
garantir que ela toma os medicamentos

Fazer a profilaxia da infecgao por ténias:

- 500 mg de mebendazole na forma de uma dose Unica, OU

- 100 mg duas vezes por dia durante 3 dias

Vitamina A de acordo com o protocolo do pais

lodo de acordo com o protocolo do pais

5. Debata a periodicidade das suas consultas de acompanhamento:

Por volta das 20—24 semanas

Por volta das 28—-32 semanas

Por volta das 36 semanas

Consultas ndo agendadas podem ocorrer a qualquer momento (se
surgirem complicagcdes ou a gravida tiver motivos de preocupacao)

6. Registe todas as observagbes e medicamentos prescritos/dispensados
no boletim de CPN e no boletim clinico da gravida.

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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LISTA DE VERIFICACAO PARA A CONSULTAS DE
ACOMPANHAMENTO DOS CUIDADOS PRE-NATAIS

Coloque um “v™” no quadrado se a etapa/tarefa for realizada satisfatoriamente, um “x” se nao for
realizada satisfatoriamente, ou “N/O” se nao for observada.

Satisfatério: Realiza a etapa ou tarefa de acordo com o procedimento padrédo ou directrizes

Insatisfatorio: Nao é capaz de realizar a etapa ou tarefa de acordo com procedimento padrao ou
directrizes

Nao Observado: Etapa ou tarefa néo realizada pelo formando durante a avaliagdo efectuada pelo
Formador

Nome do Participante: Data da Observagao

LISTA DE VERIFICACAO PARA AS CONSULTAS DE
ACOMPANHAMENTO DOS CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO
1. Prepare o equipamento e provisdes necessarios.

2. Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

3. Pergunte-lhe se sentiu quaisquer sinais ou sintomas de perigo e aborde-
os imediatamente. Pergunte sobre o seu estado de saude geral.

4. Escute a paciente e responda atenciosamente as suas questoes e
preocupacgoes.

5. Inquira sobre quaisquer cuidados pré-natais anteriores durante esta
gravidez.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

OBTENCAO DO HISTORIAL

1. Pergunte a gravida se teve quaisquer problemas desde a ultima
consulta.

2. Pergunte se houve alteracdo quer da sua informacéo pessoal quer dos
habitos diarios e se ela teve quaisquer dificuldades relativamente a
qualquer parte do planeamento dos cuidados de saude. Pergunte,
igualmente, a gravida se recebeu cuidados de outro profissional de
saude.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

EXAME FiSICO
1. Lave as maos cuidadosamente.

2. Efectue um exame focalizado da cabeca aos pés. Mega a sua pressao
arterial.

Inspeccione o0 abdémen.

Apalpe o abddmen e tome nota da altura uterina, movimentos, posicao
e batimentos cardiacos do feto.
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LISTA DE VERIFICACAO PARA AS CONSULTAS DE
ACOMPANHAMENTO DOS CUIDADOS PRE-NATAIS

ETAPA/TAREFA

CASOS

5. Faga um exame genital externo, se necessario.

6. Efectue um exame com espéculo ou bimanual, se necessario.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

TAREFAS POS-EXAME

1. Descarte os materiais residuais colocando-os num recipiente a prova de
derrames ou num saco de plastico.

2. Retire as luvas e coloque-as num recipiente a prova de derrames ou
num saco de plastico para serem descartadas, ou descontamine-as
usando uma solugéo de cloro a 0,5% para reutilizag¢&o.

3. Lave as maos cuidadosamente.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

ACONSELHAMENTO E EDUCACAO SANITARIA

1. Eduque a gravida sobre o apoio nutricional.

2. Debata com a gravida o seu planeamento para o parto.

3. Eduque a gravida relativamente a higiene, amamentacéo, e prevengéo
da infeccdo com malaria.

4. Administre imunizagdes e outras profilaxias (por exemplo, toxoide
tetanico, ferro/acido félico, SP, etc.).

Debata a periodicidade das consultas de acompanhamento.

Registe todas as constatagdes e medicacgéo prescrita/dispensada no
cartao CPN e no boletim clinico da gravida.

ETAPA/TAREFA REALIZADA SATISFATORIAMENTE

Prevencéao e controlo da maladria durante a gravidez: Manual do participante
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EXERCICIO PARA A MANUTENCAO DE REGISTOS

Este exercicio pode ser usado como uma pequena ou grande actividade de
grupo ou como uma tarefa para casa a ser debatida em grupo no dia seguinte.

Pequena actividade de grupo. Os participantes devem ler individualmente
o cendrio do caso e responder as questoes em grupo. Os grupos deverao
partilhar e debater as suas respostas.

Grande actividade de grupo. Os participantes devem ler individualmente
o cendrio do caso, trocar ideias e debater as suas respostas.

Tarefa. Os participantes devem ler o cendrio do caso e responder as questoes.
No dia seguinte, o formador deverd orientar um debate de grupo sobre as
respostas.

CENARIO DO CASO

24

Jasmine tem 21 anos de idade e estd na 202 semana de gravidez. Esta é a sua
segunda gravidez. Ela teve um aborto espontineo. A Jasmine dirigiu-se a
clinica para a sua primeira consulta de CPN. Nio tem tido quaisquer
problemas durante esta gravidez.

A Jasmine nio teve qualquer doenga grave no passado. O primeiro dia do seu
tltimo periodo menstrual foi hd cerca de 5 meses. A sua menstruagao é
regular e dura cerca de 4 dias. A temperatura corporal da Jasmine estd
normal, a sua pressao arterial é de 120/80 mm Hg e a pulsacio é de

80 batimentos por minuto. A cor das conjuntivas da Jasmine ¢é ligeiramente
palida. Jasmine refere que tem sido mordida muitas vezes por mosquitos.

O profissional de satide apalpa o seu abdémen e encontra o Gtero ao nivel do
umbigo. A Jasmine refere que sente os movimentos do seu bebé. Estas
constatagoes confirmam uma idade gestacional de 20 semanas.

O profissional de satide completa o exame fisico da Jasmine e administra-lhe
a primeira dose da imunizagio com toxdide tetanico e alguns comprimidos de
ferro. Também lhe dd 3 comprimidos de sulfadoxina-pirimetamina (SP) para
a prevengao da maldria, que a Jasmine toma com um copo de dgua potdvel.

O profissional de satde informa a Jasmine de que ela ird receber um total de
duas doses de tratamento intermitente preventivo (TIP) durante a gravidez
para reduzir o risco de contrair maldria. O profissional de satde explica as
possiveis complicagoes que podem acontecer 3 mie e ao bebé se a mae
contrair maldria durante a gravidez. O profissional de saide enfatiza a
necessidade do uso de redes tratadas com insecticida (RTIs) todas as noites
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para evitar ser mordida por mosquitos portadores de maldria. O profissional
de satde informa-a sobre a sua préxima consulta de CPN. A Jasmine ird para
casa da sua mae durante 6 semanas. O profissional de saide e a Jasmine estao
de acordo que a préxima consulta serd por volta da 242282 semana de

gravidez, ou mais cedo se a Jasmine sentir quaisquer sinais de perigo.

PERGUNTAS

1. E necessdrio que o profissional de satide preencha a informagio sobre a
consulta da Jasmine em algum registo ou formuldrio de registo individual?
Porque ou porque nao?

2. De que modo o profissional de satide poderd se beneficiar da manutengio
da informagao sobre a Jasmine? Qual é o beneficio para a Jasmine? Qual é
o beneficio decorrente para a equipa de gestao de satde distrital?

3. Identificar toda a informagdo que o profissional de satide deve registar.
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DEBATE DE GRUPO PARA ATRANSMISSAO DA

INSTRUCOES

PERGUNTA

26

MALARIA

Os participantes devem ler a pergunta e enumerar as suas respostas
individualmente. O formador pede aos participantes para apresentarem as
suas respostas e orienta o debate.

Uma grévida de 18 anos de idade, na 262 semana de gestacao (12 gravidez),
veio a clinica para se registar. Ela refere que ouviu na rddio que a maldria
pode causar problemas durante a gravidez. No espago abaixo, enumere pelo
menos quatro factores-chave que queira debater com esta jovem mulher
relativamente & maldria durante a gravidez e porqué.
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CASO DE ESTUDO 1: COMO CONDUZIR UMA
CONSULTA DE CPN

INSTRUCOES

Divida os participantes em pequenos grupos. Os participantes devem ler e
analisar o caso de estudo individualmente e depois responder as questdes em
grupo. Os grupos devem depois partilhar as suas respostas.

CASO DE ESTUDO

Hawa tem 24 anos de idade. Estd grdvida de 4 meses e trata-se da sua segunda
gravidez. A sua gravidez anterior foi hd 2 anos e decorreu normalmente. Ela
vive numa pequena cidade, a cerca de 5 km de distAncia da maternidade.

E professora em tempo parcial num infantdrio a 3 km da sua casa. O seu
marido trabalha a 45 km de distincia e regressa tarde a casa. Hawa veio hoje a
sua primeira consulta de CPN, queixando-se que sente ligeiras tonturas.
Deslocou-se a pé até a clinica.

AVALIACAO BASICA

1. O que incluir na sua avaliagao inicial da Hawa, e porqué?

2. Que aspectos especificos do exame fisico feito a Hawa poderao ajudar
a completar a avalia¢ao ou a identificar os seus problemas/
necessidades e porqué?

3. Que procedimentos de detecgao/testes laboratoriais ird incluir(se
disponiveis) na sua avalia¢ao do estado de saude de Hawa e porqué?
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AVALIACAO

Concluiu a sua avalia¢io do estado de satide de Hawa e as suas observagoes
incluem o seguinte:

A temperatura corporal da Hawa ¢é de 37°C, a sua pressao arterial é de

110/72 mm Hg e a pulsagao é de 84 batimentos por minuto. O valor de
hemoglobina é de 11 g/dL. Ela refere que saiu de casa esta manha sem tomar o
pequeno-almogo para nao chegar atrasada a sua consulta de CPN. Sentiu ligeiras
nduseas no inicio da gravidez, mas ja nao as sente. Explica que toma refeigoes
irregulares devido ao seu trabalho e as distincias que tem de percorrer. Hawa tem
sentido algum movimento fetal (primeiros movimentos fetais) nos tltimos dias.

O resultado do seu exame fisico foi normal e o tamanho do seu ttero
corresponde 4 idade gestacional baseada na sua tltima menstruagao.

4. Com base nestas observagoes, qual é a avaliagio da Hawa e porqué?

PRESTACAO DE CUIDADOS

5. Com base no diagnéstico, qual é o seu planeamento de cuidados de
satide para a Hawa e porqué?

ACOMPANHAMENTO

28

Hawa regressa para a sua segunda consulta de CPN na 242 semana. Nao
refere quaisquer sinais de perigo e menciona que se tem alimentado
regularmente e de forma nutritiva ao longo do dia.

Naio sentiu mais tonturas. Dorme sob uma RTT todas as noites. Ela e o seu
marido perguntaram a um vizinho que tem carro se ele estaria disposto a levar
a Hawa ao centro de saide onde ela escolheu fazer o parto. Este vizinho estd
também disposto a levd-la ao hospital distrital em caso de complicagoes.

Prevencéo e controlo da maldria durante a gravidez: Manual do participante



6. Com base nestas observagées, qual é o seu plano para a continuagio
dos cuidados de saiide para a Hawa e porqué?
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CASO DE ESTUDO 2: COMO CONDUZIR UMA
CONSULTA DE CPN

INSTRUCOES

Divida os participantes em pequenos grupos. Os participantes devem ler e
analisar o caso de estudo individualmente e depois responder as questdes em
grupo. Depois os grupos devem partilhar as suas respostas.

CASO DE ESTUDO

Thandi tem 19 anos de idade e estd casada hd um ano. Veio a clinica de CPN
para a sua primeira consulta, 20 semanas depois do seu ultimo periodo
menstrual. O seu marido trabalha numa cidade distante e sé vai a casa ao fim
de semana. A sua sogra vive perto dela e vai frequentemente visitar a Thandi.
A sua sogra jd aconselhou o filho e a Thandi a pedirem a uma parteira
tradicional, que vive na vizinhanga, para fazer o parto.

AVALIACAO BASICA

1. O que vai incluir na avaliagao inicial da Thandi e porqué?

2. Que aspectos particulares do exame fisico feito a Thandi poderao ajudar
a completar a avaliagdo ou a identificar os seus problemas/necessidades e
porqueé?

3. Quais os procedimentos de detec¢ao/testes laboratoriais que ird
incluir (se disponiveis) na sua avaliacao da Thandi e porqué?
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AVALIACAO

Concluiu a avaliagio do estado de satide da Thandi e as suas observagoes
incluem o seguinte:

O historial e exame fisico da Thandi nao revelam quaisquer anomalias.

O tamanho do ttero é compativel com a data da sua dltima menstruagio

(20 semanas). Os batimentos cardiacos fetais correspondem a 144 batimentos
por minuto. O resultado de RRP foi negativo ¢ o valor de hemoglobina é de

10,5 g/dL.

4. Com base nestas observagoes, qual é o diagnéstico da Thandi e
porqué?

PRESTACAO DE CUIDADOS

5. Com base no diagnéstico, qual é o seu planeamento de cuidados de
satide para a Thandi, e porqué?

ACOMPANHAMENTO

A Thandi regressou a clinica pré-natal na 282 semana de gravidez, acompanhada
pela sogra. Ela diz sentir-se bem e os resultados do seu historial e exame fisico sao
normais. E-lhe administrada outra dose de SP (trés comprimidos) sendo
observada enquanto a toma. Ela usa uma RTT todas as noites. Refere que a sua
sogra e ela tém discutido as sugestoes do profissional de satde relativas ao
planeamento do parto e ao uso de um profissional qualificado na altura do parto.
A sua sogra gostaria de colocar algumas questdes ao profissional de satde sobre
estes assuntos.

6. Com base nestas observagoes, qual é o seu plano de continuagio dos
cuidados de satide para a Thandi e porqué?
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CASO DE ESTUDO 3: TRATAR DE UMA PACIENTE
COM MALARIA

INSTRUCOES
Divida os participantes em pequenos grupos. Os participantes devem ler e
analisar o caso de estudo individualmente e depois responder as questdes em
grupo. Depois os grupos devem partilhar as suas respostas.

CASO DE ESTUDO

Aminah tem 30 anos de idade. Estd grdvida de aproximadamente 24 semanas
e trata-se esta ¢ a sua segunda gravidez. Veio a clinica pré-natal para a sua
primeira consulta de CPN com queixas de fortes cefaleias, febre e tonturas.
Aminah e a sua familia mudaram-se para esta zona hd 6 meses. Ela nunca teve
maldria.

AVALIACAO BASICA

1. O que incluir na avaliagao inicial da Aminah e porqué?

2. Que aspectos particulares do exame fisico feito a Aminah poderao
ajudéd-lo a avaliar ou a identificar os seus problemas e necessidades, e
porqué?

3. Quais os procedimentos de detecgio e testes laboratoriais que ird
incluir (se disponiveis) na sua avaliacio da Aminah, e porqué?
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AVALIACAO

Concluiu a sua avaliagao do estado de saide da Aminah e as suas principais
observagoes incluem o seguinte:

A Aminah diz que se tem sentido bem durante a gravidez e que comegou a ter
febre e cefaleia ontem de manha. Afirma, ainda, que nao tem outros sintomas
tais como tosse, dificuldade em urinar, dor abdominal ou perda de fluido.
N3o tem tido convulsées ou perda de consciéncia. Nao tomou qualquer
medicagio.

A temperatura da Aminah ¢ de 38°C, a sua pressao arterial é de 122/68 mm
Hg, a pulsagao ¢ de 92 batimentos por minuto e a taxa respiratéria é de

18 inspiragdes por minuto. A Aminah estd pélida, a sua boca e lingua estao
secas e os seus olhos apresentam-se ligeiramente encovados. A sua altura
uterina ¢ de 23 cm (o que é compativel com a data do seu dltimo periodo
menstrual) e o batimento cardiaco fetal é de 140 batimentos por minuto.

O seu valor de hemoglobina é de 10,5 g/dl; o teste sanguineo com limina
espessa para despiste maldria deu positivo.

4. Com base nestas observagoes, qual é a avaliagio da Aminah, e porqué?

PRESTACAO DE CUIDADOS

5. Com base na sua avaliagio, qual é o seu plano de cuidados de saide
para a Aminah, e porqué?
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA O TRATAMENTO DA
MALARIA SEM COMPLICACOES

Classifique o desempenho de cada etapa ou tarefa observada utilizando a seguinte escala:

1. Precisa Melhorar: Etapa nao realizada correctamente e/ou fora de sequéncia (se necessario) ou
foi omitida

2. Realizado de forma competente: Etapa realizada correctamente na sequéncia adequada
(se necessario), mas o participante ndo progride eficazmente ao longo das etapas

3. Realizado eficazmente: Etapa realizada de forma eficaz e precisa na sequéncia adequada (se
necessario)

Nome do Participante: Data:

GUIA DE APRENDIZAGEM PARA O TRATAMENTO DE MALARIA SEM COMPLICAGOES
ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO

1. Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

2. Pergunte a gravida se tem ou teve recentemente quaisquer sinais ou
sintomas de perigo. Se nao existirem, pergunte sobre o seu estado de
saude geral e sobre a gravidez em curso.

HISTORIAL DE PROBLEMAS NA GRAVIDEZ EM CURSO

1. Se a gravida tiver apresentado quaisquer queixas, investigue cada uma
especificamente.

2. Se tiver queixas de febre, pergunte-lhe se também apresenta algumas
das seguintes queixas:
e Tremores/Arrepios/Calafrios

Cefaleias

Dores musculares/articulares

Perda de apetite

Nauseas e vomitos

Falsas dores de parto (contracgdes uterinas)

3. Em caso afirmativo, deve suspeitar de malaria sem complicacoes
durante a gravidez e trata-la (vide Tratamento de Malaria Sem
Complicacoes).

4. Verifique a existéncia de sintomas que sugiram maldria grave,
perguntando-lhe se ela apresenta alguma das seguintes queixas:
e Confusao, tonturas, coma

Respiracéo acelerada ou dificuldades respiratdrias

Vomita todas as refeicées ou ndo consegue se alimentar

Palidez nas maos, lingua e conjuntivas

Secura na boca e lingua

Letargia ou sonoléncia

Ictericia
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA O TRATAMENTO DE MALARIA SEM COMPLICAGOES

ETAPA/TAREFA CASOS

5. Pergunte ao acompanhante da gravida se ela ja alguma vez perdeu a
consciéncia ou teve ataques (convulsoes).

6. Ouca a gravida/familia da gravida e esclareca as suas preocupacoes e
perguntas.

7. Se ela apresentar algumas das queixas enumeradas na Etapa 4 acima
ou tiver tido ataques, deve suspeitar de malaria grave e transfira-a.
Também a transfira se for alérgica a medicacéo antimalarica
(vide Transferéncia da Malaria Grave).

EXAME FiSICO

1. Lave as maos cuidadosamente com sabdo e agua e seque-as com um
pano seco e limpo, ou seque ao ar.

2. Efectue um exame fisico focalizado:
e A gravida aparenta estar anormalmente sonolenta/letargica?
e Verifique a temperatura corporal. Tem febre (temperatura superior a
38°C)?
e Verifique a pressao arterial, pulsacéo e taxa respiratoria.
e Verifique os olhos procurando por:
- Palidez das conjuntivas
- Amarelidao dos olhos
- Os olhos tém um aspecto encovado?
e Examine a boca procurando por:
- Secura
- Palidez da lingua/membranas mucosas
- Sangramento das gengivas
e Inspeccione a existéncia de inchago nas pernas (edema)
e Inspeccione a pele procurando por:
- Secura
- Pele solta
- Hemorragia espontanea

3. Se a gravida estiver a ser rotineiramente acompanhada numa clinica
pré-natal, complete outras tarefas de CPN (vide os guias de
aprendizagem para CPN).

TRATAMENTO DA MALARIA SEM COMPLICACOES

1. Se a gravida nao apresentar quaisquer dos sinais de perigo acima
enumerados, diagnostique malaria sem complicagoes e trate-a da
seguinte maneira (ou conforme o protocolo nacional):

e  Primeiro trimestre: quinino 10 mg 3 vezes por dia + clindamicina
10 mg/kg duas vezes por dia durante 7 dias. Se nao houver
clindamicina, use s6 quinino. Os ACT deveriam ser usados somente
se forem o Unico tratamento disponivel.

e Segundo e terceiro trimestres: use o ACT julgado eficaz no pais OU
artesunato + clindamicina (10 mg/kg duas vezes por dia) durante
7 dias OU quinino + clindamicina durante 7 dias.

e Espere duas semanas ou siga o protocolo local relativo a quando
iniciar o TIP apds um tratamento para malaria.

e Se o tratamento contiver SP, siga o protocolo local sobre o uso de
ferro/acido folico durante o tratamento.
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GUIA DE APRENDIZAGEM PARA O TRATAMENTO DE MALARIA SEM COMPLICAGOES

ETAPA/TAREFA CASOS

Instrua-a sobre a importancia de concluir o tratamento e quaisquer

medicacgodes adicionais prescritas, tais como o paracetamol:

e Paracetamol: dois comprimidos de 6 em 6 horas até que a
temperatura se normalize.

Informe a gravida sobre:

e O modo como os mosquitos transmitem a malaria

e Os efeitos da malaria nas mulheres gravidas e seus bebés

e Os beneficios da utilizagao de redes tratadas com insecticida e do
uso de vestuario protectivo

e Eliminar fontes de agua estagnada na area onde vive

e Aimportancia de tomar medicamentos da forma como sao prescritos

Recomende que ela volte a unidade de saude se nao se sentir melhor
nas 48 horas seguintes. Devera voltar a qualquer momento se os
sintomas se agravarem e/ou apresentar sinais de malaria complicada.

Registe informacgéao relevante e medicamentos administrados no
boletim de CPN e no boletim clinico da gravida.

TRANSFERENCIA DA MALARIA GRAVE

1.

Se for alérgica aos antimaléricos, transfira-a para um nivel de cuidados

mais elevado para receber o tratamento apropriado. Se apresentar

alguns dos sinais de perigo enumerados na etapa 2 do exame fisico

acima, diagnosticar a malaria grave e:

e Administre o tratamento pré-transferéncia em conformidade com o
protocolo local, se ainda n&o tiver tomado nenhuma medicacgéo.

e Administre a primeira dose de paracetamol (se puder engolir
comprimidos).

e Passe uma nota de transferéncia.

e Providencie transporte.

2. Transfira-a imediatamente.
3. Registe toda a informacao relevante no boletim de CPN e no boletim
clinico da gravida.
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LISTA DE VERI,FICA(;AO PARA O TRATAMENTO DA
MALARIA SEM COMPLICACOES

Coloque um “v™” no quadrado se a etapa/tarefa for realizada satisfatoriamente, um “x” se nao for
realizada satisfatoriamente, ou “N/O” se nao for observada.

Satisfatério: Realiza a etapa ou tarefa de acordo com o procedimento padrédo ou directrizes

Insatisfatorio: Nao é capaz de realizar a etapa ou tarefa de acordo com procedimento padrao ou
directrizes

Nao Observado: Etapa ou tarefa néo realizada pelo formando durante a avaliagdo efectuada pelo
formador

Nome do Participante: Data da Observagao:

LISTA DE VERIFICAGAO PARA O TRATAMENTO DA MALARIA SEM COMPLICAGCOES

ETAPA/TAREFA CASOS

PREPARACAO

1. Receba a gravida de forma respeitosa e afavel.

2. Pergunte a gravida se tem ou teve recentemente quaisquer sinais ou
sintomas de perigo. Se nao existirem, pergunte sobre o seu estado de
saude geral e sobre a gravidez em curso.

ETAPA/TAREFA EXECUTADA SATISFATORIAMENTE

HISTORIAL DE PROBLEMAS NA GRAVIDEZ EM CURSO

1. Pergunte a gravida se tem quaisquer queixas.

2. Se tiver queixas de febre, pergunte-lhe se também apresenta alguns
dos seguintes sintomas que sugiram infecgcdo com malaria sem
complicagdes (por exemplo, tremores, cefaleia, falsas dores de parto).

3. Em caso afirmativo, deve suspeitar de malaria sem complicacoes e
trate-a de forma adequada depois de concluir um historial/exame fisico.

4. Verifique a existéncia de sintomas que sugiram malaria grave
(por exemplo, tonturas, vémitos).

5. Pergunte ao acompanhante da gravida se ela ja alguma vez perdeu
a consciéncia ou teve ataques (convulsoes).

6. Ouca a gravida/familia da gravida e esclareca as suas preocupacoes
e perguntas.

7. Se ela apresentar outras queixas que sugiram malaria ou tiver tido
ataques, deve suspeitar de malaria grave.

ETAPA/TAREFA EXECUTADA SATISFATORIAMENTE
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LISTA DE VERIFICACAO PARA O TRATAMENTO DA MALARIA SEM COMPLICAGOES

ETAPA/TAREFA CASOS

EXAME FiSICO

Lave as maos cuidadosamente.

2. Observe 0 aspecto geral e mecga a temperatura corporal. Procure sinais
de palidez, boca seca, inchaco nas pernas, etc.
3. Se a gravida estiver a ser rotineiramente acompanhada numa clinica

pré-natal, complete outras tarefas de CPN (vide as listas de verificacdo
para cuidados pré-natais).

ETAPA/TAREFA EXECUTADA SATISFATORIAMENTE

TRATAMENTO DA MALARIA SEM COMPLICACOES

Se a gravida nédo apresentar nenhum dos sinais de perigo acima
mencionados, diagnostique malaria sem complicagdes e trate-a de
acordo com o protocolo nacional.

1.

Instrua-a sobre como tomar as medicacdes adicionais prescritas:
e Paracetamol: dois comprimidos de 6 em 6 horas até que a
temperatura se normalize.

2. Informe-a também sobre prevencao e controlo da malaria, possiveis
efeitos secundarios dos medicamentos, etc.

3. Recomende que ela volte a unidade de saude se néo se sentir melhor
nas 48 horas seguintes, ou em qualquer altura se piorar.

4. Registe informacéo relevante e medicamentos administrados no

boletim de CPN e no boletim clinico da gravida.

ETAPA/TAREFA EXECUTADA SATISFATORIAMENTE

TRANSFERENCIA DA MALARIA GRAVE (ou alergias aos antimalaricos)

1.

Se for alérgica aos antimaléricos, transfira-a para um nivel de cuidados

mais elevado para receber o tratamento apropriado. Se apresentar

alguns dos sinais de perigo enumerados na etapa 2 do exame fisico

acima, diagnosticar a maldria grave e:

e Explique a situacdo a paciente e a sua familia.

e Administre o tratamento pré-transferéncia em conformidade com
o protocolo local, se ainda nao tiver tomado nenhuma medicagéo.

e Administre a primeira dose de paracetamol (se puder engolir
comprimidos).

e Ajude a providenciar transporte se necessario.

e Passe uma nota de transferéncia.

e Registe a informagéo no boletim CPN e no registo clinico.

2. Transfira-a imediatamente.
3. Registe a informagéao relevante no boletim de CPN e no boletim clinico
da gravida.
ETAPA/TAREFA EXECUTADA SATISFATORIAMENTE
38 Prevencéo e controlo da maldria durante a gravidez: Manual do participante



ajuedioned op jenuey| :zepiAelb e ajueinp eLejew ep 0J0JIUOD @ opduarald 6¢

oesnjouo)ap ejeq S0SINd9Yy |oAesuodsay eossad epeaue|deleq sede)g/sepepIAnoy

I o'N 19N

("o]-inBasuoo owoo 8 sepiznpal no sepessedel)n s WaAsp anb selielleq Se BABI0se() Jessedel)n e sews|qoid

:(se)iopeloge|on :Jopew.oH :Josinedng

:010dy ap edinb3 ap epay eyuip

€ o’'N BlIoN

¢ o'N BN

I o'N BISIN

:0ue owIixoid ou epnes ap spepIuNn BNS BU Jelsle ap euLeISob anb segdeniis sai) aiswnue ‘doysyiom 81se ajueinp napuside snb ou eseq wo)H

ereq .Jejuanbaly) 1ea enb doysyiopn

:apnes ap apepiun ep sWON ‘elOUPISBI Bp Sled -aluedioiued op swopN

S3LNVdIOILHVd YHVd OYJOV 3d ONV1d



ajuedionied op jenueyy :zepiaelb e ajuelnp erLgjew ep 0joJU0D @ opduddId ov
R
K4
|
oesnjouo)ap eleq S0SInJ9Yy |eAesuodsay eossad epeaue|deleq sede}3/sepepIAnoy
€ o' N BISIN
R
K
b
oesnjouo0)ap eleq s0sinoey |loAesuodsay eossad epeaue|deleq sede}g/sepepIAnoy

¢ o N EBRN



QUESTIONARIO POS-WORKSHOP

Esta avaliagao de conhecimentos destina-se a ajudar os participantes a

verificar os seus progressos. Até ao final do workshop, espera-se que todos os

participantes obtenham uma classificacio igual ou superior a 85%.

CUIDADOS PRE-NATAIS FOCALIZADOS

1.

3.

Qual é a melhor altura para a primeira consulta pré-natal?
a) Quando a grdvida apresentar sangramento vaginal

b) Antes do sexto més de gravidez

c) Assim que a grévida confirmar a gravidez

d) Por volta da 282 semana de gravidez

Os tépicos de educagio sobre sadde pré-natal e aconselhamento devem:
a) Ser apropriados ao tempo de gestagao

b) Corresponder as necessidades individuais e preocupagoes da gravida
¢) Incluir uma variedade de assuntos

d) Todos os acima mencionados

A detecgido precoce de complicacoes e de doenga envolve:
a) A obtencao do historial

b) Exame fisico orientado para o objectivo

¢) Procedimentos de triagem

d) Todos os acima mencionados

TRANSMISSAO DA MALARIA

4.

Prevencéo e controlo da malaria durante a gravidez: Manual do participante

Os mosquitos transmitem a maldria através de:

a) Ovos com parasitas dos mosquitos

b) Picadas nas pessoas

¢) Contaminacio de comida que serve de alimento as pessoas

d) Todos os acima mencionados

Os parasitas de maldria no sangue de uma grévida:

a) Interferem com a transferéncia de nutrientes (alimentos) para o bebé
b) Aumentam o fluxo sanguineo para a placenta

¢) Aumentam o fluxo de oxigénio para o bebé

d) Todos os acima mencionados
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6. Entre as gravidas, aquelas em maior risco de contrair maldria sao:
a) As mulheres na quinta gravidez
b) As mulheres na terceira gravidez

¢) As mulheres na primeira gravidez
d) As mulheres HIV negativas

PREVENQAO DA MALARIA
7. O(s) beneficio(s) das redes tratadas com insecticida inclui(em):

a) A redugao do niimero de mosquitos na casa, tanto dentro quanto fora

da rede
b) A eliminagao de outros insectos, tais como percevejos e piolhos
c) A redugao do niimero de febres durante a gravidez

d) Todos os acima mencionados

8. A sulfadoxina-pirimetamina nao deve ser dada as grévidas que:
a) Sejam alérgicas a medicamentos sulfa
b) Com menos de 24 semanas de gravidez

¢) Com mais de 30 semanas de gravidez

d AeC

TRATAMENTO DA MALARIA

9. O tratamento da maldria sem complicagoes durante a gravidez deve
incluir:

a) O tratamento de primeira linha de acordo com as directrizes
nacionais

b) Paracetamol
c) Suplemento de ferro

d) Todos os acima mencionados

10. Se uma grdvida com maldria grave for encaminhada para tratamento,
o profissional de satide deve:

a) Explicar a situagdo a paciente ou a sua familia

b) Ajudar a providenciar o transporte para a unidade de satide de
transferéncia

c) Passe uma nota de transferéncia

d) Todos os acima mencionados
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AVALIACAO DO WORKSHOP “PREVENGAO E
CONTROLO DA MALARIA DURANTE A GRAVIDEZ”

Responda a todas as questoes fazendo um circulo a volta da letra que corresponder 2 sua resposta.

1. Indique a sua profissao:
Enfermeira

Parteira

Obstetra/médico

Outro trabalhador de satde
Administrador

Mmoo >

2. Indique até que ponto este workshop correspondeu as suas expectativas:
A. Excedeu as minhas expectativas
B. Correspondeu as minhas expectativas
C. Nio correspondeu as minhas expectativas

Justifique:

3. Enumere as apresentagdes que achou mais tteis:

4.  Enumere as apresentagdes que achou menos uteis:

5.  Enumere outros tépicos que gostaria de ter visto abordados:

6. Indique duas préticas que tenha aprendido neste workshop que gostaria de tentar implementar
no seu préprio estabelecimento clinico:

7. Achou o workshop (por favor marque somente uma opgao):
A. Demasiado longo?
B. Demasiado curto?
C. De duragao adequada?
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8. Classifique a utilidade das seguintes ferramentas de aprendizagem, assinalando o quadrado

apropriado.

Ferramentas de Aprendizagem MUITO UTIL | UTIL

INUTIL

COMENTARIOS

Grandes debates em grupo

Pequenos debates de grupo

Exercicios praticos

Estudos de casos

Pratica clinica (se tiver ido a uma instalagéao
clinica)

9. Classifique a utilidade dos materiais do workshop, assinalando o quadrado apropriado.

MUITO UTIL | UTIL

INUTIL

COMENTARIOS

Manual do participante

Manual de referéncia

Guias de aprendizagem e listas de verificagao

10. Os formadores usaram uma variedade de técnicas de formacio incluindo a demonstracao,

tutoria, feedback, debate em grupo, etc. Quais achou mais tteis?

11. As técnicas de formagio utilizadas foram dteis? Quais? Porqué?

12. Que sugestdes daria para melhorar o workshop? Queira especificar.
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