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M. F. B., 23 anos, parda, em união estável, G1PN1A0, peso: 49 kg, altura: 1,62 cm. PA: 

100x60mmHg, compareceu a unidade básica de saúde no dia 15/03/2019 para 

realizar consulta de enfermagem relatando atraso menstrual de 35 dias e data da 

última menstruação (DUM) em 09/01/2019. As queixas relatadas foram: atraso 

menstrual, mastalgia e enjoos matinais. Com base no caso descrito e de acordo com o 

Manual de Pré-natal de Baixo Risco do Ministério da Saúde, responda as QUESTÕES 

de 01 a 04: 

 

QUESTÃO 01. Qual a conduta do (a) enfermeiro (a) para a confirmação diagnóstica? 

Justifique sua resposta. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 02. Após confirmação diagnóstica da gravidez, qual a idade gestacional (IG) e 

data provável do parto (DPP), no dia da consulta, de acordo com a regra de Naegele? 

Apresente o cálculo utilizado. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 03. Cite quais são os procedimentos considerados indispensáveis para a 

avaliação dessa gestante. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 04. A avaliação nutricional da gestante, logo na primeira consulta, subsidia a 

previsão de ganho de peso até o final da gestação e norteia as condutas de acordo com o 

diagnóstico nutricional realizado. Com base no caso apresentado, realize a avaliação 

nutricional, relate a conduta adequada e qual o ganho de peso recomendado durante a 

gestação. (0,6 ponto) 
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Parturiente de 30 anos, G1P0A0, foi internada na maternidade com o seguinte exame 

obstétrico: colo apagado, dilatado para 3 cm; apresentação cefálica fletida; variedade 

de posição ODP; Plano De Lee -1; Bolsa íntegra; BCF: 140 batimentos/minuto; DU: 3 

contrações moderadas/10 minutos. Após 3 horas ela foi examinada novamente e 

apresentou o seguinte quadro: colo apagado, dilatado para 4 cm; Plano De Lee 0; 

Bolsa íntegra; BCF: 110 batimentos/minuto; DU: 4 contrações moderadas/10 

minutos. Com base nestas informações, responda as QUESTÕES de 05 a 08: 

 

QUESTÃO 05. Esta parturiente foi internada no primeiro período clínico do parto. Indique 

qual é esse período, quais as suas características, como ele ocorre entre primigestas e 

multíparas e qual a fase que esta parturiente se encontra após a segunda avaliação? (0,5 

ponto) 

 

QUESTÃO 06. Você indicaria uma amniotomia para esta parturiente após a segunda 

avaliação? Justifique. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 07. Você diria que no mecanismo de parto desta parturiente a fase de “rotação 

interna da cabeça” vai acontecer rapidamente, quando analisamos a variedade de posição 

em que o feto se encontra? Justifique. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 08. Após a segunda avaliação da parturiente, quais as ações ou cuidados de 

enfermagem você recomendaria para esta parturiente com relação a: higiene, alimentação, 

posição e movimentação da parturiente, controle dos batimentos cardíacos fetais (BCF), 

alívio da dor com métodos não farmacológicos e monitoramento da progressão do trabalho 

de parto. (2,1 pontos) 
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O período pós-parto é uma fase de adaptação materna, considerado um período 

crítico de transição para a mulher, onde seu corpo retorna ao estado pré-gravídico. 

Com relação a esta fase, responda as QUESTÕES de 09 a 11: 

 

QUESTÃO 09. Discorra sobre as adaptações sofridas pelo sistema urinário considerando o 

uso de anestesia local (na região vulvo-perineal) e/ou ocitocina como indução ou como 

condução do trabalho de parto. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 10. Qual a razão da diaforese profusa no período pós-parto imediato? (0,5 

ponto) 

 

QUESTÃO 11. Relacione 5 (cinco) fatores de risco para hemorragia no puerpério imediato. 

(0,5 ponto) 

  

QUESTÃO 12. Alguns problemas enfrentados pelas nutrizes, durante o aleitamento 

materno, se não forem precocemente identificados e tratados, podem ser importantes 

causas de interrupção da amamentação. Os profissionais de saúde têm um papel importante 

na prevenção e no manejo dessas dificuldades. Diante do exposto, cite 2 (duas) medidas 

específicas a serem adotadas para cada um dos problemas listados abaixo: (1,0 ponto) 

 

a) Mamilos planos ou invertidos; 

b) Dor nos mamilos/mamilos machucados; 

c) Ingurgitamento mamário; 

d) Bloqueio dos ductos lactíferos; 

e) Mastite. 
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A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é a doença que mais frequentemente 

complica a gravidez, acometendo de 5% a 10% das gestações, sendo uma das 

principais causas de morbimortalidade materna e perinatal. Diante do exposto, 

conforme o que preconiza o Ministério da Saúde responda as QUESTÕES de 13 a 15:  

 

QUESTÃO 13. Descreva a classificação das síndromes hipertensivas da gravidez. (0,8 

ponto) 

 

QUESTÃO 14. A pré-eclâmpsia é classificada em leve ou grave, de acordo com o grau de 

comprometimento. São estabelecidos na literatura critérios que apontam para a gravidade 

da pré-eclâmpsia. Cite 5 (cinco) destes critérios. (0,5 ponto) 

 

QUESTÃO 15. A antecipação do parto é o único tratamento definitivo para a pré-eclâmpsia. 

Cite 5 (cinco) indicações maternas que sinalizam para a antecipação do parto em virtude da 

pré-eclâmpsia. (0,5 ponto) 


