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06 - Exames adicionais preconizados para as gestantes de alto risco, sendo para cada gestante:

Pré-natal alto risco* 15% das gestantes
Ações Parâmetros
Cons. Especializadas 5 consultas/gestante de alto risco
Teste de tolerância à glicose 1 teste/gestante de alto risco
Ultrassom obstétrico 2 exames/gestante de alto risco
ECG 1 exame para 30% do total de gestantes de alto risco
US Obstétrico com Doppler 1 exame/gestante de alto risco
Tococardiografia ante-parto 1 exame/gestante de alto risco
Contagem de Plaquetas 1 exame para 30% do total de gestantes de alto risco
Dosagem de Ureia, Creatinina e Ac. Úrico 1 exame/gestante de alto risco
Consulta Psicossocial 1 exame/gestante de alto risco
Dosagem de proteínas-urina 24h 1 exame/gestante de alto risco

07 - Consultas e exames preconizados para 100% das crianças de 0 a 12 meses, sendo para cada criança:

Visita domiciliar ao RN na primeira semana 1 visita na 1ª semana de vida
RN com peso ≥ 2.500g (92% da popula-

ção alvo)
Consulta médica 3 consultas/ano

Consulta enfermagem 4 consultas/ano
RN com peso < 2.500g (8% da população

alvo)
Consulta médica 7 consultas/ano

Consulta enfermagem 6 consultas/ano
Acompanhamento específico do RN de até 24 meses egressos de UTI De acordo com necessidade
Vacinação básica De acordo com protocolo de vacinação
Teste do pezinho 1 exame até o 7º dia
Teste da orelhinha 1 exame. Dependendo do diagnóstico, ré-teste com especialista
Teste do olhinho 4º, 6º, 12º e 25º meses. Lembrar que o 1º teste deve ser realizado logo após ao nascimento.
Sulfato ferroso Profilaxia dos 6 aos 18 meses
Vitamina A Em áreas endêmicas
Consulta odontológica 2 consultas/ano - a partir do 1º dente e aos 12 meses
Consultas de especialidades De acordo com diagnóstico e necessidade
Exames (apoio diagnóstico e terapêutico) De acordo com diagnóstico e necessidade
Consultas/atendimentos de reabilitação De acordo com diagnóstico e necessidade
Atividade educativa em grupo nas unidades básicas de saúde para mães de crianças menores de 1

ano
2 a.e./população coberta/ano

08 - Consultas e exames preconizados para 100% das crianças de 12 a 24 meses, sendo para cada criança:

Consulta médica 2 consulta/ano
Consulta enfermagem 1 consultas/ano
Consultas de especialidades De acordo com diagnóstico e necessidade
Atividade educativa em grupo nas unidades básicas de saúde para mães de crianças de 1 a 10 anos 1 a.e./população coberta/ano
Va c i n a ç ã o De acordo com protocolo de vacinação
Exames (apoio diagnóstico e terapêutico) De acordo com diagnóstico e necessidade
Consultas/atendimentos de reabilitação De acordo com diagnóstico e necessidade

09 - Cálculo do apoio deslocamento e vale táxi para gestantes, sendo:
- R$ 20,00 para cada gestante para deslocamento para consultas
- R$ 30,00 para cada gestante para deslocamento para o parto
10 - Centros de Parto Normal: parâmetro populacional (a ser modelado de acordo com as necessidades locais):

PA R Â M E T R O
Município CPN
De 100 a 350 mil hab 01
De 350 a 1 milhão de hab 02
Maior de 1 milhão de hab. 03
Maior de 2 milhões de hab. 04
Maior de 6 milhões de hab. 05
Maior de 10 milhões de hab. 06

11- Casas de Gestante, Bebê e Puérpera: vinculação aos hospitais/maternidades habilitados no atendimento do alto risco obstétrico secundário e terciário. 20 leitos para gestante de alto risco, puérpera e
RN.

12- Parâmetro populacional para leitos (a ser modulado de acordo com as necessidades locais):
- Leitos obstétricos necessários = 0,28 leitos por 1000 habitantes SUS dependentes (média de 75% da população total)
- UTI adulto: 6% dos leitos obstétricos necessários na região, devendo ser pactuada a distribuição por município e por serviço
- UTI neonatal: 02 leitos de UTI neonatal para cada 1.000 nascidos vivos na região, devendo ser pactuada a distribuição por município e por serviço
- Leitos GAR (gestação de alto-risco): 15% do total de leitos obstétricos necessários, na região, devendo ser pactuada a distribuição por município e por serviço
- UCI neonatal: 03 leitos de UCI neo para cada 1.000 nascidos vivos na região na região, devendo ser pactuada a distribuição por município e por serviço
- Leito Canguru: 01 leito Canguru para cada 1.000 nascidos vivos na região, devendo ser pactuada a distribuição por município e por serviço.

ANEXO IV

Indicadores Estratégicos para a Rede Cegonha

Objetivo: Monitoramento e Avaliação da implantação e qualificação da Rede Cegonha
Nome do Indica-

dor
Definição Interpretação Método de Cálculo Unidade de Análise Fonte dos Dados Meta Periodicidade de acom-

panhamento
Proporção de ges-

tantes cadastradas no pré-
natal

Distribuição percentual de ges-
tantes que foram cadastradas no
sisprenatl para acompanhamen-

to pré-natal

Reflete o acesso e a captação das gestantes
pelos serviços de saúde para acompanhamen-

to pré-natal

Nº de gestantes cadastradas no sispré-
natal no município e ano/Número es-
perado de gestantes no município e

ano x 100

Municipal Sispré-Natal 2011 - 2012 -
2013 - 2014 -

Tr i m e s t r a l

Proporção de ges-
tantes com captação preco-

ce no pré-natal

Distribuição percentual de mu-
lheres que iniciaram o pré-natal
no primeiro trimestre de gravi-
dez (até 12ª semana de gesta-

ção)

Reflete a capacidade do serviço de saúde de
captar precocemente as gestantes residentes
na sua área de abrangência para realização

do acompanhamento pré-natal

Nº de gestantes com início do pré-na-
tal até a 12ª semana de gestação em

um dado período e local/Total de ges-
tantes cadastradas no período e local x

100

Municipal Sispré-Natal 2011 - 2012 -
2013 - 2014 -

Tr i m e s t r a l

Proporção de ges-
tantes acompanhadas no

pré-natal que realizou exa-
mes de Hb,Hct, Glicemia,

Distribuição percen-
tual de gestantes acompanhadas
no pré-natal que receberam um
pedido e realizaram exames de
Hb, Hct, Glicemia, Urocultura,
VDRL e HIV até a 20ª semana

de gestação

Reflete a capacidade do serviço de saúde de
captar as gestantes para o acompanhamento
pré-natal e solicitar exames conforme proto-

colo.
Proporção de gestantes

acompanhadas no pré-natal que reali-
zou exames de Hemograma, Glicemia,

EAS,

Municipal Sispré-Natal 2011 - 2012 -
2013 - 2014 -

Tr i m e s t r a l
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