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O QUE E A MALARIA?

A malaria € uma doenca infecciosa, febril aguda
causada por protozoarios do género Plasmodium,
transmitida pela picada da fémea infectada do
mosquito Anopheles. No Brasil, os principais
agentes sao:

Plasmodium vivax

Plasmodium falciparum

POR QUE A GE%%\G\O E
UM PERIODO DE RISCO?

Durante a gravidez, o sistema imunoldgico da
mulher passa por alteracbées que aumentam a
susceptibilidade a infeccao e as suas
complicacdes. A malaria gestacional pode afectar

tanto a mae quanto o feto. ﬁ ,&
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Anemia grave;
Hipoglicemia;

Edema agudo de pulmao;
Obito materno.

e Aborto espontaneo;
e Parto prematuro;

e Baixo peso ao nascer;
e Morte fetal.
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Toda gestante com febre, calafq’os,\mialgia ou
cefaleia deve ser investigada para malaria.

METODOS =

Gota espessa e esfregaco: exame
padrao ouro.
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Teste Rapido de Diagndstico (TRD):
util em areas sem microscopio.
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REFORCAR O DIAGNOSTICO PRECOCE DURANTE
O PRE-NATAL PRINCIPALMENTE EM AREAS
ENDEMICAS.

; “‘\Ah \‘Vv‘ ﬁ, 4){%
' G o) Z
i FEAAC ::J:Jl:f A‘llh: 2024 Dl § O)
M. O TR O
2 et o & X
. MEDIicINA ' B, O SR
9 MuLHER © e




e
TRATAMENTO DA MALARIA NA

GESTACAO

O tratamento deve ser iniciado imediatamente
apos o diagndstico, conforme o agente e
trimestre gestacional. A escolha do esquema
dependedo tipo de Plasmodium e da idade

gestacional.
1° TRIMESTRE 2° E 3°TRIMESTRES
e P. falciparum: Quinina + e P. falciparum: Artesunato
Clindamicina (7 dias). + Clindamicina (ou ACT
e P. wvivax: Clorogquina de acordo com o)
(esquema padrao). protocolo do MS).

e P.vivax: Cloroguina.




PRE - NATAL E VIGILANCIA

e Solicitar exames de malaria em toda gestante
com sintomas, especialmente em areas
endémicas.

e Repetir testes periodicamente em gestantes
residentes em areas de transmissao ativa.

e Monitorar anemia e crescimento fetal por
ultrassonografia.

e Acompanhamento rigoroso apos o)
tratamento.
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PREVENCAO

m PARA GESTANTES EM AREAS ENDEMICAS:

e Uso de mosquiteiros impregnados com
inseticida.

e Repelentes seguros na gestacao (com DEET,
IR3535 ou icaridina).

e Evitar exposicao ao mosquito no inicio da
manha e final da tarde.

e Controle vetorial e saneamento basico. /}K
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