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Abortamento espontdneo: Causa mais comum de
sangramento no primeiro trimestre e pode se
manifestar como Ameaca de abortamento,
abortamento incompleto, completo ou retido.
DICENTES: Sintomas: sangramento vaginal e dor abdominal tipo
) ) célica.
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implanta fora do Gtero, normalmente nas trompas de

RREFERENCIAS: Falépio;

FEDERACAO BRASILEIRA DAS ASSOCIACOES DE Mola Hidatiforme (Doenca Trofoblastica Gestacional):
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA. Protocolo de sangramento Gestagdo anormal resultante de uma fertilizagéo
uterino anormal na gravidez inicial. S&0 Paulo: FEBRASGO, [RGGCIINe M ECUL PR TR ELTTRCT Tl ey LR LR TSI
2020. placentario.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao
Primaria a Saude. Departamento de A¢des Programaticas.
Manual de gestagao de alto risco. Brasilia: Ministério da
Saude, 2022.

BRASIL. Ministério da Saude. Manual técnico: Gestacao de
altorisco. 5. ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2012.

Sangramento de Implantacéo (Nidac&o): Ocorre
cerca de 10 a 14 dias apés a fecundagéo, quando o
embrido se fixa na parede uterina.

Descolamento Ovular: E o descolamento do saco
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SINAIS DE ALERTA O QUE FAZER EM CASO SANGRAMENTO
-Procure atendimento imediato- DE SANGRAMENTO? NORMAL X ANORMAL

e Sangramento vermelho vivo ou em
grande quantidade.
e Dor abdominal intensa ou em célica. S e ot e o)

e Febre, tontura ou desmaio. unidade de saidde: , . : :
. E|imin0.gao de COng'OS ou tecidos. Todo sangramento vaginal no inicio da gravidez [Elnileljleielololgel 1:eCUndO-C;‘O-O (nldo-go-o)-

deve ser investigado. e Duragdo curta (1 a 3 dias).

L o  Quantidade pequena de sangue.
+ Avaliagéo clinica e obstétrica:
e Cor rosada, marrom claro ou

COMO pREVENIR O profissional de saide deve realizar exame ettt (”borrq de café”).

fisico, ginecolégico e obstétrico, e solicitar

COM pLICA éEsv exames complementares (como ultrassonografia e Auséncia de dor ou dor pé|ViCO. leve
g 2 transvaginal). O objetivo é diferenciar as causas e Sem e|iminag<":to de COng'OS ou
do sangramento.

Sangramento  considerado  normal
(fisiolégico):

e Ocorre geralmente na 1° a 2°

e Auséncia de sintomas gestacionais.

tecidos.
e Inicie o pré-natal o quanto antes

: - s + Néo se avtomedicar
e Mantenha alimentag&o equilibrada : '

A gestante ndo deve tomar medicacées por [ieUlelfeluleii(e considerado  anormal

e hidratag&o conta prépria e deve seguir as orientacdes da (pqto|c’)gico);
e Evite fumar, beber e automedicar-se equipe de saude. e Ocorre apés o teste positivo de
e Faca todos os exames solicitados no ravidez. entre 4 e 12 semanas
A ot + Acompanhamento continuo: 9 - -
P - Mesmo que o sangramento cesse, a gestante * Duragdo prolongada (mais de 3
* Informe seu histérico de abortos ou deve continuar o pré-natal e retornar dias).
cirurgias gineCOlégiCO.S imediatamente caso o sangramento volte, piore, e Sangramento moderado a intenso.

ou surjam outros sintomas como dor intensa ou

e Cor vermelho vivo ou sangue escuro
febre.

em grande quantidade.
e Presenca de codgulos ou tecidos.

e Acompanhado de dor intensa,
cdlicas, febre ou mal-estar.

e Pode vir com sinais de tonturg,
fraqueza ou desmaios.
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