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Apresentacao

A Obstetricia e Cuidados na Maternidade é uma especialidade essencial na
saude materno-infantil, que enfrenta desafios num ambiente de cuidados

de satde em constante evolugéo. E fundamental manter-se atualizado em
termos de conhecimentos, competéncias e praticas clinicas baseadas na
evidéncia cientifica e nos cuidados centrados na mulher. Assim, este Mestrado
Avangado oferece uma andlise atualizada e rigorosa desta especialidade,

com uma abordagem integral e multidisciplinar. Adaptada as necessidades

dos profissionais em atividade, a parteira estudara em profundidade a
amamentagao, as urgéncias obstétricas, os cuidados ginecologicos especificos
e as patologias da gravidez. Num formato 100% online, esta capacitagéo oferece
uma oportunidade Unica para as parteiras atualizarem as suas competéncias
profissionais com base nas mais recentes descobertas cientificas.
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Atualize 0s seus conhecimentos e competéncias
em Obstetricia e Cuidados na Maternidade com
este Mestrado Avancado inovador 100% online,
concebido especificamente para parteiras em
atividade'
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A Obstetricia e Cuidados na Maternidade é uma especialidade fundamental no campo
da saude materno-infantil, e a sua constante atualizacao profissional é essencial

para garantir cuidados de qualidade as maes e aos recém-nascidos. Na verdade, esta
atualizacéo profissional tornou-se uma necessidade imperativa para as parteiras

em atividade, uma vez que 0s avangos na investigagao e na tecnologia, bem como

a alteragdo dos padroes de cuidados e das exigéncias da populagado, exigem que 0s
profissionais de Obstetricia e Cuidados na Maternidade se mantenham a par dos mais
recentes conhecimentos, competéncias e praticas clinicas.

Além disso, a importancia dos cuidados centrados na mulher, baseados na evidéncia
cientifica e numa abordagem interprofissional, realgca a necessidade de um ensino
atualizado e especializado nesta area. Por esta razao, a TECH criou este Mestrado
Avancado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras, concebido
especificamente para profissionais que ja exercem esta especialidade e que procuram
manter-se atualizados num ambiente em constante mudanca.

Esta capacitagdo oferece uma revisao exaustiva, completa e atualizada, que
aborda questoes relevantes e emergentes no campo da Obstetricia e dos Cuidados
na Maternidade. Com uma abordagem integral e multidisciplinar, adapta-se as
necessidades dos profissionais que ja exercem esta especialidade, fornecendo-lhes
ferramentas e conhecimentos atualizados para enfrentarem os desafios atuais dos
cuidados de salde materno-infantil.

Uma das vantagens mais importantes deste Mestrado Avangado é o seu modo 100%
online. Isto permite que os profissionais acedam aos contetdos e realizem todas as
atividades de uma forma flexivel, adaptando-se aos seus horarios e responsabilidades
profissionais e pessoais. A plataforma online oferece um ambiente de aprendizagem
interativo, com recursos atualizados, atividades praticas e ferramentas de comunicagéo
que facilitam o intercambio de conhecimentos e experiéncias entre os participantes.

Além disso, a capacitagao conta com um corpo docente especialista na especialidade,
com ampla experiéncia clinica. Os participantes terdo também acesso a uma vasta
rede de profissionais de Obstetricia e Cuidados na Maternidade, que promove a
aprendizagem colaborativa e a partilha das melhores praticas.

Este Mestrado Avangado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras conta
com o conteudo cientifico mais completo e atualizado do mercado. As suas principais
caracteristicas séo:

+ O desenvolvimento de casos praticos apresentados por especialistas em Obstetricia e
Cuidados na Maternidade

+ Os conteldos graficos, esquematicos e predominantemente praticos com que esta
concebido fornecem informagdes cientificas e praticas sobre as disciplinas que séo
essenciais para a pratica profissional

+ Os exercicios praticos onde o processo de autoavaliagao pode ser efetuado a fim de
melhorar a aprendizagem

+ 0 seu foco especial em metodologias inovadoras na prestagao de cuidados as gravidas
durante a gravidez e o parto

+ As aulas tedricas, perguntas ao especialista, foruns de discussao sobre temas
controversos e atividades de reflexdo individual

+ A disponibilidade de acesso aos contetdos a partir de qualquer dispositivo fixo ou portatil
com ligagdo a Internet

Aprenda com especialistas na matéria

e aceda a recursos atualizados num
ambiente de aprendizagem interativo,

que se adapta ao seu horario e as suas
responsabilidades profissionais e pessoais”



Ira aprofundar 0s mais recentes
desenvolvimentos em patologias
da gravidez, urgéncias
obstétricas e amamentacao”

O corpo docente do Mestrado Avangado inclui profissionais da drea da enfermagem,
gue trazem a sua experiéncia profissional para esta capacitagéo, bem como
especialistas reconhecidos de empresas de referéncia e universidades de prestigio.

O seu conteudo multimédia, desenvolvido com a mais recente tecnologia educacional,
ird permitir que o profissional tenha acesso a uma aprendizagem situada e contextual,
isto €, um ambiente de simulacao que proporcionara uma educagao imersiva,
programada para praticar em situagoes reais.

Esta qualificagéo foi concebida tendo por base uma Aprendizagem Baseada em
Problemas, através da qual o aluno devera tentar resolver as diferentes situagées da
pratica profissional que surgem ao longo do Mestrado Avancgado. Para tal, o profissional
contara com a ajuda de um sistema inovador de videos interativos desenvolvido por
especialistas reconhecidos.
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Atualize-se e saiba mais
sobre os ultimos avangos
em investigacdo, tecnologia
e orientacoes em Obstetricia
e Cuidados na Maternidade.

Inscreva-se nesta capacitacao
e junte-se a uma comunidade
de profissionais empenhados
numa atualizacdo constante.
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Objetivos

Este Mestrado Avangado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras tem
como objetivo oferecer uma atualizagcao avancada e especializada aos profissionais em
atividade, aprofundando as competéncias e a pratica clinica e reforcando a gestao da
gravida ao longo da gravidez, do parto e do pos-parto. Por esta razéo, toda qualificacéo
baseia-se, em grande medida, em casos clinicos reais, colocando todos os temas
abordados no contexto correto.
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O Mestrado Avancado € proposto de forma 100%
online, com total flexibilidade para que possa aceder
ao Campus Virtual em qualquer altura e lugar”
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Objetivos gerais

Adquirir conhecimentos sobre as especificidades dos cuidados ginecoldgicos e obstétricos

Promover estratégias de trabalho baseadas numa abordagem integral do doente como
modelo de referéncia para alcangar a exceléncia dos cuidados de saude

Favorecer a aquisicdo de competéncias e capacidades técnicas, através de um potente
sistema audiovisual, e a possibilidade de desenvolvimento através de formagao especifica

Integrar os novos conhecimentos sobre as malformagdes fetais, as suas causas e a
sua resolugao

Ensinar a patologia hemorrdgica do primeiro trimestre e os seus diagndsticos diferenciais
Atualizar-se sobre os diferentes tratamentos profilaticos para doentes cardiacas na gravidez

Detetar precocemente as diferentes urgéncias obstétricas durante a gravidez, o parto
e 0 puerpério, a fim de proporcionar uma abordagem atualizada e obter um resultado
obstétrico satisfatoério e poder reduzir a morbilidade e a mortalidade materno-fetal

Atualizar os conhecimentos sobre a amamentagao

O Mestrado Avancado baseia-se na
evidéncia cientifica mais recente e nas
melhores praticas clinicas, o que lhe
garante uma atualizagdo de qualidade no
campo da obstetricia e dos cuidados na
maternidade”
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Objetivos especificos

Médulo 1. Anatomia e fisiologia do sistema reprodutor humano Mddulo 3. Patologia infeciosa ginecoldgica e doengas sexualmente

+ Descrever a anatomia e a fisiologia do aparelho sexual masculino e feminino transmissivels

_ , ‘ . + Saber distinguir entre as amenorreias hipotalamicas e hipofisarias
+ Explicar a endocrinologia da reprodugao

. . , L + Descrever as varias hemorragias uterinas funcionais
+ Explicar o desenvolvimento da diferenciagdo sexual

) o ) + Explicar as patologias e os tratamentos durante o climatério
+ Descrever o ciclo ovarico e uterino

. L 4 + Descrever as infecOes sexualmente transmissiveis
+ Explicar a fisiologia masculina

+ Explicar os aspetos epidemioldgicos das infegdes sexualmente transmissiveis
Médulo 2. Puberdade, menstruagao e climatério

+ Definir a regulagao neuro-hormonal da funcéo reprodutiva

+ Descrever os diferentes tratamentos para as infecdes sexualmente transmissiveis

Méddulo 4. Cuidados para mulheres com problemas ginecolégicos
+ Atualizar os conhecimentos sobre educacdo em saude para as populagoes de risco

+ Descrever o processo fisiolégico do climatério

+ Descrever a fisiologia da sexualidade

_ ‘ , _ , + Definir os diferentes tipos de métodos de prevencéo primaria
+ Definir os conceitos relacionados com os sintomas menstruais

‘ . . L + Definir a dor pélvica
+ Explicar o procedimento a adotar nos exames ginecolégicos

o . 4 + Classificar as diferentes malformacdes do aparelho genital
+ Descrever o processo biologico de reproducéo e do ciclo sexual da mulher

. . ~ R - . i i
e as suas implicacdes psicoldgicas e sociais Enumerar os tipos de tumores benignos

+ Explicar as diferentes patologias que ocorrem na puberdade * Descrever a patologia ginecologica benigna
+ Explicar as varias alteracdes da estatica genital

+ Descrever as diferentes alteracdes menstruais
+ Descrever a patologia vulvovaginal
+ Descrever a patologia cervical e o seu tratamento
+ Conhecer a patologia uterina e o seu tratamento
+ Conhecer a patologia anexial e 0 seu tratamento

+ Atualizar os conhecimentos sobre o diagndstico precoce do cancro da mama e ginecoldgico
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Médulo 5. Cirurgia ginecoldgica
+ Atualizar conhecimentos sobre cirurgia ginecoldgica
+ Conhecer os diferentes tipos de anestesia ginecoldgica
+ Conhecer os cuidados pré-operatorios e pos-operatorios
+ |dentificar as varias complicagdes pds-operatorias
+ Conhecer a histerectomia abdominal
+ Conhecer a cirurgia laparoscopica e histeroscopica

+ Conhecer a cirurgia robdtica aplicada a ginecologia

Mddulo 6. Incontinéncia urinaria (1U)
+ Adquirir conhecimentos sobre a incontinéncia urindria € a sua epidemiologia

+ Explicar os diagndsticos e tratamentos da incontinéncia urindria

Médulo 7. Cuidados da parteira na consulta pré-concecional
+ Aplicar critérios cientifico-técnicos e de cuidados unificados atualizados que assegurem a
continuidade dos cuidados de saude

+ Estabelecer estratégias de coordenagéo entre os profissionais que participam no processo
+ Fazer um diagnostico com recomendagoes claras antes do parto

+ Desenvolver um protocolo a seguir para facilitar o trabalho de parto da futura mae

Médulo 8. Gravidez
+ |dentificar as necessidades educativas de que a gravida e os membros da sua
familia podem necessitar

+ Aplicar estratégias de prevencéo e de promogao da salde obstétrica e, por
conseguinte, da futura crianga

+ Descrever a evolugao normal e patoldgica da gravida

Médulo 9. Programa de educagao para a maternidade
+ Desenvolver estratégias de comunicagao para estabelecer uma ligagao terapéutica
adequada com a mulher e a sua familia
+ Conceber estratégias para favorecer um clima de confianga, seguranca e intimidade,
respeitando a privacidade, dignidade e confidencialidade das mulheres

+ Elaborar um guia com os principais cuidados a ter com o recém-nascido

+ Desenvolver estratégias e planos de agdo em caso de complicagdes do recém-nascido

Mddulo 10. Conceito de gravidez de risco. Hemorragias do primeiro trimestre.
Defeitos congénitos do feto. Diagndstico pré-natal

+ Conhecer a patologia hemorragica do primeiro trimestre, como o aborto espontaneo, a mola
e a gravidez ectopica, bem como as suas principais causas, diagnostico e tratamento, uma
vez que este tipo de patologia é frequente nas unidades de trabalho das parteiras.

+ Atualizar os conhecimentos sobre o diagndstico pré-natal e os protocolos mais recentes
para as suspeitas de malformagdes fetais

+ Analisar as diferentes doencas infeciosas que podem causar defeitos fetais congénitos, de
modo a poder atuar na sua prevengéo na pratica didria dos cuidados de saude

+ Saber gerir as gravidezes de risco sociodemogréafico, como as gravidezes na adolescéncia,
para poder atuar com rigor cientifico perante elas

Mddulo 11. Gravida com patologia derivada do sistema digestivo
+ Atualizar os conhecimentos sobre algumas das patologias mais frequentes na gravidez,
como a hiperemese gravidica, uma patologia que ocorre frequentemente na gravidez e que
€ objeto de trabalho das parteiras nas unidades de urgéncia e de alto risco obstétrico

+ Conhecer a importancia do diagndstico precoce de patologias como a colestase intra-
hepatica da gravidez, que pode ter consequéncias fatais se ndo for tratada corretamente

+ Aprofundar os conhecimentos sobre as hepatites virais na gravidez, que, devido as suas
consideragdes especiais no parto, sdo objeto de um estudo aprofundado pelas parteiras

+ Descrever a patologia que afeta o desconforto gastrico durante a gravidez, como o refluxo,
uma doenga que as mulheres gravidas consultam durante toda a gravidez em varias ocasioes

+ Descreva as principais medidas de higiene para a combater



Médulo 12. Gravida com problemas hematolégicos e cardiacos
+ Aprender a gerir as principais patologias hematoldgicas que ocorrem frequentemente
durante a gravidez, como a anemia gestacional e as trombocitopénias

+ Fornecer uma visao global da doenca hemolitica perinatal, que até ha poucos anos era
uma causa de morte devido a falta de conhecimentos sobre a mesma

+ Discutir as principais controvérsias das patologias cardiacas na gravidez, uma vez que
algumas delas podem contraindicar a gravidez

Médulo 13. Gravidas com doengas neuroldgicas, musculoesqueléticas,
dermatoldgicas e autoimunes

+ Alargar os conhecimentos em patologias neurologicas em continua investigagao e
evolugao, como a esclerose multipla, uma patologia complexa em que as parteiras devem
ter formagao para realizar uma abordagem clinica e psicoldgica correta

+ Atualizar os conhecimentos sobre a medicagao antiepiléptica, uma vez que muitos destes
medicamentos sao teratogénicos e sao objeto de consulta por parte das pacientes

+ Estudar em profundidade a patologia dermatoldgica, o que permitira ao aluno ser capaz de

efetuar uma abordagem adequada nas unidades de urgéncia e de consulta

+ Analisar as doengas autoimunes que afetam a gravidez, uma vez que muitas
delas sdo uma indicagao para a interrupgéo precoce da gravidez, como o lipus
e a sindrome antifosfolipidica

+ Instruir sobre a patologia musculoesquelética que, embora ndo sendo geralmente grave,
afeta a maioria das gravidas que procuram solugoes
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Mddulo 14. Gravidas com problemas respiratérios e urolégicos/renais.
Doengas tropicais e subtropicais

+ Atualizar os conhecimentos sobre a asma bronquica e a gravidez, uma vez que se estima
que 1% das mulheres gravidas sofram desta doenca, o que a torna a patologia respiratéria
mais comum

+ Aprofundar o conhecimento sobre o virus da gripe e a sua influéncia na gravidez,
devido as principais complicagdes que provoca e porque é frequentemente objeto
de internamento hospitalar

+ Aprender a fazer o diagndstico diferencial entre as diferentes patologias urolégicas
e renais, muito frequentes na gravidez, de tal forma que a bacteridria assintomatica é
rastreada e as parteiras devem saber como e quando deve ser efetuada

+ Compreender os efeitos das doengas tropicais e subtropicais sobre o feto e a gestagdo em
geral, pois este € um tema novo e continuamente estudado

Méddulo 15. Patologia do crescimento fetal e duragéo da gravidez. Parto
prematuro e gravidez multipla. Maturagao pulmonar e neuroldgica

+ Descrever a gestéo obstétrica de um feto diagnosticado com CIR ou macrossomia fetal,
no que diz respeito as parteiras durante toda a gestagéo, bem como durante o trabalho de
parto e o parto e no puerpério devido aos cuidados especiais com o recém-nascido

+ Aprender a gestao exaustiva do parto prematuro e da gravidez prolongada, ja que, devido a
sua incidéncia, as parteiras devem estar familiarizadas com o seu diagndstico, tratamento e
complicagGes e as complicagdes tanto para a méae como para o feto e/ou o recém-nascido

+ Saber como ocorrem as gravidezes mdltiplas e como séo classificadas de acordo
com a sua corionicidade

+ Estudar os protocolos de administragao de sulfato de magnésio e de corticosteroides pré-
natais, para neuroproteccé@o e maturacéo pulmonar fetal, respetivamente
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Médulo 16. Patologia da placenta e dos anexos fetais. Acidentes obstétricos
+ Conhecer 0s acidentes obstétricos e saber como agir € um papel indispensavel no
trabalho da parteira, pois na maioria dos casos é necessario agir em segundos para evitar
consequéncias fatais

+ Instruir sobre os problemas da placenta que podem ocorrer em qualquer trimestre e sobre
0S quais as pacientes devem remeter as questdes para o pessoal de obstetricia

+ Compreender em profundidade a patologia do corddo umbilical, uma vez que alguns dos
seus defeitos sdo acompanhados de anomalias fetais, e é a parteira que € a primeira a
conseguir objetiva-lo em muitas ocasides

Méddulo 17. Problemas enddcrinos durante a gravidez. Cancro ginecoldgico e
gravidez. Estados hipertensivos da gravidez

+ Conhecer tudo o que esta relacionado com a pré-eclampsia, 0s novos protocolos em
termos de previsao, prevencgao, tratamento e diagnostico

+ Aprender sobre o tratamento das complicacdes graves da pré-eclampsia, que S&o, por Si
s0, emergéncias obstétricas, pelo que os profissionais tém de estar dotados dos melhores
e mais atualizados conhecimentos

+ Atualizar a gestao da diabetes, uma vez que as parteiras sao as profissionais competentes
para realizar um acompanhamento adequado durante a gravidez, o parto e o periodo pos-
parto das pacientes e recém-nascidos de maes diabéticas

+ Aprofundar as questdes ginecolégicas em mulheres gravidas, uma vez que cada vez mais
pacientes sofrem destas patologias, e para as quais é essencial seguir protocolos
baseados na melhor evidéncia




Médulo 18. Patologia do puerpério. Problemas psicol6gicos durante o
Fuerperlo; Reanimacéo cardiopulmonar na gravida e no recém-nascido.
nterrup¢ao legal da gravidez

+ Aprender sobre a patologia infeciosa no puerpério, uma vez que sao as parteiras que
recebem a mulher durante as consultas pds-parto e cujo encaminhamento precoce é
essencial para o sucesso do parto

+ Educar sobre os problemas de amamentagado, um assunto que € quase exclusivamente da
responsabilidade das parteiras

+ Aprofundar os cuidados psicologicos, como a depressao pos-parto e a psicose puerperal

+ Compreender as causas da hemorragia pos-parto, uma vez que as parteiras sao
responsaveis pelos partos eutocicos e pelos cuidados pos-parto imediatos em todas as
unidades de internamento

+ Conhecer o tratamento adequado em fungao da etiologia da hemorragia e dos seus
cuidados posteriores

+ Atualizar-se em matéria de RCP materna e neonatal, uma vez que as parteiras sdo
responsaveis pela primeira avaliagdo neonatal na maioria das maternidades e os seus
algoritmos s&o atualizados periodicamente para prestar os melhores cuidados com base
na evidéncia cientifica

Médulo 19. Patologias nao obstétricas durante a gravidez
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce das patologias mais frequentes que podem
ter repercussoes obstétricas

+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas patologias

+ Ser capaz de realizar uma abordagem multidisciplinar destas patologias, favorecendo a
comunicagao e a coordenacao entre os profissionais

Objetivos | 15 tech

Mddulo 20. Infe¢des durante a gravidez
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce das infegbes mais frequentes que podem ter
repercussoes obstétricas
+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas infecdes

+ Ser capaz de realizar uma educagdo em salde adequada e especifica para evitar que a
mulher gravida seja infetada, e evitar que o feto seja afetado

Mddulo 21. Urgéncias obstétricas no primeiro trimestre
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce das patologias que ocorrem no primeiro
trimestre da gravidez
+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas patologias
+ Promover a continuidade dos cuidados prestados as mulheres que sofrem de patologia do
primeiro trimestre, quer sejam admitidas no internamento hospitalar, quer recebam alta

+ Ser capaz de realizar uma educacgao para a salde adequada e especifica para cada uma
destas patologias

Mddulo 22. Urgéncias obstétricas do segundo e terceiro trimestres
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce das patologias que ocorrem no segundo e
terceiro trimestre da gravidez

+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas patologias

+ Promover a continuidade dos cuidados e a comunicag&o com os outros profissionais que
vao tratar estas patologias, que geralmente requerem um internamento hospitalar

Mddulo 23. Urgéncias obstétricas durante da fase de dilatagcao
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce de situagdes urgentes que possam ocorrer
durante a primeira fase do parto

+ |dentificar e saber realizar as manobras obstétricas indicadas para resolver cada situagao
urgente durante a fase de dilatagdo do parto

+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas situagoes
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Mddulo 24. Urgéncias obstétricas durante o parto: fase de expulsao e dequitagao
+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce de situagdes urgentes que possam ocorrer
durante a fase de expulséo e dequitacédo do parto

+ |dentificar e saber realizar as manobras obstétricas indicadas para resolver cada situagéo
urgente durante a fase de expulsao e dequitagao do parto

+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas situagdes
Médulo 25. Urgéncias pés-parto

+ Reconhecer e iniciar o tratamento precoce de situagdes urgentes que possam ocorrer
durante o periodo pds-parto

+ |dentificar e saber realizar as manobras obstétricas indicadas para resolver cada situagéo
urgente durante o periodo pos-parto

+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas situagdes

Mddulo 26. Situagdes especiais no Servigo de Urgéncia Obstétrica
+ Reconhecer e identificar situagdes mais especiais que ocorrem menos frequentemente
numa urgéncia obstétrica

+ Iniciar uma gestao precoce destas situagdes
+ Ser capaz de realizar uma educagao para a salde adequada a cada situagao especifica
+ Demonstrar capacidade de aplicar cuidados de parteira nestas situagdes

+ Compreender em profundidade as bases legais do consentimento informado
numa situacao de urgéncia

Médulo 27. A amamentagao na atualidade e ao longo da historia
+ Rever a epidemiologia atual da amamentacéo a nivel mundial

+ Promover o desenvolvimento adequado da relagdo méae-filho, reduzindo o nimero de
criangas que sao agredidas, abandonadas e ndo conseguem progredir sem causa organica

+ Encorajar a amamentagao para alcangar um crescimento e desenvolvimento adequados,
prevenindo problemas de saude futuros

Mddulo 28. Fisiologia e histéria clinica na amamentagao
+ Atualizar os conhecimentos sobre a fisiologia da amamentagéo

+ Descrever a anatomia da mama lactante

+ Definir as carateristicas de um banco de leite

Médulo 29. Cuidados durante a amamentagao e a saude da mulher lactante
+ Fornecer informagao sobre a amamentagdo da mée lactante

+ Descrever os direitos da mulher durante a amamentagao

Mddulo 30. Problemas durante a amamentacao
+ Formar as mées nos cuidados do recém-nascido e na resolugao de problemas
comuns na saude do bebé

+ Detetar mas posigoes de pega do bebé que possam levar a alteragoes no
desenvolvimento da alimentagao

Modulo 31. Outros tipos de aleitamento
+ Explicar outros tipos de alimentagao do lactente e a sua substituicao ou combinagao
com a amamentagao

+ Explicar as diferentes técnicas de preparacéo de garrafas e as suas vantagens e
desvantagens

Médulo 32. Amamentagao em situagdes especiais
+ Explicar os beneficios da atividade fisica durante a amamentacéo

+ Descrever as principais contraindicagdes da amamentagao
Mddulo 33. Situagées comuns durante a amamentagao
+ Aconselhar a mae que trabalha fora de casa e deseja continuar a amamentar

+ Ensinar os passos a seguir para alcangar uma amamentagao exclusiva bem sucedida
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Mddulo 34. Farmacos e amamentagao
+ Obter conhecimento sobre a passagem de farmacos para o leite materno para orientar
as mulheres nas suas duvidas quando tomam medicamentos

+ Definir o tratamento adequado das complicagbes mamarias e nos mamilos

Mddulo 35. Associagoes de amamentacao. Iniciativas e legislagcao
+ Descrever o envolvimento paternal no processo de amamentagao

+ Promover a participacéo ativa no cuidado do recém-nascido e no acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento

Mddulo 36. Doengas e amamentagao
+ Desmistificar os falsos mitos e ideias erradas sobre a amamentacao

+ Cobertura da condicao de HIV e Hepatite em relagdo a amamentagao

+ Estudar as possiveis dificuldades do recém-nascido em situagbes especiais
de amamentagao

+ Conhecer o impacto da amamentagéo nas condigdes maternas

Uma experiéncia de aprendizagem unica,
fundamental e decisiva para impulsionar
0 seu desenvolvimento profissional”
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Competencias

O Mestrado Avangado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras
desenvolve competéncias clinicas, de lideranca e de gestdo, bemn como competéncias de
investigacdo e analiticas. As parteiras participantes atualizardo os seus conhecimentos
clinicos em areas relevantes, reforgardo as suas capacidades de lideranca e gestéo

e adquirirdo competéncias em investigagao e analise para melhorar a qualidade dos
cuidados materno-infantis na sua pratica profissional.

. .
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Aumente as suas competéncias na gestao das
patologias infeciosas ginecologicas e das doencas
sexualmente transmissiveis comuns durante a
gravidez, permitindo uma abordagem especifica”
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Competéncias gerais

+ Aplicar os conhecimentos adquiridos e as capacidades de resolugao de problemas
em ambientes novos ou pouco conhecidos dentro de contextos mais amplos
(ou multidisciplinares) relacionados com o seu campo de estudo

+ Comunicar as suas conclusoes - e 0s conhecimentos e fundamentos finais que Ihes
estdo subjacentes - a audiéncias especializadas e ndo especializadas de uma forma
clara e inequivoca

+ Conhecer e reconhecer as patologias dos trés trimestres da formacgao fetal e saber
aplicar os protocolos adequados a cada caso

+ Conhecer e reconhecer as patologias digestivas relacionadas com a gravidez e
saber agir em conformidade

+ Ser capaz de agir eficazmente no acompanhamento das patologias cardiacas e
hematoldgicas na gravidez

+ Abordar todos os tipos de urgéncias neonatais

+ Realizar as manobras fundamentais para a resolugao das urgéncias obstétricas
no final do parto

+ Dominar a reanimacgao neonatal atualizada

+ Intervir em casos especiais da mae e do bebé




Competéncias |21 tecn

Competéncias especificas

+ Participar em programas de saude materno-infantil, saide da mulher, satde sexual, saude
reprodutiva e climatério e, se for caso disso, lidera-los e dinamizé-los

+ Prestar aconselhamento sexual afetivo e reprodutivo as mulheres, aos jovens e as familias

+ Colaborar na implementacéo de atividades para a promogao, prevengao, assisténcia
e recuperagao da saude sexual e reprodutiva das mulheres

+ Detetar fatores de risco e problemas ginecoldégicos nas mulheres
+ Ser competente em partos instrumentados e cesarianas e em partos diferentes
+ Ser capaz de avaliar e agir nas patologias hipertensivas da gravidez, nas patologias Conhega em profundidade a

endacrinas e nos cancros ginecologicos da gravidez ~ ..
, JreroboEes e gestdo de mulheres grévidas com
+ Reconhecer e agir sobre as patologias da propria gravidez que afetam

a sua duracdo e a maturacéo fetal patologias derivadas dos sistemas
+ Desenvolver um protocolo de atuag&o para urgéncias obstétricas no final do parto d[gest[\/o’ hemato/(jgjco' card/'aco,
+ Tratar as emergéncias obstétricas que podem surgir na fase de dilatagdo do parto neuro/dg/'co muscu/oesque/e’t/'co

+ Resolver possiveis complicagdes durante a amamentagao L. . ;
o . . dermatologico e autoimune
+ Conhecer as particularidades do suporte de vida na gravidez

+ Saber que tipo de exercicio € recomendado durante a amamentacgéo
+ Reconhecer as patologias maternas contraindicadas

+ Reconhecer as patologias infantis contraindicadas

+ Dominar as técnicas de aleitamento artificial



04
Direcao do curso

Os professores do Mestrado Avangado em Obstetricia e Ginecologia séo especialistas
altamente qualificados e experientes no campo da salde materno-infantil. Possuem uma
vasta formagao académica e uma vasta experiéncia clinica em obstetricia e ginecologia,
0 que lhes permite transmitir conhecimentos tedricos e praticos de uma forma integral.
A sua abordagem pratica e atualizada, aliada ao seu compromisso com a educagéo

e a qualidade dos cuidados, garante uma atualizacdo de primeira linha nas areas da
obstetricia e da ginecologia.
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Os professores séo lideres na drea da obstetricia
e proporcionar-lhe-4o 0s conhecimentos e as
competéncias de que necessita para enfrentar 0s
desafios clinicos com confian¢a e competéncia’
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Diretor Convidado Internacional

A Doutora Christelle Vauloup Fellous é uma destacada virologista de reconhecimento
internacional, que se tem desempenhado como Vice-Presidenta do Grupo de Investigagao
sobre Infegdes durante a Gravidez (GRIG), em Franga. E importante destacar que foi membro
de prestigiadas sociedades cientificas, como a Sociedade Europeia de Virologia Clinica,
a Sociedade Francesa de Microbiologia (SFL) e a Sociedade Francéfona de Patologia
Infecciosa (SPILF).

Além disso, foi Coordenadora do Centro Nacional de Referéncia (CNR) de Infegdes
Rubeolares Materno-Fetais, onde desempenhou um papel crucial na centralizagao e
melhoria dos diagnédsticos relacionados com esta doenca. Também foi Responsével
do Laboratdrio Nacional de Referéncia da Organizagdo Mundial da Satide (OMS) para a
Rubéola, consolidando sua posigdo como uma autoridade na investigagcdo e manejo de
Infegdes Virais que afetam mulheres gravidas e seus filhos.

Além das suas responsabilidades no campo da Rubéola, tornou-se uma figura-chave no
diagndstico soroldgico e pré-natal nos centros hospitalares de Franga. De fato, o seu
trabalho neste ambito permitiu melhorar significativamente a detegéo e o tratamento de
infegdes durante a gravidez. Destaca-se igualmente a sua atuagdo como membro ativo
de diversos grupos de trabalho para o Ministério Francés da Satde, nos quais contribuiu
para a implementag&o de protocolos de detegéo sistematica de Citomegalovirus (CMV) em

doadores de gametas e embrides, bem como em mulheres gravidas.

Ao longo da sua carreira, a Doutora Christelle Vauloup Fellous tem sido uma prolifica autora
e investigadora, com publicagdes notaveis que exploraram temas como a transferéncia
transplacentaria de anticorpos neutralizantes anti-SARS-CoV-2 e a prevaléncia da
toxoplasmose materna e congénita. Nesse sentido, o seu trabalho teve um impato direto na
melhoria da salide materno-fetal a nivel global.
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Dra. Vauloup Fellous, Christelle

+ Vice-Presidenta do Grupo de Investigagao sobre Infecdes durante a Gravidez + Mestrado em Ciéncias, Virologia Médica, pela Universidade Denis Diderot

(GRIG), Franga + Licenciatura em Farmacia pela Universidade Paris-Sud
+ Coordenadora do Centro Nacional de Referéncia (CNR) de Infegdes Rubeolares .+ | cenciatura em Biologia pela Universidade Paris-Sud

Materno-Fetais + Membro de:

+ Responsavel do Laboratério Nacional de Referéncia da OMS para a Rubéola . Sociedade Francesa de Microbiologia (SFL)

+ Responsavel do Diagnostico Sorolégico e Pré-natal em Centros Hospitalares  Sociedade Francéfona de Patologia Infecciosa (SPILF)

+ Membro do Grupo de Trabalho em Detecao do Citomegalovirus em Doadores

. o . . « Sociedade Europeia de Virologia Clinica
de Gametas e Embrides (Ministério Francés da Saude)

+ Membro do Grupo de Trabalho em Detegao Sistematica da Infegao por CMV
durante a Gravidez (Ministério Francés da Saude)

+ Membro do Grupo de Trabalho em Implementagédo da Declaragao Obrigatoria
da Rubéola (Ministério Francés da Saude) Gragas a TECH, podera’

+ Membro do Grupo de Trabalho em Prevencao da Infe¢ao por Citomegalovirus aprender com os melhores

em Mulheres Gravidas (Ministério Francés da Saude) . . :
profissionais do mundo

+ Doutoramento em Virologia pela Universidade Pierre e Marie Curie
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Diretora Convidada Internacional

A Dra. Leah McCoy é Enfermeira Especialista em Obstetricia e Diretora do Programa de Formagao
para Enfermeiras Parteiras na Clinica Mayo em Minnesota, EUA. Aqui, ela procura fornecer um
caminho inovador para as enfermeiras seguirem uma carreira como parteiras. Com um interesse

especial em garantir cuidados de qualidade, dedicou-se a supervisionar a seguranga dos pacientes.

Ap6s uma longa carreira como Enfermeira Obstétrica, especializou-se na dilatagdo cervical em
ambulatorio, na gestdo da hemorragia pos-parto e nas emergéncias obstétricas. Uma das suas
principais responsabilidades tem sido a assisténcia ao parto, mas também tem estado envolvida em
cuidados pré-natais e cuidados de saude gerais de mulheres gravidas. Além disso, tem experiéncia

como formadora de profissionais que pretendem especializar-se neste ramo da enfermagem.

A Dra. Leah McCoy é um antigo membro do Corpo de Enfermeiras da Marinha dos Estados
Unidos. Depois de trabalhar durante vérios anos como parteira, decidiu alargar os seus
conhecimentos e alistou-se com a motivagéo de viajar enquanto prestava um servigo ao seu
pais. Com os seus conhecimentos reconhecidos, é também membro da Junta Americana de

Certificagdo de Parteiras e membro do Colégio Americano de Enfermeiras Parteiras.

No dominio da investigagao, trabalhou em varios projetos na area da Obstetricia. Alguns dos
estudos em que participou centraram-se na analise do ganho de peso durante a gestagéo ou
na aplicagdo da auscultagéo intermitente em mulheres de baixo risco. Colaborou também num
projeto para reduzir a duragdo da indugao do parto com o objetivo de reduzir em 10% o tempo

de permanéncia antes do parto.
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Dra. McCoy, Leah

Diretora do Programa de Formagao para Enfermeiras Parteiras da Clinica Mayo,
Minnesota, EUA

Enfermeira do Departamento de Obstetricia e Ginecologia da Clinica Mayo

*

*

*

Instrutora do Departamento de Obstetricia e Ginecologia da Mayo Clinic

*

Doutoramento em Enfermagem Obstétrica pela Universidade de Baylor
+ Licenciada em Enfermagem pela Universidade de Marquette

*

Membro de: Colégio Americano de Enfermeiras Parteiras, Corpo de Enfermeiras
da Marinha dos EUA

Gracas a TECH, podera
aprender com os melhores
profissionais do mundo”
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Diretora Convidada Internacional

A Dra. Kellie Thiessen é uma parteira e enfermeira distinta, especializada no dominio clinico

dos cuidados de satide materno-infantil. A sua experiéncia foi reconhecida em varias ocasides,
incluindo a atribuicéo de prémios como o Prémio de Desenvolvimento Profissional do Programa
Canadiano de Cientistas Clinicos de Satide Infantil (CCHCSP).

Gracgas a sua vasta experiéncia, foi selecionada como Diretora do Programa de Obstetricia da
Universidade de British Columbia. Antes disso, dirigiu o percurso académico na Universidade de
Manitoba durante mais de uma década. Nessa instituigcao, foi fundamental para a criagao de uma

Licenciatura em Obstetricia centrada na formacéo especifica de futuras parteiras.

0 trabalho da Dra. Thiessen também foi destacado através da sua nomeagéo como Especialista
Sénior em Sauide Materna e Obstetricia pelo Instituto de Sadde Publica Global da Universidade
de Manitoba. Por sua vez, a sua carreira cientifica estd ligada ao Hospital Infantil do Instituto de
Investigagdo de Manitoba (CHRIM).

Por outro lado, a sua carreira no setor da salde abrangeu os sistemas de salde de paises como
os Estados Unidos, o Brasil e o Canada. Através destas colaboragdes, fez parte de modelos
inovadores que lhe permitem oferecer aos pacientes melhores cuidados e garantias de salde.
Desenvolveu uma abordagem profissional centrada na expansao das opgoes obstétricas
disponiveis para as maes e as suas familias quando estas se encontram vulneraveis. Um exemplo
¢ a sua colaboragao direta com o Centro de Partos de Rankin Inlet, a segunda maior cidade do

Territério de Nunavut, e o Instituto de Satide e Cura Indigena Ongomiizwi.

A Dra. Thiessen também liderou equipas de investigagao multidisciplinares, abrangendo areas
como a politica de salde, o planeamento de recursos humanos e a economia no ambiente
médico. Ao fazé-lo, demonstrou um forte empenhamento no bem-estar materno e infantil em

diferentes contextos e comunidades.
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Dra. Thiessen, Kellie

+ Diretora de Obstetricia para Parteiras na Universidade de British Columbia, + Membro de: Rede Canadiana de Recursos Humanos de Saude ,Colégio
Vancouver, Canada Americano de Enfermeiras Parteiras, Associacao de Enfermeiras
+ Diretora do Programa de Formacéo de Parteiras da Universidade de Manitoba Regulamentadas de Manitoba, Associagdo de Parteiras de Manitoba

+ Especialista Sénior em Saude Materna e Obstetricia no Instituto de Saude Publica
Global, Universidade de Manitoba

+ Investigadora Associada do Instituto de Investigacao do Hospital Pediatrico de
Manitoba

+ Colaboradora do Centro de Partos de Rankin Inlet, Territério de Nunavut
+ Colaboradora do Instituto de Saude e Cura Indigena Ongomiizwi

+ Doutoramento em Ciéncias da Saude Aplicadas pela Universidade de Manitoba,
Canada Aproveite esta oportunidade para

adquirir conhecimentos sobre 0s

ultimos desenvolvimentos na area

e aplica-los na sua atividade diaria”

+ Mestrado em Enfermagem e Obstetricia Obstetricia pela Universidade de
Georgetown, Canada

+ Licenciatura em Enfermagem pela Universidade Eastern Mennonite, EUA
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Diretora Convidada Internacional

0 Doutor Olivier Picone é uma figura de destaque em ambito internacional no campo da
Obstetricia e do Diagndstico Pré-Natal. De fato, sua experiéncia tem se concentrado em
uma ampla gama de técnicas, incluindo ultrassonografias de rastreamento e diagndstico,
amniocenteses e bidpsias de trofoblasto. Nesse sentido, ele contribuiu significativamente

para o avanco do atendimento médico materno e fetal.

Além de seu trabalho clinico, ele desempenhou papéis importantes em organizagdes
lideres de saude na Franga. Assim, como Presidente da Federacédo Francesa de Centros
de Diagnédstico Pré-Natal do CPDPN, ele liderou iniciativas para melhorar a qualidade e

acessibilidade dos servigos de diagnéstico pré-natal além das fronteiras do pais.

Além disso, seu compromisso com a pesquisa e a prevengao de infecgdes virais durante a
gravidez o levou a publicar numerosos artigos e a participar de grupos de trabalho de prestigio
internacional, como a Alta Autoridade de Satide e o Alto Conselho de Satde Publica. Entre
seus interesses de pesquisa incluem-se a Obstetricia, Ginecologia, Cirurgia Ginecolégica,
Cirurgia Obstétrica, Ultrassom Ginecoldgico, Gravidez Patoldgica e Ultrassom Obstétrico.
Dessa forma, sua dedicagdo a temas criticos, como CMV e Zika, tem sido fundamental para

desenvolver protocolos de manejo e recomendacdes clinicas.

Também cabe destacar seu cargo como Presidente do Grupo de Pesquisa em Infecgdes
durante a Gravidez (GRIG), sendo coautor de livros académicos de referéncia, como Patologias
Maternas e Gravidez, contribuindo significativamente para o conhecimento cientifico
em seu campo. Ilgualmente, sua lideranga na criagdo do Curso Universitario de Doencas
Infecciosas da Mulher Gravida demonstrou seu compromisso com a capacitagdo médica

e o fortalecimento do atendimento perinatal em todo o mundo.
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Dr. Picone, Olivier

+ Presidente da Federacao Francesa de Centros de Diagnostico Pré-Natal do
CPDPN, Paris, Franca

Presidente do Grupo de Pesquisa em Infecgdes durante a Gravidez (GRIG)

*

*

Ginecologista, Obstetra e Responsavel pelo Diagnostico Pré-Natal
em consultorios publicos e privados

*

Especialista em Ginecologia Obstétrica pela Universidade de Paris Cité

*

Habilitado para Dirigir Pesquisas (HDR) pela Universidade de Paris Cité

*

Doutor em Medicina pela Universidade de Paris Cité

+ Member of:
+ Colégio Nacional de Ginecologistas Obstetras da Franga (CNGOF)
+ Fundo de Saude da Mulher
+ Fundagéo Hospital Foch

+ Clube Francdfono de Medicina Fetal no Colégio Francés
de Ultrassonografia Fetal (CNGOF)

Aproveite esta oportunidade para
adquirir conhecimentos sobre 0s
dltimos desenvolvimentos na area
e aplica-los na sua atividade diaria”
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Direcao

Doutor Luciano Rodriguez Diaz

Enfermeiro Especialista em Obstetricia e Ginecologia

Chefe de Estudos da Unidade Curricular de Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica (Parteira), Hospital Universitario de Ceuta
Parteiro, Hospital Universitario de Ceuta

Professor no Centro Universitario de Enfermagem de Ronda

Professor na Unidade Curricular de Parteiras de Ceuta

Membro do grupo de Urgéncias obstétrico-ginecoldgicas, SEEUE

Responsavel pela Saude Perinatal: Saude Sexual Reprodutiva e Parto Normal, INGESA

Membro da Comissao Clinica de Investigacao e Educacgéo Continua, Hospital Universitario de Ceuta

Membro de: Instituto de Estudos de Ceuta, do Conselho Editorial da Revista European Journal of Health Research, Sociedade
Espanhola de Urgéncias e Emergéncias, Instituto de Estudos de Ceuta

Doutoramento, Universidade de Granada

Mestrado em Educacéo fisica e Saude, Universidade de Granada

Mestrado em Enfermagem Ginecologia, Universidade Cardenal Herrera

Mestrado em Enfermagem Obstétrica, Universidade Cardenal Herrera
Especialidade de Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica, Universidade de Malaga
Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Cadiz

Especialista em Promogao da Saude, Comunidade Uned
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Doutora Juana Maria Vazquez Lara

Enfermeira de Cuidados Primarios

Enfermeira do Servico de Emergéncia 061 da Area de Gestao de Satde de Ceuta; Doutoramento, Universidade de Granada
Parteira Interina no Servico de Partos, Hospital Universitario de Ceuta

Chefe de Estudos da Unidade Curricular de Parteiras de Ceuta

Professora na Unidade Curricular de Parteiras de Ceuta

Coordenadora nacional do grupo de trabalho de Urgéncias Obstétricas e Ginecoldgicas, Sociedade Espanhola de Enfermagem de
Urgéncias e Emergéncias (SEEUE)

Mestrado do Programa Oficial de Doutoramento em Educagdo Fisica e Saude
Curso de Especializagdo em "Promocéo da Saude na Comunidade", UNED

Especialidade de Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica (Parteira), Hospital Costa del Sol de Marbella, Escola Universitdria de
Enfermagem e Parteiras de Malaga, Universidade de Malaga

Licenciatura em Enfermagem, Escola Universitaria de Enfermagem "Salus Infirmorum’, Universidade de Cadis




tecn 34|Direcdo do curso

Dra. Isabel Hernando Orejudo

+ Enfermeira especializada em Ginecologia e Obstetricia
+ Parteira, Hospital Universitdrio Clinico San Carlos
+ Enfermeira em Consultas Externas, Hospital Universitario La Paz

+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade Auténoma de Madrid

Dra. Raquel Desirée Fernandez Lépez-Mingo

+ Parteira, Hospital Geral Universitario Gregorio Marafion e Hospital San Rafael
Parteira, Centro de Saude Cerro Almoddvar de Madrid
Licenciatura em Enfermagem, Universidade Complutense de Madrid
Enfermeiro Interno Residente de Obstetricia e Ginecologia, Hospital Geral Universitario Gregorio Marafion

Mestrado em Integragdo em Cuidados e Resolugéo de Problemas Clinicos, Universidade de Alcala de Henares
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Dra. Maria del Carmen Munoz Serrano

+ Parteira, Hospital Universitario do Sudeste em Arganda del Rey e Hospital HLA Moncloa em Madrid
Parteira, Hospital Universitario Infanta Soffa, em San Sebastian de los Reyes
Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Granada
Enfermeiro Interno Residente de Obstetricia e Ginecologia, Hospital Geral Universitario Gregorio Maradn
Mestrado em Integragdo em Cuidados e Resolugédo de Problemas Clinicos em Enfermagem, Universidade de Alcala de Henares

Curso de Especializacdo em Urgéncias Ginecoldgicas, Obstétricas e Neonatais, Universidade Catdlica de Avila

Dra. Juana Maria Aguilar Ortega

+ Coordenadora de Amamentacéao, Hospital 12 de Octubre

+ Enfermeira Neonatal, Hospital 12 de Octubre
Coautora de estudos sobre Amamentagao durante o Puerpério
Docente em estudos universitarios de Enfermagem

Consultora certificada em amamentagdo
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Professores

Dra. Carmen Patricia Andrés Nunez
* Especialista em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitario de Ceuta
+ Especialista em Ginecologia e Obstetricia, Hospital Quirénsalud Campo de Gibraltar

+ Médica Especialista, INGESA
+ Unidade de Gestéao Clinica de Ginecologia, Hospital Universitario San Cecilio em Granada

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia

Dra. Maria Mercedes Carrasco Racero
+ Enfermeira especializada em Cuidados Ginecoldgicos

+ Coordenadora de Estagios, Centro Universitario de Enfermagem em Ronda, Espanha
+ Licenciatura em Enfermagem

+ Professora

Dra. Maria Isabel De Dios Pérez
+ Parteira, Hospital Universitario de Saragoca

+ Licenciatura em Enfermagem

+ Enfermeira Especialista em Obstetricia e Ginecologia

Dra. Paula Diaz Lozano
+ Parteira, Hospital Universitario Virgen de Valme

+ Parteira na Area de Saude de Ceuta
+ Enfermeira Especialista em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitario de Ceuta
+ Docente especializada em Obstetricia

+ Licenciatura em Enfermagem, Faculdade de Enfermagem e Fisioterapia de Cadis

Dra. Patricia Gilart Cantizano
+ Enfermeira Especialista em Ginecologia e Obstetricia

+ Parteira de Cuidados Especializados em Campo de Gibraltar

+ Parteira, Hospital Quironsalud Campo de Gibraltar

+ Enfermeiro Interno Residente Parteira no Servigo Andaluz de Saude

+ Enfermeira de Cuidados Criticos e Urgéncias no Servigo Andaluz de Saude
+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem

+ Curso de Especializagdo em Nutrigdo Comunitaria, UNED

+ Curso de Especializagdo em Riscos Cardiovasculares I, UNED

+ Curso de Especializagao em Urgéncias e Emergéncias, Universidade Complutense
de Madrid

Dra. Lucia Llinas Prieto
+ Enfermeira especializada em Cuidados Ginecoldgicos

+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem

Dra. Juanma Mérida Téllez
+ Enfermeira Especialista em Ginecologia e Obstetricia

+ Parteira, Hospital Costa del Sol de Marbella
+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem



Dr. Antonio Marquez Diaz
+ Parteiro de Cuidados Primario, Junta de Andaluzia

+ Parteiro, Hospital El Angel Grupo HLA

+ Parteiro, Hospitais Vithas

+ Tutor do Plano EIR Enfermagem

+ Tutor de OPOSALUD

+ Enfermeiro de Urgéncias, Hospital El Angel

+ Enfermeiro da UCI Unidade de Pediatria e Neonatologia, Hospital El Angel
+ Residente Parteiro, Junta de Andaluzia

+ Parteiro, Hospital Costa del Sol

+ Parteiro, Hospital Quiron Campo de Gibraltar

+ Mestrado Oficial em Economia da Saulde, Gestao Sanitaria e Uso Racional do
Medicamento, Universidade de Malaga

+ Mestrado Oficial em Novas Tendéncias de Investigacdo em Ciéncias da Saude,
Universidade de Malaga

+ Mestrado em Salde Publica, Universidade de Almeria

+ Mestrado em Prescricédo de Enfermagem e Acompanhamento Farmacoterapéutico,
Universidade de Valéncia

+ Mestrado em Farmacoterapia, Universidade de Valéncia

+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Malaga

Direcdo do curso |37 tecn

Doutora Beatriz Mérida Yanez

*

*

*

*

*

Enfermeira especializada em Ginecologia e Obstetricia
Parteira no Servigo Andaluz de Saude

Parteiro, Hospitais Vithas

Parteira no Servico Murciana de Saude

Doutoramento em Ciéncias da Saude

Licenciatura em Enfermagem

Membro do Comité Cientifico do Primeiro Congresso Internacional de Investigagdo
e Inovagao em Enfermagem e Fisioterapia de Ceuta e Melilla

Membro do Comité Cientifico da Revista Nacional de Saude

. Francisco Javier Munoz Vela

Enfermeiro Especialista em Ginecologia e Obstetricia

Coordenador de estagios de Enfermagem, Centro Materno-Infantil de Malaga
Parteiro, Hospital Regional Universitario Carlos Haya

Parteiro, Hospital Parque San Antonio

Parteiro nos Cuidados Especializados, Hospital Materno-Infantil de Malaga
Professor Associado do Departamento de Enfermagem, Universidade de Mélaga

Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Méalaga

Doutor Francisco José Vazquez Lara

*

*

*

*

Especialista em Ciéncias Bioldgicas
Professor
Doutoramento, Universidade Politécnica de Valéncia

Licenciatura em Ciéncias Biolégicas
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Dra. Rocio Palomo Gémez
+ Enfermeira especializada em Ginecologia e Obstetricia

+ Parteira nos Cuidados Especializados em Ceuta

+ Parteiro, Hospital Regional Universitario Carlos Haya de Malaga
+ Unidade Curricular de Parteiras da Malaga

+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem

Dra. Maria Dolores Revidiego Pérez
+ Enfermeira especializada em Ginecologia e Obstetricia

+ Parteira de Cuidados Especializados em Campo de Gibraltar
+ Parteira, Hospital Quirén Campo de Gibraltar
+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem

Dra. Carmen Rivero Gutiérrez
+ Parteira. Cuidados Priméarios da Area de Saude de Ceuta

Parteira, INGESA Ceuta

*

*

Parteira, Complexo Hospitalar Universitario Puerta del Mar - San Carlos

*

Professora e Tutora da Unidade Curricular de Parteiras de Ceuta
+ Licenciatura em Enfermagem

Dr. David Rodriguez Diaz
+ Enfermeiro, Hospital Universitario Nuestra Sefiora de Candelaria
+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem




Direcdo do curso |39 tecn

Dra. Maria Dolores Vazquez Lara
+ Enfermeira especializada em Cuidados Primarios a mulher gravida

+ Enfermeira de Cuidados Primarios em Campo de Gibraltar
+ Professora

+ Licenciatura em Enfermagem

Dra. Sonia Hernandez Lachehab
+ Enfermeira do Servigo de Atendimento Rural em Madrid

+ Parteira, Hospital Universitario Clinico San Carlos de Madrid

+ Enfermeira de Cuidados Primarios, SERMAS

+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Alcala

+ Enfermagem em Urgéncias Extrahospitalares

+ Especialista em Obstetricia e Ginecologia / Parteira pela Unidade Curricular de Madrid

+ Curso de Especializagao em Processos de Intervengdes de Enfermagem no Paciente
Pediatrico em Situagdes de Risco

Dra. Ana De la Torre Arandilla
+ Parteira no Servigo de Obstetricia, Hospital Universitario Puerta De Hierro

+ Parteira, Hospital Clinico San Carlos
+ Especialidade de Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitario Puerta De Hierro

+ Docente, Academia CTO

*

Membro da equipa de investigacao da tese de doutoramento "Aplicacao clinica da ciéncia
de enfermagem - Realidade presente ou tarefa pendente?", Hospital Universitario La Paz

*

Licenciatura em Enfermagem, Universidade Auténoma de Madrid
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Dr. Gumersindo Marquez Espinar Dr. Pablo Garcia Jerez
+ Parteiro, Hospital Clinico San Carlos + Enfermeira Especialista em Obstetricia e Ginecologia
+ Docente, Universidade Pontificia de Salamanca + Enfermeiro Especialista em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitario Infanta
« Licenciatura em Enfermagem Cristina e Hospital Universitario HLA Moncloa

+ Enfermeiro Especialista em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitdrio Infanta Sofia,
Centro de Saude La Riera e Hospital Universitario Germans Trias i Pujol

*

Licenciatura em Podologia

*

Mestrado em Investigagao em Cuidados
+ Enfermeiro Generalista, Hospital Universitario Puerta de Hierro, Hospital San Rafael,

Dra. Maria José De Miguel Gonzalez Centro de Saude Avenida de Aragon e Hospital Universitario Ramon y Cajal

+ Enfermeira na Unidade de Obstetricia e Ginecologia, Hospital Clinico San Carlos ) ) o L )
g P + Licenciatura em Enfermagem, Universidade Pontificia de Comillas

+ Enfermeira Orientadora de Formacéo, Hospital Clinico San Carlos R o ) o o )
+ Curso de Especializagao em Urgéncias Ginecoldgicas, Obstétricas e Neonatais,

+ Enfermeira, Universidade de Salamanca Universidade Catdlica de Avila
Dra. Alba Hernando Alonso Dra. Irene Gémez Gonzalez
* Parteira e Enfermeira de UCI Pediatrica + Parteira, Hospital Universitério de Ceuta

+ Parteira, Hospital Universitario 12 de Octubre ) L
Dra. Sonia Duran Sierra

+ Parteira, Hospital Geral Universitario Gregorio Marafion  Parteira, Centro de Satide de Ortigueira, na Corunha

+ Enfermeira de UCI Pediatrica, Hospital Geral Universitario Gregorio Marafion + Parteira em diversos Centro de Satde de Ferrol

+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Burgos + Parteira, Centro de Satde Entrevias

Dra. Maria De la Cabeza Molina Castillo + Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Corunha
+ Parteira especializada em Triagem Obstétrica e Ginecoldgica + Enfermeiro Interno Residente em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Universitario
+ Parteira, Centro de Salde de Churriana de la Vega Gregorio Marafion

+ Parteira no Servigo de Obstetricia, Hospital Materno Infantil de Jaén

*

Curso de Especializagao em Urgéncias Ginecoldgicas, Obstétrica e Neonatais,
+ Parteira, Hospital Universitario de Ceuta Universidade Catolica de Avila

+ Membro da Associacao Andaluza de Parteiras



Dra. Pilar Botella Domenech
+ Parteira, Hospital Universitario Infanta Sofia

+ Parteira, Hospital Gregorio Marafion
+ Parteira, Hospital Universitario La Paz

+ Enfermeira Especialista em Obstetricia e Ginecologia, Hospital Geral Universitario
Gregorio Marafion

+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade de Alicante
+ Licenciatura em Nutrigdo Humana e Dietética, Universidade Autonoma de Madrid

+ Curso de Especializagdo em Urgéncias Obstétricas e Ginecoldgicas, Universidade
Catdlica de Avila

Dra. Sofia De Santiago Ochoa
+ Enfermeira da Unidade de Nefrologia e Dialise, Hospital Universitario Gregorio Marafién

+ Parteira, Hospital Universitario Gregorio Marafion
+ Parteira nos Centros de Saude de Entrevias, Jose Maria Llanos, Moratalaz e Buenos Aires

+ Parteira nos Servigos de Parto, Urgéncias e Hospitalizagao de Alto Risco, Hospital
Universitario Gregorio Marafion

+ Curso de Especializagdo em Enfermagem Familiar e Comunitaria, Universidade de Alcala

+ Curso de Especializagdo em Enfermagem em Reprodugao Assistida, Universidade Rey
Juan Carlos

+ Curso de Especializagdo em Urgéncias e Emergéncias Extrahospitalares, Universidade
Complutense de Madrid

+ Curso de Especializagdo em Cuidados Criticos, Universidade Complutense de Madrid
Licenciatura em Enfermagem, Universidade Auténoma de Madrid
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Dr. Manuel Carrasco Guerrero

*

*

*

Parteiro, Hospital Universitario de Ceuta
Especializagdo em Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica

Prémio para a melhor comunicagéo oral no Congresso Internacional de Enfermagem
e Fisioterapia de Ceuta e Melilla

Dra. Elena Armijo Navarro

*

Parteira, Hospital San Sebastian

Dra. Pilar Sanchez Boza

*

*

*

*

*

*

*

Parteira Especialista em sexualidade e relacionamentos de casal
Parteira, Hospital Universitario Gregorio Marafén
Parteira na Mauritania com o Rotary Club em projeto de ajuda humanitaria

Coaching sexual na Fundagéo Sexpol (palestras de educagédo sexual), Centros
Universitarios (Universidade de Alcala de Henares e Universidade Europeia de Madrid)
e Centros de Saude (Espronceda, Villablanca)

Oradora em conferéncias anuais contra a violéncia de género para o SUMMA

Professora Orientadora de Formacéo como professora titular da disciplina de
Cuidados a Mulher e professora auxiliar em Cuidados com Adultos II, Cuidados
com Criangas e Adolescentes no Curso de Enfermagem, Universidade Europeia

Licenciatura em Enfermagem, Universidade Pontificia de Comillas de Madrid
Mestrado em Ajuda Humanitaria em Saude, Universidade de Alcala de Henares

Curso de Especializagao em Urgéncias e Emergéncias acreditado, Escola de Ciéncias
da Salde, Centro Universitario afiliado a Universidade Complutense de Madrid
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Dra. Carmen Maria Hachero Rodriguez
+ Parteira, Hospital Saragoca

+ Membro da Diregdo da Associagao Andaluza de Parteiras

+ Membro da formagéo

Dra. Roxana Martinez Martin
+ Parteira, Hospital Materno-Infantil Gregorio Marafion

+ Enfermeira no Servigo de Hematologia, Hospital Geral Universitario La Paz

+ Enfermeira nos Servigos de Fisiopatologia Fetal, Puerpério e Urgéncias de Maternidade,
Hospital Materno-Infantil Universitario La Paz

+ Enfermeira na Unidade de Anestesia e Reanimagao, Hospital Maternal Universitario La Paz
+ Licenciatura em Enfermagem, Universidade Auténoma de Madrid

+ Enfermeiro Interno Residente em Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica, Hospital
Nuestra Sefiora de Sonsoles

+ Mestrado Oficial em Enfermagem em Urgéncias, Emergéncias e Transporte Sanitario,
Universidade CEU San Pablo

Dra. Lidia Del Pozo Alvarez
+ Enfermeira Parteira Especialista em Ginecologia e Obstetricia

+ Parteira, Hospital Universitario de Ceuta
+ Parteira em Centros de Saude em Cérdoba

+ Parteira em Centros de Saude em Lanzarote
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Aproveite a oportunidade para ficar a
par dos ultimos avangos nesta matéria
e aplica-los a sua pratica quotidiana”




05
Estrutura e conteudo

A capacitacéo foi concebida com um enfoque claro na pratica da saude materna

e infantil. O aluno aprendera topicos fundamentais como anatomia e fisiologia do
sistema reprodutor humano, patologia obstétrica e ginecoldgica, cuidados pré-natais
e pos-natais, amamentacao e muito mais. Com um plano de estudos rigoroso e
estruturado, este Mestrado Avangado inclui material multimédia de alta qualidade,
incluindo videos detalhados, resumos interativos e guias praticos.
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Estudara em profundidade temas essenciais
da saude materno-infantil, incluindo patologia
obstétrica e ginecoldgica, cuidados pré-natais
e pos-natais e amamentacdao, entre outros”
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1.11. Sexualidade humana

Mddulo 1. Anatomia e fisiologia do sistema reprodutor humano

1.11.7. Fisiologia sexual: aspetos neuroenddcrinos e psicoldgicos

1.1.  Anatomia do aparelho genital feminino e masculino 112 Sintomas de ginecopatias, sintomas menstruais

1.1.1. Descrigdo feminina 1.12.1. Terminologia e consideragdes gerais

1.1.2. Descricgo masculina 1.12.2. 0 fluxo geral e 0s seus tratamentos

1.2. Histologia dos 6rgaos genitais e da mama 1.13. Exames complementares ginecolégicos
1.21. Descrigéo histoldgica 1.13.1. Citologia cervical

1.3. Introdugdo as bases celulares e genéticas da gametogénese feminina 1.13.2. Especuloscopia
1.3.1.  Descrigao celular e genética 1.13.3. Exame vaginal manual

1.4.  Bases da endocrinologia da reprodugao 1.13.4. Exsudado vaginal
1.4.1. O processo hormonal reprodutivo 1.13.5. Colposcopia

1.5, Aaquisicdo do sexo 1.13.6. Histeroscopia

1.5.1. Diferenciagéo sexual

16. Fisiologia feminina Médulo 2. Puberdade, menstruagao e climatério
1.6.1.  Ciclo ovérico 2.1.  Patologia da puberdade
1.6.2.  Ciclo uterino 2.1.1.  Puberdade precoce
1.6.3.  Ciclo e fisiologia da vagina e da vulva 2.1.2.  Atraso pubertério
1.7.  Fisiologia masculina 2.2.  Alteragbes menstruais
1.7.1. Testiculos e gametogenese 2.2.1. Amenorreia hipotalamica
1.7.2.  Regulagéo funcional dos testiculos 2.2.2.  Amenorreia hipofiséria
1.7.3.  Glandulas sexuais acessoérias masculinas 2.2.3.  Hiperprolactinemia
1.7.4.  Aejaculagéo. A ejaculagéo e a sua composigao 2.3, Amenorreia uterina
1.8.  Regulagao neurohormonal da fungao reprodutiva. O eixo diencéfalo-pituitaria-génadas 231 Protocolo
1.8.1.  Processo de regulagéo hormonal 2.3.2.  Diagndstico
1.8.2.  Retroalimentagéo 2.4.  Hemorragias uterinas funcionais
1.9. Puberdade 2.47. Hemorragias ovulatorias
19.1.  Conceito 2.4.2.  Hemorragia anovulatéria
1.9.2. Diferenciagéo 2.4.3. Hemorragia extragenital
1.10. Fisiologia do climatério 2.5.  Patologia do climatério
1.10.7. Cronologia 2.5.1.  Tratamento da patologia do climatério: THS
1.10.2. Fenomenologia 2.52. Terapia de substituigdo hormonal e cancro ginecoldgico
1.10.3. Mecanismo 2.5.3.  Medidas complementares ou alternativas na menopausa

2.54.  Fitoestrogenos



Médulo 3. Patologia infeciosa ginecoldgica e doencas sexualmente

transmissiveis

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

InfegOes sexualmente transmissiveis

3.1.1.  Etiologia
3.1.2.  Epidemiologia

Processos infeciosos do sistema reprodutor

3.2.1.  Etiologia
3.2.2.  Classificagéo
3.2.3. Tratamento
Vulvovaginite

3.3.1.  Descrigdo
3.3.2.  Tratamento
Candidiase vaginal
3.4.1.  Descrigdo
3.4.2.  Tratamento
Vaginose bacteriana
3.5.1.  Descricéo
3.5.2.  Tratamento
Tricomoniase vaginal
3.6.1. Descricéo
3.6.2.  Tratamento
Sifilis

3.7.1.  Descricéo
3.7.2.  Tratamento
Cancroide

3.8.1. Descrigao
3.8.2.  Tratamento

Linfogranuloma venéreo

3.9.1. Descrigao
3.9.2. Tratamento

3.10.

3.1,

3.12.

3.13.

3.14.

3.15.

3.16.

3.17.

3.18.

Herpes simplex
3.10.1. Descricéo
3.10.2. Tratamento

Infegdes que levam a uretrite e cervicite

3.11.1. Descrigao
3.11.2. Tratamento
Condilomas acuminados
3.12.1. Descrigao
3.12.2. Tratamento
Molusco contagioso
3.13.1. Descrigao
3.13.2. Tratamento
Escabiose

3.14.1. Descrigao
3.14.2. Tratamento
Pediculose pubica
3.15.1. Descrigao
3.15.2. Tratamento
HIV

3.16.1. Descrigao
3.16.2. Tratamento
Doenga inflamatdria pélvica
3.17.1. Descrigao
3.17.2. Tratamento
Infegdo por papilomavirus
3.18.1. Descricéo
3.18.2. Tratamento
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Médulo 4. Cuidados para mulheres com problemas ginecologicos

4.1.  Dor de origem pélvica
4.1.1.  Dismenorreia
4.1.2.  Sindrome pré-menstrual, endometriose e outras
Malformag6es do aparelho genital
4.2.1.  Malformagoes da vulva
4.2.2.  Malformag0es da vagina
4.2.3.  Malformagoes do colo do Utero
4.2.4.  Malformagdes do corpo uterino
4.2.5.  Malformag0es ovaricas
4.2.6. Malformages dos 6rgdos urindrios inferiores. Fistulas urogenitais
4.2.7.  Mutilagao genital feminina
4.2.8. Malformagoes da mama
Tumores benignos
4.3.1.  Tumores benignos da vulva
4.3.2.  Tumores benignos da vagina
4.3.3.  Tumores benignos dos ovarios
Patologia ginecoldgica benigna
4.47. Patologia benigna do colo uterino
4.4.2. Patologia benigna do corpo uterino e endométrio
4.4.3. Patologia benigna da trompa de Falopio o L dpdeil?
AlteragOes da estatica genital ¥
4.5.1.  Prolapso uterino
452. Cistocele
4.53. Retocele .
454,  Enterocele . 4
Laceragdes vulvo-vagino-perineais e fistulas retovaginais '
Patologia vulvovaginal
4.7.1.  Vulvovaginite
4.7.2. Bartolinite
4.7.3.  Liquen escleroso
47.4.  Doenga de Paget
4.7.5.  Cancro da vulva e vagina

st e RNOT T
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4.8. Patologia cervical
4.8.1.  Cervicite
48.2. Pdlipos
4.8.3.  Cancro do colo do utero
49. Patologia uterina
49.1.  Mioma uterino
49.2.  Cancro do endométrio
4.10. Patologia anexial
4.10.1. Doenga inflamatéria pélvica (DIP)
4.10.2. Sindrome do Ovario Policistico (SOP)
4.10.3. Endometriose
4.10.4. Carcinoma do ovario

Madulo 5. Cirurgia ginecoldgica

51. Intervengdes cirlrgicas ginecoldgicas
51.1.  Cirurgia ginecologica
5.1.2.  Cirurgia da mama

5.2.  Adoente ginecoldgica hospitalizada
52.1. Cuidados pré-operatorios
5.2.2.  Cuidados pos-operatoérios
52.3. Complicagbes

5.3.  Anestesia em ginecologia
53.1. Descrigéo das varias técnicas
5.3.2. Cuidados de enfermagem

5.4.  Cirurgia endoscopica (laparoscopia)
54.1. Descrigédo
54.2. Protocolo de atuagao

5.5.  Cirurgia endoscopica (histeroscopia)
5.5.1. Descricao
5.5.2.  Protocolo de atuagao

5.6.  Cirurgia tubaria
5.6.1. Descri¢éao
5.6.2.  Protocolo de atuagao

5.7.  Cirurgia robdtica aplicada a ginecologia
5.7.1. Descricado

5.7.2. Cuidados de enfermagem
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Médulo 6. Incontinéncia urinaria (IU)

6.1.

6.2.

6.3.
6.4.

6.5.

6.6.

Epidemiologia da incontinéncia urinaria

6.1.1.  Prevaléncia

6.1.2. Incidéncia

Tipos de incontinéncia urinaria

6.2.1.  Conceito

6.2.2. Classificagdo

Avaliagao da incontinéncia urinaria pela parteira
Diagnosticos de enfermagem em incontinéncia urindria
6.4.1.  Métodos exploratérios

6.4.2.  Métodos de diagnostico

Tratamento da incontinéncia urinaria

6.5.1.  Tratamento ndo cirurgico

6.5.2.  Tratamento cirdrgico

Prevencéo e abordagem de enfermagem a incontinéncia urindria na mulher
6.6.1.  Educagéo para a saude

Méddulo 7. Cuidados da parteira na consulta pré-concecional

7.7,
7.2.

7.3.
7.4.

Necessidade de uma consulta pré-concecional

Conteudo da consulta da parteira

7.2.1.  Historial clinico

7.2.2. Exame fisico

7.2.3. Exames complementares

Educagao e promogéao da saude pela parteira
Suplementagdo farmacoldgica e recomendagdes da parteira

Mddulo 8. Gravidez

8.1.
8.2.

Duragéo da gravidez. Nomenclatura

Modificagbes anatomofisioldgicas

8.2.1. Alteragdes cardiovasculares e cardiacas
8.2.1.1. AlteragGes cardiacas
8.2.1.2. Alteragbes hematologicas
8.2.1.3. Alteragdes vasculares

8.2.2. Alteragdes respiratorias

8.2.2.1. Alteragdes anatomicas
8.2.2.2. Alteragbes funcionais

8.2.3. AlteragOes renais e urinarias

8.2.3.1. Alteragdes anatomicas
8.2.3.2. Alterages funcionais

8.2.4. Alteragdes metabolicas

8.2.5.

8.2.6.

8.2.7.

8.2.4.1. Aumento de peso
8.2.4.2. Metabolismo basal
8.2.4.3. Metabolismo de carboidratos
8.2.4.4. Metabolismo lipidico
8.2.4.5. Metabolismo proteico
8.2.4.6. Equilibrio acido-base
8.2.4.7. Metabolismo hidrico
8.2.4.8. Minerais e vitaminas
Alteragdes genitais e mamarias
8.2.5.1. Orgaos genitais externos
8.2.5.2. Orgéos genitais internos
8.2.5.3. Alteragdes nas mamas
Alteragbes endocrinas

8.2.6.1. Constituigdo da unidade feto-placentaria

8.2.6.2. Hipdfise

8.2.6.3. Tiroide

8.2.6.4. Paratiroide

8.2.6.5. Pancreas

8.2.6.6. Glandula suprarrenal
Alteragoes da pele e dos olhos
8.2.7.1. Alteragbes vasculares
8.2.7.2. Alteracdes na pigmentacéo
8.2.7.3. Sistema tegumentar
8.2.7.4. Alteragbes oculares



8.3.

8.4.

8.2.8.  Alteragbes gastrointestinais
8.2.8.1. Boca
8.2.8.2. Esdfago e estbmago
8.2.8.3. Intestino
8.2.8.4. Figado
8.2.8.5. Vesicula biliar
8.2.9.  Alteragbes musculoesqueléticas
8.2.9.1. Alteracao do centro de gravidade
8.2.9.2. Pélvis
8.2.9.3. AlteragGes musculoesqueléticas
Diagnostico gestacional para parteiras
8.3.1.  Diagnostico gestacional
8.3.2. Testes bioguimicos
8.3.2.1. Testes biologicos
8.3.2.2. Testes imunologicos
8.3.3.  Ecografia
8.3.4.  Sinais e sintomas
8.3.4.1. Sinais
8.3.4.2. Sintomas
Cuidados pré-natais. Programa de rastreio gestacional da parteira
8.4.1. Cuidados pré-natais
8.4.2.  Programa de vigilancia da gravidez
8.4.2.7. Primeira consulta de gravidez (< 10 semanas)
8.4.2.2. Visitas pré-natais sucessivas
8.4.3.  Avaliagao do risco perinatal
8.4.4.  Protocolos de cuidados pré-natais
8.4.4.1. Definigéo
8.4.4.2. Objetivos
8.4.4.3. Pessoal envolvido
8.4.4.4. Processo

8.5.

8.6.
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Diagnostico pré-natal

8.5.1.
8.5.2.
8.5.3.

Técnicas ndo invasivas

Técnicas invasivas

Aconselhamento do casal no diagndstico pré-natal
8.5.3.1. Definigédo

8.5.3.2. Objetivos gerais

8.5.3.3. Objetivos especificos

8.5.3.4. Populagao-alvo

8.5.3.5. Descrigao do processo

Educacdo em salde da parteira para a gravida

8.6.1.
8.6.2.

8.6.3.
8.6.4.

8.6.5.
8.6.6.
8.6.7.

Educagao em saude para a gravida
Habitos saudaveis

8.6.2.1. Alimentagéo

8.6.2.2. Consumo de substancias nocivas
8.6.2.3. Trabalho

8.6.2.4. Desporto

8.6.2.5. Viagens

8.6.2.6. Higiene, vestudrio e calgado
8.6.2.7. Violéncia na gravidez
Sexualidade

Desconfortos comuns durante a gravidez
8.6.4.1. Cardiovasculares

8.6.4.2. Dermatoldgicos

8.6.4.3. Digestivos

8.6.4.4. Locomotores

8.6.4.5. Respiratorios

8.6.4.6. Geniturinarios

Sinais de alarme

Promogao da amamentagao

Plano de parto
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8.7.

8.8.

Nutri¢do da gravida

8.7.1.

8.7.2.

8.7.3.

Avaliagao dietética

8.7.1.1. Requisitos energéticos

8.7.1.2. Selegdo de alimentos

8.7.1.3. Suplementagao durante a gravidez
8.7.1.4. Aumento de peso

Situagdes especiais

8.7.2.1. Tratamento farmacolégico

8.7.2.2. Vegetarianas

Aconselhamento dietético durante a gravidez

Farmacos durante a gravidez

8.8.1.
8.8.2.
8.8.3.

8.8.4.
8.8.5.

Farmacos durante a gravidez

Farmacologia durante a gravidez

Mecanismos de agdo na méae e no feto

8.8.3.1. Mae

8.8.3.2. Placenta

8.8.3.3. Feto

Utilizagéo e gestéo de medicamentos na gravidez
Indicagdes, interagdo farmacologica e posologia
8.8.5.1. Anti-inflamatdrios, analgésicos e antipiréticos
8.8.5.2. Profilaticos de refluxo gastroesofagico e antiulcerosos
8.8.5.3. Anticoagulantes

8.8.5.4. Laxantes

8.8.5.5. Vitaminas E

8.8.5.6. Antianémicos

8.8.5.7. Antiarritmicos

8.8.5.8. Antihipertensores

8.8.5.9. Hormonas

8.8.5.10. Contracetivos orais

8.8.5.11. Antidiabéticos orais

8.8.5.12. Corticoides

8.8.5.13. Tratamentos dermatoldgicos

8.8.5.14. Tratamentos antivirais

8.8.5.15. Tricomonicidas

8.9.

8.8.5.16. Antibidticos
8.8.5.17. Antiasmaticos
8.8.5.18. Antitussicos
8.8.5.19. Rinologicos
8.8.5.20. Antihistaminicos
8.8.5.21. Antiepiléticos
8.8.5.22. Antidepressivos
8.8.5.23. Antipsicoticos
8.8.6.  Anexo. Classificagao da FDA dos diferentes grupos de farmacos
Aspetos psicossociais da gravidez
8.9.1. Aspetos psicossociais da gravidez
8.9.2. Influéncias culturais e religiosas
8.9.3. O significado e o impacto da gravidez no casal, na familia e no ambiente social
8.9.4.  Alterages psicologicas na gravidez
8.9.4.1. O primeiro trimestre
8.9.4.2. 0 segundo trimestre
8.9.4.3. O terceiro trimestre
8.9.5.  Vinculo afetivo

Médulo 9. Programa de educagao para a maternidade

9.1.
9.2.

9.3.

9.4.
9.5.

9.6.

Historia

Objetivos

9.2.1.  Objetivo geral

9.2.2.  Objetivos especificos

Conteldo tedrico e pratico

9.3.1.  Conteudo do curso

9.3.2.  Metodologia

A parteira e 0s exercicios fisicos, 0s exercicios para 0 pavimento pélvico e a estatica corporal
Técnicas de respiragao para parteiras

9.5.1.  Classificagéo das respiragoes

9.5.2.  Tendéncias atuais

Exercicios de relaxamento aplicados pela parteira
0.6.1.  Bases tetricas da educagdo para o parto
9.6.2. Escolas distintas



9.7. Utilizagao da bola de parto ou esferodinamica

9.8. A obstetricia e a educagao materna aquatica

9.9. Método Pilates para mulheres gravidas

Méddulo 10. Conceito de gravidez de risco. Hemorragias do primeiro

trimestre. Defeitos congénitos do feto. Diagndstico pré-natal

10.1. Abordagem a gravidez de risco

10.2.

10.1.1.

10.1.2.
10.1.3.
10.1.4.
10.1.5.

Risco sociodemografico

10.1.1.1. Gravidez na adolescéncia. Consideragbes especiais

10.1.1.2. Mae com problemas de toxicodependéncia

10.1.1.2.1. Principios da teratogénese induzida por medicamentos

10.1.1.2.2. Alcool

10.1.1.2.3. Cocaina

10.1.1.2.4. Heroina

10.1.1.2.5. Outras drogas: marijuana, canabis

Risco profissional na gravidez. Ergonomia. Exposi¢éo a radiagdes

Risco reprodutivo
Risco gestacional atual
Risco médico

Aborto espontaneo

10.2.1.
10.2.2.
10.2.3.

10.2.4.

Definigéo e epidemiologia
Causas principales de aborto
Formas clinicas de aborto
10.2.3.1. Ameaga de aborto
10.2.3.2. Aborto em curso
10.2.3.3. Aborto completo
10.2.3.4. Aborto incompleto
10.2.3.5. Aborto tardio

10.2.3.6. Abortos de repeticdo: conceito e abordagem
Diagnostico

10.2.4.1. Anamnese

10.2.4.2. Exame fisico

10.2.4.3. Ecografia

10.2.4.4. Determinagao da B-hCG

10.3.

10.4.

10.5.
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10.2.5. Tratamento do aborto espontaneo
10.2.5.1. Tratamento médico
10.2.5.2. Tratamento cirtrgico
10.2.6. Complicagbes
10.2.6.1. Sépsis ou aborto séptico
10.2.6.2. Hemorragia e coagulagdo intravascular disseminada (CID)
10.2.7. Cuidados pos-aborto
Gravidez ectdpica ou extrauterina
10.3.1. Conceito e fatores de risco
10.3.2. Clinica
10.3.3. Diagnostico clinico e ecografico
10.3.4. Tipos de gravidez extrauterina: tubaria, ovarica, abdominal, etc
10.3.5. Gestéao terapéutica e cuidados posteriores
Doenga Trofoblastica Gestacional
10.4.1. Conceito
10.4.2. Formas clinicas da mola hidatiforme
10.4.2.1. Mola parcial
10.4.2.2. Mola completa
10.4.3. Formas clinicas da neoplasia trofoblastica
10.4.3.1. Mola invasiva e tumor do leito placentario
10.4.3.2. Coriocarcinoma
10.4.4. Diagnostico clinico e ecografico
10.4.5. Tratamento
10.4.6. Cuidados e complicagdes posteriores
Defeitos congénitos do feto devido a causas genéticas
10.5.1. Tipos de anomalias cromossémicas
10.5.1.7. Aneuploidias
10.5.1.2. Anomalias estruturais
10.5.1.3. Perturbagdes ligadas ao sexo
10.5.2. Técnicas de diagndstico pré-natal. Critérios de incluséo
10.5.2.1. Técnicas invasivas
10.5.2.2. Técnicas néo invasivas
10.5.3. Aconselhamento genético
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10.6. Defeitos congénitos do feto secundarios a infegdes: TORCH |

10.7.

10.8.

10.6.1.

10.6.2.

Toxoplasma

10.6.1.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.6.1.2. Prevengédo

10.6.1.3. Diagndstico

10.6.1.4. Tratamento

10.6.1.5. Infegdo congénita por toxoplasma
Rubéola

10.6.2.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.6.2.2. Prevengéo e vacinagao

10.6.2.3. Diagnostico

10.6.2.4. Tratamento

10.6.2.5. Infegdo congénita por rubéola

Defeitos congénitos do feto secundarios a infegdes: TORCH

10.7.1.

10.7.2.

Citomegalovirus

10.7.1.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.7.1.2. Prevengao

10.7.1.3. Diagndstico

10.7.1.4. Tratamento

10.7.1.5. Infegéo congénita por citomegalovirus
Varicela

10.7.2.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.7.2.2. Prevengao e vacinagao

10.7.2.3. Diagndstico

10.7.2.4. Tratamento

10.7.2.5. Infeg@o congénita por varicela

10.7.2.6. Complicagbes maternas da varicela

Defeitos congénitos do feto secundarios a infegdes: TORCH Il

10.8.1.

Virus do herpes simplex

10.8.1.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.8.1.2. Prevengao

10.8.1.3. Diagndstico

10.8.1.4. Tratamento

10.8.1.5. Infegé@o congénita por herpes simplex

10.9.

10.8.2.

Sifilis

10.8.2.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.8.2.2. Prevengao

10.8.2.3. Diagndstico

10.8.2.4. Tratamento

10.8.2.5. Sifilis congénita

Outras infecdes que causam problemas fetais

10.9.1.

10.9.2.

Parvovirus B19

10.9.1.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.9.1.2. Prevencao

10.9.1.3. Diagnostico

10.9.1.4. Tratamento

10.9.1.5. Infegdo congénita por parvovirus

Listeria

10.9.2.1. Agente etioldgico, clinica e epidemiologia
10.9.2.2. Prevencgao e vacinagao

10.9.2.3. Diagnostico

10.9.2.4. Tratamento

10.9.2.5. Infegdo congénita por listeria

10.10. HIV e gravidez
10.10.1. Epidemiologia

Médulo 11. Gravida com patologia derivada do sistema digestivo

11.1.

10.10.2. Rastreio e diagndstico gestacional

10.70.3. Gestdo clinica e tratamento

10.10.4. Nascimento de uma mulher com HIV positivo
10.10.5. Cuidados neonatais e infegao vertical

Perturbagdes neurovegetativas

11.1.1.

Perturbagdes do apetite

11.1.2. Sialorreia

11.1.8.

Nauseas e vomitos



1.2,

11.3.

11.4.

11.6.

Hiperemese gravidica

11.2.1. Conceito

11.2.2. Etiopatogenia

11.2.3. Manifestagdes clinicas
11.2.4. Diagndstico

11.2.5. Tratamento e cuidados
AfecGes da boca

11.3.1. Caries durante a gravidez
11.3.2. Epulide gravidica

11.3.3. Gengivite

11.3.4. Perimolise

11.3.5. Xerostomia

Azia e Ulcera péptica nas gravidas
11.4.1. Conceito

11.4.2. Efeito da gravidez na azia e na Ulcera péptica

11.4.3. Tratamento e medidas de higiene

Obstipagéo na gravidez

11.5.1. Defini¢éo: critérios ROMA

11.5.2. Etiologia

11.5.3. Diagnostico

11.5.4. Tratamento
11.5.4.1. Tratamento ndo farmacoldgico
11.5.4.2. Tratamento farmacologico

Doenga inflamatoria intestinal

11.6.1. Doenga de Crohn
11.6.1.1. Aconselhamento pré-concecional
11.6.1.2. Impacto da gravidez na doenga
11.6.1.3. Diagnostico durante a gravidez
11.6.1.4. Tratamento

11.6.2. Colite ulcerosa
11.6.2.1. Aconselhamento pré-concecional
11.6.2.2. Impacto da gravidez na doenca
11.6.2.3. Diagndstico durante a gravidez
11.6.2.4. Tratamento
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11.7. Apendicite e obstrugdo intestinal

11.9.

11.7.1.

11.7.2.

Apendicite aguda

11.7.1.1. Conceito

11.7.1.2. Consideragdes especiais de diagnoéstico na gravidez
11.7.1.3. Tratamento

Obstrucéo intestinal

11.7.2.1. Conceito

11.7.2.2. Consideragoes especiais de diagnodstico na gravidez
11.7.2.3. Tratamento

Patologia da vesicula biliar e do figado

11.8.1.

11.8.2.

11.8.3.

Colelitiase

11.8.1.1. Consideragdes especiais e gestédo na gravidez
Colelitiase

11.8.2.1. Consideragdes especiais e gestao na gravidez
Figado gordo ou degeneracéo hepatica aguda:
11.8.3.1. Definigéo e etiologia

11.8.3.2. Clinica

11.8.3.3. Diagndstico

11.8.3.4. Tratamento

Colestase intra-hepatica da gravidez

11.9.1.
11.9.2.
11.9.3.
11.9.4.
11.9.5.

Conceito

Clinica

Diagndstico

Tratamento

Impacto e progndstico fetal

11.10. Hepatite viral cronica e gravidez
11.10.7. Hepatite B

11.10.1.1. Epidemiologia

11.10.1.2. Diagndstico e rastreio

11.10.1.3. Gesté&o clinica

11.10.1.4. Parto de uma mulher VHB-positiva
11.10.1.5. Cuidados neonatais e infegéo vertical
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11.10.2. Hepatite C
11.10.2.1. Epidemiologia
11.10.2.2. Diagnostico e rastreio
11.10.2.3. Gesté&o clinica
11.10.2.4. Parto de uma mulher VHC-positiva
11.10.2.5. Cuidados neonatais e infegdo vertical

11.11. Pancreas

Méddulo 12. Gravida com problemas hematologicos e cardiacos

12.1.

12.2.

11.11.1. Pancreatite aguda na gravidez
11.11.1.1. Conceito e fatores de risco
11.11.1.2. Clinica
11.11.1.3. Tratamento

Anemia da gravidez
12.1.1. Conceito
12.1.2. Etiopatogénese e impacto fetal
12.1.3. Tipos de anemia
12.1.3.1. Anemia microcitica
12.1.3.2. Anemia normocitica
12.1.3.3. Anemia macrocitica
12.1.4. Tratamento e profilaxia
12.1.5. Outras formas de anemia
12.1.5.1. Anemia falciforme ou drepanocitica
12.1.5.2. Talassémia
Trombocitopénia
12.2.1. Trombocitopénia essencial da gravidez
12.2.1.1. Causas e incidéncia
12.2.1.2. Diagndstico
12.2.1.3. Comportamento obstétrico
12.2.2. Purpura trombocitopénica idiopética
12.2.2.1. Causas e incidéncia
12.2.2.2. Diagnostico
12.2.2.3. Comportamento obstétrico

12.3.

12.4.

12.5.

12.6.

12.2.3.

12.2.4.
12.2.5.
12.2.6.

Trombocitopénia neonatal aloimune

12.2.3.1. Causas e incidéncia

12.2.3.2. Diagnostico

12.2.3.3. Comportamento obstétrico

Trombocitopénia associada a estados hipertensivos na gravidez

Gestao terapéutica das trombocitopénias na gravidez

Gestéo terapéutica do recém-nascido de uma mae com trombocitopénia

Problemas de coagulagao

12.3.1.

12.3.2.

Doenca de Von Willebrand
12.3.1.1. Definigéo e epidemiologia
12.3.1.2. Consideragdes no parto
Hemofilias
12.3.2.1. Definigéo e epidemiologia
12.3.2.2. Tipos
12.3.2.2.7. Hemofilia A
12.3.2.2.2. Hemofilia B
12.3.2.3. Padrdes de hereditariedade cromossdmica na hemofilia
12.3.2.4. Consideragdes no parto

Sindrome varicosa

12.4.1.
12.4.2.
12.4.3.
12.4.4.
12.4.5.

Conceito e fisiopatologia
Clinica

Diagndstico
Hemorroidas

Varizes vulvares

Doenga hemolitica perinatal

12.5.1.
12.5.2.
12.5.3.
12.5.4.

Conceito
Fisiopatologia
Isoimunizagao Rh
Isoimunizagdo ABO

Doencga tromboembdlica na gravidez e no puerpério: Trombose venosa profunda e
tromboembolismo pulmonar

12.6.1.
12.6.2.

Etiopatogenia e fatores de risco
Tratamento



12.7. Gravida com doenga cardiaca. Exame cardiaco na gravidez

12.7.1.
12.7.2.
12.7.3.
12.7.4.
12.7.5.
12.7.6.
12.8.
12.8.1.
12.8.2.
12.8.3.
12.84.
12.8.5.
12.8.6.
12.9.
12.9.1.
129.2.
12.9.3.
12.9.4.

Alteragdes cardiacas na gravidez

Epidemiologia da patologia cardiaca na gravidez

Classificagéo do risco de doenga cardiaca na gravidez

Aconselhamento pré-concecional para gravidas com doengas cardiacas
Situagdes que podem dificultar a gestagao

Gestdo e escolha do tipo de parto

Gravidas com valvulopatias

Estenose mitral
Estenose adrtica
Insuficiéncia mitral
Insuficiéncia adrtica
Insuficiéncia tricuspide
Préteses de valvula

Arritmias na gravidez

Taquicardia supraventricular paroxistica
Fibrilhacéo auricular

Arritmias ventriculares

Bradiarritmias

12.10. Gravidas com patologia cardiaca congénita
12.10.7. Tetralogia de Fallot
12.10.2. Coartagao da aorta
12.10.3. Sindrome de Marfan
12.10.4. Ventriculo Unico
12.10.5. Fontan

12.10.6. A gravida com um transplante de coragao

Maédulo 13. Gravidas com doencas neuroldgicas, musculoesqueléticas,

dermatoldgicas e autoimunes

13.1. Epilepsia

13.1.1.

13.1.2.
13.1.3.
13.1.4.
13.1.5.

Gestdo clinica e tratamento compativel com a gravidez: aconselhamento pré-
concecional

Efeitos da epilepsia na gravidez

Efeitos da gravidez na epilepsia

Tratamento das crises durante o parto

Recém-nascido de uma mae epilépica: malformagdes e anomalias congénitas

13.2.

13.3.

13.4.

13.5.

13.6.
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Esclerose multipla (EM)

13.2.1.
13.2.2.
13.2.3.
13.2.4.
13.2.5.

Efeitos da EM na gravidez

Efeitos da gravidez na EM

Gestao clinica durante a gravidez e farmacoterapia
Gestao clinica durante o parto

O puerpério das mulheres com esclerose multipla

Neuropatias periféricas

13.3.1.
13.3.2.
13.3.3.
13.3.4.
13.3.5.
13.3.6.

Sindrome do tunel carpico
Radiculopatias: lumbalgias e ciatalgias
Hérnia discal

Paralisia de Bell

Meralgia parestésica

Cifoescoliose

Lesbes medulares
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13.4.1. Gestao clinica de mulheres com lesdo da medula espinal durante a gravidez

13.4.2.
13.4.3.

Gestao clinica durante o parto. Analgesia epidural
Consideragdes especificas durante o pés-parto

Outras patologias neuroldgicas presentes na gravidez

13.5.1.
13.5.2.
13.5.8.
13.5.4.
13.5.5.

Enxaqueca e dores de cabeca
Sindrome de Guillén-Barré
Miastenia gravis

Doencas cerebrovasculares
Neoplasias cerebrais

Problemas dermatologicos durante a gravidez

13.6.1.

13.6.2.

Alteracdes dermatologicas durante a gravidez

13.6.1.1. Estrias

13.6.1.2. Hiperpigmentagao da gravidez: melasma gravidico e nevos
Alteragoes vasculares

13.6.2.1. Aranhas vasculares

13.6.2.2. Eritema palmar

13.6.2.3. Hemangiomas
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13.7. Dermatopatias especificas da gravidez

13.7.1.

13.7.2.

13.7.3.

13.7.4.

13.7.5.

Herpes na gravidez

13.7.1.1. Clinica

13.7.7.2. Diagnostico

13.7.1.3. Diagnostico diferencial
13.7.1.4. Prognostico

13.7.1.5. Tratamento

Impetigo herpetiforme

13.7.2.1. Clinica

13.7.2.2. Diagndstico

13.7.2.3. Diagnostico diferencial
13.7.2.4. Prognostico

13.7.2.5. Tratamento

Prurigo da gravidez

13.7.3.1. Clinica

13.7.3.2. Diagndstico

13.7.3.3. Diagnostico diferencial
13.7.3.4. Prognostico

13.7.3.5. Tratamento
Dermatose papular da gravidez
13.7.4.1. Clinica

13.7.4.2. Diagndstico

13.7.4.3. Diagnostico diferencial
13.7.4.4. Progndstico

13.7.4.5. Tratamento

Erupgéao polimorfa da gravidez
13.7.5.1. Clinica

13.7.5.2. Diagndstico

13.7.5.3. Diagnostico diferencial
13.7.5.4. Progndstico

13.7.5.5. Tratamento

13.8. Lupus eritematoso sistémico e gravidez

13.8.1.
13.8.2.

13.8.3.

Controlo pré-concecional
Controlo durante a gravidez
13.8.2.1. Primeiro trimestre
13.8.2.2. Segundo trimestre
13.8.2.3. Terceiro trimestre
Parto e puerpério

13.9. Sindrome antifosfolipidica (SAF)

13.9.1.
13.9.2.
13.9.8.
13.9.4.
13.9.5.

Conceito

Controlo pré-gestacional da mulher com SAF
Controlo gestacional da mulher com SAF
Tratamento

Parto e puerpério

13.10. Artrite reumatoide
13.10.1. Conceito
13.10.2. Como a artrite reumatoide afeta a gravidez

13.10.3. Como a gravidez afeta a artrite reumatoide
13.10.4. Tratamento

Médulo 14. Gravidas com problemas respiratérios e uroldgicos/renais.

Doengas tropicais e subtropicais

14.1. Asma brénquica

14.1.1.
14.1.2.
14.1.3.
14.1.4.
14.1.5.

Conceito

Evolugdo da asma brénquica durante a gravidez

Tratamento

Crise asmatica e gestao clinica

Consideracgdes sobre o parto de uma gravida com asma brénquica

14.2. Pneumonia adquirida na comunidade e pneumonia por aspiragéo

14.2.1.
14.2.2.
14.2.3.
14.2.4.

Etiologia

Tratamento

Consideragdes especificas durante a gravidez
Recém-nascido de mae com pneumonia



14.3.

14.4.

14.5.

14.6.

14.7.

Gripe

14.3.1.
14.3.2.
14.3.3.
14.3.4.
14.3.5.
14.3.6.

Etiologia

Prevencao

Consideracdes na gravidez
Tratamento

Critérios de hospitalizagao
Recém-nascido de mae com gripe

Bacterilria assintomatica

14.41.
14.4.2.
14.4.3.
14.4.4.

Conceito

Etiologia

Critérios de diagnostico
Tratamento

Cistite aguda e sindrome uretral

14.5.1.
14.5.2.
14.5.3.
14.5.4.
14.5.5.

Conceito

Etiologia

Critérios de diagnostico
Tratamento
Acompanhamento

Pielonefrite aguda

14.6.1.
14.6.2.
14.6.3.
14.6.4.
14.6.5.
14.6.6.

Conceito

Clinica

Diagnostico

Tratamento

Critérios de admissao e de alta
Complicagoes

Uropatia obstrutiva

14.7.1.
14.7.2.
14.7.3.
14.7.4.
14.7.5.
14.7.6.

Conceito

Clinica

Exames e testes especificos
Diagnostico

Tratamento

Complicagdes
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14.8. Transplante renal e gravidez

14.9.

14.8.1.
14.8.2.
14.8.3.

Efeitos do transplante na gravidez
Efeitos da gravidez no transplante
Consideragdes durante o parto, o puerpério e a amamentagao

Doengas tropicais e subtropicais |

14.9.1.

14.9.2.

14.9.3.

Zika

14.9.1.1. Epidemiologia

14.9.1.2. Transmissao

14.9.1.3. Clinica

14.9.1 4. Diagnostico

14.9.1.5. Impacto fetal e infegdo congénita por Zika
14.9.1.6. Tratamento e prevencéo
Ebola

14.9.2.1. Epidemiologia

14.9.2.2. Transmissao

14.9.2.3. Clinica

14.9.2 4. Diagndstico

14.9.2.5. Impacto fetal

14.9.2.6. Tratamento e prevencao
Chagas

14.9.3.1. Epidemiologia

14.9.3.2. Transmissao

14.9.3.3. Clinica

14.9.3.4. Diagnostico

14.9.3.5. Impacto fetal

14.9.3.6. Tratamento e prevengéo

14.10. Doengas tropicais e subtropicais |l
14.10.1. Dengue

14.10.1.1. Epidemiologia
14.10.1.2. Transmissdo

14.10.1.3. Clinica

14.10.1.4. Diagnostico

14.10.1.5. Impacto fetal

14.10.1.6. Tratamento e prevengao
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Mddulo 15. Patologia do crescimento fetal e duragao da gravidez. Parto

prematuro e gravidez multipla. Maturacéo pulmonar e neuroldgica

14.10.2.

14.10.3.

Maléaria

14.10.2.1. Epidemiologia
14.10.2.2. Transmisséao

14.10.2.3. Clinica

14.10.2.4. Diagnostico

14.10.2.5. Impacto fetal

14.10.2.6. Tratamento e prevengao
Chikungunya

14.10.3.1. Epidemiologia
14.10.3.2. Transmisséo

14.10.3.3. Clinica

14.10.3.4. Diagnostico

14.10.3.5. Impacto fetal

14.10.3.6. Tratamento e prevencao

15.1. Restrigdo de Crescimento Intrauterino (RCIU)

15.2.

15.1.1.
15.1.2.
15.1.3.
15.1.4.
15.1.5.
15.1.6.

Conceito

Patogénese e fatores etiologia
Previsdo

Diagndstico e classificagao

Diagnostico diferencial com feto pequeno para a idade gestacional (SGAF)

Tratamento e interrupgao da gravidez

Macrossomia fetal

15.2.1.
15.2.2.
15.2.3.
15.2.4.
15.2.5.

Conceito

Fatores de risco

Acompanhamento e controlo obstétrico
Interrupgao da gravidez

Complicagdes maternas e fetais

15.3.

15.4.

15.5.

15.6.

15.7.

Gestagao cronologicamente prolongada

15.3.1. Conceito

15.3.2. Etologia e prevengdo

15.3.3. Complicagoes fetais

15.3.4. Comportamento obstétrico

15.3.5. Indugdo na semana 41 vs. Semana 42

Parto prematuro

15.4.1. Ameaca de parto prematuro

15.4.1.1. Conceito e fatores de risco

15.4.1.2. Diagnostico: ecografia e teste de fibronectina
15.4.1.3. Gestéo obstétrica e tratamento tocolitico
15.4.2. Tipo de parto no feto prematuro e consideragdes especificas
Incompeténcia e cerclagem cervical

15.5.1. Conceito de incompeténcia cervical

15.5.2. Indicagbes para a cerclagem cervical

15.5.3. Técnicas de cerclagem

15.5.4. Consideracgdes pré e pos-cerclagem

15.5.5. Complicagbes

15.5.6. Remogao da cerclagem

Suspeita de corioamnionite e corioamnionite clinica
15.6.1. Conceito de corioamnionite

15.6.2. Critérios de suspeita de corioamnionite
15.6.3. Diagndstico

15.6.4. Tratamento

15.6.5. Consideragdes especificas sobre o parto
Gravidez multipla

15.7.1. Conceitos e classificagdo

15.7.2. Complicag0es fetais e maternas

15.7.3. Diagnostico e determinagado da corionicidade
15.7.4. Diagndstico pré-natal e rastreio de cromossomopatias
15.7.5. Rastreio da gravidez

15.7.6. Concluséo da gravidez e tipo de parto



15.8. Sindrome de transfusao feto-fetal
15.8.1. Conceito e fisiopatologia
15.8.2. Critérios de diagndstico
15.8.3. Diagndstico diferencial
15.8.4. Tratamento
15.8.4.1. Técnica de fotocoagulagéo a laser das comunicagdes vasculares
15.8.4.2. Acompanhamento posterior
15.9. Corticoterapia para acelerar a maturagéo pulmonar fetal
15.9.1. Conceito
15.9.2. Indicagdes
15.9.3. Contra indicagoes
15.9.4. Dosagem
15.9.5. Consideragdes especificas quanto a idade gestacional
15.9.6. Situagdes especiais
15.10. O sulfato de magnésio como neuroprotetor fetal
15.10.1. Conceito
15.10.2. Indicagbes
15.10.3. Contra indicagoes
15.10.4. Administragao do medicamento e monitorizagao
15.10.5. Utilizagéo concomitante com tocoliticos em caso de ameaga de parto prematuro
15.10.6. Efeitos secundarios

Mddulo 16. Patologia da placenta e dos anexos fetais. Acidentes obstétricos

16.1. Acréscimo placentario
16.1.1. Conceito e formas de acretismo
16.1.1.1. Placenta acreta
16.1.1.2. Placenta increta
16.1.1.3. Placenta percreta
16.1.2. Fatores de risco
16.1.3. Clinica, morbilidade e mortalidade
16.1.4. Diagnostico
16.1.5. Gestéo clinica e parto da gravida com acretismo placentario

16.2.

16.3.

16.4.
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Placenta prévia

16.2.1.
16.2.2.
16.2.3.
16.2.4.
16.2.5.
16.2.6.

Conceito

Classificagéo

Fatores de risco

Clinica, morbilidade e mortalidade

Diagndstico

Gestéo da gravidez e parto da gravida com placenta prévia

Anomalias morfoldgicas e funcionais da placenta

16.3.1.
16.3.2.

16.3.3.

Alteragoes de tamanho
Alteragdes morfologicas
16.3.2.1. Placenta bilobada
16.3.2.2. Placenta circunvalada
16.3.2.3. Placenta sucenturiada
16.3.2.4. Espurio

Espuria

Anomalias de corddo umbilical

16.4.1.

16.4.2.

Variantes do comprimento do corddo umbilical e as suas
complicagdes: nds e circulares

Anomalias do corddo umbilical em relagdo a apresentagao
16.4.2.1. Procubito

16.4.2.2. Laterocidéncia

16.4.2.3. Prolapso

16.4.2.3.1. Causas

16.4.2.3.2. Agdo em caso de prolapso do cordao umbilical

16.4.3. Anomalias da placenta de insergao

16.4.3.1. Inser¢do velamentosa
16.4.3.2. Inser¢ao marginal
16.4.3.3. Vasa prévia

16.4.4. Anomalias vasculares

16.4.4.1. Trombose
16.4.4.2. Hematomas
16.4.4.3. Artéria umbilical Unica

tecn
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16.5. Perturbagdes das membranas amnioticas 16.10. Distocia do ombros
16.5.7. Amnios nodoso 16.10.1. Conceito
16.5.2. Bridas amnidticas 16.10.2. Fatores de risco
16.5.3. Gravidez extramembranosa 16.10.3. Diagndstico
16.5.4. Gravidez extramembranosa 16.10.4. Manobras de resolugao
16.6. Anomalias do liquido amnidtico 16.10.4.1. Manobras de primeiro nivel
16.6.1. Predefini¢ao: oligoidramnios e anidramnios 16.10.4.2. Manobras de segundo nivel
16.6.1.1. Conceito e epidemiologia 16.10.4.3. Manobras de terceiro nivel
16.6.1.2. Fatores etioldgicos 16.10.5. Cuidados e avaliagdo pos-parto

16.6.1.3. Diagndstico

Médulo 17. Problemas enddcrinos durante a gravidez. Cancro
16.6.1.4. Impacto fetal e neonatal

ginecologico e gravidez. Estados hipertensivos da gravidez

16.6.1.5. Gestao clinica e tratamento

16.6.2. Em excesso: polidramnio 17.1. Patologia da tiroide e gravidez
16.6.2.1. Conceito e epidemiologia 17.1.7. hipotiroidismo
16.6.2.2. Fatores etioldgicos 17.1.1.1. Diagnostico
16.6.2.3. Diagndstico 17.1.1.2. Clinica
16.6.2.4. Impacto fetal e neonatal 17.1.1.3. Etiologia
16.6.2.5. Gestéo clinica e tratamento. Assisténcia ao parto 17.1.1.4. Gestéo clinica
16.7. Rutura uterina 17.1.2. Hipertiroidismo e tireotoxicose
16.7.1. Conceito 17.1.2.1. Diagnostico
16.7.2. Tipos 17.1.2.2. Clinica

16.7.3. Fatores de risco
16.7.4. Clinica e diagndstico
16.7.5. Tratamento
16.8. Descolamento da placenta de inser¢géo normal
16.8.1. Conceito
16.8.2. Fatores de risco

17.1.2.3. Etiologia
17.1.2.4. Gestéo clinica
17.1.3. Tratamento durante a gravidez
17.1.4. Impacto fetal
17.2. Diabetes mellitus e gravidez

16.8.3. Clinica e diagndstico 1721, Gestédo pré-gravidez
16.8.4. Gestdo clinica 17.2.2. Rastreio da gravidez

16.9. Embolia de liquido amnidtico 17.2.3. Critérios para a interrupgao da gravidez
16.9.1. Conceito 17.2.4. Consideragdes durante o parto
16.9.2. Fatores de risco 17.2.5. Recém-nascido de mée com diabetes mellitus
16.9.3. Fisiopatologia
16.9.4. Clinica

16.9.5. Diagndstico e tratamento



17.3.

17.4.

17.5.

17.6.

17.7.

17.8.

Diabetes gestacional

17.3.1. Conceito

17.3.2. Fatores de risco

17.3.3. Diagnostico e protocolo de rastreio
17.3.4. Rastreio da gravidez

17.3.5. Critérios para a interrupgao da gravidez
17.3.6. Gestéo clinica durante o parto e pés-parto
17.3.7. Recém-nascido de mée com diabetes gestacional
Obesidade e gravidez

17.4.7. Conceito e classificagéo da obesidade
17.4.2. Impacto da obesidade na gravidez
17.4.3. Impacto da gravidez na obesidade
17.4.4. As mulheres obesas e 0 puerpério
Cancro da mama e gravidez

17.5.1. Conceito e epidemiologia

17.5.2. Diagndstico

17.5.3. Tratamento

17.5.4. Progndstico

Cancro do colo do utero e gravidez

17.6.1. Conceito e epidemiologia

17.6.2. Citologia durante a gravidez

17.6.3. Colposcopia na gravidez

17.6.4. Diagnostico e tratamento

Cancro do ovario e gravidez

17.7.1. Conceito e epidemiologia

17.7.2. Clinica

17.7.3. Diagndstico

17.7.4. Tratamento

Estados hipertensivos da gravidez |

17.8.1. Conceito

17.8.2. Classificagdo da hipertenséo na gravidez
17.8.3. Critérios de gravidade

17.8.4. Previsao e prevengao

17.8.5. Tratamento e gest&o clinica

17.8.6. Critérios para a interrupgéo da gravidez
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17.9. Estados hipertensivos da gravidez |l
17.9.1. Eclampsia
17.9.1.1. Diagnostico
17.9.1.2. Gestao clinica e tratamento
17.9.2. Sindrome de Hellp
17.9.2.1. Diagnostico
17.9.2.2. Gestao clinica e tratamento
17.9.3. Acompanhamento posterior da gravida com problemas de hipertenséo
17.10. Morte fetal pré-parto
17.10.1. Conceito
17.10.2. Classificagao
17.10.3. Fatores etioldgicos
17.10.4. Diagnostico
17.10.5. Gestao clinica e psicologica
17.10.6. Aconselhamento genético posterior

Maédulo 18. Patologia do puerpério. Problemas psicologicos durante o

puerpério. Reanimagao cardiopulmonar na gravida e no recém-nascido.
Interrupcéo legal da gravidez

18.1. Infegdo puerperal
18.1.1. Conceito e etiologia
18.1.2. Fatores de risco
18.1.3. Formas de propagacao
18.1.4. Formas clinicas
18.1.5. Clinica
18.1.6. Tratamento e profilaxia
18.2. Hemorragia pds-parto
18.2.1. Conceito
18.2.2. Etiologia
18.2.2.1. Ténus uterino
18.2.2.2. Traumatismo obstétrico e inversao uterina
18.2.2.3. Tecido
18.2.2.4. Problemas de coagulagdo
18.2.3. Tratamento
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18.3. Principais problemas na amamentagéo | 18.8. Reanimacao cardiopulmonar em gravidas

18.3.1. Fissuras nos mamilos 18.8.1. Principais causas de paragem cardiorrespiratoria em gravidas

18.3.2. Ingurgitamento mamario e obstrugao
18.3.3. Eczema e candidiase do mamilo

18.8.2. Algoritmo de reanimagao cardiopulmonar

18.8.3. Consideragdes especificas da gravidez

18.8.4. Extragéo do feto

Reanimagao cardiopulmonar neonatal

18.9.1. Principais causas de paragem cardiorrespiratéria em recém-nascidos
18.9.2. Algoritmo de reanimagao cardiopulmonar

18.3.4. Hipogalactia
18.4. Principais problemas na amamentagao Il 180,
18.4.1. Mastite aguda
18.4.1.1. Conceito, etiologia e clinica
18.4.1.2. Prevengao
18.4.1.3. Tratamento
18.4.1.4. Complicagbes
18.5. Problemas psicologicos durante o puerpério
18.5.1. Maternity blues ou blues pds-parto

18.9.3. Neuroprotegdo com hipotermia no recém-nascido
18.9.3.1. Conceito e mecanismos de agao da hipotermia
18.9.3.2. Critérios de inclusao e exclusao do tratamento

18.9.3.3. Fases de tratamento e arrefecimento
18.9.3.4. Limitagéo do esforgo terapéutico nos recém-nascidos com

18.5.2. Depressdo pds-parto encefalopatia hipoxico-isquémica
18.5.2.1. Conceito 18.10. Interrupgao legal da gravidez
18.5.2.2. Fatores de risco 18.10.1. Conceito
18.5.2.3. Prevengao 18.10.2. Quadro legislativo
18.5.2.4. Tratamento 18.10.3. Métodos de acordo com as semanas de gravidez

18.5.3. Psicose puerperal 18.10.4. Feticidio
18.5.3.1. Conceito ” y = _— ;
18.5.3.2. Fatores de risco Méddulo 19. Patologias nao obstétricas durante a gravidez
18.5.3.3. Prevencao 19.1. Doengas do sistema respiratério
18.5.3.4. Tratamento 19.1.7. Alteragdes fisiologicas na gravida

18.6. Luto perinatal 19.1.2. Patologia da mulher gravida

18.6.1. Conceito 19.2. Alteragdes hematoldgicas e circulatorias

18.6.2. Manifestagdes clinicas 19.2.1. Alteragdes fisiologicas na gravida

18.6.3. Tipos de luto 19.2.2. Anemias

18.6.4. Fases do luto perinatal 19.2.2.1. Microciticas

18.6.5. Gestao psicologica 19.2.2.2. Normociticas

18.7. Cefaleia Pds-pungédo da Dura 19.2.2.3. Macrociticas

18.7.1. Conceito 19.2.2.4. Raras

18.7.2. Diagndstico diferencial 19.2.3. Plaquetopenia/Trombocitopenia

18.7.3. Tratamento e profilaxia 19.2.4. Doenca de von Willebrand

18.7.4. Complicagbes



19.3.

19.4.

19.5.

19.6.

19.2.5. Perturbagbes circulatorias
19.2.5.1. Sindrome antifosfolipide
19.2.5.2. Trombofilias hereditérias
19.2.5.3. Varizes
19.2.5.4. Trombose venosa profunda
19.2.5.5. Tromboembolismo pulmonar
Doenca cardiaca e gravidez
19.3.1. Alterag0es fisioldgicas na gravida
19.3.2. Classificagao do risco na gravidez com doenga cardiaca
19.3.3. Gestéo de doencas cardiacas durante a gravidez
19.3.4. Gestéo de doencas cardiacas no parto
19.3.5. Gestdo de doengas cardiacas no pos-parto
Doengas do sistema urinario
19.4.1. Alterag0es fisioldgicas na gravida
19.4.2. Bacterilria assintomatica
19.4.3. Cistite
19.4.4. Pielonefrite aguda
19.4.5. Uropatia obstrutiva (urolitiase)
Afecbes da pele
19.5.1. Alteragdes fisiologicas na gravida
19.5.2. Dermatoses especificas da gravidez
19.5.2.1. Herpes gestacional ou penfigoide gestacional
19.5.2.2. Erupgao polimorfa da gravidez
19.5.2.3. Prurigo gestacional
19.5.2.4. Foliculite pruriginosa da gravidez
19.5.3. Impetigo herpetiforme
19.5.4. Diagndstico diferencial do prurido durante a gravidez
Doengas do sistema enddcrino
19.6.1. Alteracdes fisiolégicas na gravida
19.6.2. Diabetes
19.6.2.1. Tipos de diabetes
19.6.2.2. Hipoglicemia/Hiperglicemia
19.6.2.3. Cetoacidose Diabética
19.6.2.4. Complicagbes metabdlicas cronicas

19.7.

19.8.

19.9.

19.6.3.

19.6.4.
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Alterag6es da tiroide

19.6.3.1. Hipotiroidismo e gravidez
19.6.3.2. Hipertiroidismo e gravidez
19.6.3.3. Crise tireotoxica

Perturbagbes das glandulas suprarrenais
19.6.4.1. Feocromocitoma

Doengas do sistema digestivo

19.7.1.
19.7.2.

Alteragoes fisiologicas na gravida
Patologia da mulher gravida

Doengas do sistema nervoso

19.8.1.
19.8.2.
19.8.3.
19.8.4.
19.8.5.

Dores de cabega e enxaquecas
Paralisia de Bell

Epilepsia

AVC

Disreflexia autondmica

Doengas autoimunes e musculoesqueléticas durante a gravidez

19.9.1.
19.9.2.

Alteragoes fisiologicas na gravida
Patologia da mulher gravida

19.10. Perturbages psiquiatricas durante a gravidez

20.1.

20.2.

19.10.1. Alteragdes fisiologicas na gravida
19.10.2. Patologia da mulher gravida

Médulo 20. Infegbes durante a gravidez

Febre na mulher gravida

20.1.1.

20.1.2.
20.1.3.

Febre, febre de curta duragéao, febre de longa duragao, febre de origem
desconhecida, bacteriana, sindrome de resposta inflamatoria sistémica, sépsis

Possiveis causas de febre em gravidas
Diagnostico diferencial

Gastroenterite aguda

20.2.1.
20.2.2.
20.2.3.
20.2.4.

Tipos de gastroenterite

Clinica

Diagnostico

Tratamento durante a gravidez
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20.3. Bartolinite
20.3.1. Diagnostico
20.3.2. Fatores de risco
20.3.3. Tratamento
20.4. Vulvovaginite
20.4.1. Vaginose bacteriana
20.4.2. Candidiase
20.5. Doengas sexualmente transmissiveis: Doengas bacterianas e parasitarias
20.5.1. Clamidia
20.5.2. Gonorreia
20.5.3. Tricomoniase
20.5.4. Sifilis
20.6. Doengas virais sexualmente transmissiveis
20.6.1. HIV
20.6.2. Herpes genital
20.7. Doengas tropicais
20.7.1. Tripanossomiase ou doenga de Chagas
20.7.2. Zika
20.7.3. Dengue
20.7.4. Malaria
20.7.5. Colera
20.7.6. Leishmaniose
20.8. Toxoplasmose e citomegalovirus
20.8.1. Toxoplasmose
20.8.2. Citomegalovirus
20.9. Virus Epstein Barr, Parvovirus B19, Listeriose
20.9.1. Virus Epstein Barr
20.9.2. Parvovirus B19
20.9.3. Listeriose
20.10. Rubéola, varicela e sarampo
20.10.7. Rubéola
20.10.2. Varicela
20.10.3. Sarampo

Maédulo 21. Urgéncias obstétricas no primeiro trimestre
21.1.

21.2.

21.3.

21.4.

21.5.

21.6.

21.7.

Hiperemese gravidica

21.1.1. Etiologia e fatores de risco

21.1.2. Clinica

21.1.3. Diagnostico

21.1.4. Tratamento. Importancia da nutrigéo
Dor abdominal-pélvica na gravida

21.2.1. Etiologia

21.2.2. Aimportancia do diagnostico diferencial
21.2.3. Exames complementares
Metrorragias na primeira metade da gravidez
21.3.1. Ameaca de aborto

21.3.2. Hematomas intrauterinos: retroplacentarios, subcorionicos, subamnioticos
e supracervical

Aborto

21.4.1. Tipos

21.4.2. Etiologia e fatores de risco

21.4.3. Diagnostico

Tratamento e complicagdes do aborto

21.5.1. Tratamento

21.5.2. Complicagdes

Aborto de repetigao e problemas psicoemocionais
21.6.1. Aborto de repeticao

21.6.2. Aspetos psicoemocionais

Interrupgdo voluntaria da gravidez (IVG)

21.7.1. Introdugao

21.7.2. Pressupostos legais da IVG

21.7.3. Tratamento

21.7.4. Complicagdes

21.7.5. Redugdo ou interrupgao voluntaria da gravidez
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21.8. Gravidez ectopica 22.5. Placenta prévia Vasa prévia

22.5.1. Etiologia e fatores de risco
22.5.2. Diagnostico
22.5.3. Tratamento
Descolamento placenta de inser¢ao normal
22.6.1. Etiologia e fatores de risco
22.6.2. Diagnostico
22.6.3. Agao em caso de descolamento da placenta
22.7. Hepatopatias na gravidez
22.7.1. Colestase intra-hepatica
22.7.2. Figado gorduroso

21.8.1. Gravidez de localizagao desconhecida
21.8.2. Tipos de gravidez ectopica
21.8.3. Etiologia e fatores de risco
21.8.4. Diagnostico 226
21.8.5. Tratamento
21.9. Doenga trofoblastica
21.9.1. Mola hidatiforme
21.9.2. Tumor trofoblastico gestacional
21.10. HPV e cancro do colo do Utero na gravidez
21.10.1. Rastreio durante a gravidez

21.10.2. Tratamento 22.8. Estados hipertensivos da gravidez (EHG)

Médulo 22. Emergéncias obstétricas do segundo e terceiro trimestres 2281 Classificacdo
22.8.2. Etiologia e fatores de risco
22.8.3. Diagnostico
22.8.4. Critérios de gravidade
22.9. Pré-eclampsia na gravidez

22.1. Ameaca de parto prematuro

22.1.1. Etiologia e fatores de risco
22.1.2. Clinica
22.1.3. Diagnostico
22.1.4. Tratamento
22.2. Rutura prematura das membranas

22.9.1. Pré-eclampsia

22.10. Eclampsia e sindrome de HELLP
22.10.1. Eclampsia
22.10.2. Sindrome de HELLP

22.2.1. FEtiologia e fatores de risco

22.2.2. Diagndstico

22.2.3. Tratamento Mddulo 23. Urgéncias obstétricas durante o parto: fase de dilatagao
22.3. Corioamnionite

23.1. Prodromos do parto e trabalho de parto em curso
22.3.1. Etiologia e fatores de risco

22.3.2. Clinica
22.3.3. Diagndstico
22.3.4. Tratamento
22.4. Insuficiéncia cervical 2392

23.1.1. Prodromos do parto

23.1.2. Trabalho de parto em curso
23.1.3. Etapas do processo de parto
23.1.4. Critérios de entrada

. Analgesia durante o periodo de dilatagé@o
22.4.1. Etiologia e fatores de risco

22.4.2. Diagnostico
22.4.3. Tratamento

23.2.1. Métodos nédo farmacoldgicos de alivio da dor
23.2.2. Métodos farmacolodgicos de alivio da dor
23.2.3. Complicacdes
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23.3. Métodos de controlo do bem-estar fetal

23.4.

23.5.

23.6.

23.7.

23.8.

23.9.

23.10.

23.3.1.
23.3.2.
23.3.3.

Monitorizacao fetal externa
Monitorizagéo fetal interna
Parametros basicos de interpretagao do registo cardiotocografico

Risco de perda de bem-estar fetal

23.4.1.
23.4.2.
23.4.3.
23.4.4.

Parametros patoldgicos de interpretagao do registo cardiotocografico
Interpretacéo do registo de acordo com os diferentes organismos
Outros testes complementares

Reanimagao fetal intrauterina

Distocias no parto. Causas maternas. Distocias dinamicas

23.5.1.
23.5.2.

Distocias dinamicas
Diagnostico de ndo progressado do parto

Distocia do canal de parto

23.6.1.
23.6.2.
23.6.3.

Distocia do canal mole
Distocia do canal 6sseo
Posigdes durante o trabalho de parto. Descida fetal

Distocia durante o parto: causas ovaricas

23.7.1.
23.7.2.
23.7.3.

Nos do corddo umbilical
Circulares do corddo umbilical
Prolapso do cordédo umbilical

Distocia durante o parto: causas fetais

23.8.1. Tipos de apresentagao pélvica

23.8.2.
23.8.3.

Parto vaginal em apresentagao pélvica
Complicagoes

Distocia no parto: outras apresentagdes
23.9.1. Apresentages anomalas: rosto, testa, queixo

23.9.2. Apresentagdes anomalas: situagdes obliquas e transversais
23.9.3. Apresentagdes compostas
Embolia de liquido amnidtico

23.10.1. Etiologia e fatores de risco
23.10.2. Diagndstico
23.10.3. Medidas

Maédulo 24. Urgéncias obstétricas durante o parto: fase de expulsao

e dequitagao
241,

24.2.

24.3.

24.4.

24.5.

24.6.

24.7.

24.8.

Distocia do ombros
24.1.1. Fatores de risco
24.1.2. Manobras de primeiro, segundo e terceiro nivel
24.1.3. Impacto fetal
Parto instrumentado
24.2.1. Tipos de parto instrumentado
Cesariana de urgéncia
24.3.1. Indicagao para cesariana de urgéncia
24.3.2. Preparagéo da gravida para uma cesariana de urgéncia
24.3.3. Analgesia na cesariana de urgéncia
Situagdes especiais durante o parto
24.4.1. Parto prematuro
24.4.2. Parto de gémeos
Hemorragia associada ao parto e ao puerpério precoce
24.5.1. Etiologia e fatores de risco
24.572. Classificagéo
24.5.3. Diagndstico e quantificagdo da hemorragia
Atonia uterina e perturbag¢des da coagulagdo na hemorragia associada ao parto e ao
puerpeério precoce
24.6.1. Atonia uterina
24.6.1.1. Tratamento farmacoldgico
24.6.1.2. Tratamento cirurgico
24.6.2. Alteragbes da coagulagéo
Traumatismo no canal de parto
24.7.1. Traumatismos cérvico-vaginais e perineais
Retengao da placenta ou dos anexos ovaricos
24.8.1. Retencdo da placenta ou dos anexos ovaricos
24.8.1.1. Diagnostico
24.8.1.2. Etiologia e fatores de risco
24.8.1.3. Manobras de parto
24.8.1.4. Acéo e tratamento
24.8.1.5. Rutura do corddo umbilical



24.9. Acretismo placentario e inversao uterina
24.9.1. Acretismo placentario
24.9.1.1. Diagnostico
24.9.1.2. Etiologia
24.9.1.3. Tratamento
24.9.2. Inversao uterina
24.9.2.1. Diagndstico
24.9.2.2. Graus de inversao uterina
24.9.2.3. Atuagéo e manobras
24.10. Rutura uterina
24.10.1. Classificagéo (deiscéncia e rutura)
24.10.2. Diagnostico
24.10.3. Tratamento

Médulo 25. Urgéncias pos-parto

25.1. Infegéo puerperal
25.1.1. InfegGes do trato genital e infegao pélvica
25.1.1.1. Fatores de risco
25.1.1.2. Sinais e sintomas de acordo com a extensao
25.1.1.2.1. Endometrite
25.1.1.2.2. Salpingite
25.1.1.2.3. Pelviperitonite
25.1.1.2 4. Celulite pélvica ou parametrite
25.1.1.2.5. Tromboflebite pélvica
25.1.1.2.6. Peritonite generalizada
25.1.1.2.7. Infegéo do perineo, da vagina e do colo do Utero
25.1.1.2.8. Infegéo da ferida de cesariana
25.1.1.2.9. Septicemia
25.1.1.3. Tratamento e cuidados
25.1.2. Infegdo urinaria
25.1.3. Infegdo respiratoria. Sindrome de Mendelson

25.2.

25.3.

254.

25.5.

25.6.

25.7.

25.8.

25.9.
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Complicagdes no canal de parto mole
25.2.1. Deiscéncia
25.2.1.1. Fatores de risco
25.2.1.2. Tratamento
25.2.2. Hematoma vulvar/perineal
25.2.2.1. Fatores de risco
25.2.2.2. Tratamento
Perturbagdes urindrias no pos-parto
25.3.1. Disfungao miccional e retengéo urindria
25.3.2. Incontinéncia urinaria
Doenga tromboembdlica durante o puerpério
25.4.1. Etiologia e fatores de risco
25.4.2. Tromboses mais frequentes no pds-parto
25.4.3. Diagnostico
25.4.4. Tratamento e prevengao
AlteragOes cardiacas e endocrinas
25.5.1. Hipertenséo pos-parto
25.5.2. Cardiomiopatia periparto
25.5.3. Tiroidite pds-parto
25.5.4. Sindrome de Sheehan
Inadaptacao psicossocial no pos-parto
25.6.1. Perturbagdes do vinculo méae-RN
25.6.2. Depressao pos-parto Maternity blues
25.6.3. Psicose puerperal
Patologia da mama
25.7.1. Lesdes nas mamas. Fissuras
25.7.2. Candidiase
25.7.3. Fendémeno de Raynaud
Ingurgitamento mamario e pérolas de leite
25.8.1. Ingurgitamento mamario
25.8.2. Pérolas de leite
Obstrugao dos ductos mamarios
259.1. Mastite
25.9.2. Abcesso mamario

tecn
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25.10. Cefaleia pés-puncéo epidural

25.10.1. Fatores de risco
25.10.2. Diagnostico
25.10.3. Clinica

25.10.4. Tratamento

Maddulo 26. Situagdes especiais no Servi¢o de Urgéncia Obstétrica

26.1.

26.2.

26.3.

26.4.

26.5.

26.6.

Parto extra-hospitalar

26.1.1. Medidas

26.1.2. Equipamento necessario para os cuidados de parto
26.1.3. Precaugdes e recomendagoes

26.1.4. Cuidados a chegada ao hospital
Toxicodependéncia e gravidez

26.2.1. Gestdo durante a gravidez e do pés-parto

26.2.2. Impacto fetal

Violéncia de género durante a gravidez

26.3.1. Conceito de violéncia e fatores de risco gestacional
26.3.2. Tipos de violéncia

26.3.3. Ociclo da violéncia

26.3.4. Detecdo da violéncia de género

26.3.5. Protocolo de atuagao da violéncia de género
Agressao sexual durante a gravidez

26.4.1. Tipos de crimes sexuais com base no Codigo Penal
26.4.2. Protocolo de agéo

Pseudociese

26.5.1. Prevaléncia e epidemiologia

26.5.2. Patogénese e fatores de risco

26.5.3. Diagnostico

26.5.4. Tratamento

Morte fetal pré-parto

26.6.1. Causas e fatores de risco

26.6.2. Protocolo de agéo

26.6.3. Cuidados no luto

26.7.
26.8.
26.9.

Cancro e gravidez. Medicamentos de quimioterapia na gravidez
Transplante e gravidez
Infegdo por SARS CoV?2 e gravidez

26.10. O consentimento informado em cuidados urgentes

27.2.

27.3.

27.4.

27.5.

27.6.

27.7.

26.10.1. Tipos de consentimento
26.10.2. Revogagao do consentimento informado
26.10.3. Consideragbes especiais nos cuidados de urgéncia a menores

26.10.4. Consideragdes especiais nos cuidados de urgéncia a pessoas sob tutela

Médulo 27. A amamentagéo na atualidade e ao longo da historia

27.1.

Conceitos relacionados com a amamentagao

27.1.1. Evolugao do conceito de amamentagao

27.1.2. Conceitos de amamentagao

Histdria da amamentagao

27.2.1. Historia natural da amamentagao

27.2.2. Desenvolvimento histdrico da importancia da amamentagéo
Falsos mitos

27.3.1. Conceitos errados sobre a amamentagao

27.3.2. Crengas corretas sobre amamentagéo

Estratégia para cuidados de parto normal

27.4.1. Promover a amamentagao apos o parto

27.4.2. Beneficios da amamentagdo no parto

Epidemiologia

27.5.1. Curso epidemioldgico do desenvolvimento da amamentagao
27.5.2. Evolugdo social da amamentagao

Bancos de leite humano

27.6.1. Conceito de banco de leite

27.6.2. Carateristicas de um banco de leite

Aconselhamento e apoio as mulheres que ndo queiram amamentar
27.7.1. Educagao em saude para mulheres que ndo queiram amamentar
27.7.2. Informagao especifica sobre cuidados para mulheres nao lactantes



27.8. Direitos da mulher durante a amamentagao
27.8.1. Direitos imediatos da mulher lactante
27.8.2. Beneficios sociais para a mulher lactante
27.9. Envolvimento paterno na amamentagao
27.9.1. O pai como figura de apoio a amamentagéo
27.9.2. O pai como conselheiro para a amamentagao
27.10. Protegéo da amamentagdo em todo o mundo: recomendagdes da OMS
27.10.1. Recomendagbes da OMS
27.10.2. Protegéo global da amamentacéo

Maédulo 28. Fisiologia e historia clinica da amamentacao

28.1. Anatomia da mama
28.1.1. Estrutura 6ssea circundante da mama
28.1.2. Estrutura muscular da mama
28.2. Fisiologia da amamentacgao
28.2.1. Desenvolvimento fisioldgico da amamentagao
28.2.2. Circuito hormonal da amamentagéo
28.3. Beneficios da amamentagéo para a mée
28.3.1. Conceito
28.3.2. Beneficios da amamentagao para a mée
28.4. Beneficios da amamentagdo para o bebé
28.4.1. Conceito
28.4.2. Beneficios da amamentagdo para o bebé
28.5. Avaliagéo da alimentagao
28.5.1. Indicagbes para a alimentagao
28.5.2. Comportamentos de alimentagéo ndo indicados
28.6. Sinais de boa e ma pega
28.6.1. Conceito de pega
28.6.2. Vantagens de uma boa pega
28.7. Posigdes recomendadas
28.7.1. Posicdes adequadas na amamentagao
28.7.2. Posi¢des ndo indicadas para a amamentagao
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Mddulo 29. Cuidados durante a amamentacao e a saude da mulher lactante

29.1.

29.2.

29.3.

29.4.

29.5.

29.6.

29.7.

Primeiras recomendacgdes durante a gravidez

29.1.1. Evolugao da amamentacéo na gravidez

29.1.2. Cuidados da amamentagédo na gravidez

Cuidados com a mama durante a amamentagao

29.2.1. Cuidados gerais

29.2.2. Conselhos especificos

Técnicas apropriadas para a amamentacgao

29.3.1. Diferentes técnicas de amamentagao

29.3.2. Medidas incorretas de amamentagao

Efeitos a curto prazo da amamentagao na satde da mulher
29.4.1. Beneficios imediatos da amamentagao para as mulheres
29.4.2. Dicas positivas para a amamentagao

Efeitos a médio e longo prazo da amamentagao na saude da mulher
29.5.1. Beneficios a longo prazo da amamentagao

29.5.2. Beneficios a médio prazo da amamentagao

Dieta materna e amamentagao

29.6.1. Alimentos que alteram o leite materno

29.6.2. Alimentos que beneficiam a amamentagao

Atividade fisica e amamentacéo

29.7.1. Promover a atividade fisica durante a amamentagao
29.7.2. Contraindicagdes da atividade fisica durante a amamentagéo
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Médulo 30. Problemas durante a amamentacéo 31.4. Amamentagdo mista

31.4.1. Conceito
31.4.2. Como pode ser feita?
31.5. Reamamentacéao
31.5.1. Conceito
31.5.2. Indicagdes
31.6. Combinar a amamentacgdo com a alimentacéo

30.1. Contraindicagbes da amamentagéo
30.1.1. Situagdes que contraindicam a amamentagao
30.1.2. Aconselhamento
30.2. Patologias maternas que contraindicam a amamentagéo
30.2.1. Lista de patologias maternas que contraindicam a amamentagéo

30.2.2. Aconselhamento para contraindicagbes da amamentagao ] B
31.6.1. Alimentagao complementar

30.3. Patologias do recém-nascido contraindicando a amamentagao ) o
31.6.2. Necessidades nutricionais

30.3.1. Lista de patologias neonatais que contraindicam a amamentagéo

30.3.2. Aconselhamento para contraindicagdes da amamentagdo Médulo 32. Amamentagdo em situagdes especiais
30.4. Problemas com os mamilos

30.4.1. Diferentes tipos de mamilos

30.4.2. Apoio a mae

32.1. Hipogalactia

32.1.1. Conceito

32.1.2. Medidas para as combater
Recém-nascidos doentes

32.2.1. Diferentes patologias

32.2.2. Amamentagao em criangas com patologias

30.5. Ingurgitamento mamario 329
30.5.1. Conceito
30.5.2. Tratamento adequado

30.6. Mastite 32.3. Prematuros
30.6.1. Conceito 32.3.1. Definigdo de prematuridade
30.6.2. Tratamento adequado 32.3.2. Amamentagdo em bebés prematuros
30.7. Ajudas e dispositivos de apoio a amamentagao 32.4. Maes adolescentes
30.7.1. Diferentes dispositivos de amamentacao 32.4.1. Amamentacdo em maes adolescentes
30.7.2. Como auxiliar a amamentagéo? 32.4.2. Problemas em maes adolescentes
R
31.1. Aleitamento artificial 32.5.2. Beneficios do método LAM
31.1.1. Conceito 32.6. Fenda labial e malformagoes do labio
31.1.2. Desenvolvimento da técnica 32.6.1. Conceito
31.2. Leite de formula: gestdo e desvantagens 32.6.2. Apoio ao recém-nascido e 8 amamentacao
31.2.1. Preparacdo do leite de férmula 32.7. Amamentag&o e nova gravidez
31.2.2. Vantagens e desvantagens 32.7.1. Amamentagdo em tandem
31.3. Preparagdo de um biberdo 32.7.2. Aconselhamento
31.3.1. Técnica de preparacéo de um biberdo 32.8. Amamentagao e stress
31.3.2. Esterilizagao de um biberao 32.8.1. O stress em detrimento da amamentagao

32.8.2. Medidas para lidar com o stress



Mddulo 33. Situa¢des comuns durante a amamentagao

33.1. Choro e recusa de mama
33.1.1. Conceito
33.1.2. Cuidados imediatos
33.2. Greve de amamentagéo
33.2.1. Conceito
33.2.2. Aconselhamento perante a greve
33.3.  Amamentagao prolongada e em tandem
33.3.1. Conceito
33.3.2. Beneficios
33.4. Co-sleeping
33.4.1. Conceito
33.4.2. Vantagens do co-sleeping
33.5. Trabalhar fora de casa e amamentagao
33.5.1. Incorporagao no trabalho
33.5.2. Apoio perante a situagéo
33.6. Extragado de leite: métodos e instrumentos
33.6.1. Partes da bomba tira-leite
33.6.2. Utilizagao da bomba tira-leite
33.7. Transporte e conservagao de leite materno
33.7.1. Mecanismos de armazenamento do leite
33.7.2. Transporte do leite

Mddulo 34. Farmacos e amamentagao

34.1. Passagem de medicamentos e outros elementos para o leite materno

34.1.1. Conceito

34.1.2. Contraindicagdes na administragdo de medicamentos
34.2. Interagdo medicamentosa e amamentagao

34.2.1. Interagdo medicamentosa

34.2.2. Administragao de medicamentos

34.3.

34.4.

34.5.
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Farmacos mais comuns durante a amamentagao

34.3.1. Farmacos indicados na amamentagao

34.3.2. Indicagdes

Recursos e ferramentas na Web sobre farmacos e amamentagao
34.4.1. Websites sobre amamentagéo e farmacos

34.4.2. Como pesquisar online?

Substéncias nocivas e amamentagao

34.5.1. Diferentes substancias nocivas na amamentagéo
34.5.2. Atitude face a ingestao de substancias nocivas

Maédulo 35. Associacdes de amamentacao. Iniciativas e legislacdo

35.1.

35.2.

35.3.

35.4.

35.5.

35.6.

Grupos de apoio

35.1.1. Conceito

35.1.2. Diferentes grupos de apoio
Consultores de amamentagao

35.2.1. Conceito de consultores

35.2.2. Fungdes dos consultores
Declaragao Innocenti

35.3.1. Protegé@o da amamentagao mundial
35.3.2. Tratado de protecéo

Iniciativa Hospital Amigo dos Bebés (IHAB) da OMS
35.4.1. Carateristicas da iniciativa

35.4.2. Objetivos a cumprir

Legislagéo para a protegdo da amamentagao
35.5.1. Legislagdo em vigor

35.5.2. Direitos e deveres

Websites recomendados

35.6.1. Consultas online

35.6.2. Credibilidade dos sites
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Médulo 36. Doencas e amamentagao

36.1. Conceito
36.1.1. Definigdo de doengas e amamentagao
36.1.2. Medidas
36.2. Contraindicagdes absolutas e falsas
36.2.1. Contraindicagdes
36.2.2. Falsos mitos
36.3. HIV e amamentagao
36.3.1. Conceito
36.3.2. Indicagdes para a amamentagao
36.4. Hepatite e amamentacao
36.4.1. Conceito
36.4.2. Indicagdes para a amamentagao
36.5. Processos oncoldgicos e amamentagéo
36.5.1. Cancro e amamentacao
36.5.2. Indicagdes para 0 processo oncologico e a mae lactante
36.6. Situagdes especiais no recém-nascido que dificultam a amamentagao
36.6.1. Recém-nascidos em situagbes especiais
36.6.2. Mecanismos de adaptacao a situagdes especiais e a amamentagao
36.7. Como apoiar a amamentacgdo em condigdes materno-fetais?
36.7.1. Conceito
36.7.2. Promover a amamentagao in situ




Estrutura e contetdo | 75 tech

A capacitacdo adapta-se a si,
permitindo-lhe estudar ao seu
proprio ritmo e aceder aos
materiais do Mestrado Avancado
em linha sem sacrificar as suas
responsabilidades profissionais ou
pessoais”
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Metodologia

Este programa de capacitagéo oferece uma forma diferente de aprendizagem. A nossa
metodologia é desenvolvida através de um modo de aprendizagem ciclico: o Relearning.
Este sistema de ensino é utilizado, por exemplo, nas escolas médicas mais prestigiadas
do mundo e tem sido considerado um dos mais eficazes pelas principais publicagdes,
tais como a New England Journal of Medicine.
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Descubra o Relearning, um sistema que abandona
a aprendizagem linear convencional para o levar
através de sistemas de ensino ciclicos: uma forma
de aprendizagem que provou ser extremamente
eficaz, especialmente em disciplinas que requerem
memorizagao"
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Na Escola de Enfermagem da TECH utilizamos o Método de Caso

Numa dada situagao, o que deve fazer um profissional? Ao longo do programa, 0s
estudantes serdo confrontados com multiplos casos clinicos simulados com base
em pacientes reais nos quais terdo de investigar, estabelecer hipoteses e finalmente
resolver a situagao. Ha abundantes provas cientificas sobre a eficacia do método.
Os enfermeiros aprendem melhor, mais depressa e de forma mais sustentavel ao
longo do tempo.

Com a TECH pode experimentar uma forma
de aprendizagem que abala as fundacdées das
universidades tradicionais de todo o mundo.

Optimal decision
Patient
Values

Clinical
Data

Research
Evidence

Segundo o Dr. Gérvas, o caso clinico € a apresentacao anotada de um paciente, ou
grupo de pacientes, que se torna um "casa’, um exemplo ou modelo que ilustra alguma
componente clinica peculiar, quer pelo seu poder de ensino, quer pela sua singularidade
ou raridade. E essencial que o caso se baseie na vida profissional atual, tentando recriar
as condicdes reais na pratica profissional de enfermagem.



Sabia que este método foi desenvolvido em
1912 em Harvard para estudantes de direito?

O método do caso consistia em apresentar
situacdes reais complexas para que tomassem
decisées e justificassem a forma de as resolver.
Em 1924 foi estabelecido como um método
de ensino padrdo em Harvard”

A eficacia do método é justificada por quatro realizagées fundamentais:

1 Os enfermeiros que seguem este método ndo sé conseguem a assimilagao
de conceitos, mas também desenvolvem a sua capacidade mental através
de exercicios para avaliar situacgdes reais e aplicar os seus conhecimentos.

2 A aprendizagem é solidamente traduzida em competéncias praticas que
permitem ao educador integrar melhor o conhecimento na pratica diaria.

3 Aassimilagdo de ideias e conceitos é facilitada e mais eficiente, gracas
a utilizagao de situagdes que surgiram a partir de um ensino real.

4 0 sentimento de eficiéncia do esforgo investido torna-se um estimulo muito
importante para os estudantes, o que se traduz num maior interesse pela
aprendizagem e num aumento do tempo passado a trabalhar no curso.

L
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Relearning Methodology

A TECH combina eficazmente a metodologia do Estudo de Caso
com um sistema de aprendizagem 100% online baseado na repetigao,
que combina 8 elementos didaticos diferentes em cada ligao.

Melhoramos o Estudo de Caso com o melhor método de ensino
100% online: o Relearning.

O enfermeiro aprendera atraves de casos reais e da
resolucdo de situagdes complexas em ambientes

de aprendizagem simulados. Estas simulagcbes s&o larring
. .. L. - rom an
desenvolvidas utilizando software de ultima geragdo expert

para facilitar a aprendizagem imersiva.
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Na vanguarda da pedagogia mundial, o método Relearning conseguiu melhorar os
niveis globais de satisfacao dos profissionais que concluem os seus estudos, no
que diz respeito aos indicadores de qualidade da melhor universidade online do
mundo (Universidade de Columbia).

Esta metodologia ja formou mais de 175.000 enfermeiros com sucesso sem
precedentes em todas as especialidades, independentemente da carga pratica.
Tudo isto num ambiente altamente exigente, com um corpo estudantil universitario
com um elevado perfil socioecondmico e uma idade média de 43,5 anos.

O Relearning permitir-lhe-a aprender com menos
esfor¢co e mais desempenho, envolvendo-o mais
na sua capacitacao, desenvolvendo um espirito
critico, defendendo argumentos e opinioes
contrastantes: uma equagao direta ao sucesso.

No nosso programa, a aprendizagem ndo é um processo linear, mas acontece numa

espiral (aprender, desaprender, esquecer e reaprender). Portanto, cada um destes
elementos é combinado de forma concéntrica.

A pontuagao global do nosso sistema de aprendizagem é de 8,01, de acordo com 0s
mais elevados padrdes internacionais.



tecn 82| Metodologia

Este programa oferece o melhor material educativo, cuidadosamente preparado para profissionais:

Material de estudo

>

Todos os conteudos didaticos sao criados pelos especialistas que irdo ensinar o curso,
especificamente para o curso, para que o desenvolvimento didatico seja realmente
especifico e concreto.

Estes conteldos sdo depois aplicados ao formato audiovisual, para criar o método de
trabalho online da TECH. Tudo isto, com as mais recentes técnicas que oferecem pecas
de alta-qualidade em cada um dos materiais que séo colocados a disposi¢do do aluno.

Técnicas e procedimentos de enfermagem em video

A TECH traz as técnicas mais inovadoras, com os Ultimos avangos educacionais,
para a vanguarda da atualidade em enfermagem. Tudo isto, na primeira pessoa,
com o maximo rigor, explicado e detalhado para a assimilacdo e compreensao
do estudante. E o melhor de tudo, pode observa-los quantas vezes quiser.

Resumos interativos

A equipa da TECH apresenta os contetdos de uma forma atrativa e dinamica
em comprimidos multimédia que incluem audios, videos, imagens, diagramas
e mapas concetuais a fim de reforgar o conhecimento.

Este sistema educativo Unico para a apresentagao de conteldos multimédia
foi premiado pela Microsoft como uma "Histéria de Sucesso Europeu”.

Leituras complementares

Artigos recentes, documentos de consenso e diretrizes internacionais, entre outros.
Na biblioteca virtual da TECH o aluno tera acesso a tudo o que necessita para completar
a sua capacitacao.

ORIANS



Andlises de casos desenvolvidas e conduzidas por especialistas

A aprendizagem eficaz deve necessariamente ser contextual. Por esta razdo, a TECH
apresenta o desenvolvimento de casos reais nos quais o perito guiara o estudante
através do desenvolvimento da atencéo e da resolugao de diferentes situagbes: uma
forma clara e direta de alcangar o mais alto grau de compreensao.

Testing & Retesting

Os conhecimentos do aluno sao periodicamente avaliados e reavaliados ao longo
de todo o programa, através de atividades e exercicios de avaliagao e auto-avaliacao,
para que o aluno possa verificar como esta a atingir os seus objetivos.

Masterclasses

Existem provas cientificas sobre a utilidade da observagao por terceiros especializada.

O denominado Learning from an Expert constroi conhecimento e memoria,
e gera conflanga em futuras decisdes dificeis.

Guias rapidos de atuagao

A TECH oferece os conteldos mais relevantes do curso sob a forma de folhas de
trabalho ou guias de agao rapida. Uma forma sintética, pratica e eficaz de ajudar
os estudantes a progredir na sua aprendizagem.

LK)
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Certificacao

O Mestrado Avangado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras
garante, para além de um contetdo mais rigoroso e atualizado, 0 acesso a um
Mestrado Avancado emitido pela TECH Global University.
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Conclua este plano de estudos com
SUCesso e receba o seu certificado
sem sair de casa e sem burocracias”
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Este programa permitird a obtengéo do certificado proprio de Mestrado Avangado em Obstetricia
e Cuidados na Maternidade para Parteiras reconhecido pela TECH Global University, a maior
universidade digital do mundo.

A TECH Global University, éé uma Universidade Europeia Oficial reconhecida publicamente pelo
Governo de Andorra (bollettino ufficiale). Andorra faz parte do Espago Europeu de Educagéo
Superior (EEES) desde 2003. O EEES é uma iniciativa promovida pela Unido Europeia com o objetivo
de organizar o modelo de formagéo internacional e harmonizar os sistemas de ensino superior

dos paises membros desse espaco. O projeto promove valores comuns, a implementacéo de
ferramentas conjuntas e o fortalecimento dos seus mecanismos de garantia de qualidade para

[]
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osr. com documento de identidade _______________ aprovou
satisfatoriamente e obteve o certificado préprio do:

Mestrado Avancado em Obstetricia e Cuidados
na Maternidade para Parteiras

Trata-se de um titulo préprio com durag&o de 3.600 horas, o equivalente a 120 ECTS, com data de
inicio dd/mm/aaaa e data final dd/mm/aaaa.

A TECH Global University é uma universidade oficialmente reconhecida pelo Governo de Andorra em
31 de janeiro de 2024, que pertence ao Espaco Europeu de Educag&o Superior (EEES).

Em Andorra la Vella, 13 de margo de 2024

P i i i i codigo inico TECH: BBADCEADBECBI9D techitute.com/titulos

fomentar a colaboragdo e a mobilidade entre alunos, investigadores e académicos.

Esse titulo proprio da TECH Global University, € um programa europeu de formagao continua e
atualizagdo profissional que garante a aquisigao de competéncias na sua area de conhecimento,
conferindo um alto valor curricular ao aluno que conclui o programa.

Titulo: Mestrado Avancado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras
Modalidade: online

Duragéo: 2 anos

Acreditagao: 120 ECTS

Mestrado Avangado em Obstetricia e Cuidados na Maternidade para Parteiras

Distribuigao Geral do Plano de Estudos

b
obstétricos Associagoes de amamentagdo, Inicativas e legislagao

Curso_Disciplina ECTS Caricter  Curso Disciplina ECTS _Carécter
1 3 o8 2 3 o8
1 3 o8
1 3 o8 2 3 o8
1 3 o8
1 3 o8 2 3 o8
1 3 o8 2 3 o8
1 3 o8 2 3 o8
1 3 08 2 3 o8
1 3 o8 2 3 o8
1 3 o8 2 stétricas durante o parto: fase de expulsdo e 3 o8
i 3 o8 2 4 o8
* 3 o8 2 ncia Obstétrica 4 o8
1 3 o8 2 \go da histéria 4 o8
2 4 o8
1 3 o8 2 fe da mulher lactante 4 o8
o8 2 4 o8
* 3 o8 > 4 o8
o8 2 4 o8
2 4 o8
1 3 o8 2 4 o8
2 4
> 4

e

Dott. Pedro Navarro lllana
Rettore
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*Apostila de Haia: Caso o aluno solicite que o seu certificado seja apostilado, a TECH Global University providenciara a obtengdo do mesmo a um custo adicional.


https://bopadocuments.blob.core.windows.net/bopa-documents/036016/pdf/GV_2024_02_01_09_43_31.pdf
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Mestrado Avancado
Obstetricia e Cuidados
na Maternidade para Parteiras

» Modalidade: online

» Duragdo: 2 anos

» Certificagdo: TECH Global University
» Acreditacdo: 120 ECTS

» Hordrio: no seu proéprio ritmo

» Exames: online



Mestrado Avancado

Obstetricia e Cuidados
na Maternidade para Parteiras

Q
tecn
» university



