QUANDO TRANSFERIR O RECEM-NASCIDO
DA MATERNIDADE PARA O BERCARIO?

1. COR DA PELE

O RN tem o corpo azulado O RN tem o corpo amarelado (ver os olhos,
as palmas das maos e as plantas dos pés)

2. RESPIRACAO E FREQUENCIA CARDIACA

* O RN tem frequéncia cardiaca > 160 bpm ou<
100 bpm

lenta (<30 cr/minuto)

apneia

* ORN tem gemidos

* O RN tem a respiracdo rapida (=60 cr/minuto ) ou

* O RN tem respiracdo irregular com periodos de

* O RN tem retrac¢do subcostal grave, adejo nasal

3. CHORO

O RN ndo chorou
ou espirrou, ou
nao fez caretas, ao
nascer

4. TONUS MUSCULAR 5. PESO BAIXO OU PREMATURIDADE

APGAR <3 (12 min) OU < 7 (52 min)

4 4

* RN tem o corpo flacido, com auséncia de um ou
mais reflexos
¢ RN estd sonolento ou inconsciente

* RN tem o peso a nascenga <
1500 gramas

* RN tem idade gestacional < 32
semanas

NOTA: Todo RN entre 1500

a 2500 gramas deve ser
avaliado para necessidade de
transferéncia por outras causas.

6. TEMPERATURA 7. ALIMENTACAO

* RN tem febre (382C ou
mais). Tire a roupa e
confirma a medicdo apos
30 minutos

* RN tem hipotermia grave
(<362C)
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* RN ndao consegue ou recusa
mamar

* RN vomita tudo que mama

* RN ndo defeca apds 24 h de vida
OU tem sangue nas fezes

* RN tem distensao abdominal
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QUANDO TRANSFERIR O RECEM-NASCIDO
DA MATERNIDADE PARA O BERCARIO?

8. MALFORMACOES

CABECA FACE COLUNA

\//f/

* Hidrocefalia ou * Labio leporino e fenda * Espinha Bifida
macrocefalia (PC > 37 cm) palatina

* Encefalocele * (Catarata congénita OU

* Anencefalia Glaucoma congénito

* Cefalo-hematoma grande

ABDOMEN ORGAOS GENITAIS

» Anus imperfurado (RN n3o defeca
apo6s 24 h de vida)

e Naourina

* Onfalocele e Genitalia ambigua

e Gastrosquise

* Extrofia da bexiga

9. TRAUMATISMO 10. OUTRAS CONDICOES

* Roptura prematura das membranas superior a 12
horas

e Liguido amnidtico com mecdnio

* RN reanimado por mais de 10 minutos OU com VPP

e Paralisia de Erb + Massagem cardiaca

* Fractura da - : . L.
¢ RN tem convulsdes (movimentos involuntarios)

clavicula
e Traumatismo * RN tem fontanela anterior deprimida ou abaulada
abdominal * RN tem olhos inchados com secregdo purulenta
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COMO TRANSFERIR O RECEM-NASCIDO
COM SEGURANCA

1. PREVENIR A HIPOTERMIA

e Colocar o bebé na posicao
canguru, no colo do cuidador em
contacto pele-a-pele

e Cobrir o RN (incluindo a cabeca)
com roupa seca e limpa.

2.  AJUDAR O RECEM-NASCIDO A RESPIRAR

e Aspirar as secrecdes e manter posicao adequada
e Administrar oxigénio com o cateter nasal
e Se necessario, usar o ambu para ventilar com pressao positiva

e Em caso de dificuldade respiratéria ou distencao abdominal,
transportar com sonda nasogastrica.

3. PREVENIR A HIPOGLICEMIA

e Dar ao RN lentamente o leite materno ou dextrose a 10% 30-50 ml

e (Caso o RN nao consiga mamar, devemos alimenta-lo com leite materno
espremido por sonda, orogastrica ou nasogastrica ou pelo copo.

4. ADMINISTRARA
PRIMEIRA DOSE DE TRATAMENTO

5. PROTEGER

e Cobrir a malformacao exposta
com compressas embebidas com
soro fisioldgico

Administrar a primeira dose

de tratamento de acordo e Em caso de traumatismo ou

com as normas do AlDI fractura, imobilizar a regido
neonatal. afectada.

6. INFORMAR SOBRE A TRANSFERENCIA

e Comunicar com a US de referéncia para explicar o motivo da
transferéncia

e Explicar a familia sobre a importancia da transferéncia do RN

e Sempre acompanhar o RN para o local de transferéncia. Monitorar e
prestar assisténcia se for necessario.
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