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HISTORIA TIPICA DE IIC DIAGNOSTICO MALFORMAGAO CONIZAGAO ACHADO CLINICO DURANTE
PRE GESTACIONAL OU SUSPEITO DE IIC, MAS UTERINA SEM PREVIA COM A GESTAGAO DE
DIAGNOSTICO NO COM HISTORIA NAO COMPROVAGAO DE IIC COLO CURTO CERVICODILATACAO SEM
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SE _l
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SESTACOO. mULRASSOM BARA TECNICAS E SEM MEMBRANAS
REALIZAR ULTRASSOM CERVICOMETRIA A CADA 15 DIAS
MORFOLOGICO DE SEGUIMENTO ATE 25 SEMANAS DE GESTAGAO SINAISDE
PRIMEIRO TRIMESTRE INFECCAO
E
DESCARTAR E/OU
TRATAR INFECCOES
CERVICOVAGINAIS
AVALIAR POSSIBILIDADE DE
SE COMPRIMENTO DO INDIVIDUALIZAR AMNIODRENAGEM OU
COLO <2,5CM ACOMPANHAMENTO RETRACAO DAS
MEMBRANAS COM SONDA
DE FOLLEY OU CHUMAGO DE
CERCLAGEM ELETIVA GAZE
PREFERENCIALMENTE sl
ENTRE
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GESTACAO
- ou
A2 SEMANAS REALIZAR CERCLAGEM CERCLAGEM DE URGENCIA
GoiIAlErS (ATE 25 SEMANAS DE GESTACAO ) ( ATE 25 SEMANAS DE GESTAGAO )
NOTA

1-CONSIDERAR USO DE PROGESTERONA MICRONIZADA 200MG VIA VAGINAL / DIA PARA OS CASOS COM PREMATURIDADE PREVIA SEM HISTORIA TIPICA DE IIC
2-A CERCLAGEM POR VIA VAGINAL PODE SER REALIZADA COM TECNICA DE MCDONALD OU SHIRODKA E SUAS VARIANTES
3-A CERCLAGEM LAPAROTOMICA OU LAPAROSCOPICA SO DEVE SER INDICADA NA IMPOSSIBILIDADE DA CERCLAGEM POR VIA VAGINAL
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