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% Etapas de control prenatal

Monitoreo médico por el que pasa una mujer desde que queda
embarazada hasta el momento del parto.

1* Consulta:
6-8 semanas

Estudios:

Biometria hemaética, grupo sanguineo/Rh.

Coombs, glucosa en ayunas, EGO, urocultivo, VIH,
VDRL, HBsAg, USG.

FR: Edad, antecedentes personales, enfermedades
créonicas como: obesidad, exposicién a toxinas o
enfermedades infecciosas, uso de sustancias como
alcohol, cafe >200ml, o drogas, y antecedentes
obstétrico, un primer embarazo

8 Conslit;n :
0 38-40 semanas

Monitoreo final maternofetal

(TA, peso, movimientos fetales, presentacion fetal).

Perfil biofisico o monitoreo fetal si hay factores de
riesgo.

Confirmacién de plan de parto (vaginal o cesédrea
segln indicaciones)

Dar signos de alarma.

Suplementos: Hierro y dcido félico hasta el final.
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. 27“7 Ci()il;sulta:
10-12 semanas

Control de peso, TA, altura uterina.

Deteccion temprana de riesgo de
preeclampsia.

Tamizaje de ler trimestre
(11-13.6 sem)

Translucencia nucal.

Marcadores bioquimicos (PAPP-A,

3-hCG libre).
Confirmacién de esquema de
vacunacion materna.

S . 7'77@ Cn;a:
34-36 semana o o

Evaluar crecimiento fetal con USG,

liquido amniético, placenta.
Cultivo rectovaginal para EGB
(35-37 sem).

Confirmar presentacién fetal.
Reforzar educacion sobre trabajo
de parto y signos de alarma.
Valoracién de presentaién fetal
Suplementos: Hierro y dcido félico
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| 3 COHSIIIE;;
16 semanas

Evaluacion de crecimiento
uterino y movimientos
fetales.

Laboratorios: EGO de
control.

Revision de resultados de
tamizaje genético.

Iniciar hierro profildctico

6 Consulta: o o
28 32 semanas 24-28 semanas|

Control materno

(TA, peso, fondo uterino).
Movimientos y bienestar fetal.
Vacunas:Tdap (27-36 sem),
Influenza (si es temporada).
Seguimiento de hemoglobina y
glucosa.

Segunda VIH.
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P 4 onsulta:
| 20-22 semanas

Control materno (TA, peso,
altura uterina).

USG morfoldgico
(evaluacion estructural
fetal).

Frecuencia cardiaca fetal,
EGO.

Consejeria sobre signos de
alarma y nutricion.
Aplicaciéon Tdpa

5“ Consulta

Control materno-fetal.
Laboratorios: curva de tolerancia a la
glucosa oral (tamizaje de DM
gestacional).

Biometria hemadtica de control.

EGO.

Aplicacion RhoGAM (28 SDG).
Tamizaje de diabetes gestacional.
Valorar necesidad de repetir Coombs
(si Rh -).



