Pacienie:

Data nasc: f /

Médico solicitante:

ULTRASSONAGRAFIA MORFOLOGICA

DUM: ~ J /

Primeira datagdo: / / G 5 D

Placenta
Localizagéo: CORPORAL ( } POSTERIOR (  YANTERIOR{ ) FUNDHCA
Grau: Espessura: mm

Liquide Amnistico
Quantidade: () NORMAL { )AUMENTADA { )} DIMINUIDA

Feto
Situagdo: () LONGITUDINAL () TRANSVERSA ( } CBLIQUA
Apresentacso: ( } PELVICA { ) CEFALICA ( } CORMICA ( ) INDEFINIDA
Derso: { )} INFERIOR ( ) SUPERIOR ¢ ) DIREITA ( JESQUERDA
Frequéncia cardiaca fetal: { ) bpm (Ref: 110 a 180 bpm)

Movimentos do tronco; ( ) PRESENTES ( }AUSENTES

Movimentos respiratérios: { ) PRESENTES ¢ YAUSENTES

Ténus fetal: { ) PRESENTES () AUSENTES

Biometria
Diam. biparietal {DBPY: __mm

Diam. occipito-frontal (DOF): —mm

Circunf. cefélica (ce): — M

Cerebelo: — . mm

Dist. orbital externs {DOE): - mm

Dist. orbitai interna {DOIY; —__mm

Dist. inter-orbital central {DIO):; —_mm

Circunf. toracica {CTY: — . mm

Circunf abdominai (CA): —_——mm

Fémur (FY; e mm

Umero: —_mm

Tibia: . mm

Ulna: - mm

Nuca: —.mm

Atrio dos ventricuios laterais: —_mm

Cisterna magna: — mm

Falange média do 50. dedo: { WVISUALIZADA ( YNAOD VISUALIZADA
Oss0s do nariz: mm

Comprimento do pé (PE); mm
Felve renal; mm



Estudo Morfoldgico do Feto B .
SNC: estruturas da finha média presentes € fiormais, cerebelo e fossa posterior de aspecto habitual, ventriculos
cerebrais nic dilatados, corpo caloso visto e normal, contomo craniano requiar. { ) NORMAL{ )} ANORMAL
FACE: perfil de aspecto normal, 0sso nasal visto e de comprimento nermal, iabio superior integro; globos
oculares normais, imagem normal do cristatino. { ) NORMAL{ }ANORMAL

COLUNA VERTEBRAL.: coluna cervical, toracica e lombo-sacra sem defeito de fechamento ou de curvaiura
() NORMAL( ) ANORMAL

TORAX: coracio comportando quatro cavidades simétricas, cruzamento dos vasos da base evidenciado €
normal, septo interventricutar aparentemente integro; ecogenicidade puimonar normal; cipulas diafragmaticas
integras no presente exame. {  )}NORMAL { ) ANORMAL

ABDOME: parede abdominal integra, insergéo normal do corddo umbitical. {  } NORMAL { }ANORMAL
ESTOMAGO:topico e de aspecto norma), com coniaddo anectico em seu interiot.

{ )} NORMAL ( } ANORMAL

FiGADO E VB: figado de aspecto habitual com textura homogénea; vesicula biliar tépica e normal.

( )NORMAL({ ) ANORMAL

RINS: topicos de dimensbes normnais e com diferenciacao cortico-medutar mantida, sem dilatagdes do sistema
piglo-caficial. { ) NORMAL { ) ANORMAL

ALGAS INTESTINAIS: de ecogenicidade normal e sem ditatacbes. { ) NORMAL ( ) ANORMAL

BEXIGA: topica de dimensdes normais, com limites nitidos € liquido no interior; aspecto habitual da parede
vesical. { }NORMAL( ) ANORMAL

GENITAL EXTERNO: de aspecto normal do sexo { } MASCULINO ( )} FEMININO

MEMBROS: visualizados em todos 0S Seus segmentos, sendo simétricos € méos e pés aparentemente bem
posicionados, comportando cinco digitos. { )NORMAL( } ANORMAL

auséncia de edema e derrames Serosos.

CORDAO UMBILICAL: com trés vasos de aspecto normal. { ) NORMAL { ) ANORMAL

Conclusdo

Gestacio topica{ ) Unica { ) gemelar, com feto de _ semanase __ dias.

Crascimento fetal para a idade gestacional () normal ( } anormal.

Observadas anomalias placentarias ¢ ysim () ndo.

Alteragtes estruturais fetais detectaveis neste exame () ausenies ( ) presentes.

A sensibilidade diagnostica das malformacdes fetais em exame realizado entre 20 ¢ 24 semanas ¢ de 83,5%.
Deve-se realizar outro exame entre 28 e 32 semanas para diagnostico de malformacdes fetais de inicio tardio,
bermn como, reavaliacdo do liquido amnictico, placenta e crescimento fetal.

OBS:

Muriag, / /!

“Este é um exame complementar e como tal devera ser anaiisado por sed médico assistente, para correlagao ciinica, histopatolégica e
decisdo terapéutica”.



