
Prenatal Care:  Questions asked by the audience during training 

1. If a patient has a concern for a tubal pregnancy, can they get an early ultrasound on PEI? 

2. Would you recommend any acupuncturist in particular for morning sickness? 

3. Is there a timeline to wait for a delayed miscarriage? 

4. Is Misoprostol an option of <12 weeks or <14 weeks? 

5. Is there any particular counseling for a woman regarding how much bleeding is too much? 

6. What does “echogenic” mean on an ultrasound? 

7. What does “2‐vessel” cord mean? 

8. When you say “Halifax” do you mean Maternity or Pediatrics? 

9. If they miscarriage in the first 12 weeks, should they get WinRho? 

10. Is there a minimal amount of bleeding where you would not give WinRho? 

11. If you gave WinRho in the first trimester, would you give it again at 28 weeks? 

12. Would you put someone off work if they are +IgM Parvovirus? 

13. Would you only test someone if they develop symptoms of Fifth’s Disease? 

14. Is there a distinction in counseling if under or over 20 weeks with exposure to Fifth’s Disease? 

15. Expected bleeding and discharge? 

16. Any antidepressants you would recommend? 

17. How do you time the prenatal visits? 

18. Antibodies questions? 

19. Paps in pregnancy? 

20. Do you treat +BV? 

21. How do we bill for prenatal care? 

22. Does the partner need to have their blood group done? 

23. When do you repeat Rubella is unequivocal?   

24. What to do in proteinuria check? 

25. What to do with positive leukocytes on urine dips? 

26. Is there anything you would do differently with a morbidly obese patient? 

27. How early to you send in the referral for an 18‐20 week ultrasound? 

28. What website can we find the prenatal information? 

29. Where do we send the green copy of the prenatal record? 

30. If a patient needs WinRho earlier than 28 weeks (miscarriage, bleeding), where do they go? 



31. If a patient needs WinRho from Polyclinic what chart information do we need to provide? 

32. Will there be an opportunity to use a Dopplar? 

33. If a patient has a catastrophic diagnosis in prenatal screening, will there be cost coverage for 

women to go to Halifax for a therapeutic abortion? 

34. When will Dopplars be available for private physicians’ offices? 

35. How do we handle calls from unaffiliated patients? 

36. The criteria for early referral seem quite broad.  Could you speak to this?   

37. Do we need to indicate which obstetrician our patient has seen before? 

  

 

 


