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RESUMO

Em dezembro de 2019 surgiu uma doenga de etiologia desconhecida. Apos o isolamento
do virus e analise molecular, foi possivel identificar que o agente etioldgico era um novo
coronavirus humano patogénico que estava causando o COVID-19. Além de ser
identificada ligagdo do SARS-CoV-2 aos receptores ECA2 nas células alveolares, foi
também verificada que o mesmo se ligava a placenta, sendo que assim as gestantes foram
consideradas como grupo de risco durante a pandemia, caso contraissem o novo virus.
Assim, esse novo tempo de mudancas trouxe questionamentos sobre o impacto da doenga
na gestacdo. Posteriormente, novos estudos mostraram que a gravidade da doenca
aumentava com os tipos de comorbidades prévias dessa populagdo, com riscos tanto para
a mae, quanto para o recém-nascido. Os estudos evidenciaram também as vias de parto
nessas pacientes, elencando possiveis complicagdes perinatais e os métodos de escolha
pelos profissionais atuantes na area no periodo definido da pandemia do COVID-19.
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ABSTRACT
In December 2019, an unknown etiology disease emerged. After a virus isolation and
molecular analysis, it was possible to identify that the etiological agent was a new
pathogenic human coronavirus that was causing COVID-19. In addition to the

identification of SARS-CoV-2 binding to ACE2 receptors in alveolar cells, it was also
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verified that it bound to the placenta, so pregnant women were considered a risk group
during the pandemic, if they contracted the new virus. Thus, this new time of change
brought questions about the impact of the disease on pregnancy. Subsequently, new
studies showed that the severity of the disease increased with the types of previous
comorbidities in this population, with risks for both the mother and the newborn. The
studies also showed the delivery routes in these patients, listing possible perinatal
complications and the methods chosen by professionals working in the area in the defined
period of the COVID-19 pandemic.

Keywords: COVID-19. Pregnancy. Comorbidities.

1 INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, surgiu uma doenga com etiologia desconhecida. Apos o
isolamento do virus e da analise molecular, foi possivel identificar que o agente etiologico
da pneumonia era um novo coronavirus humano (HCoV) patogénico que estava causando
uma sindrome respiratoria aguda grave 2 (SARS-CoV-2) denominada de Doenca do
Coronavirus (COVID-19) (MENG; HUA; BIAN, 2020).

A partir da identificacdo do patdgeno, pesquisadores descobriram que proteinas
presentes na coroa viral eram capazes de interagir com proteinas de membrana celular do
hospedeiro, como a enzima conversora de angiotensina 2 (ECA2) (MATSUYAMA et al.,
2020). Através da ligacdo do SARS-CoV-2 nos receptores ECA2, foram observados o
dano e a destrui¢do das células alveolares, mas a presenca do receptor foi relatada em
outros 0rgaos e sistemas (TOZATO et al., 2021).

A expressdo do receptor ECA2 também foi identificada na placenta, assim, desde
o periodo inicial da pandemia, as gestantes foram apontadas como estando em risco para
a forma grave da doenga caso contraissem o COVID-19 (LI et al., 2020). Sabendo que a
gestacdo ¢ um periodo de transformacgdes, ha alteragdes dos limites de funcionamento
normais para muitos 6rgaos e sistemas.

Assim, a pandemia pela COVID-19 trouxe questionamentos sobre o impacto da
doenga na gestagdo (ALZAMORA et al., 2020), posteriormente observou-se que o
aumento da gravidade da doenga em gestantes ocorria no terceiro trimestre, bem como,
com idade superior a 35 anos ou comorbidades médicas pré-existentes (especialmente
diabetes mellitus) (DI TORO et al., 2021).
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Andlises sobre a influéncia do virus no organismo materno foram realizadas,
sendo relatado que gestantes com SARS-CoV-2 apresentavam risco maior de
complicacdes graves, internamentos em unidades de terapia intensiva, parto prematuro e
neonato com baixo peso se comparados a populacdo nao enferma de mesma faixa etria
e caracteristica gestacional. Além disso, mulheres que apresentavam morbidades pré-
gestacionais (sobrepeso, diabetes, hipertensdo e doencgas cardiacas e respiratorias
crOnicas) tiveram maior indice de risco na gravidez na exposicdo ao COVID-19
(PAPAPANOU et al., 2021).

A via de parto também foi objeto de estudo que relacionou a escolha a
particularidades de cada caso, destacando-se complicagdes maternas ou fetais (DI TORO
et al.,2021). O risco neonatal também se demonstrou elevado pelo ajuste dos partos pré-
termo em casos de infec¢do materna grave. Todavia, com niimero de estudos insuficientes
para a relagdo da doenga com a complicacdo perinatal (DI TORO et al., 2021), estas
complicacdes em outro estudo resultaram em partos prematuros (VILLAR et al., 2021).

Portanto, ¢ de suma importancia analisar as repercussdes na gestacdo durante a
pandemia da COVID-19. E essencial conhecer o perfil das gestantes internadas, quanto
ao nimero de semanas gestacionais e presenca de comorbidades, bem como, verificar se
a presen¢a da infeccdo pelo SARS-CoV-2 representou um critério importante para a

defini¢do da via de parto.

2 METODOLOGIA

O estudo apresenta a caracteristica observacional, quantitativa, transversal,
prospectivo quanto a inclusdo dos prontudrios eletronicos, mas retrospectivo quanto a
coleta dos dados dos pacientes.

Foram analisados adequadamente os prontudrios de 52 pacientes gestantes que
adentraram a Maternidade, internadas no periodo de 19 de janeiro de 2022 a 31 de julho
de 2022. Como critério de exclusdo foi utilizado pacientes ndo-gestantes e prontudrios
com informagdes incompletas, salvaguardando a identidade da paciente.

A pesquisa esta vinculada sob o parecer 5.636.563 de 12 de setembro de 2022, do
Comité de Pesquisa com Seres Humanos (CEP/CONEP) e a permissdo da instituicdo
detentora dos dados — sob protocolo ético profissional de preservagao das identidades dos
pacientes e funciondrios, nas descri¢des evolutivas dos prontudrios eletronicos de
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pacientes selecionados pelos critérios de inclusdo ou exclusdo do projeto de pesquisa, e
esta equipe manterd os dados em confidencialidade.

A andlise estatistica foi realizada através de andlises qualitativas e quantitativas
do periodo que sinalizou a pandemia (2020 a 2022). Além da base material dos artigos
selecionados, foram realizados o teste do QUI quadrado e o teste exato de Fisher, além

da utilizagao dos programas GraphPad Prisma e Statistica.

3 RESULTADOS

Em Santa Catarina, o relatério da Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica (SUS,
2021) traz dados alarmantes sobre os 6bitos de gestantes e puérperas em Santa Catarina.
Nos sete primeiros meses de 2021, o nimero de mulheres desse grupo que foram vitimas
fatais da Covid-19 ja superava em 10 vezes os nimeros de 2020. Por este motivo, o DIVE
emitiu nota de alerta pedindo mais agilidade aos municipios na notificagdo de mortes de
gravidas por coronavirus.

Durante o intervalo do presente estudo nenhum 6bito materno foi constatado.
Cabe ressaltar que os dados foram obtidos no momento de estabilidade da pandemia, onde
protocolos e condutas de atendimento j4 se apresentavam bem estabelecidas, sem
sobrecarga no sistema de saude, panorama diferente do inicio da pandemia.

Na investigagdo de fatores de risco em gestantes (Figura 1), foi observado que
76,9% das pacientes ndo apresentavam comorbidades associadas a infeccao viral, sendo
que destas, 72,5% tiveram o parto vaginal. Na presenca de comorbidades, constatou-se
dentro da amostra que 58,3% tiveram parto cesariana, resultados foram estatisticamente
significativos (P<0,05).

Investigando-se a via de parto preferencial nas pacientes infectadas pelo SARS-
CoV-2, a revisdo sistematica e de metanalise aponta uma incidéncia combinada de
indicacdo materna ou fetal de 85% (DI TORO et al., 2021). Destacando-se que o parto
vaginal ndo ¢ contraindicado no curso do COVID-19 e que faltam evidéncias de que a
cesariana seja protetora para a mae ¢ o bebé (ALZAMORA et al., 2020).

Assim, a escolha pela via de parto parece pertencer a individualidade clinica de
cada caso. Mas a presenca de comorbidades obstétricas (pré-eclampsia), sindrome

respiratdria aguda e a prevengdo da transmissdo vertical demonstram-se como fatores de
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escolha para a cesariana pelas equipes, com prevaléncia combinada de cesariana e parto

prematura de 23% na populagdo estudada.

4 DISCUSSAO

Dentre as comorbidades apresentadas pelas pacientes, a hipertensao arterial foi a
principal, acometendo 15,4% das gestantes. Das hipertensas, 75% foram submetidas ao
parto cesariana. Pacientes normoglicémicas totalizaram 92,3% das gestantes e a presenca
de diabetes mellitus 2 foi reportado por 7,7% das gestantes, sendo que 50% tiveram parto
vaginal e 50% parto cesariana. Estes resultados ndo foram significativos. Doengas
cardiovasculares foram as menos frequentes comorbidades em gestantes, acometendo
apenas 1 paciente (1,9%) do grupo e esta paciente teve parto vaginal.

Na amostra coletada foi observado que a idade média no periodo foi de 26,3 anos
(Figura 2); entre as pacientes que tiveram parto vaginal, a idade média foi de 25,55 anos
e de 27,94 anos para as que tiveram parto cesariana. Esta diferenca ndo foi significativa

(P = 0,268).

5 CONCLUSAO

Um dos principais motivos para a realizag¢do deste estudo deve-se ao fato de que,
devido as mudangas no sistema imune de gestantes, principalmente nos ultimos meses de
gestagdo, os sintomas podem se tornar mais graves e os desfechos menos favoraveis.
Constatou-se na amostra obtida que grande parte das pacientes ndo apresentavam
comorbidades associadas a infec¢do pelo SARS-CoV-2, nem complicagdes da infeccdo
viral, que determinaram a via final de parto. Desta forma, nesta amostra, a via de parto
preferencial estava mais associada a particularidades obstétricas e comorbidades
deterministicas do que a influéncia de sinais e sintomas atribuidos diretamente ao
coronavirus.

Todavia, sugere-se investigar retrospectivamente os efeitos deletérios em
gestantes, fetos e recém-nascidos, de um periodo maior, destacando-se o periodo do inicio
da pandemia, quando protocolos e condutas para com esta patologia ndo estavam bem

determinados.
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