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Resumo: Este trabalho, um estudo retrospectivo e prospectivo, objetivou determinar o perfil clinico-
epidemioldgico - e os desfechos clinicos maternos e perinatais - das gestantes com COVID-19 suspeita no
periodo de 2020-2021 no Hospital Universitario Professor Alberto Antunes da Universidade Federal de
Alagoas. Neste estudo, houve taxas de internagdo maiores nas gestantes com a doenga. Em seus recém-
nascidos, houve também elevacao nos numeros de “pré-termos”, internagdo, uso de ventilagdo mecénica e
6bito. Tudo isto indica a existéncia de efeitos nocivos da infeccdo por COVID-19 na gestacdo, que ainda nao
séo totalmente compreendidos e devem ser estudados.

Palavras-chave: Gestacdo; Puerpério; COVID-19; SARS-CoV-2.

Abstract: This is a retrospective and prospective study aimed to determine the clinical-epidemiological profile
- and maternal and perinatal clinical outcomes - of pregnant women with suspected COVID -19 in 2020-2021
at the University Hospital Professor Alberto Antunes of the Federal University of Alagoas. In this study, a
higher hospitalization rate was found in pregnant women with this disease. Premature births, hospitalizations,
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mechanical ventilation and neonatal deaths also increased. All of this suggests that there are harmful effects of
COVID -19 infection during pregnancy that are not yet fully understood and should be investigated.

Keywords: Gestation; Puerperium; COVID-19; SARS-CoV-2.

1 INTRODUCAO

A COVID-19, identificada em 31 de dezembro de 2019 na cidade de Wuhan (China), ¢é
causada pelo Coronavirus 2 da Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS-CoV-2) (HABAS et al.,
2020; KHAN et al., 2020). Ele faz parte de uma familia viral de RNA positivo de fita simples
relacionada a infeccBes agudas do trato respiratorio (HABAS et al., 2020). Suas manifestacdes
clinicas vao desde infeccdo leve do trato respiratorio superior a casos de pneumonia potencialmente

fatal associada & Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG).

No Brasil, ja foram observados 31.693.502 casos confirmados de COVID-19 entre 26 de
fevereiro de 2020 e 18 de junho de 2022, com um total de 669.010 ébitos. Em 2022 (até 18/6), 2.354
gestantes foram hospitalizadas por SRAG com COVID-19 confirmado, com 40 mortes (BRASIL,
2022). Em 2020, este numero foi de 4.773 gestantes hospitalizadas por SRAG com COVID-19
confirmado, com 247 mortes (BRASIL, 2020). Tendo subido em 2021 para 10.028 gestantes
hospitalizadas por SRAG com COVID-19 confirmado, com 1.067 mortes. Isso mostra um panorama
dificil causado pela desorganizacdo dos servicos de assisténcia pré-natal, com dificuldade de acesso
hospitalar, falta de testes diagnosticos, falta de insumos terapéuticos e falta de leitos de UTI
especificos para a populagdo obstétrica. Neste mesmo periodo, a regido Nordeste concentrou 3.406
casos de SRAG em gestantes, dos quais 1530 (44.92%) foram classificados como ndo especificados
ou em investigacdo, também chamando a atencdo para a expressiva subnotificacdo que acontece nesta
regido (BRASIL, 2021).

Alguns estudos sugerem que gestantes com COVID-19 apresentaram internacdes em
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) significativamente maiores que aquelas que ndo estavam
gravidas, possivelmente por mudangas fisioldgicas proprias da gravidez (SANKARAN et al., 2021).
Um estudo com 15 gestantes com COVID-19, notou uma taxa de admissdo em UTI cinco vezes maior

e a necessidade de ventilacdo mecanica quatro vezes maior, quando comparadas as mulheres ndo
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gravidas, mas sem diferencas quanto as taxas de mortalidade e severidade da doenca (AGHAAMOO,
GHODS, RAHMANIAN, 2021).

Isso também foi relatado por um boletim da Organiza¢do Mundial de Saide (OMS) sobre o0s
casos iniciais na China, onde a severidade e letalidade da infec¢do no grupo de gestantes parecia ser
semelhante a da populacdo geral (AYLWARD, 2020). Entretanto, os paises subdesenvolvidos
parecem estar na contramdo destas evidéncias, ja que os dados relacionados a mortalidade materna
por COVID-19 em paises como Brasil, Ird e México mostram taxas elevadas de 6bito no ciclo
gravidico-puerperal (AMORIM, TAKEMOTO, FONSECA, 2020).

Com relacdo as complicacdes especificas obstétricas e fetais, estudo de revisao incluindo 32
gestantes afetadas pela COVID-19 demonstrou taxa de prematuridade de quase metade dos casos.
Entretanto teve um nimero de gestantes pequeno e uma taxa de partos cesarianos elevada, tornando
dificil distinguir se a prematuridade foi espontanea e realmente decorrente da infec¢do pelo virus ou
iatrogénica (MULLINS et al., 2020). Outros estudos ainda a associaram a pré-eclampsia, além de
partos prematuros e natimortos, principalmente em gestantes que cursam com quadro grave da doenca
(JAMIESON, RASMUSSEN, 2022). E, raramente, ha a possibilidade de transmissao intrauterina do
SARS-CoV-2 (RASMUSSEN, JAMIESON, 2022).

Em Macei6, Alagoas, o Hospital Universitario Professor Alberto Antunes da Universidade
Federal de Alagoas (HUPAA-UFAL) funciona desde abril de 2020 como Centro de Referéncia para
atendimento as gestantes de alto risco com COVID-19. Assim, este trabalho buscou estabelecer um
perfil clinico epidemiolégico das gestantes acometidas neste hospital e identificar suas principais
complicacdes relacionadas a assisténcia obstétrica e perinatal, para garantir uma assisténcia integral

e atividades de ensino de melhor qualidade e efetividade.

2 DESENVOLVIMENTO

Este é um estudo quantitativo, observacional, retrospectivo e prospectivo realizado na
Maternidade do HUPAA/UFAL, durante setembro de 2021 a agosto de 2022. Foram analisados
prontuarios eletrdnicos de gestantes e puerperas internadas no HUPAA/UFAL nos anos de 2020 e
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2021, com suspeita de COVID-19 na admisséo ou durante a internacédo, e que aceitaram participar da

pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ou Termo de
Assentimento Livre e Esclarecido (TALE), nos casos de pacientes menores de idade. Devido ao
estado de salde publica, os esclarecimentos quanto a pesquisa e a leitura do TCLE/TALE foram
fornecidos por telefone e meios digitais e os documentos referentes ao Termo foram enviados

digitalmente, com devolucdo do documento devidamente assinado em cdpia digital, em duas vias.

Os dados colhidos dos prontuarios eletrénicos incluiam: varidveis sociodemograficas
maternas; varidveis clinicas gestacionais e do parto; varidveis laboratoriais; e variaveis neonatais.
Foram tabulados por meio do software “Google Tabelas” e, posteriormente, foi feita a analise
estatistica deles com os softwares “Microsoft Excel Office 365", “Google Tabelas” e o programa
“Statistical Package for the Social Sciences (SPSS 22.0)”. Este trabalho teve seu foco nas “variaveis
clinicas gestacionais e do parto” e nas “variaveis neonatais”. Varidveis com distribui¢do normal foram
descritas quanto a sua média, mediana e desvio padrdo. Para as variaveis categoricas foram utilizadas
as frequéncias relativas. Garantimos a divulgacdo publica dos resultados obtidos em nosso trabalho,
de modo a gerar ganho a comunidade assistida pela maternidade do HUPAA/UFAL.

Dentre as 97 gestantes com suspeita de COVID-19 cujos prontuarios eletrénicos foram
analisados, 36 (37,10%) tiveram diagndstico positivo para COVID-19, sendo este realizado por RT-
PCR ou Teste Réapido. 50 (51,5%) tiveram um resultado negativo em seus testes e 11 (11,3%) ndo

tiveram seus resultados disponiveis, ambas integrando o grupo de COVID-19 nédo confirmada.

Nos casos positivos, 0s sintomas mais comuns apresentados foram: tosse, apresentada em

63,89% dos casos; febre, apresentada em 44,44%; e cefaleia, apresentada em 30,56% (Figura 1).
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Figura 1 - Sinais e sintomas de COVID 19 apresentados em gestantes com COVID-19 confirmada no

HUPAA em 2020 e 2021.
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Fonte: Processamento Autoral.

Entre estas gestantes com COVID-19 confirmada, 5 (13,89%) necessitaram de internamento
em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI) por, em média, 10,67 dias. Entre as gestantes com
COVID-19 néo confirmada, 5 (8,20%) necessitaram de internamento em UTI por, em média, 6,6 dias.
Além disso, as gestantes internadas em UTI com COVID-19 confirmada que necessitaram de

ventilacdo mecanica tiveram um tempo de uso médio maior em 3,75 dias.

Em relacdo as complicacBGes obstétricas das gestantes com COVID-19 confirmada, elas
estiveram presentes em 8 das gestantes, conforme a Figura 2. Estas complicacGes corresponderam a
36,36% do total de complicagdes obstétricas observadas, sendo que 22,22% daquelas gestantes com
COVID-19 confirmada apresentaram complicacBes obstétricas, versus 22,95% daquelas com
COVID-19 n&o confirmada.
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Figura 2 - Complicagdes obstétricas em gestantes com COVID-19 confirmada no HUPAA em 2020 e
2021.
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Fonte: Processamento Autoral.

Quanto ao tipo de gestacdo, 94 delas foram Unicas, 2 foram gemelares e 1 n&o foi informada.
Na Figura 3, os partos das 36 gestantes com COVID-19 confirmada e das 61 gestantes com COVID-

19 ndo confirmada foram organizados conforme a idade gestacional em que ocorreram.

Figura 3 - Idade gestacional do parto em mulheres com COVID-19 confirmada e ndo confirmada no
HUPAA em 2020 e 2021.
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Fonte: Processamento Autoral.
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Assim, destes 59 partos que ocorreram e foram registrados (incluindo-se os partos de gémeos),

61 recém-nascidos puderam ser analisados. Em relacdo aos recém-nascidos de puérperas com
COVID-19 confirmada, 27,8% eram de “pré-termo moderado” e 33,3% eram de “muito pré-termo”,
e, ao somar esses resultados, tem-se que 61,11% dos partos neste grupo foram “pré-termo”, versus
44,19% dos partos de gestantes com COVID-19 ndo confirmada (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribui¢do quanto a maturidade dos neonatos de mulheres com COVID-19 confirmada e
nao confirmada no HUPAA em 2020 e 2021

Genitora com COVID-19 Nio

Genitora com COVID-19 Confirmada Confirmada
Maturidade do Neonato n %0 n %0
Termo 7 38,89% 24 55,81%
Pré-Termo 11 61.11% 19 44.19%
Total 18 100% 43 100%

n: ndmero de casos; %: porcentagem
Fonte: Processamento Autoral

Destes neonatos das puérperas cujos prontuarios eletronicos foram analisados, 17 (27,87%)
foram internados em UTI neonatal, sendo este grupo constituido de 9 (50%) dos recém nascidos de
puérperas com COVID-19 confirmada e 8 (18,60%) dos recém nascidos de puérperas com COVID-
19 ndo confirmada. Com isso, 52,94% dos internados em UTI eram filhos de mées com COVID-19
confirmada, com uma média de 28,63 dias de internacdo versus uma média de 2,8 dias de internagdo

dos filhos de maes com COVID-19 ndo confirmada.

Dos neonatos que foram internados em UTI neonatal, 9 (52,94%) necessitaram de ventilacao
mecanica, com seu uso sendo maior no grupo dos recém-nascidos de puérperas com COVID-19

confirmada, conforme a Figura 4.

Figura 4 - Comparacao do uso de ventilacdo mecénica em UTI neonatal dos neonatos de mulheres
COVID-19 confirmada e COVID-19 néo confirmada no HUPAA em 2020 e 2021.
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O SWAB oronasal para avaliagdo RT-PCR para SARS-Cov-2 foi realizado em quatro
neonatos, possuindo um resultado positivo em trés deles e um negativo no quarto. A mae de dois dos
neonatos positivos (irmaos gémeos) também teve um RT-PCR positivo para SARS-Cov-2. Assim,

tem-se a possibilidade de transmisséo vertical neste caso.

Dentre os recém-nascidos internados em UTI neonatal, foram observados 2 6bitos, um deles
era um dos gémeos com RT-PCR positivo para SARS-Cov-2, o outro era filho de uma das puérperas
com COVID-19 ndo confirmada. No geral, ocorreram 6 Obitos, 3 de neonatos de puérperas com
infeccdo por COVID-19 confirmada durante a gravidez e 3 de neonatos de puérperas com infeccéo

por COVID-19 ndo confirmada durante a gravidez.

Quanto a avaliacdo do escore de APGAR, ela foi realizada no 1° minuto em 46 neonatos e
no 5° minuto em 45 neonatos. O escore de APGAR no 1° minuto de neonatos de puérperas com
COVID-19 confirmada foi <7 em 3 (20%) dos neonatos, contra 4 (12,90%) de neonatos de puérperas
com COVID-19 ndo confirmada. Quanto ao escore de APGAR no 5° minuto, apenas 2 neonatos

apresentaram escore <7, ambos de puérperas com COVID-19 nédo confirmada.
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CONSIDERACOES FINAIS

As gestantes com COVID-19 descritas neste estudo apresentaram taxas de interna¢do em UTI
levemente maiores que aquelas sem a doenca, ndo corroborando com estudos anteriores que
mostraram aumentos muito mais significativos, mas ainda indicando uma possivel relagdo. O mesmo

pode ser dito quanto ao numero de complicacdes obstétricas entre os dois grupos, que foi semelhante.

Além disso, foi observada uma elevacdo no nimero de recém-nascidos “pré-termo” nas
gestantes com COVID-19, um resultado que corrobora com estudos anteriores, mas, assim como

aconteceu com estes outros estudos, tém limitacGes causadas pela maior prevaléncia de parto cesareo.

Os principais sintomas apresentados pelas gestantes com COVID-19 geralmente sdo 0s
mesmos sintomas descritos em casos de COVID-19 leve, conforme descrito na literatura. Mas seus

efeitos nocivos e a possibilidade de piora aguda ndo devem ser subestimados.

Em relacdo aos neonatos, aqueles de maes com COVID-19 confirmada, apresentaram
maiores frequéncias de internamento em UTI neonatal, de uso de ventilacdo mecénica e de dbito.
Soma-se a isso o fato de apresentaram resultados piores no escore de APGAR no 1° minuto. Tudo
isto indica a existéncia dos possiveis efeitos nocivos da infec¢do por COVID-19 na gestacdo, efeitos
que ainda ndo sdo totalmente compreendidos. Assim, mesmo com a passagem de quase trés anos
desde o inicio da pandemia de COVID-19, a realizacdo de pesquisas sobre o tema, principalmente
sobre sua influéncia em gestantes devido as alteracfes proprias da gravidez, ainda se faz necessaria.
Sobretudo em um futuro proximo em que a COVID-19 se torne uma endemia, podendo continuar

afetando as gestantes e seus recém-nascidos.
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