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INTRODUCAO: A mortalidade materna é | 173 casos ’ 346 controles

um importante indicador da qualidade ] - ‘ |
da assisténcia a saude de um pais. A Y

principal causa de morbimortalidade

materna no mundo ainda é a “;mnd“ R
hemorragia pds-parto. Gestacdes de i

fetos com malformacdes podem se
apresentar como fator de risco para
hemorragia e, portanto, se associarem a
maior morbidade materna.

Figura 1 - Fluxograma de selegdo das pacientes

RESULTADOS: A hemorragia pds-parto
foi mais prevalente no grupo com
malformacao fetal (8,23%) em
comparagdo com O grupo sem
anormalidades (6,75%). Houve maior
necessidade de hemotransfusao no
primeiro grupo (21% vs. 9%). Foram
identificados trés casos de
histerectomia puerperal, todos no grupo
de gestantes com fetos com
malformacoes.

OBIJETIVO: Avaliar o risco hemorragia
pos-parto em gestacdes de fetos com
anomalias congénitas em comparacao
com gestagdes de fetos sem
malformagdbes em um centro de
referéncia no Rio de Janeiro.

MATERIAIS E METODOS: Foi realizado
um estudo de coorte retrospectivo, com
selecdo de 173 gestantes com suspeita
ou confirmac¢ao de malformacao fetal
(casos) e 346  gestantes sem
malformacdes fetais (controles) que
tiveram parto vaginal ou cesariana no
periodo de julho de 2015 a abril de 2016
em um hospital centro de referéncia em
medicina fetal no Rio de Janeiro. Apds
aplicacao de critérios de exclusao, foram
analisados os desfechos de 396
pacientes, sendo 170 gestantes com
malformacao fetal e 326 do grupo
controle (Figura 1).

CONCLUSAO: O estudo demonstrou
maior prevaléncia de hemorragia pds-
parto nas gestagdes com malformacao
fetal, com maior necessidade de
hemotransfusao e histerectomia
puerperal. No entanto, a forca dessas
associacoes foi comprometida pela
amostra limitada, sendo necessarios
estudos com populagdes maiores que
avaliem gestacoes de fetos com
malformacdes fetais com desfechos
maternos adversos.
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