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RESUMO

Introducdo: A gestacdo em idade materna avangada, definida a partir dos 35 anos, tem se
tornado cada vez mais frequente, impulsionada por fatores sociais, econdmicos e culturais,
como a busca por estabilidade profissional. No entanto, esse adiamento da maternidade esta
associado a um aumento do risco de complicagdes obstétricas, como hipertensdo gestacional,
diabetes, parto prematuro e maior incidéncia de cesarianas, especialmente apos os 40 anos
Objetivo: Analisar as principais complicacdes obstétricas relacionadas a gestacdo em
mulheres com 35 anos ou mais, comparar com as gestagdes em mulheres mais jovens e
verificar a existéncia de diretrizes especificas para a assisténcia a esse grupo. Metodologia:
Realizou-se uma revisdo bibliografica descritiva e qualitativa, por meio da andlise de artigos
cientificos publicados entre 2000 e 2023 nas bases de dados PubMed, SciELO e LILACS.
Foram priorizados estudos completos com elevado nivel de evidéncia que abordassem
complicacdes obstétricas associadas a idade materna avangada. Resultados: As evidéncias
apontam que gestantes com 35 anos ou mais apresentam maior risco de hipertensao, diabetes
gestacional, parto prematuro e indicacdo de cesariana, muitas vezes sem justificativa clinica
absoluta. Ha divergéncia na literatura quanto a melhor via de parto, e nota-se a auséncia de
diretrizes padronizadas voltadas a esse grupo. Consideracdes finais: A gestagdo em idade
materna avancada demanda acompanhamento pré-natal individualizado e intensificado, dada
a maior propensdo a desfechos maternos e fetais adversos. A caréncia de protocolos
especificos destaca a necessidade de investimentos em politicas publicas e estratégias clinicas
que visem a redu¢do de riscos e a melhoria da qualidade da assisténcia obstétrica para essa
populagao.

Palavras-chave: 01. Gestagao tardia 02. Idade materna avangada 03. Complicacdes

obstétricas.



ABSTRACT

Introduction: Advanced maternal age, defined as pregnancy at 35 years or older, has become
increasingly common due to social, economic, and cultural factors, including the pursuit of
professional and financial stability. However, delayed motherhood is associated with a higher
risk of obstetric complications such as gestational hypertension, diabetes, preterm birth, and
increased rates of cesarean delivery, particularly after the age of 40. Objective: To analyze
the main obstetric complications associated with pregnancy in women aged 35 and over,
compare them with outcomes in younger women, and assess whether specific care guidelines
exist for this population. Methods: A qualitative and descriptive literature review was
conducted, based on scientific articles published between 2000 and 2023 in the PubMed,
SciELO, and LILACS databases. Priority was given to complete studies with high levels of
evidence addressing obstetric complications in advanced maternal age. Results: Evidence
shows that women aged 35 or older have a higher risk of gestational hypertension, diabetes,
preterm birth, and cesarean section, often without absolute clinical indications. There is a lack
of consensus in the literature regarding the safest delivery method and an absence of
standardized guidelines for managing these pregnancies. Conclusion: Pregnancy at an
advanced maternal age requires individualized and intensive prenatal care due to the increased
likelihood of adverse maternal and fetal outcomes. The absence of specific clinical protocols
underscores the need for public health policies and evidence-based strategies aimed at
improving obstetric outcomes and ensuring the safety of both mother and child.

Keywords: Late pregnancy, Advanced maternal age, Obstetric complications



1 INTRODUCAO

2 METODOLOGIA

3 RESULTADOS

4 DISCUSSAO

5 CONSIDERACOES FINAIS

REFERENCIAS

SUMARIO

18

20

22

23



UNIPTAN | A=

COMPLICACOES OBSTETRICAS EM GESTANTES COM IDADE MATERNA
AVANCADA: UMA REVISAO DE LITERATURA

Almeida, B. T.
Silva, J. N.
Orientador:Silva, D. R. G.3

RESUMO

Introducio: A gestagdo em idade materna avangada, definida a partir dos 35 anos, tem se tornado cada vez mais
frequente, impulsionada por fatores sociais, econdmicos e culturais, como a busca por estabilidade profissional.
No entanto, esse adiamento da maternidade esta associado a um aumento do risco de complicagdes obstétricas,
como hipertensdo gestacional, diabetes, parto prematuro e maior incidéncia de cesarianas, especialmente apos os
40 anos. Objetivo: Analisar as principais complicagdes obstétricas relacionadas a gestacdo em mulheres com 35
anos ou mais, comparar com as gestagdes em mulheres mais jovens e verificar a existéncia de diretrizes
especificas para a assisténcia a esse grupo. Metodologia: Realizou-se uma revisdo bibliografica descritiva e
qualitativa, por meio da analise de artigos cientificos publicados entre 2000 e 2023 nas bases de dados PubMed,
SciELO e LILACS. Foram priorizados estudos completos com elevado nivel de evidéncia que abordassem
complicagdes obstétricas associadas & idade materna avangada. Resultados: As evidéncias apontam que
gestantes com 35 anos ou mais apresentam maior risco de hipertensao, diabetes gestacional, parto prematuro e
indicacdo de cesariana, muitas vezes sem justificativa clinica absoluta. Ha divergéncia na literatura quanto a
melhor via de parto, e nota-se a auséncia de diretrizes padronizadas voltadas a esse grupo. Consideragdes finais:
A gestagdo em idade materna avangada demanda acompanhamento pré-natal individualizado e intensificado,
dada a maior propenséo a desfechos maternos e fetais adversos. A caréncia de protocolos especificos destaca a
necessidade de investimentos em politicas publicas e estratégias clinicas que visem a redug@o de riscos e a
melhoria da qualidade da assisténcia obstétrica para essa populagao.

Palavras-chave:01. Gestagao tardia 02. Idade materna avangada 03. Complicagdes obstétricas.

ABSTRACT

Introduction: Advanced maternal age, defined as pregnancy at 35 years or older, has become increasingly
common due to social, economic, and cultural factors, including the pursuit of professional and financial
stability. However, delayed motherhood is associated with a higher risk of obstetric complications such as
gestational hypertension, diabetes, preterm birth, and increased rates of cesarean delivery, particularly after the
age of 40. Objective: To analyze the main obstetric complications associated with pregnancy in women aged 35
and over, compare them with outcomes in younger women, and assess whether specific care guidelines
exist for this population. Methods: A qualitative and descriptive literature review was conducted, based on
scientific articles
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published between 2000 and 2023 in the PubMed, SciELO, and LILACS databases. Priority was given to complete
studies with high levels of evidence addressing obstetric complications in advanced maternal age. Results:
Evidence shows that women aged 35 or older have a higher risk of gestational hypertension, diabetes, preterm
birth, and cesarean section, often without absolute clinical indications. There is a lack of consensus in the literature
regarding the safest delivery method and an absence of standardized guidelines for managing these pregnancies.
Conclusion: Pregnancy at an advanced maternal age requires individualized and intensive prenatal care due to the
increased likelihood of adverse maternal and fetal outcomes. The absence of specific clinical protocols underscores
the need for public health policies and evidence-based strategies aimed at improving obstetric outcomes and
ensuring the safety of both mother and child.

Keywords: : Late pregnancy, Advanced maternal age, Obstetric complications

1 INTRODUCAO

A gestacdo em idade materna avancada, definida como aquela que ocorre a partir dos
35 anos, ¢ um fendmeno crescente em diversas regides do mundo. Essa mudanga no perfil
reprodutivo feminino esta fortemente associada a transformagdes sociais, culturais e
econOmicas, como o aumento da participacao das mulheres no ensino superior, a busca por
estabilidade profissional e financeira antes da maternidade, ¢ o maior acesso a métodos
contraceptivos ¢ ao planejamento familiar (CORREA-DE-ARAUJO & YOON, 2021). No
entanto, esse adiamento da maternidade traz implicagdes importantes para a saide materna e
perinatal, sendo um tema de grande relevancia no campo da obstetricia moderna.

Estudos apontam que a gestacdo em idade avangada estd relacionada a um risco
aumentado de complicagdes durante a gestacdo, no parto e no periodo neonatal (ATTALI &
YOGEV, 2020; USTA & NASSAR, 2008). Além da maior prevaléncia de comorbidades
como hipertensao cronica, diabetes mellitus € miomas uterinos entre mulheres com 35 anos
ou mais, observa-se também um aumento significativo na incidéncia de desfechos adversos,
incluindo pré-eclampsia, restri¢do de crescimento intrauterino, parto prematuro e mortalidade
perinatal (LOMELINO et al., 2019; KORTEKAAS et al., 2020). A idade avangada também
tem sido associada a um maior risco de intervencodes obstétricas, especialmente a cesariana,
cuja incidéncia tende a crescer de forma proporcional a idade materna (BAYRAMPOUR &
HEAMAN, 2010).

Embora a classificacdo de gestacao de risco para mulheres com 35 anos ou mais seja

amplamente aceita, a literatura sugere que os riscos tornam-se significativamente mais
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expressivos em gestagdes apos os 40 anos (SANTOS et al., 2009). Isso se deve ndo apenas ao
acumulo de fatores clinicos e fisiologicos desfavoraveis, mas também a reducdo da reserva
ovariana, a maior chance de aneuploidias fetais e a menor adaptacdo do organismo materno as
exigéncias metabolicas da gestacdo (Cleary-Goldman et al., 2005). Além disso, ha
controvérsias na literatura quanto a via de parto mais indicada para esse grupo, uma vez que a
elevagdo das taxas de cesariana muitas vezes nao estd associada a indicacdes clinicas
absolutas, mas sim a uma conduta mais intervencionista diante do risco teodrico associado a
idade (MORON et al., 2011).

Apesar do aumento continuo nas taxas de gestacdo em idade avancada, ainda sdo
escassas as politicas publicas e diretrizes clinicas especificas para esse grupo populacional. Ha
uma caréncia de abordagens voltadas para a preven¢do e manejo das complicacdes obstétricas
associadas a idade, o que reforca a necessidade de estudos que aprofundem essa discussdo e
oferegam subsidios para uma assisténcia obstétrica mais segura e personalizada (ATTALI &
YOGEYV, 2020; LOMELINO et al., 2019).

Diante desse panorama, este trabalho propde-se a investigar de forma mais detalhada
os riscos obstétricos associados a gestacdo em mulheres com idade igual ou superior a 35
anos. A questdo norteadora ¢é: a idade materna avangada, especialmente apds os 35 anos, esta
associada a um aumento significativo de complicagcdes obstétricas em comparagdo com
gestagoes em mulheres mais jovens?

O objetivo geral ¢ analisar as principais complicagdes obstétricas associadas a
gestacdo em idade materna avangada. Como objetivos especificos, busca-se: (1) identificar os
tipos de complicagdes obstétricas mais frequentes nesse grupo; (2) comparar esses desfechos
com os observados em mulheres com menos de 35 anos; e (3) avaliar se ha diretrizes
especificas que orientem a assisténcia obstétrica a essas gestantes. Parte-se da hipdtese de que
a gestacdo apds os 35 anos estd associada a um aumento estatisticamente significativo de
complicagcdes como pré-eclampsia, parto cesdreo, parto prematuro e outras morbidades
perinatais.

A metodologia adotada neste trabalho ¢ uma revisdao de literatura de natureza
qualitativa e descritiva, com base em publica¢des cientificas extraidas de bases de dados
como PubMed, SciELO e LILACS, além da utilizagdo de dados estatisticos secundarios do

DATASUS. Essa abordagem permitira uma compreensao abrangente e atualizada dos desafios
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e implicacdes da gestacdo em idade materna avancada, com énfase nas complicagdes

obstétricas e suas possiveis formas de prevengao e manejo.

2. METODOLOGIA

A metodologia ¢ o elemento estruturante de qualquer pesquisa cientifica, pois fornece
o alicerce para que os resultados obtidos sejam validos, confidveis e aplicaveis. Este trabalho
propoe-se a analisar as complicagdes obstétricas mais frequentemente associadas a gestacao
em mulheres com idade materna avangada, especialmente apos os 35 anos. Para tanto, foram
estabelecidos critérios rigorosos de selecdo de fontes e adotado um caminho metodologico

coerente com 0s objetivos e a natureza do tema.

1. Proposito da pesquisa

A presente investigacdo classifica-se como uma pesquisa descritiva, por buscar
identificar, organizar e analisar as principais complicacdes obstétricas relacionadas a idade
materna avangada. O enfoque descritivo € apropriado porque se pretende fornecer uma visao
abrangente e sistematizada sobre o fenomeno, sem interferéncia direta no ambiente estudado.
A pesquisa descritiva permite a construcdo de uma base sélida de conhecimento,
especialmente util para temas em que had grande volume de publicacdes dispersas, como € o

caso da gestacao tardia.

Ao descrever as caracteristicas clinicas, epidemiologicas e obstétricas associadas a
gestacdo em mulheres com 35 anos ou mais, esta pesquisa pretende ampliar a compreensao do
tema e oferecer subsidios para a pratica clinica, para a formulagdo de politicas publicas e para

futuras investigagoes cientificas.

2. Abordagem metodologica

Adotou-se uma abordagem qualitativa, voltada para a compreensdo critica e
interpretativa dos dados disponiveis na literatura cientifica. A pesquisa qualitativa se mostra
particularmente eficaz quando o objetivo ¢ compreender significados, relagdes e padrdes em
torno de fendmenos complexos, como é o caso das interacdes entre idade materna,

morbidades gestacionais e desfechos obstétricos.

Essa abordagem permite ultrapassar a mera quantificagdo dos dados e discutir, de
forma aprofundada, os fatores etioldgicos, fisiopatolégicos e sociais implicados na gestagao
em idade avancada. Além disso, possibilita articular diferentes perspectivas tedricas e

clinicas, o que contribui para um panorama mais completo do tema.
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3. Procedimentos e técnicas de coleta e analise de dados

A principal técnica empregada neste trabalho foi a revisdo bibliografica sistematizada,
realizada a partir da analise de fontes secundarias. Foram utilizados artigos cientificos, livros,
revisdes sistematicas, estudos de coorte e documentos oficiais, buscando reunir dados
atualizados e relevantes para o escopo da pesquisa.

A coleta de dados foi feita por meio de buscas nas bases eletronicas PubMed, SciELO
e LILACS, com os seguintes descritores: “advanced maternal age”, “obstetric complications”,
“pregnancy after 357, “cesarean section”, “maternal morbidity”, “gestacdo tardia”, “idade
materna avancada”, entre outros termos relacionados. Foram aplicados os seguintes critérios

de inclusao:

e Artigos publicados entre os anos de 2000 e 2023;
e Estudos que abordassem diretamente a relacdo entre idade materna >35 anos e

desfechos obstétricos;
e Publicagdes em portugués, inglés ou espanhol;
e Textos completos disponiveis gratuitamente ou via acesso institucional.

Foram excluidos os estudos que tratavam exclusivamente de desfechos neonatais,
fertilizagdo in vitro, doengas maternas isoladas sem relagdo direta com a idade ou estudos com
populagdes muito especificas que fugissem ao objetivo geral do trabalho.

A selecdo dos estudos seguiu as diretrizes metodologicas para revisoes de literatura da
Universidade de Sdo Paulo (USP), considerando critérios de relevancia, impacto e qualidade
metodoldgica. Os artigos selecionados foram lidos integralmente e os dados extraidos foram
organizados em categorias tematicas, conforme as principais complicacdes identificadas:
hipertensao gestacional, pré-eclampsia, diabetes gestacional, parto cesareo, entre outros.

Além da literatura cientifica, foram consultadas obras de referéncia em obstetricia
(como Moron et al., 2011) ¢ documentos institucionais, como relatérios do Ministério da

Satde, para contextualizar a situagdo brasileira e compor a fundamentagao teorica.

Quadro 1 — Termos utilizados na busca em bancos de dados.
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Grupo 1: Termo principal

Grupo 2: Termos associados

Idade Materna Avangada

Gestagao tardia

Gravidez em idade avangada

Gravidez de alto risco

Fatores de risco obstétrico

Mulheres acima de 35 anos

Complicagdes na gravidez

Fonte: proprio autor.

3. RESULTADOS

Por meio de consulta as plataformas e portais de busca, encontrou-se um total de 340

trabalhos relacionados a Idade Materna Avancada. O Banco de dados Lilacs demonstrou ter a

maior representatividade dentre as publica¢des inicialmente resgatadas. Em seguida, o

PubMed e, por fim, com a menor representatividade, esta a plataforma Scielo, como mostrado

no Quadro 2.

Quadro 2 - Numero de estudos por base/portal.

Fontes da Pesquisa

Numero de trabalhos

registrados
1 PubMed 118
2 SCielo 23
3 Lilacs 199

Fonte: conforme as bases em abril 2025.

O quadro 3, apresentado a seguir, reine as referéncias utilizadas nesse estudo,

detalhando o delineamento metodologico de cada pesquisa e sua principal conclusdo.

Quadro 3 - Artigos incluidos na revisao.

Artigo

Tipo de estudo

Conclusao

Attali E, Yogev Y. The impact of
advanced maternal age on
pregnancy outcome. Best Pract
Res Clin Obstet Gynaecol.
2020;64:71-80.

Revisdo critica

Aumento da idade materna estd associado a maiores
riscos obstétricos e perinatais.

Bayrampour H, Maureen H.
Advanced Maternal Age and the
Risk of Cesarean Birth: A
Systematic Review. Birth.
2010;37(3):219-26

Revisao
sistematica

Idade materna avancada aumenta o risco de
cesariana, com risco relativo variando de 1,39 a
2,76.

Santos GHN, Martins MG, Sousa
MS, Batalha SJC. Impacto da
idade materna sobre os resultados
perinatais e via de parto. Rev
Bras Ginecol Obstet.
2009;31(7):321-7.

Estudo
observacional

Idade avancada associada a maior risco de diabetes,
pré-eclampsia, ruptura prematura de membranas e
cesarea.
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Usta IM, Nassar AH. Advanced
Maternal Age. Part I: Obstetric

Complications. Am J Perinatol.
2008;25(8):521-34.

Revisdo critica

Idade avangada aumenta risco de complicagdes
obstétricas, necessitando monitoramento rigoroso.

Lomelino PR, Areia AL, Pinto
AM, et al. Advanced Maternal
Age: Adverse Outcomes of
Pregnancy, A Meta-Analysis.

Acta Med Port.
2019;32(3):180-7.

Meta-Analise

Mulheres com idade avangada apresentam maior
risco de complicagdes obstétricas e perinatais.

Kaulen JKJ, et al. Risk of
adverse pregnancy outcomes of
late- and postterm pregnancies in

advanced maternal age: A
national cohort study. Acta
Obstet Gynecol Scand.

2020;99(8):1047-55.

Gestantes com idade avangada apresentam maior risco
de complicagdes em gestacdes tardias e pds-termo.

Correa-de-Araujo R, Yoon SS.

Clinical Outcomes in High-Risk | Estudo Idade avancada ¢ fator de risco para desfechos

Pregnancies Due to Advanced | Observacional clinicos adversos em gestagdes de alto risco.
Maternal Age. ] Womens Health.

2021;30(2):239-45.

Cleary-Goldman J, Malone FD, [Aumento da idade materna esta associado a maior
Vidaver J, Ball RH, Nyberg DA, | Estudo risco de complicacdes obstétricas e perinatais.
Comstock CH, et al. Impact of | Multicéntrico
maternal age on  obstetric | Prospectivo
outcome.  Obstet  Gynecol.

2005;105(5 Pt 1):983-90.

American College of
Obstetricians and Gynecologists.
Pregnancy at Age 35 Years or
Older. Obstet Care Consensus.
2022;1(1):1-20.

Diretriz clinica

Mulheres com 35 anos ou mais apresentam riscos
obstétricos aumentados, como pré-eclampsia, diabetes
gestacional, parto prematuro e cesarea. Recomenda-se
vigilancia pré-natal individualizada e uso de aspirina
para prevengdo de pré-eclampsia em casos indicados.

Huang L, Lu M, Li X, Lin H, Yang
W. Maternal and Perinatal
Complications According to
Maternal Age: A Meta-Analysis.
BMC Pregnancy Childbirth.
2022;22:774.

Meta-analise

A idade materna >40 anos esta significativamente
associada a maior risco de natimortalidade, pré-
eclampsia, parto prematuro e mortalidade materna. O
risco aumenta progressivamente com o avancar da
idade, especialmente apds os 45 anos.

Salihu HM, Salinas-Miranda AA,
King LM, Paothong A, Zoorob RIJ.
The Impact of Advanced Maternal
Age on Pregnancy Outcomes. Int J

Environ Res Public Health.
2023;20(5):3872.

Estudo
observacional
retrospectivo com
base em coorte
populacional

Gestantes com idade > 35 anos apresentam maior
incidéncia de hipertensdo gestacional, diabetes
gestacional e prematuridade. A idade materna
avancada foi considerada fator de risco independente
para complicagdes maternas e perinatais.

Girault A, Desbriére R, Janky E, et
al. Advanced Maternal Age
Among Nulliparous at Term and
Risk of Unscheduled Cesarean
Delivery: A Nationwide Cohort
Study. J Gynecol Obstet Hum

Reprod. 2023;52(9):102604.

Estudo de coorte
retrospectivo

Primiparas com idade >35 anos apresentam risco
significativamente maior de cesariana nao
programada. A idade avangada foi um preditor
independente, mesmo apods ajuste para outras variaveis
obstétricas.
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Fonte: proprio autor.

A andlise dos estudos revisados confirmou que a gestagao em idade materna avancada
(acima de 35 anos) esta associada a um aumento significativo de complicagdes obstétricas.
Diversos fatores contribuem para este aumento de risco, incluindo comorbidades
pré-existentes, como hipertensdo e diabetes mellitus, e complicacdes gestacionais mais
frequentes, como a pré-eclampsia e o parto prematuro. Além disso, observou-se uma elevagao
da incidéncia de intervengdes obstétricas, especialmente a cesariana, nas gestagdes em
mulheres com 35 anos ou mais.

Os estudos revisados (BAYRAMPOUR & HEAMAN, 2010; CORREA-DE-ARAUJO
& YOON, 2021; SANTOS et al.,, 2009) mostraram que as mulheres com idade materna
avangada enfrentam maior risco de hipertensdo gestacional, diabetes gestacional, restricdo de
crescimento intrauterino e aumento da mortalidade neonatal. Esses fatores fazem com que
essas gestacoes sejam classificadas como de alto risco, exigindo cuidados médicos rigorosos e
acompanhamento frequente. Essa tendéncia ¢ reforcada por estudos recentes como o de
HUANG et al. (2022), que em uma meta-analise evidenciaram aumento progressivo de risco
perinatal com o avanco da idade, especialmente acima de 40 anos. SALIHU et al. (2023)
também observaram, em coorte populacional, aumento da prematuridade e morbidades
maternas associadas a idade >35 anos.

A escolha da via de parto em mulheres com idade avangada foi amplamente discutida
nos estudos, com destaque para o aumento da taxa de cesarianas. Enquanto algumas dessas
cesarianas sdo necessarias devido a complicacdes maternas e fetais, outros estudos indicam
que, em muitos casos, a escolha da cesariana ndo ¢ motivada por indicacdes clinicas
absolutas, mas por uma tendéncia intervencionista em face do risco teérico (MORON et al.,
2011). A diminuicdo da elasticidade uterina, a menor capacidade de dilatagdo do colo uterino
e outras dificuldades fisioldgicas associadas ao envelhecimento explicam parcialmente o
aumento da taxa de cesareas entre gestantes com 35 anos ou mais.

Nesse contexto, o estudo de GIRAULT et al. (2023), com uma coorte nacional
francesa, identificou que mulheres nuliparas com idade avangada apresentaram risco
significativamente maior de cesarianas nao programadas, mesmo na auséncia de indicagdes
clinicas precisas.

Em relagdo as diretrizes clinicas para gestantes de idade avancada, foi evidenciado que
ha uma caréncia de politicas publicas especificas para essa populacdo. Apesar do crescente
numero de gestacdes em mulheres mais velhas, a falta de protocolos claros e de programas de
educagdo para a saude materna dificultam a implementagao de um cuidado mais adequado e
seguro (LOMELINO et al., 2019; ATTALI & YOGEV, 2020). O American College of
Obstetricians and Gynecologists (ACOG, 2022) reconhece esse desafio e propde diretrizes
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especificas para acompanhamento de gestantes >35 anos, como o uso de aspirina profilatica e

monitoramento intensificado, o que evidencia a importancia de uma abordagem padronizada
baseada em risco.

Além disso, a escassez de estudos que investiguem as melhores praticas de manejo da
gestagdo em mulheres com 35 anos ou mais destaca a necessidade urgente de mais
investigacdes sobre o impacto das complicagdes obstétricas € como prevenir seus efeitos
adversos.

Por fim, os resultados reforcam a hipotese de que gestantes com 35 anos ou mais
apresentam maior risco de complicagcdes como pré-eclampsia, parto prematuro, cesariana e
outras morbidades perinatais. A literatura revisada corrobora a necessidade de um
acompanhamento médico especializado e de diretrizes mais claras para garantir o bem-estar

dessas gestantes e reduzir os riscos associados a gestacao tardia.

4. DISCUSSOES

O aumento das gestacdes em mulheres com idade materna avangada, especialmente a
partir dos 35 anos, ¢ uma realidade crescente, impulsionada por fatores sociais, economicos e
culturais, como o adiamento da maternidade em busca de estabilidade profissional e
financeira. Embora a gravidez tardia traga beneficios, como o amadurecimento emocional e a
estabilizacdo econdmica, ela também apresenta desafios significativos, especialmente no que
diz respeito as complicacdes maternas e perinatais (ATTALI & YOGEV, 2020; USTA &
NASSAR, 2008).

A literatura revela que a gestacdo em idades mais avancadas esta associada a um
maior risco de complicagdes obstétricas, incluindo doengas cronicas como hipertensao,
diabetes mellitus, miomas ¢ aumento da incidéncia de partos prematuros e cesarianas. Esses
fatores resultam em uma gravidez de "alto risco", com possiveis complicagdes que vao desde
a hipertensdo gestacional até o aumento do risco de morte fetal e neonatal. Como observado,
mulheres acima dos 35 anos t€ém um risco significativamente maior de complicagdes,
refletindo na necessidade de cuidados especializados € acompanhamento mais rigoroso
(CORREA-DE-ARAUJO & YOON, 2021; LOMELINO et al., 2019; HUANG et al., 2022).

Um dos aspectos mais discutidos ¢ o aumento nas taxas de partos cesareos entre as
gestantes mais velhas, o que se justifica ndo s6 pelo risco materno e fetal elevado, mas
também por fatores fisioldgicos relacionados ao envelhecimento, como a diminui¢do da
elasticidade uterina e a dificuldade em alcangar o estagio de dilatagdo adequado para o parto
vaginal. Contudo, o uso indiscriminado da cesariana ¢ uma preocupacdo, dado que ela esta
associada a um aumento de complicagdes pds-operatdrias, como infeccdo e hemorragia

(BAYRAMPOUR & HEAMAN, 2010; SANTOS et al., 2009; GIRAULT et al., 2023).
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A escolha da via de parto, especialmente para gestantes acima dos 35 anos, deve ser
cuidadosamente avaliada, considerando tanto os fatores de risco individuais quanto a natureza
da gestacdo. A literatura aponta que, em muitas situacdes, o parto vaginal assistido pode ser
viavel, mas o aumento do risco de complicagdes, como a distocia de ombro, exige vigilancia
constante (CLEARY-GOLDMAN et al., 2005; KORTEKAAS et al., 2020).

A falta de consenso na escolha da via de parto, bem como a escassez de pesquisas
especificas sobre gestacdo em idades mais avancadas, reforca a necessidade de uma
abordagem multidisciplinar e mais ampla. A implementagdo de politicas publicas voltadas
para essa populacdo de gestantes ¢ fundamental, especialmente considerando os dados que
indicam um aumento no nimero de partos de mulheres com mais de 35 anos. Esses dados
apontam para uma negligéncia das politicas publicas e da formagdo profissional especifica
para esse grupo, ja que o cuidado especializado ¢ fundamental para reduzir os riscos
associados (ATTALI & YOGEV, 2020; LOMELINO et al., 2019; SALIHU et al., 2023).

Embora o aumento da taxa de cesareos em gestantes de idade avangada seja uma
preocupacdo, € crucial que essa pratica seja baseada em evidéncias sélidas e orientada pelas
necessidades reais da paciente, evitando-se intervengdes desnecessarias. Nesse sentido, a
pratica clinica deve ser respaldada por estudos recentes que ajudem a identificar quais
complicagdes sao mais prevalentes e como preveni-las de maneira eficaz. A discussdo sobre
as complicacdes maternas e fetais em gestacdes tardias ainda ¢ incipiente, especialmente no
contexto das vias de parto, ¢ ha uma grande lacuna no entendimento sobre como a idade
avangada influencia as escolhas obstétricas (MORON et al., 2011).

A diretriz do ACOG (2022) destaca a importancia de protocolos individualizados e
uso criterioso de medidas preventivas, como aspirina e rastreio para pré-eclampsia, apontando
caminhos para reduzir tais lacunas.

Dessa forma, este estudo visa preencher uma parte dessa lacuna ao analisar de forma
critica as complicagdes obstétricas comuns nas gestagdes de idade materna avangada,
contribuindo para o aprimoramento das praticas clinicas e politicas publicas voltadas para
essa faixa etaria. Além disso, espera-se que o levantamento e a andlise de dados sobre os
riscos obstétricos mais comuns nas gestacoes tardias possam fornecer informagdes valiosas
para a definicdo de estratégias profilaticas que minimizem tais riscos, aumentando a
seguranca materna e neonatal (USTA & NASSAR, 2008; SANTOS et al., 2009).

O desafio futuro serd a conscientizagdo sobre esses riscos, tanto para as gestantes
quanto para os profissionais de saude, criando estratégias de gestdo mais eficientes que

integrem as especificidades da idade materna avancada a satde reprodutiva. A proposta de
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diretrizes baseadas em evidéncias sera essencial para reduzir a variabilidade no manejo
obstétrico e melhorar os resultados nas gestagdes de mulheres com 35 anos ou mais,
alinhando o cuidado a realidade de uma populacdo crescente de maes mais velhas

(CORREA-DE-ARAUIJO & YOON, 2021; HUANG et al., 2022; ACOG, 2022).

5. CONSIDERACOES FINAIS

A gestacdo em idade materna avangada tem se tornado um tema de crescente
importancia, tanto no cendrio cientifico quanto na pratica clinica, devido ao aumento
significativo de mulheres que optam por engravidar apos os 35 anos, impulsionadas por
fatores sociais, econdmicos e profissionais. Este estudo abordou as complicagdes obstétricas
associadas a essas gestagdes e a relevancia do debate sobre as vias de parto mais seguras e
adequadas para mulheres nessa faixa etaria.

Os dados analisados demonstram que gestantes com idade avangada enfrentam uma
série de complicagdes maternas e fetais, sendo as mais comuns a hipertensao gestacional, o
diabetes gestacional, o parto prematuro ¢ o aumento do risco de natimorto. Além disso, a
incidéncia de partos cesareos também se mostra significativamente maior entre essas
mulheres, o que, por um lado, pode estar relacionado a presenca de complicagdes, mas
também a tendéncia & adogdo de condutas intervencionistas, muitas vezes sem indicacao
clinica absoluta.

A literatura revisada confirma que a gestagdo apOs os 35 anos apresenta riscos
ampliados tanto para a mae quanto para o bebé, refor¢gando a importincia de um
acompanhamento pré-natal rigoroso ¢ de uma abordagem personalizada no planejamento do
parto. A escolha da via de parto deve ser cuidadosamente discutida entre médico e paciente,
considerando-se ndo apenas as condigdes clinicas e obstétricas da gestante, mas também os
aspectos emocionais, sociais e os riscos potenciais de cada tipo de parto.

Além disso, torna-se evidente a urgéncia de elaboragdo de politicas publicas e
protocolos clinicos especificos para esse grupo populacional. A auséncia de diretrizes claras e
a fragmentacdo na oferta de cuidados dificultam a implementagdo de estratégias eficazes de
manejo e prevengdo. E fundamental que os profissionais de saude estejam capacitados para
lidar com as peculiaridades dessas gestacdes e que as mulheres recebam orientagdes

adequadas sobre os riscos e as possibilidades de acompanhamento.
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Embora este estudo tenha focado nas repercussdes da idade materna avancada, ¢
importante destacar que a idade paterna também pode impactar os desfechos obstétricos e
perinatais, ainda que em menor magnitude. Estudos como o de Khandwala et al. (2018)
demonstraram que a paternidade em idade avancada estd associada a maior risco de parto
prematuro, baixo peso ao nascer e maior necessidade de cuidados neonatais intensivos, além
de potenciais implicagdes no desenvolvimento neuropsicomotor da crianca. Esses achados
indicam que a discussdo sobre envelhecimento reprodutivo deve incluir ambos os genitores,
promovendo uma abordagem mais abrangente da satide perinatal.

Apesar da crescente relevancia do tema, observa-se uma escassez de estudos que
explorem de forma aprofundada e sistematica as complicagdes obstétricas relacionadas a
idade materna avancgada, especialmente no contexto brasileiro. Essa lacuna evidencia a
necessidade de maior investimento em pesquisas que abordem ndo apenas 0s riscos
envolvidos, mas também as estratégias de prevencdo, acompanhamento e cuidado
humanizado para esse grupo de gestantes.

Portanto, este trabalho sublinha a necessidade de mais estudos que aprofundem a
analise dos fatores de risco associados as gestacdes tardias e do impacto dessas condi¢des nas
decisOes obstétricas. A ampliacdo do conhecimento nesta area contribuird nao apenas para a
melhoria da assisténcia, mas também para a formulacao de estratégias profilaticas que

garantam a seguranca e o bem-estar das gestantes, seus bebés e, por extensao, suas familias.
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