COLEGIADO DO CURSO DE MEDICINA

CLARA YASMIN KRUSCHEWSKY DE OLIVEIRA
MANUELA COSTA MESQUITA DE MAGALHAES
TIAGO GOMES ALVES

IMPACTOS DA COVID-19 NA GESTACAO NO PERIODO DE
2020 A 2022: REVISAO INTEGRATIVA

ITABUNA - BAHIA
MAIO/2023



CLARA YASMIN KRUSCHEWSKY DE OLIVEIRA
MANUELA COSTA MESQUITA DE MAGALHAES
TIAGO GOMES ALVES

IMPACTOS DA COVID-19 NA GESTACAO NO PERIODO DE

2020 A 2022: REVISAO INTEGRATIVA

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
como requisito parcial a obtencdo do titulo de
médico/a pela Faculdade Santo Agostinho de
Itabuna, sob a orientacdo da Professora Livia
Laura dos Santos Rocha.

ITABUNA - BAHIA
Maio/2023



0481 Oliveira, Clara Yasmin Kruschewsky de
Impactos da covid-19 na gestacdo no periodo de 2020 a 2021: revisido
integrativa / Clara Yasmin Kruschewsky de Oliveira, Manuela Costa Mesquita
de Magalhdes, Tiago Gomes Alves. - Faculdade Santo Agostinho de Itabuna-
Ba, 2024.
211

Trabalho de Conclusio de Curso apresentado como requisito parcial a
obtencdo de titulo de médico (a) pela Faculdade Santo Agostinho de
Itabuna, sob a orientacio da Professora Livia Laura dos Santos Rocha.

1.Covid-19 2 .Gestacio 3.Complicacbes na Gestacio 4.Sars-cov-02
LFaculdade Santo Agostinho de Itabuna-Ba IlL.Titulo.

CDU -618

Biblioteca Dr* Maria Odilia Teixeira
Ficha Catalogrifica elaborada pela Bibliotecdria
Micheline Queiroz Rocha CRB 5/2083




DE OLIVEIRA, Clara Yasmin Kruschewsky et al. Impactos da COVID-19 na gestacdo no
periodo de 2020 a 2022: revisdo integrativa. Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
como requisito parcial a obtencdo do titulo de médico/a pela Faculdade Santo Agostinho de
Itabuna, sob a orientacdo da Professora Livia Laura dos Santos Rocha. Itabuna: Faculdade
Santo Agostinho de Itabuna, 2023.

FOLHA DE APROVACAO

IMPACTOS DA COVID-19 NA GESTACAO NO PERIODO DE
2020 A 2021: REVISAO INTEGRATIVA

CLARA YASMIN KRUSCHEWSKY DE OLIVEIRA
MANUELA COSTA MESQUITA DE MAGALHAES
TIAGO GOMES ALVES

Aprovado em 29 de maio de 2023

BANCA EXAMINADORA

e \
Dr. Luciano de.{fliv;i/ra Souza Tourinho

Faculdade Santo Agostinho de Itabuna

Nt L gJ'/

Me. Mércia Margotto
Faculdade Santo Agostinho de Itabuna

Dr.2 Sharon Shyrley Weyll Oliveira
Faculdade Santo Agostinho de Itabuna



“Dedicamos este trabalho primeiramente a Deus, por ser essencial em nossas vidas, autor do
nosso destino e guia sempre presente em todos 0s momentos Necessarios para sermos
vitoriosos. E a nossos pais e familiares que nos incentivaram e auxiliam a todo instante a
realizar esse grande sonho. ”



AGRADECIMENTOS

“A Prof®. Livia Laura, pelas corregdes necessarias, orientagdo, seu grande

desprendimento em ajudar-nos e amizade sincera. ”



“E parte da cura o desejo de ser curado.
(Séneca)



LISTA DE QUADROS

Quadro 01 - Informac0es e caracteristicas dos estudos incluidos na reviséo.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS (Se houver)

OMS. — Organizagdo Mundial da Saude

TH2. — Linfdcitos T auxiliares 2

ECA 2. — Enzima Conversora de Angiotensina 2
CDC. - Centro de Prevencao e Controle de Doencas
EUA. — Estados Unidos da América

PCR. — Proteina C reativa



SUMARIO

O LN I 2T0] 516107 TR 5
2 MATERIAIS E METODOS ..ottt ten s eses s e sass s senen s nens 6
3 RESULTADOS E DISCUSSAD ..ottt seeses s esss st 6
4 CONCLUSAOD ...ttt ettt snan s 12

REFERENCIAS



Impactos da COVID-19 na gestagéo no periodo de 2020 a 2022: revisao integrativa
Impacts of COVID-19 on pregnancy from 2020 to 2022: integrative review
ALVES, Tiago Gomes!

DE MAGALHAES, Manuela Costa Mesquita?

DE OLIVEIRA, Clara Yasmin Kruschewsky?

ROCHA, Livia Laura dos Santos*

RESUMO

Introducéo. No ano de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude declarou uma pandemia global
devido ao virus SARS-CoV-2, agente etiologico da COVID-19. Por se tratar de uma patologia
de alta incidéncia, juntamente com o amplo espectro de manifestacGes clinicas, foram
analisadas as principais consequéncias descritas nos trabalhos escolhidos acerca da infec¢édo
pelo SARS-COV-2 durante a gestacdo. Objetivo. Identificar os principais impactos e
repercussdes da COVID-19 durante a gestacdo com a finalidade de elucidar as complicagdes
mais relevantes associadas ao quadro. Método. Revisdo bibliogréafica integrativa de abordagem
qualitativa, que visa avaliar criticamente, condensar e sistematizar a literatura ja publicada na
area. O estudo utilizou como fonte de busca as bases de dados: Scielo, PubMed, UpToDate e
Google Académico. Resultados. As pesquisas analisadas evidenciaram a existéncia de risco
materno-fetal aumentado para piores desfechos clinicos e complicacBes na gestacdo quando
associadas a infeccdo do COVID-19. Conclusdo. Os artigos analisados evidenciaram que
achados como restricdo de crescimento intrauterino, parto prematuro, pré-eclampsia,
coagulacdo intravascular disseminada, hipdxia materna e aborto espontaneo sofreram aumento
significativo em gestantes acometidas pelo SARS-Cov-2. Além disso, observou-se também
impactos na saude mental dessas gestantes advindas do isolamento social.
Palavras-chave: COVID 19. Gestacdo. Complicac6es na gestacdo. SARS-Cov-2.

ABSTRACT
Introdution. In 2020, the World Health Organization declared a global pandemic due to the
SARS-CoV-2 virus, the etiological agent of COVID-19. Because it is a pathology with a high
incidence, together with the wide spectrum of clinical manifestations, the main consequences
described in the chosen studies on SARS-COV-2 infection during pregnancy were analyzed.
Objective. to identify the main impacts and repercussions of COVID-19 during pregnancy in
order to elucidate the most relevant complications associated with the condition. Method.
integrative narrative bibliographic review, aiming to critically evaluate, condense and
systematize the literature already published in the area. The study used the following databases
as a search source: Scielo, PubMed, UpToDate and Google Scholar. Results. the studies
analyzed showed the existence of an increased maternal-fetal risk for worse clinical outcomes
and pregnancy complications when associated with COVID-19 infection. Conclusion. the
analyzed articles showed that findings such as intrauterine growth restriction, premature birth,
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preeclampsia, disseminated intravascular coagulation, maternal hypoxia and spontaneous
abortion suffered a significant increase in pregnant women affected by SARS-Cov-2. In
addition, impacts on the mental health of these pregnant women resulting from social isolation
were also observed.

Keywords: COVID 19. Gestation. Pregnancy complications. SARS-CoV-2.

1 INTRODUCAO

Os primeiros registros de casos de infec¢do pelo novo coronavirus foram observados na
China, na cidade de Wuhan, em dezembro de 2019 com o diagndstico de uma pneumonia grave
de etiologia desconhecida. Posteriormente foram colhidas amostras que evidenciaram a
presenca do coronavirus (SARS-COV-2), identificado como o agente causador da doenca
COVID-19. Ele se espalhou rapidamente, resultando em uma epidemia em toda a China,
seguida por um numero crescente de casos em outros paises do mundo que levou a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a declarar em 11 de margo de 2020, a infecdo COVID-
19, como uma pandemia mundial®.

O SARS-COV-2 é transmitido por inalacdo ou contato direto com goticulas infectadas,
o0 periodo de incubacdo pode variar entre 1 a 14 dias e os doentes infectados podem apresentar
um amplo quadro clinico, desde uma infeccdo assintomatica, como uma doenca leve do trato
respiratorio superior, até uma pneumonia viral grave com insuficiéncia respiratéria, podendo
evoluir para ébito. A sintomatologia € inespecifica, sendo observado com mais frequéncia
febre, tosse seca, dispneia, mialgias e fadiga?.

Perante o referido estado pandémico causado pela COVID 19, verificou-se graves
repercussoes diretas e indiretas sobre a saude feminina, nas quais podemos relatar a deficiéncia
na assisténcia a saude da mulher, aspectos relacionados a saude mental e agravos a saude do
binbmio mae-feto.

As alteracdes fisioldgicas na gravidez elevam a vulnerabilidade para infeccdes em geral,
especialmente quando os sistemas cardiovascular e respiratorio sao afetados, agravando o risco
de progressao para insuficiéncia respiratoria na gestante. Além disso, a gestacdo impde um
estado de prevaléncia do sistema no sentido Linfocitos T-auxiliar 2 (Th2), para prote¢do do
feto, deixando a mae mais vulneravel a infeccdes virais®.

Diante do exposto, considerando a alta prevaléncia da COVID-19 no periodo de 2020 a



2022, evidencia-se a necessidade de elucidar quais s&o as principais e mais relevantes
complicacBes provenientes da infeccdo pelo virus no periodo gestacional®.

2 MATERIAIS E METODOS

A presente pesquisa se caracteriza como uma revisdo bibliografica narrativa sobre os
impactos da COVID 19 na gestacdo, visando avaliar criticamente, condensar e sistematizar a
literatura ja publicada na area. A pesquisa realizou uma sintese de estudos primarios, bem
delimitados e com uma metodologia clara e reprodutivel. Nesse contexto, o processo de
pesquisa e levantamento iniciou-se com os seguintes questionamentos: “quais 0s impactos
fisiopatoldgicos e biopsicossociais da Covid-19 na gestagdo? ”; “como a pandemia impacta na
assisténcia as gestantes? ”. O estudo utilizou como fonte de busca as bases de dados: Scielo,
PubMed, UpToDate e Google Académico, usando como descritores: COVID 19, gestacdo,
complicacBes, SARS-Cov-2.

Para a realizacdo da pesquisa, foram analisados artigos do periodo de 2020 a 2022,
incluindo trabalhos em inglés, portugués e espanhol. Foram selecionados prioritariamente
artigos baseados em estudos realizados no continente americano, independente da lingua.
Foram excluidos os artigos que ndo enfocam diretamente os impactos organicos e psicossociais
da infeccdo por SARS-COV-2 na gestacdo. Assim, foram examinados 17 artigos como

bibliografia principal.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com a finalidade de sintetizar os resultados obtidos e objetivando a organizacéo
didatica foi construido uma tabela (Quadro 1) contendo os principais detalhes dos artigos
obtidos por meio das buscas realizadas nas referidas bases de dados. Dentre os 17 artigos
previamente selecionados, os 8 de maior relevancia estdo expostos na tabela a seguir,
correspondendo a uma sintese dos principais referenciais tedricos obtidos na busca

bibliografica deste estudo.



Quadro 1- Informacdes e caracteristicas dos estudos incluidos na revisao.

Titulo Ano Autores Resultados

Complicacdes da 2021 Soares et al. Mulheres gravidas, com a infeccdo por SARS-

COVID-19 na CoV-2 apresentam risco aumentado de doenca

gravidez grave em comparagdo com mulheres ndo gravidas.
Podendo apresentar necessidade de cesariana de
emergéncia com as seguintes intercorréncias
obstétricas: sofrimento fetal, rotura prematura das
membranas amnidticas e trabalho de parto
prematuro.

ManifestacGes dos 2021 Morais et al. Observa-se associagdo relevante entre gestantes

distlrbios infectadas por COVID-19 e evolucdo para estados

hipertensivos da hipertensivos durante a gestagdo. Além disso, essas

gravidez e pacientes apresentaram mudancas histopatoldgicas

complicacGes de ma perfusdo materna, situacdo intimamente

associadas a infeccdo relacionada com comprometimento do crescimento

por COVID-19 do feto, nascimento prematuro e 6bito fetal

Correlacéo entre a 2022 Fernandes et al. Toda a fisiologia da gravidez somada aoc COVID-

COVID-19 ¢ 19 resulta em piores desfechos clinicos como

complicacOes disfuncdo endotelial, ativacdo do  sistema

gestacionais: uma complemento e um efeito pré-trombatico.

revisdo sistematica

O parto prematuro 2021 Bhering et al. A infeccdo pelo SARS-CoV-2 em gestantes foi

induzido pela covid- associada a maiores indices de parto prematuros

19: uma revisdo da

literatura

Covid-19 na gravidez, | 2021 Boaventuraetal. |[Grande parte das gestantes foram assintomaticas ou

parto e pos-parto apresentaram sintomas leves a moderados, sendo

imediato: implicagdes gue ndo h& dados suficientes para determinar a

e intercorréncias possibilidade de transmissdo vertical. Além disso,
foi possivel identificar a influéncia de mudancas
comportamentais exigidas pelo cenario pandémico
desafiador que afetaram de maneira negativa a
saude psicossocial da gestante.

COVID-19 e sua 2021 Foratori-Junior et al. |Os principais impactos da COVID-19 na gravidez

relacdo com a

encontrados foram: evolugdo clinica grave;




gravidez e neonatos: desenvolvimento de “tempestade de citocinas”;
uma revisao achados de ma perfusdo materna efou fetal;
sistematica desenvolvimento de depressdo, ansiedade e
problemas emocionais durante e apés a gravidez.
COVID-19¢ea 2020 Mascarenhas et al. |Pede-se atencdo para o fato de que, até 0 momento,
producéo de ndo ha evidéncias clinicas ou soroldgicas para
conhecimento sobre as sugerir a possibilidade de haver transmissao
recomendacdes na vertical do virus SARS-CoV-2, por outro lado,
gravidez: revisdo de detectou-se auséncia de isolados virais, sugerindo a
escopo auséncia de transmissdo intrauterina do virus. No
entanto, todos os estudos citados sdo pesquisas
retrospectivas e com grupos amostrais reduzidos,
caracteristicas que dificultam o poder de
generalizacéo.
8 | Infecgdo por COVID- | 2021 | De Carvalho et al. Nos estudos recentes sobre a COVID-19,
19 na gestacdo observamos potenciais efeitos adversos em
gestantes infectadas pelo SARS-CoV-2. Contudo,
ndo foi observado aumento da mortalidade para
mulheres gravidas infectadas com COVID-19, em
comparacdo a mortalidade da populagdo em geral.

A gravidez é um evento resultante da fecundacdo do ovdcito pelo espermatozoide, que
tem inicio na ampola da tuba uterina e se desenvolve no Utero, sendo responsavel pela geracdo
de um novo ser. Durante o periodo da gestacdo, o corpo vai se modificar lentamente,
preparando-se para o parto e para a maternidade*

As gestantes apresentam risco aumentado de desenvolverem quadros mais graves da
doenca em comparacdo com mulheres ndo gravidas. Tal fato, se deve em partes, as alteragdes
fisiologicas ocorridas no sistema imunoldgico da mulher durante a gestacdo, tornando-a mais
suscetivel a infecgdo pelo SARS-Cov-2. Alem disso, a possibilidade de infecgdo com a forma
mais grave da doenca também gera repercussdes no periodo intraparto, com aumento da
mortalidade entre gestantes e de partos prematuros®.

A doenca causada pelo coronavirus 19 (COVID-19) traz sérias consequéncias diretas e
indiretas para a salde reprodutiva das mulheres. Devido ao estado de imunossupressdo e
alteracdes fisiologicas e adaptativas, as gestantes sdo mais suscetiveis a pneumonia e outros
patogenos respiratérios. Os resultados dos artigos avaliados destacam que febre, tosse e
dispneia durante a gravidez sdo as principais caracteristicas clinicas da COVID-19, embora

casos assintomaticos sejam comuns®’.



Boaventura et al.® também refere a presenca de mialgia, dores de garganta, mal-estar,
sintomas gastrointestinais, pré-eclampsia, linfadenopatia e leucopenia. Outros estudos afirmam
identificar contagem reduzida de leucdcitos ou linfocitos nos estagios iniciais da doenca.
Ademais, Dong et al.® acrescenta a presenca de congestdo nasal e tomografia no torax
revelando opacidades irregulares em vidro fosco na periferia dos dois pulmdes. Marques-santos
et al.1% vai adiante e elabora grafico que elucida os sinais e sintomas associados aos desfechos
mais frequentes apresentados pelas gestantes com COVID-19.8910

No contexto das complicacBes gestacionais frente a COVID-19, observou-se aumento
de casos de Pré-eclampsia, que possivelmente estdo relacionados com o mecanismo de infec¢do
do SARS-Cov-2, que leva a vasoconstricao e lesdo endotelial. Ademais, os indices aumentados
de pré-eclampsia em gestantes contaminadas pelo virus da COVID-19 agravam outras
desordens sistémicas como insuficiéncia renal e hepética e trombocitopenias, por partilhar
aspectos fisiopatoldgicos semelhantes relacionados a alteragdes endoteliais®?.

Acredita-se que 0 aumento dos estados hipertensivos em gestantes infectadas decorra da
interacdo do SARS-Cov-2 com a enzima conversora de angiotensina 2 (ECA 2), proteina
fundamental para controle da pressdo arterial, abundante na placenta. Além de reduzir a
expressdo da ECA 2, o microrganismo infeccioso lesa a placenta, deflagrando um quadro pré-
eclamptico. As gestantes que possuem doenca hipertensiva gestacional e infeccdo pelo SARS-
Cov-2 concomitantemente demonstram alteracdes histopatoldgicas de ma perfusdo materna,
ocasionando comprometimento do desenvolvimento fetal. Somado a isso, no ambito
pandémico a assisténcia pré-natal e a mensuracdo da pressao arterial ficaram prejudicadas sob a
prerrogativa de evitar contaminagdo pelo SARS-Cov-21%,

Dentre as principais consequéncias da COVID-19 na gestacdo estdo aumento do indice
de partos prematuros, abortos espontaneos e restricdo de crescimento intrauterino, alteracdes
relacionadas diretamente a fisiopatologia da infeccdo pelo virus do SARS-Cov-2 associadas as
alteracbes no organismo materno durante a gravidez, como 0 edema no trato respiratorio
superior causado pelos altos niveis de estrogeno e progesterona, além da expansibilidade
pulmonar restrita que torna a gestante suscetivel a patdgenos respiratorios 2.

Marques-santos et al.* relatam, em andlise de revisdo sistematica incluindo 43 casos,
que 0s partos prematuros, consistem em uma das poucas complicacBes associadas a infeccéo
pelo SARS CoV-2 durante a gestacdo. Vielma et al.*® ratifica a afirmacdo de Marques ao expor
que entre as pacientes infectadas 16,9% tiveram parto prematuro. Entretanto, Boaventura et al.®
expde pesquisas que afirmam que todos os bebés prematuros de mées infectadas com o SARS

CoV-2 eram nascidos por partos induzidos com o objetivo de preservar o bem-estar materno.
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Contudo, algumas pesquisas evidenciam um contraponto ao afirmar que a COVID-19 esta
relacionada a altas taxas de abortos espontaneos, restricdo de crescimento intrauterino e parto
prematuro. Nesse sentido, mostra-se que a infeccdo isolada ndo € o suficiente para interromper
a gestacdo e nem para indicar a via de parto, sendo necessaria decisdes conjuntas com a
familial®138,

Ao analisar os tipos de parto no cenario atual, Boaventura et al.® refere que a doenca ndo
configura indicativo para inducao do parto, pela falta de evidéncias que indiquem a antecipacéo
do parto normal em gestantes infectadas, sendo que esse tipo de parto contribui para menor
tempo de internacéo, logo, ndo sdo recomendadas cesarianas eletivas®.

Ademais, Liao et al.}* apresenta uma comparagdo entre partos vaginais de mulheres
infectadas e ndo infectadas, revelando auséncia de indicios de que este possa causar problemas
em gestantes positivadas ou infeccdo nos neonatos. Wu et al.*® confirma essa vertente de
raciocinio ao defender que o parto normal deve acontecer em todas as gestantes infectadas, sem
indicacdo clinica clara para cesariana. Por outro lado, Lu et al.!® refuta essa indicacdo ao
afirmar que ndo ha evidéncias suficientes para definir qual via de parto é mais segura,
sugerindo flexibilizar as recomendagdes de cesarea*518,

Ainda referente & prematuridade, a incidéncia se mostrou maior em mulheres gravidas
com COVID-19, pois o virus pode guardar relagdo com um vasto nimero de lesdes placentarias
especificas. Nesse sentido, num estudo realizado pelo Centro de Controle e Prevencdo de
Doencas (CDC) dos Estados Unidos, mulheres infectadas pelo SARS-Cov-2 se mostraram mais
propensas a desenvolver sintomas graves, tendo maior probabilidade de parto prematuro e
aumento da mortalidade fetal. A pesquisa avaliou 1872 mulheres gravidas infectadas - e
identificou um indice de 17% de prematuridade entre os recém-nascidos de mées com
COVID19, em comparagédo com 10,2% na populagéo geral'*’

De acordo com outro estudo, também realizado nos Estados Unidos, que avaliou 16
jurisdicOes, dentre os 3.912 nascidos vivos com idade gestacional conhecida, 12,9% eram
prematuros, ou seja, nasceram antes de completarem 37 semanas de vida intrauterina, mais do
que os 10,2% relatados entre a populacdo geral dos EUA em 2019. Esses estudos corroboram
com a hip6tese da associagio entre o parto prematuro e a COVID-19%

No momento, ndo se sabe se 0 SARS-CoV-2 pode ser transmitido verticalmente. A
maioria dos relatos de casos de gravidas positivos para SARS-CoV-2 documenta resultados de
PCR negativos para SARS-CoV-2 em recém-nascidos, placenta, sangue do corddo umbilical e
secrecOes vaginais. A pesquisa de Marques-santos et al.!® realizada durante o periodo

pandémico, afirma ndo existir sinais concretos que confirmem essa possibilidade de
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transmissdo vertical. Hipdtese que € corroborada por Lu et al.!® que ndo observou evidéncia
direta de transmisséo vertical do Utero para o feto em pacientes com COVID-19, tendo em vista
que nao foi possivel detectar acido nucléico viral no liquido amniético, placenta e em amostra
posterior de esfregaco da garganta®:®.

Além disso, Boaventura et al.® relatou que pesquisas encontraram resultados negativos
em testes de secrecOes vaginais, soro, leite materno, cotonete anal, sangue do corddo umbilical
e testes inconclusivos para o esfregaco orofaringeo devido a pequena quantidade de reagentes.
Outra pesquisa apresentou um recém-nascido com anticorpos IgM e IgG elevados para SARS-
CoV-2 e os resultados laboratoriais sugerem possibilidade de transmissdo vertical, pois
mostram inflamac&o e lesdo hepatica®®.

Entretanto, Savirén-Cornudella et al.?° trouxe em sua pesquisa cinco recém-nascidos
que apresentavam testes de esfregacos positivos indicando que poderiam ter contraido a
infeccdo durante o parto (vaginal ou cesareo) e ndo no Utero. Todavia, Marques-santos et al.°
afirma em sua pesquisa ndo ser possivel descartar que o feto e o recém-nascido possam
apresentar uma resposta subclinica a infeccdo da mae, e a ocorréncia de transmissdo viral
transplacentaria ainda é uma possibilidade?®°.

Em relagdo a assisténcia online, Boaventura et al.® demonstra em sua pesquisa que as
pacientes que receberam controle de maneira totalmente virtual, o que, dada a contingéncia de
salde, teve que ser implementado no pré-natal de rotina para reduzir o nimero de consultas
presenciais, apresentaram boa aceitacdo. Em contraposicao, estudos pontuam que o declinio
dréstico da assisténcia presencial impediu que mulheres comparecessem aos cuidados dos pré-
natais de rotina, resultando em riscos relevantes, incluindo gravidez ectopica, detec¢édo tardia
de anomalias congénitas fetais, pré-eclampsia, parto pos-termo e distocia, além do aumento das
taxas de cesarianas®

Quando se trata da salude mental das gestantes infectadas em tempos da COVID19,
Boaventura et al.® relata uma prevaléncia de ansiedade pré-parto de 20,8%, em consequéncia
das medidas de prevencdo ao avanco da doenga, como a separacdo da familia, o auto
isolamento, a transferéncia para o centro de referéncia, a impossibilidade da presenca do
acompanhante e o limitado contato com o recém-nascido. Além disso, Jiang et al.? destaca que
0 aumento da ansiedade se faz presente também em gravidas ndo infectadas, pela diminuigéo
dos cuidados obstetricos, em vista da priorizacdo do controle da disseminacdo da COVID-
198,21,7_

Nesse contexto, Boaventura et al.® destaca pesquisas indicando que o uso das redes

sociais, voltadas ao acesso a informacdo sobre os cuidados pré-natais com os profissionais de



12

salde, esteve intimamente relacionado a diminuicdo do risco de transtorno mental,
evidenciando a importancia da expansdo das opgdes de atendimento a distancia para triagens,

tratamentos e monitoramentos da satide mental perinatal nesse periodo®.

4 CONCLUSAO

Apo6s uma avaliagdo critica e sistematica da literatura publicada, foram identificadas
associagoes entre a COVID-19 e agravos no bindmio feto e mae. Constata-se que 0s sintomas
mais presentes nas gestantes nesse periodo foram febre, tosse e dispneia. Diante disso ocorreu
uma predilecdo equivocada por partos cesareos visando um menor risco materno-fetal, ja que
ndo houveram evidéncias consistentes de maleficios dos partos vaginais em relacdo as
gravidas infectadas. Os achados mais relevantes entre as gestantes infectadas pelo SARS-
CoV-2 foram maiores taxas de aborto espontaneo, restricao de crescimento intrauterino, morte
materna, parto prematuro, morte fetal intrauterina, hipoxia materna, pré-eclampsia e
coagulopatia intravascular disseminada. Outro ponto destacado pelos autores foi 0 aumento
das taxas de ansiedade pré-parto associado ao isolamento pandémico e as medidas de
prevencdo do avan¢o da COVID 19. Ademais, verificou-se que a maioria dos estudos nao
encontraram indicios de transmissdo vertical da doenca, embora tenham poucos relatos a

respeito do tema.
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