Caso Clinico: Idade da Gestacéo e

Data Provavel do Parto

Prof. Dr. Carlos Antonio Barbosa Montenegro*
Prof. Dra. Flavia Cunha dos Santos?
Prof. Dr. Jorge de Rezende Filho?

Identificacdo: Gestante com 17 anos, estudante, solteira moradora do Rio de janeiro.

Queixa principal: Chega na Maternidade com queixa de contracfes e PA 160 x 110 mmHg,

Historia da doenca atual: Gl Pl A0, idade gestacional calculada pela data da ultima
menstruacdo compativel com 37 semanas e 2 dias porém paciente ndo tinha certeza da data e
relatava ter ciclos menstruais irregulares. Néo realizou pré-natal e ndo tinha nenhum exame de
ultrassonografia.

Historia familiar: Ndn

Exame fisico: BCF 140 bpm, FU 31 cm, 2 contra¢Bes em 10 minutos, toque com colo em
centralizagdo, 3 cm de dilatagdo, apresentacao cefélica e sem perda de liquido. N&o havia médico
ultrassonografista disponivel naquele momento na Maternidade.

Conduta: Foi internada, solicitados exames de rotina e para investicagdo de pré-eclampsia,
iniciado sulfato de magnésio para prevencao de eclampsia e neuroprotecdo fetal e feita uma dose
de hidralazina com controle de pressdo arterial. Em seguida, por ndo se conhecer a idade
gestacional e pelo fato da altura uterina ter sido de 31 cm, presumiu-se tratar-se de trabalho de
parto prematuro e foi iniciado tocOlise para tentativa de inibir parto para realizacdo de
corticoterapia para amadurecimento pulmonar fetal. Feito uma dose de betametasona 12 mg
intramuscular.

Exames complementares: Rotina sérica de investigacdo para pré-
-eclampsia normal
Proteindria de 24 horas: 560 mg em 24 horas

Comentarios

Apesar da tocolise, evoluiu com rotura de membranas com saida de pouca quantidade de
liquido claro com grumos e tinto de mec6nio, seguido de parto vaginal, com nascimento de bebé
do sexo masculino, Apgar 6/8, pesando 2050g e Capurro de 38 semanas, classificado como
pequeno para a idade gestacional.

O desfecho gestacional nesse caso revela como a ultrassonografia pode ser Gtil no calculo da
idade da gravidez quando realizada precocemente no primeiro trimestre. Como a paciente nao
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havia realizado o exame e ndo tinha certeza da data da Gltima menstruacdo, a data ndo pode ser
estimada com precisdo atrapalhando a conduta. Além disso, a gestante apresentou uma
intercorréncia na gravidez, a pré-eclampsia, que pode cursar com restricdo de crescimento fetal e
oligodramnia fazendo com que a altura uterina ndo seja um parametro, mesmo que precario, a ser
utilizado.
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