Anomalias Fetais: Embriologia, Clínica e Genética
Capítulo 21 – Anomalias associadas a doenças maternas


Questão 1 (HCPA-RS 2023)
Diabetes gestacional, quando não adequadamente controlado durante o pré-natal, é causa de complicações para os recém-nascidos. Assinale a alternativa que contempla complicações relacionadas a essa condição materna 
A) Macrossomia, hipoglicemia, hipertrofia septal assimétrica e policitemia. 
B) Macrossomia, hipocalcemia, policitemia e hemorragia intracraniana. 
C) Microcefalia, anemia, hipoglicemia e hipertrofia septal assimétrica. 
D) Anemia, hipocalcemia, ascite e síndrome do coração esquerdo hipoplásico.

Comentário da questão 1:
Diabetes gestacional não controlado pode levar a macrossomia (feto grande para a idade gestacional), hipoglicemia neonatal, hipertrofia septal assimétrica (espessamento do septo cardíaco) e policitemia (aumento do número de glóbulos vermelhos) no recém-nascido. A alternativa correta é A.

Questão 2 (USP-RP 2012)
Paciente, 33 anos de idade, G4P0A3, com diagnóstico de síndrome do anticorpo antifosfolípide, está usando aspirina e heparina. Comparece no retorno com 31 semanas sem queixas. Na avaliação obstétrica, constata-se altura uterina de 26 cm, sem outras alterações. A evolução da altura uterina durante o pré-natal encontra-se na figura abaixo.
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O diagnóstico mais provável e os exames indicados para esta situação são:
A) Restrição do crescimento intraútero; ultrassonografia para avaliação da biometria fetal e doppler das artérias umbilicais fetais. 
B) Erro de data; ultrassonografia para avaliação da biometria fetal e determinação da idade gestacional real. 
C) Oligoidrâmnio; doppler das artérias uterinas maternas e perfil biofísico fetal. 
D) Restrição do crescimento intrauterino; cardiotocografia e perfil biofísico fetal.

Comentário da questão 2:
A altura uterina de 26 cm às 31 semanas de gestação sugere restrição do crescimento intraútero (RCIU). A paciente possui síndrome do anticorpo antifosfolípide, uma condição que aumenta o risco de RCIU, devido à formação de microtrombos placentários e comprometimento do fluxo sanguíneo uteroplacentário. A ultrassonografia para avaliação da biometria fetal pode confirmar a RCIU, e o doppler das artérias umbilicais fetais é essencial para avaliar a perfusão placentária e a saúde fetal. Assim, a resposta correta está na alternativa A.

Questão 3 (UEL 2022 – Adaptado)
Em relação ao diabetes mellitus na gestação, atribua V (verdadeiro) ou F (falso) às afirmativas a seguir.
( ) - No primeiro trimestre, geralmente, as pacientes diabéticas que utilizam insulina, cursam com hipoglicemia. 
( ) - No segundo trimestre de gestação, os níveis de alfa-fetoproteína sérica materna, estriol não conjugado e inibina A estão, signifcativamente, reduzidos em gestantes com diabetes. 
( ) - Os defeitos do sistema nervoso central são as malformações mais frequentemente encontradas nas gestantes diabéticas com mau controle glicêmico, no período de embriogênese. 
( ) - A normoglicemia materna intraparto reduz o risco de hipoglicemia neonatal em mulheres com controle glicêmico inadequado durante a gestação. 
Assinale a alternativa que contém, de cima para baixo, a sequência correta.
A) V - V - F - F. 
B) V - F - V - F. 
C) V - F - F - V. 
D) F - V - V - V. 
E) F - F - V - F.

Comentário da questão 3:
- No primeiro trimestre, geralmente, as pacientes diabéticas cursam com hipoglicemia. Verdadeiro–Devido à ação da insulina e às mudanças hormonais, as pacientes diabéticas podem apresentar hipoglicemia no primeiro trimestre.
- No segundo trimestre de gestação, os níveis de alfa-fetoproteína sérica materna, estriol não conjugado e inibina A estão, significativamente, reduzidos em gestantes com diabetes. Verdadeiro–No segundo trimestre, os níveis de alfa-fetoproteína, estriol não conjugado e inibina A podem estar diminuídos em mulheres grávidas com diabetes, principalmente naquelas com controle glicêmico inadequado. Essa alteração pode estar relacionada a um maior risco de malformações congênitas e complicações na gestação.
- Os defeitos do sistema nervoso central são as malformações mais frequentemente encontradas nas gestantes diabéticas com mau controle glicêmico, no período de embriogênese.
Falso–As malformações mais frequentemente encontradas são defeitos cardíacos congênitos (principalmente do septo interventricular) e defeitos do tubo neural, não especificamente do sistema nervoso central.
- A normoglicemia materna intraparto reduz o risco de hipoglicemia neonatal em mulheres com controle glicêmico inadequado durante a gestação. Falso–A normoglicemia materna intraparto é importante, mas, em casos de controle glicêmico inadequado durante a gestação, o risco de hipoglicemia neonatal ainda é significativo. Isso ocorre porque os recém-nascidos de mães com diabetes podem ter hiperinsulinismo, independentemente dos níveis glicêmicos intraparto da mãe.
Portanto, a resposta correta está na alternativa A.

Questão 4 (SES-RJ 2022)
A infecção urinária é a complicação urinária mais comum durante a gestação e está associada a parto prematuro, amniorrexe prematura, entre outros. Nos casos de infecção urinária recorrente, está indicada a profilaxia com: 
A) Fosfomicina. 
B) Ciprofloxacina. 
C) Nitrofurantoína. 
D) Sulfametoxazol-trimetoprim.

Comentário da questão 4:
A profilaxia para pacientes com cistite de repetição durante a gestação é feita com nitrofurantoína 100 mg/dia ou cefalexina 250 mg/dia. Alternativa C.
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