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INTRODUCAO

investigacdo de comorbidades no
perlodo gestacional  constitui  etapa
essencial da  assisténcia  pre-natal,
permitindo a identificacdo precoce de
condicbes potencialmente associadas a
desfechos adversos maternos e fetais.
Nesse contexto, a estratificacdo do risco
gestacional, classificada em habitual,
intermediario e alto risco, decorre dessa
avaliacao inicial e orienta a organizacéao da
assisténcia, possibilitando a implementacao
de condutas direcionadas conforme as
necessidades de cada gestante. Dessa
forma, o rastreamento de condicbes como
hipertensao arterial, diabetes,
hipotireoidismo, sifilis e infeccdo pelo HIV
configura-se como medida fundamental
para a reducdo da morbimortalidade
materna e neonatal.

OBJETIVO

Avaliar a prevaléncia de comorbidades em
gestantes atendidas em uma maternidade
de referéncia na cidade de Pelotas, Rio
Grande do Sul.

METODOLOGIA

Estudo observacional descritivo de dados
parciais de registros de prontuarios
meédicos entre outubro de 2023 e agosto de
2025 em uma maternidade na cidade de
Pelotas/RS. Os dados foram coletados e
organizados em tabelas no Excel® e,
posteriormente, utilizaram-se as funcoes do
programa para calculo de valores absolutos
e percentuais. Trabalho vinculado a projeto
de pesquisa aprovado pelo comité de ética
sob nimero 71369023.4.0000.53309.

RESULTADOS

Foram avaliadas 864 gestantes, sendo que
821 prontuarios possuiam informacdes
guanto aos niveis pressoricos maternos.
Dos quais, 54 (6,5%) descreviam
hipertensdo prévia a gestacao, 70 (8,5%)
com hipertensdo do periodo gestacional e
19 (2,3%) com critéerio de pré-eclampsia.
Quanto a diabetes, 831 gestantes possuiam
dados registrados, mostrando que 14 (1,6%)
tinham diabetes prévia e 231(27%)
desenvolveram diabetes gestacional. No
que se refere ao hipotireoidismo, foram
analisados 806 registros, dentre elas, 37
(4,5%) das gestantes apresentavam a
respectiva comorbidade. Em relacéo a sifilis,
houve também registro de 806 prontuarios,
somente 30 (3,7%) positivos para sifilis
(diagnostico prévio ou durante a gestacao).
Por fim, quanto ao HIV, 811 gestantes
possuiam dados disponiveis, mostrando
apenas 2 (0,24%) positivas para o HIV.

CONCLUSAO

Observou-se predominio de diabetes
gestacional e sindromes hipertensivas entre as
comorbidades avaliadas. Esses achados estéo
em consonancia com a literatura, que aponta
tais condicbes como as comorbidades mais
frequentes na gestacdo e importantes
determinantes de risco materno e neonatal,
conforme descrito em estudos nacionais e nas
diretrizes do Ministério da Saude. Além disso, o
hospital ndo € referéncia em atendimentos a
gestantes com HIV, o que reduz o percentual
na amostra. Dessa forma, reforca-se a
importancia do rastreamento sistematico e do
acompanhamento pré-natal qualificado, com
identificacdo precoce e manejo adequado
dessas condi¢cbes, visando a reducao de
complicacbes e a melhoria dos desfechos
perinatais. Ademais, destaca-se a necessidade
de fortalecimento das estratégias de atencéo
primaria e da integracdo com servicos de
referéncia, contribuindo para uma assisténcia
mais resolutiva e segura as gestantes
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