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RESUMO

A gestacdao gemelar ocorre em cerca de 1,5% dos casos de todas as
gestacdes, podendo ser monocorionica ou dicoridbnica e monoamniética ou
diamniética. A gemelaridade estd relacionada ao aumento da morte fetal
intrauterina, e o 6bito de um dos fetos ocorre em 0,5 a 6,8% dos casos.
Este trabalho tem como objetivo relatar o caso de uma paciente com
gestacdo gemelar dicorionica e diamniética que evoluiu com ébito de um
dos gemelares. RSS, 37 anos, secundigesta primipara, sem comorbidades
prévias, cirurgias e alergias e também nao faz de uso de medicacdes.
Iniciou o pré-natal em torno da 102 semana de gestacao, de acordo com o
ultrassom de primeiro trimestre. Exames de 12 fase da gestagao normais,
fez uso de AAS, calcio, acido félico e sulfato ferroso. Na 162 semana, a
paciente notou diminuicdao da movimentacao de um dos fetos, associado
com elevacao dos niveis presséricos que foram controlados com
metildopa. Realizada ultrassonografia morfolégica com doppler colorido
na 222 semana, constatou-se que um dos fetos apresentava centralizacao
do fluxo sanguineo. Apds discussdo entre equipe médica e familiares,
optou-se por dar continuidade a gestacao com o objetivo de preservar um
dos fetos, visto que o feto centralizado poderia ir a ébito, como de fato
ocorreu na 232 semana. Como profilaxia a coagulacdo intravascular
disseminada, iniciou-se 0 uso de enoxaparina. A gestante foi
acompanhada periodicamente, realizou diversos exames, e seu parto,
uma cesdrea eletiva, foi realizada com 37 semanas de gestacdo. O recém-
nascido apresentou bom estado geral, peso de 2.820 kg e evoluiu bem,
sem sequelas ou complicacdes neurolégicas, por exemplo. A maior
dificuldade encontrada neste caso foi decidir entre manter ou interromper
a gravidez, considerando que a interrupcdo apés a alteracdo apresentada
no ultrassom resultaria em um parto com dois fetos prematuros. Por outro
lado, a opcao de prosseguir com a gestacdo apesar do ébito de um dos
fetos, aumentaria a chance do feto saudavel ndo sobreviver ou apresentar
sequelas. Neste caso, apds avaliados os riscos-beneficios (prematuridade
versus 6bito de um dos fetos em gestacdo dicoridnica), os pais optaram
por dar seguimento a gestacdo, na tentativa de que o feto saudavel
pudesse chegar ao termo. Embora o ébito unifetal a partir do segundo
trimestre da gestacdao aumente o risco de complicacdes do feto
sobrevivente, a presenca de duas placentas e a vigilancia realizada
durante o pré-natal contribuiram para o desfecho favoravel nesse caso.
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