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RESUMO: A hepatite autoimune (HAI) na gravidez, especialmente quando associada a
plaquetopenia, apresenta desafios clinicos significativos. A HAI afeta principalmente
mulheres em idade fértil, e seu manejo durante a gestagao requer monitoramento cuidadoso
da funcao hepatica e dos niveis de plaquetas. A plaquetopenia, frequentemente associada a
cirrose, aumenta o risco de hemorragias durante o parto e no pos-parto, tornando essencial
0 acompanhamento da contagem de plaquetas. Estudos recentes destacam a importancia
do uso de ferramentas diagndsticas, como testes de funcao hepatica, avaliagao histolégica
e elastografia hepatica controlada por vibragdo (VCTE), para monitorar a rigidez hepatica
e a progressao da fibrose. Essas ferramentas ajudam a avaliar a evolu¢do da doenca de
forma nao invasiva, sem a necessidade de bidpsias. A abordagem multidisciplinar, com a
colaboracado de obstetras e hepatologistas, € fundamental para o manejo eficaz dessas
gestantes. Além disso, a educacédo das gestantes sobre sua condicdo e a adesdo ao
acompanhamento médico sdo cruciais para reduzir riscos. O tratamento personalizado,
com base nos parametros laboratoriais, € essencial para melhorar os desfechos maternos e
fetais durante a gestagao. Amonitorizagao continua e a coordenacao entre as especialidades
envolvidas sao essenciais para garantir a saude da gestante e do feto.
PALAVRAS-CHAVE: Bidpsias Hepaticas. Complicacbes Gestacionais. Elastografia.

ABSTRACT: Autoimmune hepatitis (AIH) in pregnancy, especially when associated with
thrombocytopenia, presents significant clinical challenges. AIH mainly affects women
of childbearing age, and its management during pregnancy requires careful monitoring
of liver function and platelet levels. Thrombocytopenia, often associated with cirrhosis,
increases the risk of hemorrhage during labor and postpartum, making monitoring platelet
counts essential. Recent studies highlight the importance of using diagnostic tools, such
as liver function tests, histological evaluation, and vibration-controlled hepatic elastography
(VCTE), to monitor liver stiffness and fibrosis progression. These tools help assess disease
progression noninvasively, without the need for biopsies. A multidisciplinary approach, with
the collaboration of obstetricians and hepatologists, is essential for the effective management
of these pregnant women. In addition, educating pregnant women about their condition and
adhering to medical follow-up are crucial to reduce risks. Personalized treatment, based
on laboratory parameters, is essential to improve maternal and fetal outcomes during
pregnancy. Continuous monitoring and coordination between the specialties involved are
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essential to ensure the health of the pregnant woman and the fetus.
KEYWORDS: Liver Biopsies. Gestational Complications. Elastography.

INTRODUGCAO

A hepatite autoimune (HAI) € uma doenca inflamatéria crbénica do figado
caracterizada pela resposta imunolégica do organismo contra suas proprias ceélulas
hepaticas. Esta condi¢ao afeta predominantemente mulheres em idade fértil, com uma maior
incidéncia durante os anos reprodutivos. O diagndstico € frequentemente feito por meio de
exames laboratoriais e bidpsias hepaticas, e o tratamento geralmente envolve o uso de
imunossupressores, como corticosteroides e agentes antimetabdlitos. Quando associada a
plaquetopenia, que € a diminuigdo do numero de plaquetas no sangue, a HAI se torna ainda
mais desafiadora no contexto gestacional, pois essa condi¢gao pode elevar significativamente
o risco de complicagdes hemorragicas durante o parto e no pés-parto (CUNHA, 2020).

A gravidez em mulheres com hepatite autoimune e plaquetopenia exige um
acompanhamento rigoroso devido as possiveis interagdes entre as alteragdées imunologicas
da gestacao e a progressédo da doenga hepatica. Mudangas hormonais e imunoldgicas
durante a gestacao podem exacerbar os sintomas da HAI, além de aumentar o risco de
eventos adversos para a mae e o feto. As complicagbes podem incluir sangramentos
graves, parto prematuro e alteragbes na funcao hepatica, que podem ser potencialmente
fatais (ALEXANDER, 2023).

Neste contexto, o manejo clinico adequado se torna essencial. A abordagem envolve
um tratamento multidisciplinar que inclui hepatologistas, obstetras e outros especialistas,
com o objetivo de otimizar a saude materna e fetal, minimizando os riscos associados. A
monitorizagao constante de parametros laboratoriais, como enzimas hepaticas e plaquetas,
é fundamental para o acompanhamento e a adaptagdo do tratamento. Além disso, a
avaliagao histolégica do figado e a utilizagao de técnicas de imagem avangadas, como
a elastografia hepatica controlada por vibragao, tém se mostrado eficazes para avaliar a
rigidez hepatica e a progressao da doenga.

O Projeto de Extensdo: Manejo Clinico e Obstétrico em Gestantes com Hepatite
Autoimune Associada a Plaquetopenia abordou um tema de grande relevancia, visto que
a combinacdo dessas condigbes aumenta consideravelmente os riscos para a gestante
e o feto. A hepatite autoimune (HAI) em mulheres gravidas exige um manejo cuidadoso
devido a possibilidade de progresséo da doencga e a necessidade de ajustes terapéuticos,
especialmente quando associada a plaquetopenia, uma condigdo que eleva o risco de
complicagdes hemorragicas. O projeto se propds a estudar a interagao entre os parametros
laboratoriais, a resposta histoldgica da doencga e os desfechos obstétricos, oferecendo uma
abordagem integrada para o manejo clinico e obstétrico.

A metodologia adotada, que envolveu acompanhamento clinico e laboratorial
continuo, capacitacdo de profissionais de saude e educacado das gestantes, se mostrou
eficaz para enfrentar os desafios da condigcdo. O monitoramento rigoroso dos parametros
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laboratoriais, como as enzimas hepaticas e a contagem de plaquetas, foi crucial para adaptar
o tratamento as necessidades individuais das gestantes, permitindo uma intervengao
precoce e o controle de complicagbes. Além disso, o desenvolvimento de materiais
educativos e a realizagdo de workshops proporcionaram um melhor entendimento das
gestantes sobre a importancia do acompanhamento e dos cuidados durante a gestagao.

Noentanto, alguns pontos merecem atengao critica. Embora os resultados preliminares
mostrem que o manejo multidisciplinar e o monitoramento adequado das condigdes clinicas
foram positivos, a evolugdo da doenca hepatica em gestantes com hepatite autoimune
ainda apresenta muitos desafios. A progressao da doenca, possivelmente acelerada
pelas mudangas imunologicas e hormonais durante a gestagcado, precisa ser mais bem
compreendida por meio de estudos longitudinais mais robustos. A realizagado de biopsias
hepaticas, embora tenha sido util em casos selecionados, pode nao ser viavel para todas
as pacientes, devido a questdes éticas e a invasividade do procedimento.

Outro aspecto relevante é a necessidade de uma maior padronizagao nos protocolos
de manejo dessas gestantes. Apesar do sucesso inicial em fornecer uma abordagem
coordenada entre hepatologistas e obstetras, a implementacdo de diretrizes claras e
baseadas em evidéncias ajudaria a garantir a consisténcia no tratamento e na monitorizagao
dos casos. Além disso, a capacitagao continua de profissionais de saude e a educagao das
gestantes sao areas que precisam ser constantemente aprimoradas. A complexidade do
manejo da hepatite autoimune na gestacédo requer que os profissionais estejam sempre
atualizados sobre as melhores praticas e os avangos no tratamento da doenca. Do lado
das gestantes, é fundamental que a educacgao seja mantida durante toda a gestagao, com
o foco na adesao ao tratamento e na compreensao da doenca (BRAGA, 2021).

Em termos de resultados, o projeto trouxe importantes insights sobre como os
parametros laboratoriais influenciam a resposta histolégica e a progressao da doenga
hepatica.As gestantes apresentarambons desfechos obstétricos quando oacompanhamento
foi continuo e bem estruturado. No entanto, a plaquetopenia continua sendo um fator de
risco significativo, que requer monitoramento constante para evitar complicagdes graves,
como hemorragias.

Por fim, o projeto destacou a importancia da educagdo, da capacitagdao e do
acompanhamento multidisciplinar paramelhorar os desfechos gestacionais em mulheres com
hepatite autoimune associada a plaquetopenia. Contudo, para que os resultados alcangados
possam ser replicados e otimizados, a continuidade da pesquisa e o desenvolvimento de
protocolos mais eficazes sao necessarios. A colaboragao entre as diversas especialidades
envolvidas e a ampliagdo do conhecimento sobre as interagdes entre a hepatite autoimune
e a gestacado devem ser prioridades nas proximas etapas de estudo e pratica clinica.

JUSTIFICATIVA
A hepatite autoimune (HAI) € uma doenca inflamatéria crbnica que afeta
principalmente mulheres e pode ter complicagdes graves durante a gestagdo, como a
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progressao da doencga hepatica e complicagdes obstétricas, incluindo plaquetopenia.
A plaquetopenia, caracterizada pela redugdo do numero de plaquetas, pode complicar
0 manejo obstétrico, aumentando o risco de hemorragias, tanto no periodo gestacional
quanto no pés-parto. Além disso, os parametros laboratoriais sdao fundamentais para
avaliar a resposta histologica ao tratamento e a evolugdo da doenca. A gestagcédo em
mulheres com hepatite autoimune exige uma abordagem multidisciplinar para otimizar
0 manejo clinico e obstétrico, minimizando riscos para a gestante e para o feto. A
compreensao do impacto dos parametros laboratoriais na resposta histolégica e na
progressdo da doenga pode contribuir significativamente para o aprimoramento das
estratégias de tratamento e acompanhamento dessas gestantes (BRAGA, 2021).

As estatisticas recentes destacam a complexidade do manejo da hepatite autoimune
(HAI) em gestantes, especialmente quando associada a plaquetopenia. AHAI é uma doenga
predominantemente feminina, afetando principalmente mulheres em idade fértil. Quando
associada a plaquetopenia, que é frequentemente vinculada a cirrose hepatica, aumenta
significativamente o risco de complicagdes hemorragicas, como sangramentos durante o
parto e no pos-parto.

A monitorizacdo de parametros laboratoriais, como as enzimas hepaticas e a
contagem de plaquetas, € essencial para ajustar o tratamento e reduzir os riscos associados
a gestacao. Estudos recentes sugerem que o uso de ferramentas nao invasivas, como a
elastografia hepatica controlada por vibragao, tem sido uma alternativa util para avaliar a
rigidez hepatica e a progressao da fibrose em gestantes com HAI, proporcionando uma
maneira eficaz de monitorar a evolugao da doenga sem a necessidade de bidpsias invasivas
(MARTINS, 2022).

A abordagem multidisciplinar entre obstetras e hepatologistas tem se mostrado
crucial, com uma atengao especial a educagcado das gestantes sobre sua condigdo e a
adesdo ao acompanhamento clinico. A personalizagédo do tratamento com base nos
parametros laboratoriais € fundamental para melhorar os desfechos maternos e fetais
durante a gestagao.

OBJETIVOS
Objetivo Geral:

Analisar o impacto dos parametros laboratoriais (como niveis de plaquetas, enzimas
hepaticas, bilirrubina, entre outros) na resposta histolégica e na evolugado clinica de
gestantes com hepatite autoimune associada a plaquetopenia, promovendo a integragao
do manejo obstétrico e clinico para melhorar a qualidade de vida dessas pacientes e 0s
desfechos gestacionais.

Objetivos Especificos:

e Avaliar os principais fatores laboratoriais relacionados a resposta histolégica em
gestantes com hepatite autoimune e plaquetopenia.
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Investigar como a plaquetopenia e outros parametros laboratoriais influenciam a
progressao da doenga hepatica durante a gestacao.

Propor estratégias para otimizar o manejo obstétrico de gestantes com hepatite
autoimune associada a plaquetopenia, levando em consideragao os fatores laboratoriais.
Promover o aumento do conhecimento entre profissionais de saude sobre o manejo
dessa condigao em gestantes.

METODOLOGIA
Populagao-Alvo:

Gestantes diagnosticadas com hepatite autoimune associada a plaquetopenia que

estejam em acompanhamento em unidades de saude.

Estratégias e Atividades:

1.

o

Selegao e Acompanhamento das Gestantes:

Identificacdo de gestantes com hepatite autoimune associada a plaquetopenia através
de triagem em unidades de saude parceiras.

Inclusdo das gestantes no estudo apds avaliagao clinica e confirmagao diagndstica.
Coleta de Dados:

Levantamento de dados laboratoriais periddicos, como contagem de plaquetas, enzimas
hepaticas, niveis de bilirrubina, entre outros.

Realizacdo de biopsias hepaticas ou exames de imagem para avaliar a resposta
histolégica em casos selecionados.

Acompanhamento do desfecho gestacional e obstétrico das participantes, incluindo
complicagbes como hemorragias, parto prematuro e saude neonatal.

Educacao e Capacitagao:

Realizacdo de workshops e treinamentos para profissionais de saude (médicos,
enfermeiros, obstetras etc.) sobre 0 manejo clinico e obstétrico de gestantes com
hepatite autoimune e plaquetopenia.

Desenvolvimento de materiais informativos para as gestantes, explicando a doenga, os
riscos e a importancia do acompanhamento regular.

Analise de Dados:

Analise estatistica dos dados laboratoriais em relagdo a resposta histologica e a
progressao da doencga.

Avaliacdo da relacdo entre os parametros laboratoriais e os desfechos obstétricos,
como complicacoes e desfechos perinatais.

4.3 Instrumentos:

Questionarios para coleta de dados clinicos e laboratoriais.

Registros médicos das gestantes.

Ferramentas de avaliagao de risco obstétrico.
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CRONOGRAMA

Atividade Descrigado Detalhada Prazo Responsavel
Identificagdo de gestantes com hepatite
Selecgao das autoimune associada a plaquetopenia R Equipe de coleta
. . Més .
gestantes e coleta | nas unidades de saude. Coleta de 1. de dados, médicos
de dados iniciais dados iniciais (histérico médico, exames i obstetras
laboratoriais iniciais).
Realizagdo de exames laboratoriais para
Primeira avaliagdo | definir parametros como contagem de Mas Médicos obstetras,
clinica e exames plaquetas, enzimas hepaticas, bilirrubina 1.2 equipe de
laboratoriais etc. Primeira consulta clinica com os laboratorio
pacientes.
. - . Coordenador
L Treinamento de médicos, enfermeiros
Capacitagao de L ) do projeto,
Lo . e outros profissionais de saude sobre Més o
profissionais de i , especialistas em
0 manejo de gestantes com hepatite 2-3 )
saude tol | ‘ ) hepatologia e
autoimune e plaquetopenia. .
utoimy plaquetopenta obstetricia
Acompanhamento semanal/mensal das
Acompanhamento | gestantes com exames laboratoriais Mas Médicos obstetras,
clinico e laboratorial | periddicos (plaquetas, enzimas 1-9 equipe de
continuo hepaticas, entre outros) e consultas laboratério
médicas regulares.
. Criacao de folhetos informativos e ) .
Desenvolvimento de | — . . Equipe pedagdgica,
o . videos explicativos sobre hepatite Més
materiais educativos . . . coordenador de
autoimune, plaquetopenia e cuidados 3-6 .
para gestantes . saude
durante a gestacao.
L Sessbes presenciais ou online para
Realizagao de .
gestantes, abordando cuidados, o
workshops . - , , Més | Médicos obstetras,
) sintomas e gestéao de hepatite autoimune
educativos para . . . 4-6 enfermeiros
associada a plaquetopenia durante a
gestantes .
gestacao.
. Acompanhamento dos desfechos
Monitoramento " . o
obstétricos, como complicagdes R Médicos obstetras,
de desfechos L . Més .
. gestacionais, parto e saude neonatal. equipe de
obstétricos e . - 4-9 ]
g Analise dos dados laboratoriais em laboratério
laboratoriais o o
relagédo a resposta histologica.
Andlise preliminar | Revisdo dos dados coletados, avaliagéo Equipe de analise
dos dados e ajustes | dos primeiros resultados e ajustes nas Més 7 | de dados, médicos
de estratégias estratégias de manejo, se necessario. obstetras
Avaliacao da Reviséo das biépsias hepaticas (se .
. . . . R Hepatologistas,
resposta histolégica | realizadas) e exames de imagem, Més ,
- N . patologistas,
e evolugao da andlise de parametros laboratoriais 7-9

doenca

relacionados a resposta histoldgica.

médicos obstetras
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Atividade Descrigdo Detalhada Prazo Responsavel
. . Preparagao de relatério final com
Divulgacgao dos L
analise de dados, resultados do . Coordenador do
resultados e Més . .
o acompanhamento das gestantes e projeto, equipe de
finalizagao do . . 10-12 .
roieto desfechos obstétricos. Apresentacao dos pesquisadores
prol resultados em eventos académicos.
) . Redacao e submissao de artigos Equipe de
Publicacao de o ) o . )
. . cientificos para revistas especializadas e | Més pesquisadores,
artigos e materiais o . L .
. ] N materiais informativos para o publicoem | 11-12 equipe de
de disseminagao L
geral. comunicagao
Entrevistas com as gestantes i
e . . . Equipe de
Avaliagao final e participantes do projeto para avaliar a Mas esquisa
feedback para as | eficacia do manejo clinico e obstétrico, pesq ’
L. i . . 11-12 coordenador de
participantes além do impacto dos materiais ,
. saude
educativos.

DESCRIGAO DO CRONOGRAMA

1. Selegdo das gestantes e coleta de dados iniciais (Més 1-2):

o ldentificacdo das gestantes com hepatite autoimune associada a plaquetopenia nas
unidades de saude.

o Coleta de dados sobre histérico médico e exames laboratoriais iniciais (plaquetas,
enzimas hepaticas etc.).

2. Primeira avaliagao clinica e exames laboratoriais (Més 1-2):

o Realizagdo de exames laboratoriais iniciais para medir a funcao hepatica e plaquetaria.

o Avaliacao clinica para ajustar o tratamento e definir acompanhamento necessario.
Capacitagao de profissionais de saude (Més 2-3):

o Realizacdo de workshops e treinamentos para médicos, enfermeiros e demais
profissionais, abordando o manejo da hepatite autoimune na gestagao, cuidados com a
plaquetopenia, entre outros topicos.

4. Acompanhamento clinico e laboratorial continuo (Més 1-9):

o Acompanhamento continuo da evolugao clinica e dos parametros laboratoriais ao longo
da gestacéo.

o Exames laboratoriais periddicos para monitorar a funcéo hepatica e a plaquetopenia,
ajustando o manejo conforme necessario.

5. Desenvolvimento de materiais educativos para gestantes (Més 3-6):

o Produgao de materiais informativos sobre hepatite autoimune e plaquetopenia, focando
na gestdo da saude durante a gestacao e os cuidados necessarios.

6. Realizacao de workshops educativos para gestantes (Més 4-6):

o Realizagcdo de sessbes educativas para as gestantes com o objetivo de esclarecer
sobre os cuidados que devem ser tomados, sinais de alerta, e importancia do
acompanhamento médico.

7. Monitoramento de desfechos obstétricos e laboratoriais (Més 4-9):

o Acompanhamento dos desfechos obstétricos, como parto, complicagdes gestacionais e
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resultados neonatais, correlacionando com os dados laboratoriais.

8. Analise preliminar dos dados e ajustes de estratégias (Més 7):

o Revisédo dos dados clinicos e laboratoriais obtidos, analise dos resultados preliminares
e ajustes nas estratégias de manejo se necessario.

9. Avaliagao da resposta histoldgica e evolugao da doenga (Més 7-9):

o Analise de biopsias hepaticas e outros exames histologicos para avaliar a progressao
da doencga hepatica e resposta ao tratamento.

10.Divulgagao dos resultados e finalizagao do projeto (Més 10-12):

o Elaboragdo de um relatério final detalhado, incluindo resultados do projeto, conclusdes
e recomendacdes.

o Apresentacdo em eventos académicos e cientificos.

11. Publicagao de artigos e materiais de disseminacgao (Més 11-12):

o Publicacdo de artigos cientificos sobre os resultados do projeto, além de materiais
educativos para disseminar os conhecimentos adquiridos.

12. Avaliagao final e feedback para as participantes (Més 11-12):

o Coleta de feedback das gestantes participantes, avaliando a eficacia do projeto no
manejo de suas condigdes.

RESULTADOS ESPERADOS:

o ldentificacdo dos principais parametros laboratoriais que influenciam a resposta
histolégica e a progressdo da doenga em gestantes com hepatite autoimune e
plaquetopenia.

e Melhoria no manejo obstétrico dessas gestantes, com redugdo de complicagcbes
associadas a plaquetopenia.

o Capacitagao de profissionais de saude, contribuindo para um atendimento mais
adequado e seguro.

e Producdo de materiais educativos para gestantes, promovendo o entendimento da
condicao e a adesao ao tratamento.

Impacto Esperado:

O projeto visa melhorar a qualidade do atendimento a gestantes com hepatite
autoimune associada a plaquetopenia, proporcionando uma abordagem integrada entre
as areas clinica e obstétrica. Além disso, busca-se aumentar a conscientizagdo sobre os
cuidados necessarios para a gestao dessa condigéo e seus impactos na saude da gestante
e do bebé, promovendo uma gestagao mais segura e com menos complicacdes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O manejo de gestantes com hepatite autoimune (HAI) associada a plaquetopenia é
uma tarefa complexa que requer um acompanhamento clinico rigoroso e uma abordagem
multidisciplinar. O presente estudo demonstrou que o monitoramento continuo dos
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parametros laboratoriais, como a contagem de plaquetas, as enzimas hepaticas e os testes
de fungao hepatica, desempenha um papel crucial na detecg¢ao precoce de complicagdes e
na adaptagao do tratamento para cada paciente.

1. Monitoramento Laboratorial:

As gestantes com HAI e plaquetopenia apresentaram variagbes nos niveis de
plaquetas, com alguns casos demonstrando uma reducéo significativa durante a gestagao,
0 que aumenta o risco de hemorragias. Estudos anteriores indicam que a plaquetopenia
durante a gravidez esta frequentemente associada a cirrose hepatica, que pode ser
exacerbada pelas mudangas imunoldgicas e hormonais caracteristicas da gestacdo. O
acompanhamento rigoroso dos niveis de plaquetas, juntamente com a avaliagao periodica
das enzimas hepaticas, mostrou-se essencial para ajustar o tratamento e evitar complicagcbes
graves, como hemorragias durante o parto.

2. Avaliacao Histoloégica e Resposta ao Tratamento:

A resposta histologica da doenca hepatica foi outro fator importante observado,
com alguns casos mostrando uma progressao da fibrose hepatica durante a gestacao. A
utilizacao de ferramentas de imagem, como a elastografia hepatica controlada por vibragao
(VCTE), permitiu a avaliagdo nao invasiva da rigidez hepatica e da evolugcao da fibrose,
evitando a necessidade de biopsias invasivas, que sdao mais arriscadas em gestantes. Em
gestantes com HAI, os resultados histologicos ajudaram a prever a evolugao da doenga e
ajustaram o manejo terapéutico, indicando que o controle adequado das enzimas hepaticas
pode estabilizar a condi¢ao hepatica ao longo da gestagao.

3. Complicagoes Obstétricas:

Em termos de desfechos obstétricos, a plaquetopenia foi um fator critico. Apesar
de o tratamento adequado ajudar a reduzir os riscos, algumas complicacdes ainda foram
observadas, como partos prematuros e necessidade de cesariana em razao de risco de
hemorragia. A abordagem multidisciplinar, envolvendo hepatologistas e obstetras, foi
fundamental para o controle dessas complicagdes, permitindo que as gestantes tivessem
um melhor manejo clinico, principalmente no pés-parto.

4.Importancia da Educagao e Capacitagao Profissional:

A educacdo das gestantes e a capacitagdo dos profissionais de saude foram
componentes essenciais para o sucesso do projeto. As gestantes, ao compreenderem
melhor a sua condigdo e os riscos envolvidos, mostraram-se mais dispostas a seguir o
tratamento e o acompanhamento recomendado. A capacitagdo dos profissionais, por
sua vez, contribuiu para uma abordagem mais eficaz, com o diagnéstico precoce de
complicagbes e a implementacédo de tratamentos personalizados. Em discurso, o estudo
reforga a importancia do acompanhamento continuo de gestantes com hepatite autoimune
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associada a plaquetopenia, evidenciando que a combinagao de monitoramento rigoroso,
abordagens terapéuticas ajustadas e uma equipe multidisciplinar melhora substancialmente
os desfechos gestacionais e hepaticos. No entanto, as dificuldades associadas a progressao
da doenca hepatica e ao controle das plaquetas ainda apresentam desafios. Apesquisafutura
deve focar na definicdo de protocolos clinicos mais refinados para essas gestantes, além
de explorar mais profundamente as interagdes entre os fatores imunolégicos, hormonais e
hepaticos durante a gestacao.

A utilizacdo de técnicas nao invasivas de avaliagdo hepatica, como a elastografia,
abre novas possibilidades para o monitoramento seguro e eficaz em gestantes, minimizando
a necessidade de bidpsias e oferecendo informagdes valiosas para o manejo clinico. Além
disso, a personalizagao do tratamento, com base em parametros laboratoriais especificos,
continua sendo fundamental para garantir a saude da mae e do bebé, prevenindo
complicagbes graves durante o parto e no pds-parto. Em sintese, a integragdo de novas
tecnologias, o cuidado multidisciplinar e a educagao continua para gestantes e profissionais
de saude sao os pilares para o sucesso no manejo de gestantes com hepatite autoimune e
plaquetopenia (SILVA, 2023).

CONSIDERAGOES FINAIS

O Projeto de Extensdo: Manejo Clinico e Obstétrico em Gestantes com Hepatite
Autoimune Associada a Plaquetopenia teve como principal objetivo proporcionar uma
abordagem integrada, tanto clinica quanto obstétrica, para o manejo de gestantes
diagnosticadas com essa condicdo complexa. Este projeto buscou ndo apenas melhorar
a assisténcia dessas pacientes durante a gestacdo, mas também identificar parametros
laboratoriais que possam influenciar a resposta histoldgica e a evolugao da doenca hepatica
ao longo do periodo gestacional.

Impacto Clinico e Obstétrico

O manejo adequado da hepatite autoimune em gestantes, especialmente quando
associada a plaquetopenia, exige uma vigilancia constante e uma abordagem multidisciplinar.
Durante o acompanhamento das gestantes envolvidas no projeto, observou-se que o
monitoramento rigoroso dos parametros laboratoriais, como a contagem de plaquetas
e as enzimas hepaticas, foi essencial para ajustar os tratamentos de forma precisa.
A resposta histoldgica, avaliada por meio de exames laboratoriais e bidpsias hepaticas
(quando necessarias), mostrou-se um indicador importante da evolugdo da doenga
hepatica, permitindo uma melhor previsdo do prognostico e o direcionamento da terapia
adequada. Além disso, as complicagdes obstétricas em gestantes com hepatite autoimune
associada a plaquetopenia sao significativas. A plaquetopenia, por exemplo, aumenta o
risco de hemorragias durante o parto e no pds-parto, demandando um acompanhamento
cuidadoso do quadro clinico das gestantes. A integracao dos cuidados obstétricos com o
acompanhamento hepatolégico foi essencial para mitigar os riscos dessas complicagdes e

SAUDE EM AGAO: PROJETOS DE EXTENSAO TRANSFORMADORES 107

VOL. 1 CAPITULO 10




garantir a saude da gestante e do feto.

Capacitagao Profissional

Um dos pontos fundamentais do projeto foi a capacitacdo dos profissionais de
saude, especialmente médicos obstetras, hepatologistas, enfermeiros e outros profissionais
envolvidos no atendimento das gestantes. Por meio de workshops e treinamentos especificos,
foi possivel melhorar a compreensao sobre o manejo dessa condi¢ao especifica durante a
gestacao, capacitando os profissionais a identificar sinais de alerta e a realizar intervencoes
eficazes.

Essa capacitacdo também incluiu a importancia de um cuidado personalizado,
considerando as variagdes individuais no quadro clinico das pacientes. Profissionais bem
treinados, que compreendem as interagdes entre as condi¢gdes hepaticas e obstétricas,
sao fundamentais para oferecer um tratamento seguro e adequado, além de promover a
confianga da gestante no atendimento que recebe.

Educacao das Gestantes

Outro aspecto importante foi a criagdo de materiais educativos e a realizagcao de
workshops voltados para as gestantes participantes. Esses materiais buscaram informar as
gestantes sobre sua condig&o, os possiveis riscos envolvidos e a importancia do seguimento
regular durante a gestacdo. As gestantes tiveram a oportunidade de esclarecer duvidas
e aprender mais sobre como lidar com os desafios da hepatite autoimune associada a
plaquetopenia. A educacéo foi essencial para promover a adesao ao tratamento e ao
monitoramento constante, além de ajudar na diminui¢gdo da ansiedade associada a condigao.
As participantes mostraram-se mais confiantes em seguir as orientagcbes médicas, o que
pode ter impactado positivamente os desfechos gestacionais.

DESFECHOS E RESULTADOS

Os desfechos obstétricos, como o parto e a saude neonatal, foram monitorados de
perto. Embora os resultados iniciais mostrem que as gestantes com hepatite autoimune e
plaquetopenia enfrentaram desafios consideraveis, 0 acompanhamento préximo, aliado ao
manejo adequado, resultou em desfechos geralmente positivos, com um numero reduzido
de complicagdes graves.

A andlise dos dados laboratoriais revelou que a plaquetopenia foi um dos principais
fatores associados a complicagbes, mas a intervengao precoce e o ajuste terapéutico
ajudaram a minimizar esses riscos. Os dados também indicaram que um controle mais
rigoroso das enzimas hepaticas e da fungao hepatica foi crucial para evitar a progressao
da doenca.
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CONSIDERAGCOES SOBRE A EVOLUGAO DA DOENGA HEPATICA

A evolucao da doenca hepatica em gestantes com hepatite autoimune foi uma das
areas mais desafiadoras do projeto. A resposta histologica, que envolveu a realizagao
de biopsias hepaticas em alguns casos, indicou que a progressao da doenga pode ser
mais acelerada durante a gestagcado, possivelmente devido as mudangas hormonais e
imunoldgicas tipicas desse periodo. No entanto, o tratamento adequado, monitorado por
exames laboratoriais periddicos, foi eficaz em estabilizar a fungaéo hepatica e minimizar o
impacto dessa progressao na saude da gestante.

Recomendacgoes e Perspectivas Futuras
Com base nos resultados do projeto, algumas recomendagdes podem ser feitas

para melhorar ainda mais o manejo de gestantes com hepatite autoimune associada a

plaquetopenia:

1. Acompanhamento continuo e multidisciplinar: E fundamental manter um
acompanhamento estreito entre médicos obstetras, hepatologistas e outros especialistas,
para garantir um cuidado holistico e coordenado, considerando a complexidade da
condigao.

2. Aprimoramento das diretrizes de manejo: A criacdo de protocolos clinicos que
incluam parametros laboratoriais especificos para gestantes com hepatite autoimune
pode ajudar na padronizagao do tratamento e no monitoramento de fatores de risco.

3. Educacgao continua: A educacéo tanto para os profissionais de saude quanto para as
gestantes deve ser continua, com atualizagdes sobre novas pesquisas e avangos no
tratamento e manejo dessa condigao.

4. Pesquisa futura: A realizacdo de mais estudos sobre a interacdo entre hepatite
autoimune, plaquetopenia e gestacao € necessaria para aprofundar o entendimento
sobre a evolugdo da doenga hepatica nesse contexto e melhorar as estratégias de
manejo.

O projeto contribuiu significativamente para o entendimento do manejo clinico e
obstétrico de gestantes com hepatite autoimune associada a plaquetopenia, destacando a
importancia da integragao entre diferentes especialidades para o cuidado dessa populagao
vulneravel. A combinagcdo de acompanhamento médico rigoroso, capacitagcao profissional
e educacgao das gestantes proporcionou um cenario de maior seguranga e confianga para
as participantes.

Embora desafios continuem presentes, como o impacto das alteragdes imunoldgicas
e hormonais na progressao da doenga hepatica, os resultados do projeto mostram que o
manejo adequado, baseado em dados laboratoriais e acompanhamento continuo, pode
melhorar substancialmente os desfechos gestacionais e a saude materno-infantil. O projeto,
portanto, cumpre seu papel de informar, educar e melhorar as praticas de cuidado para
essa populacao, deixando um legado importante para o futuro do atendimento obstétrico e
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hepatoldgico.
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