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Resumo
Introduciao
O habito de fumar ¢ considerado um sério problema de satde publica, sendo uma das

principais causas de doenga e morte no mundo (Zaracostas 2008). O tabagismo na gestacdo
acarreta prejuizos, ja devidamente reconhecidos e relatados, para o crescimento intra-uterino
do feto (Secker-Walker 2003). O maior risco de prematuridade e baixo peso ao nascer, em
gestantes fumantes, ocorre no terceiro trimestre, € aumenta proporcionalmente ao numero de
cigarros fumados (Recomm Rep 2002).

Discute-se ainda os verdadeiros mecanismos através dos quais o tabagismo causa essas
alteracdes; acredita-se que os efeitos sobre o crescimento fetal sejam mediados pela restricdo
do fluxo sangiiineo no leito placentario( Aagaard Tillery 2008).

A Dopplervelocimetria ¢ um método que propicia o estudo hemodinamico materno e fetal
através da estimativa de fluxo nas artérias uterinas, umbilicais e cerebrais médias fetais, pela
ultra-sonografia, utilizando as relagdes entre as velocidades de fluxo sistolico e diastolico
(Pastore 2003).

A medida desses fluxos ¢ importante, ja que se conhece uma relagdo entre aumento da
resisténcia ao fluxo nas artérias uterinas e predi¢do de patologias maternas e fetais como
crescimento intra-uterino restrito (Sallafia 1999).

Estudos bioquimicos validados, sugerem que a estimativa da exposi¢cdo ao tabaco na
gestacdo pode ser falha devido a informagdo incorreta por parte das pacientes ( Kendrick
1995; Windsor1993).

Esse problema pode ser explicado pela pressdo social a que as gestantes tabagistas estdo

expostas, o que faz com que muitas vezes fumem escondido. Em 15 estudos que comparavam
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as informacdes da paciente com métodos de validacdo bioquimica mostraram que os valores
podem variar de 0 a 48% (Aranda 2008).

As medidas bioquimicas mais utilizadas para validar a auto-declaragdo sdo monodxido de
carbono (CO) exalado e cotinina salivar ou urinaria( Aranda 2008).

Este estudo tem como objetivo avaliar os efeitos do tabagismo sobre a circula¢do
materno-fetal através da medida dos fluxos nas artérias uterinas, cerebral média e umbilical e

comparar os valores encontrados com a carga tabagica.

Metodologia

Hipétese

O tabagismo diminui o fluxo materno-fetal e essa associagdo ¢ proporcional a carga
tabagica.

Delineamento

Coorte prospectiva. As pacientes serdo recrutadas no terceiro trimestre e seguidas até o
parto, um grupo tabagista e outro controle.

Critérios de Inclusio:

Gestantes tabagistas, sem patologias prévias ou gestacionais concomitantes, com idade
entre 18 e 35 anos, no terceiro trimestre da gestacdo (datadas no primeiro trimestre),
realizando pré-natal regularmente no Servico de Obstetricia do HSL PUCRS e que aceitarem
participar do estudo apds ter lido e assinado o termo de consentimento.

Critérios de Exclusio:

Pacientes que descontinuarem a assisténcia pré-natal ou que vierem a apresentar
diagnodstico ultra-sonografico de malformagdes fetais ou outras patologias associadas a
gestagdo, como pré-eclampsia, diabete gestacional e outras que possam ser responsaveis por
alterar a circulagcdo materno-fetal. Pacientes que fizerem uso de bebidas alcodlicas ou tiverem
diagnoéstico de patologias psiquiatricas, hipertensdo arterial cronica ou outras patologias
cronicas que possam interferir no crescimento fetal.

Coleta de dados

Todas as pacientes incluidas estardo no terceiro trimestre e serdo submetidas a ultra-
sonografia para estudo dopplervelocimétrico com mapeamento em cores das artérias uterinas,
artérias umbilicais e artérias cerebrais médias fetais, com medidas dos indices de resisténcia e
relagdo sistole/diastole. As pacientes incluidas no estudo também serdo submetidas a analise

da cotinina urinaria e CO exalado no mesmo dia em que realizarem o exame ultra-sonografico
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e esses valores serdo comparados com os achados dopplervelocimétricos, buscando-se uma
relacdo da carga tabagica com a resisténcia vascular.

Sera utilizado o teste ¢ de Student para amostras independentes e calculado a diferenca das
médias com intervalo de confianca de 95%. Fixando o alfa em 5% e o poder estatistico em
90% para detectar a diferenca entre a média dos grupos maior ou igual a 0,85 desvio padrio,
foram estimadas 30 pacientes por grupo.

Sera avaliado se existe relacdo entre a resisténcia vascular e os niveis de CO exalado e
cotinina urinaria. Utilizaremos o coeficiente de regressao linear para avaliar se existe relacao
entre o tempo decorrido apos a paciente ter fumado o ultimo cigarro e os valores encontrados

através do doppler.

Resultados (ou Resultados e Discussiao)

Trabalho em andamento, ainda sem resultados definitivos.
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