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A ultrassonografia (US) morfoldgica € um tipo de exame subsidiario tercidrio. Para realizacao
deste tipo de exame é necessario um aparelho de ultrassonografia de alta resolucao. Requer
mais tempo do que uma ultrassonografia obstétrica e é realizado por um meédico especializa-
do, geralmente com formacao em obstetricia ou radiologia, que recebeu treinamento especifi-
co em Medicina Fetal, para fazer esse tipo de exame.

A finalidade da ultrassonografia morfologica é fazer o rastreamento de aneuploidias fetais e o
diagnostico de malformacdes congénitas durante o pré-natal. Durante a gestacao ele pode
ser realizado no primeiro e no segundo trimestre. Algumas informacdes sao importantes para
o entendimento da real relevancia deste tipo de exame.

A incidencia de malformacbes fetais gira em torno de 1a 2% na populacao em geral. Popula-
coes de alto risco apresentam valores ainda mais elevados, entretanto, em nimeros absolu-
tos, encontram-se mais casos de anomalias do desenvolvimento em pacientes de baixo risco.
Esta informacao pode parecer conflitante num primeiro momento, mas visto que o maior
numero de gestantes € de baixo risco, 0 numero absoluto de recém-nascidos com anomalias
supera o numero absoluto em pacientes de alto risco.

Quando solicitar o exame
US morfologica do 1° trimestre:

- Epoca de realizacdo do exame: 11 a 14 semanas (comprimento cabeca nddega-
-CCN45-84 mm)

- Objetivo: rastreamento de aneuploidias fetais (por ex. trissomia do 21), selecionando
casos que deverao ser encaminhados para realizar exames invasivos (por ex. biopsia de
vilo corial ou amniocentese)

- Para encaminhar paciente que necessita de confirmacao diagnostica por cariotipo e/
ou deteccao de algumas anomalias morfologicas graves.

US morfologica do 2° trimestre:

- Epoca de realizacdo do exame: a partir da 202 semana e antes da 242 semana

- Objetivo: deteccao de anomalias anatémicas (por ex. espinha bifida, cardiopatias, [3bio
leporino ou rim policistico) e desvios precoces do crescimento fetal (por ex. acondroplasias)

Na rede publica, o US morfoldgico devera ser solicitado somente em casos especificos.
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Indicacoes habituais para solicitar US morfolagico pelo protocolo da prefeitura
do municipio de Sao Paulo

Gestacao atual:
1 - Idade: acima de 30 anos.

2 - Diagnostico tardio da gestacao (gravidez confirmada a partir do 2° trimestre (13
a 27 semanas), justificado pelo risco de uso de medicacdes como inibidores de enzima
de conversao de angiotensing, acido retinodico, antagonistas do acido félico e alguns
anticonvulsivantes por exemplo (1) e auséncia de profilaxia para defeitos de tubo neu-
ral no primeiro trimestre).

3 - Diabéticas tipo 1, tipo 2 ou gestacional diagnosticado no primeiro (até 12 sema-
nas) e seqgundo trimestre (entre 13 e 27 semanas).

4 - Gestacao multipla monozigotica.

5 - Exposicao durante a gestacao a drogas licitas ou ilicitas, alcool e/ou agentes
ambientais (como radiacao, por exemplo) potencialmente teratogénicos.

6 - Presenca de US obstetrica com suspeita de malformacao fetal.

7 - Presenca de US obsteétrica sugestivo de restricdo do crescimento fetal no pri-
meiro (ateé 12 semanas) e segundo trimestre (entre 13 e 27 semanas).

8 - Infeccdo aguda materna com possivel repercussao fetal (Toxoplasmose, Cito-
megalovirose, Zika, Hanseniase, Herpes, Sifilis e Rubéola)

9 - Gravidez decorrente de consanguinidade (familiares de primeiro e sequndo
grau — pais, irmaos, filhos, avos e netos)

10 - Gestante com doencas auto-imunes ou determinadas doencas genéticas sem
controle adequado.

11 - Alteracdes no volume de liquido amnidtico no primeiro (até 12 semanas) e se-
gundo trimestre (entre 13 e 27 semanas).

Antecedentes:
1. Malformacao fetal em gestacao anterior.

2. Histdria de familiares de primeiro grau (pais, irmaos ou filhos) que tenham tido
malformacodes fetais, cardiopatias ou alteracbes de desenvolvimento neuropsicomotor.

3. Historia de abortamento habitual (3 ou mais episodios).(2)
4. Historia de obito fetal ou neonatal sem etiologia definida.
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Observacoes:

1- Para pesquisar as medicacbes comprovadamente teratogénicas (avaliar sites relaciona-
dos abaixo).

2 - Exame de seqgundo trimestre deve ser complementado com avalia¢ao do colo uterino
pela via transvaginal. Importante colocar essa observacao no pedido de SADT.

3 - Em todos o0s casos, 0s exames so deverao ser agendados mediante JUSTIFICATIVA com
CID no formulario de SADT esclarecendo os motivos para solicitacdo do exame.

Sites Recomendados para consulta em relacdo a potencial teratogenicidade de medicamentos:
1. Bulario Anvisa: Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

2. Manual de teratogénese em humanos - FEBRASGO: manual teratogenese.pdf

3. Site Drugs.com: Drugs.com - Prescription Drug Information
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https://consultas.anvisa.gov.br/#/bulario/
https://www.febrasgo.org.br/images/arquivos/manuais/Outros_Manuais/manual_teratogenese.pdf
https://www.drugs.com/

