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Introducdo: Nas diversas fases da vida existem determinados periodos vulneraveis do
ponto de vista fisiolégico e que, portanto, requerem maiores cuidados por parte dos
profissionais de saude. Dentre esses, destaca-se a gestacdo, por envolver ndo apenas a
salde materna, mas também a salde da crianca. No periodo gestacional ocorrem
intensas modificaces no organismo materno, que acontecem principalmente como
adaptacdo fisiologica ao complexo materno-fetal e também como preparo para o parto.
Entre as alteracdes, ha um aumento significativo na demanda metabolica pelo mineral
ferro, em razdo de uma hematopoese aumentada, fato que pode contribuir para o risco
nesse grupo de aparecimento de anemia ferropriva. Adicionalmente, obtém-se uma
economia de cerca de 160 mg de ferro em virtude da amenorreia gestacional — além de
ocorrer estimulo a uma maior absor¢éo intestinal do ferro. Entretanto, tais mecanismos,
néo sdo suficientes para garantir os 300 mg demandados pela gestacdo, de modo que a
diferenca deve ser fornecida pela alimentacdo e suplementacdo de ferro. Diante disso,
gestantes sem acesso a uma alimentagdo adequada representam um grupo especialmente
susceptivel a anemia, condicdo que prejudica o crescimento e desenvolvimento do feto e
aumenta o risco de mortalidade materna. A anemia durante a gestacdo tem sido
associada a diversos fatores, como: o baixo nivel socioeconémico; maior nimero de
partos; idade gestacional mais avancada; reservas maternas inadequadas de ferro;
auséncia de suplementacdo de ferro e dietas deficientes no mineral. A Organizagédo
Mundial de Saide (OMS) estimou que 22,7% das gestantes dos paises industrializados
sdo anémicas, enquanto que, nos paises em desenvolvimento, esse numero seria da
ordem de 52%. Diante disso, justifica-se a realizacdo de inquéritos de base populacional
que possam evidenciar a magnitude da ocorréncia desse agravo, sobretudo nas
populacOes situadas nas areas de menor desenvolvimento socioecondmico e, portanto,
submetidas ao maior risco de inseguranca alimentar e nutricional. Neste contexto,
considerou-se importante ponderar fatores associados a anemia em gestantes da UMS
do Guama. Objetivos: Avaliar os fatores associados a anemia gestacional em gestantes
da UMS do Guamé, a fim de dimensionar a magnitude do problema nesse grupo
especifico da populagdo. Métodos: Trata-se de um estudo observacional do tipo
transversal com abordagem analitica e quantitativa dos dados, realizado na unidade
municipal de saide do Guama no municipio de Belém, Estado do Para, durante o
periodo de marco a abril de 2017. A amostra foi de conveniéncia, onde se estudou 99
gestantes atendidas pela Atencdo Primaria em Saude na referida UMS. Foram incluidas
as gestantes anémicas (niveis de Hb inferiores a 11 g/dL) que receberam assisténcia pre-
natal de qualquer idade e que aceitaram participar do estudo ap6s assinarem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluidas aquelas que nao aceitaram
participar do presente estudo, que ndo possuiam anemia, e/ou que ndo possuiam exame
de sangue ou hemograma completo na coleta de dados. Os entrevistadores foram
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graduandos de Medicina e Nutri¢do os quais foram previamente treinados. Para a coleta
de dados utilizou-se um questionario, contendo dados socios demograficos como idade,
cor, escolaridade, renda familiar; dados antropométricos como: altura e peso; dados de
condi¢des de moradia como saneamento basico, tipo de moradia, tratamento de agua;
dados gineco-obstétricos como, numero de gestacOes, paridade, abortos, idade
gestacional, presenca de anemia em gestacOes anteriores, uso de antianémicos, nimero
de consultas de pré-natal com médico, indice de massa corpdrea (IMC), presenca de
doencas em gestacdes anteriores; dados do hemograma como concentracdo de
Hemoglobina (Hb). Para a anélise dos dados foi elaborado primeiramente um banco de
dados em planilha Microsoft Excel® 2010 e em seguida analisados utilizando os
softwares Epi Info®5.0 e BioEstat 5.3. Esta pesquisa foi aprovada pelo comité de ética
em pesquisa do Hospital Universitario Barros Barreto com nimero parecer 2.152.943.
Resultados e Discussdo: O presente estudo constatou que das 99 gestantes avaliadas
22,2% séo anémicas. Dessas, 72,7% possui renda familiar entre 2 e 3 salarios minimos,
4,5% recebe menos de 1 salario minimo e 68% possuem renda per capita menor que R$
671,00. Logo, a instabilidade financeira é um fator que pode contribuir para um baixo
consumo de alimentos ricos em ferro. Nos paises em desenvolvimento, a pratica
alimentar ndo inclui quantidade adequada de ferro biodisponivel devido ao elevado
custo das carnes vermelhas, fonte alimentar do ferro heme, de melhor absorgéo. No
Brasil, o padrédo de consumo de carnes da populacéo é determinado pelo nivel de renda,
urbanizacgéo, escolaridade da mulher e composi¢cdo familiar. Esses aspectos poderiam
explicar a relacdo entre inseguranca alimentar e anemia na pesquisa, tendo em vista que
0 acesso e a qualidade da alimentacdo podem interferir no consumo de alimentos fontes
de ferro, e consequentemente contribuir com o surgimento da anemia. Chama atencao o
fato de que 81,8% das gestantes com anemia referiram uso de suplemento antianémico
(Sulfato ferroso), o que sugere que mesmo em uso do suplemento ndo houve reducédo da
prevaléncia da doenca, permitindo especular que a utilizacdo do suplemento néo estaria
ocorrendo conforme a prescricdo, pois a efetividade do procedimento estd bem
estabelecida. A baixa adeséo a essa terapéutica poderia ocorrer em virtude dos efeitos
colaterais atribuidos ao uso do medicamento (nduseas, vomito, colica, diarreia e sabor
metalico caracteristico). Além disso, a auséncia de sintomas decorrentes da anemia
levaria a pouca motivacao por parte das gestantes em tratar ou prevenir essa condicao.
Outro fator fortemente associado a anemia na gestacao € a escolaridade, pois esta exerce
papel fundamental no contexto da adesdo as decisfes associadas ao adequado estado de
salde e nutricdo. Das entrevistadas 45% possuem apenas 0 ensino fundamental
completo. De acordo com Oliveira a idade gestacional mais avancada € um fator
determinante de anemia na gestacdo. Os numeros alcancados na presente pesquisa
foram de 18% com idade gestacional 20 semanas com o valor de Hb Conclusao: Com
base nessa pesquisa pode-se ressaltar que a ocorréncia de anemia nas gestantes
atendidas na Unidade municipal de satide do Guama é um problema moderado de saude
publica, sendo maior naquelas gestantes submetidas a condi¢des socioeconémicas
desfavoraveis tais como fazer parte de familias mais numerosas, viver em domicilio
com inseguranca alimentar, e principalmente, devido ao uso inadequado do suplemento
antianémico. Assim, os fatores associados a anemia gestacional apresentados podem ser
manipulados pelo poder publico e devem ser considerados no planejamento de medidas
efetivas para o seu controle.

Descritores: Anemia gestacional, Gestantes, Guama.

Anais do VI Congresso de Educacdo em Satde da Amaz6nia (COESA), Universidade Federal do Parad — 7 a 10
de novembro de 2017. ISSN 2359-084X.



Referéncias:

1.

Onoh RC, Ezeonu OP., Joannes UO, Onoh TJ, Anozie BO, Onyebuchi AK. Anemia
in pregnancy in Abakaliki, South East Nigeria. Int J Gynaecol Obstet.
2014;125(3):280.

OMS. Diretriz: Suplementacao diaria de ferro e acido folico em gestantes. Genebra:
Organizacdo Mundial da Saude; 2013.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. [base de dados na Internet] Pesquisa
de orcamentos familiares 2008-2009: analise do consumo alimentar pessoal no
Brasil. Rio de Janeiro: IBGE; 2011. [acesso em 2017 Set 14] Disponivel em:
http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/

populacao/condicaodevida/pof/2008_2009 analise_consumo/
pofanalise_2008_2009.pdf

Campigotto AC., Farias MC, Pinto DC, Albuquerque FG. Factors relating to iron
deficiency anemia in pregnancy: an integrative review. Int Arch Med. 2015;8(159):
1-11.

Oliveira, AC, Barros, AM, Ferreira, RC. Risk factors associated among anemia in
pregnancy women of network public health of a capital of Brazil Northeastern. Rev.
Ginecol. Obstet. 2015; 37(11):505-11.

Anais do VI Congresso de Educacdo em Satde da Amaz6nia (COESA), Universidade Federal do Parad — 7 a 10
de novembro de 2017. ISSN 2359-084X.



