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Introducdo: O periodo gestacional fisiolégico € marcado por mudancas maternas, entretanto, existem algumas
condicées que podem interferir no desenvolvimento saudavel de uma gestacdo. A trombofilia € um exemplo de pré-
condicao materna que pode gerar impactos negativos na gestacdo. Pois, trata-se de uma patologia de cunho genético
ou adquirido que predispbe a paciente a desenvolver quadros trombdticos a partir de disfuncées nos fatores de
coagulacdo sanguinea. Entdo, uma vez que a gestacdo estd associada a um estado de hipercoagulabilidade sanguinea,
mulheres gravidas portadoras de trombofilia possuem maiores riscos de desenvolver eventos trombéticos. Obijetivo:
Investigar, a partir da literatura cientifica, as atualizacdes sobre as implicacées da trombofilia no processo gestacional.
Método: Trata-se de um estudo de revisao integrativa de literatura, nas bases de dados indexadas na Biblioteca Virtual
em Saude, realizado em maio de 2024. Utilizou-se os descritores em salde: trombofilia, gravidez e complicacdes na
gravidez, com o operador booleano and. Foram incluidos documentos disponiveis na integra, em portugués, inglés ou
espanhol, publicados nos ultimos 5 anos, encontrando 69 artigos. Foram excluidos os artigos duplicados e aqueles que
ndo respondiam ao objeto dessa investigacdo, totalizando 14 artigos que foram submetidos a andlise descritiva.
Resultados: Em sintese, as evidéncias cientificas apontam que a trombofilia configura-se como um fator de risco para
complicacées durante a gestacdo, em especial as associadas a Sindrome do Anticorpo Antifosfolipideo (SAAF), a
mutacdo no Fator V de Leiden (FVL) e a deficiéncia de proteina S. Dentre as possiveis complicacdes estdo: parto
prematuro, abortos recorrentes, descolamento de placenta, episédios de pré-eclampsia, restricdo de crescimento
intrauterino, sofrimento fetal e ocorréncias isquémicas. O uso de aspirina em baixas doses associada a heparina
permanece sendo a intervencdo farmacoldégica de primeira linha para a prevencdo de “perdas gestacionais
recorrentes” (PGR) em pacientes com SAAF. Quanto as mutacdes no FVL, acredita-se que a fisiopatogenia nas perdas
de repeticao seja a formacdo de microtrombos e infartos placentarios, causando disfuncao na circulacdo materno-
fetal. Consideracées finais: E importante que o profissional de salde se atualize sobre as implicacdes negativas que a
trombofilia pode gerar na gestacao e investigue durante as consultas para que, se necessario, intervencdes sejam
adotadas.



