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Prevaléncia, fatores de risco e implicagoes para a saude materna e fetal

Fabiana de Jesus Rocha'; Michelly Marques Silva'; Raissa Karolline Reis Fonseca';
Leonardo Izidério Cardoso Filho?

RESUMO

Objetivo: investigar a prevaléncia, os fatores de risco e as implicagbes da anemia
durante a gestacdo para a saude materna e fetal. Metodologia: revisao integrativa
da literatura, de abordagem qualitativa e descritiva. Resultados: indicam uma alta
prevaléncia de anemia gestacional, variando conforme estudos. A revisao revelou
que a anemia ferropriva esta relacionada a fatores de risco nutricionais e sociais, e
sua deteccdo precoce € essencial para evitar complicacbes materno-infantis. Os
artigos também ressaltam a necessidade de estratégias de prevengao, diagnostico
laboratorial adequado e tratamento, como a suplementacéo de ferro, principalmente
via intravenosa, para reduzir os impactos adversos durante a gestagao.
Consideragoes finais: a anemia na gestagao constitui um problema de saude
publica relevante, cuja prevaléncia esta relacionada a fatores nutricionais, sociais e
de acesso aos servigcos de saude. A detecgao precoce, o manejo adequado e a
implementagdo de politicas publicas eficazes, incluindo a suplementacéo de ferro e a
atencdo aos fatores de risco, sdo essenciais para reduzir as complicacoes
materno-infantis associadas a anemia ferropriva.

Palavras-chave: Anemia. Saude Materna. Gestagdo. Epidemiologia

ANEMIA IN PREGNANCY:
Prevalence, risk factors, and implications for maternal and fetal

health ABSTRACT

Objective: To investigate the prevalence, risk factors, and implications of anemia
during pregnancy for maternal and fetal health. Methodology: Integrative literature
review, with a qualitative and descriptive approach. Results: Indicate a high
prevalence of gestational anemia, varying according to studies. The review revealed
that iron deficiency anemia is related to nutritional and social risk factors, and its early
detection is essential to avoid maternal and infant complications. The articles also
highlight the need for prevention strategies, adequate laboratory diagnosis, and
treatment, such as iron supplementation, mainly intravenously, to reduce adverse
impacts during pregnancy. Final considerations: Anemia in pregnancy constitutes a
relevant public health problem, whose prevalence is related to nutritional, social, and
access to health services factors. Early detection, adequate management, and the
implementation of effective public policies, including iron supplementation and
attention to risk factors, are essential to reduce maternal and infant complications
associated with iron deficiency anemia.

Keywords: Anemia. Maternal Health. Pregnancy. Epidemiology
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INTRODUGAO

A anemia na gestacao é caracterizada pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) como niveis de hemoglobina inferiores a 11,0 g/dL no primeiro e terceiro
trimestres e 10,5 g/dL no segundo trimestre (OMS, 2016). Essa condicdo pode ser
causada por deficiéncias nutricionais, doengas crdnicas, perdas sanguineas
aumentadas ou disturbios na producéo de células sanguineas (Brasil, 2019).

O ferro desempenha um papel crucial durante a gestacéo, sendo essencial
para o transporte de oxigénio, o desenvolvimento fetal e o crescimento da placenta
(World Health Organization, 2020). A deficiéncia de ferro pode resultar em anemia,
elevando os riscos de complicagbes como parto prematuro, baixo peso ao nascer e
aumento da mortalidade perinatal (Allen et al., 2018). Além disso, a anemia esta
associada a problemas como fadiga, fraqueza, maior suscetibilidade a infecgbes e
complicagbes obstétricas, incluindo pré-eclampsia (Kalaivani, 2009; Breymann et al.,
2017).

Estudos recentes, como o de Silva et al. (2024), indicaram que a prevaléncia
da anemia no decorrer do periodo gestacional pode modificar de uma regido
geografica para outra regido, especificamente os indices mais baixos encontram-se
em paises onde a populagdo é de baixa ou média renda. Como exemplo, pode ser
citado estudos realizados no ano de 2014 por Kassebaum et al, no qual identificou-se
que na Africa Subsaariana e no Sul da Asia, existe maior prevaléncia de anemia em
gestantes, com até 45% em areas especificas.

Ainda segundo Silva et al., (2024) podem ser atribuidos a diferentes fatores as
causas da anemia durante a gestagao, sendo a mais comum e mais conhecida, a
deficiéncia de ferro. De acordo com estudos realizados por Milman (2019) durante a
gravidez o corpo da mulher demanda por maiores quantidades de ferro,
considerando que ha o crescimento do volume sanguineo materno e do proprio
desenvolvimento do feto.

Gernand et al. (2016) destacaram que a prevaléncia de anemia na gravidez
varia significativamente entre diferentes grupos populacionais, refletindo
desigualdades em fatores como nutrigdo, acesso a servicos de saude e

determinantes socioecondmicos. Minorias étnicas e populagdes em situacdo de



vulnerabilidade socioecondmica estdo mais propensas a desenvolver anemia
gestacional, devido a dificuldades no acesso a alimentos nutritivos, cuidados
pré-natais adequados e

suplementagcdao de ferro. Essas disparidades evidenciam a necessidade de
estratégias  especificas de saude publica para reduzir as desigualdades na
prevaléncia da anemia durante a gestagdo e melhorar os resultados para a saude
materno-infantil.

A anemia na gravidez € uma condigdo de saude publica significativa, com
impacto direto sobre a saude materna e fetal. Estudos indicam que a anemia,
particularmente a deficiéncia de ferro, afeta uma grande parcela das gestantes em
varias regides do mundo, especialmente em paises em desenvolvimento. A
prevaléncia dessa condigdo tem implicagbes graves, como aumento do risco de
complicagbes durante a gestagdo, como parto prematuro, baixo peso ao nascer, e
maior probabilidade de morbidade e mortalidade materna (Nobre et al., 2025).

Considerando que a anemia representa uma condi¢do hematologica prevalente em
todo o mundo, apresentando significativa importancia em situacdes urgentes, a
identificacdo e a compreensao dos fatores de risco para a anemia na gestagao sao
fundamentais para a implementagao de intervencgdes eficazes, que possam minimizar
seus impactos adversos na saude das gestantes e dos fetos (Freire et al., 2024).

Diante da relevancia dessa condicao, este estudo visa contribuir com dados
atualizados sobre a prevaléncia da anemia, os fatores de risco envolvidos e as suas
consequéncias para a saude materna e fetal, oferecendo subsidios para a
elaboracdo de praticas clinicas e politicas de saude mais eficazes e voltadas a
promogao da saude materno-infantil (Santos, 2020).

O presente artigo apresenta questionamentos partindo da seguinte pergunta
problema: "Quais sédo a prevaléncia, os fatores de risco e as implicagbes da anemia
na gravidez para a saude materna e fetal?". Desta forma, o objetivo geral é investigar
os fatores de risco, prevaléncia e implicagdes que a anemia no periodo gestacional
pode oferecer a saude tanto materna quanto fetal. Foram definidos ainda como
objetivos especificos: identificar quais as principais doengas que podem surgir em
pacientes com anemia durante a gestagao; levantar a quais riscos estao sujeitos a
mae e o feto em caso de anemia durante a gestacao; identificar como pode ser

prevenida a anemia na gestacgao; pontuar o tratamento adequado para pacientes com



anemia durante a gestacgao.
2. METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa do tipo revisao integrativa da
literatura, com abordagem qualitativa e descritiva, tendo como objetivo reunir e
analisar criticamente a producéo cientifica existente acerca da prevaléncia, dos
fatores de risco e das implicagdes da anemia durante a gestacdo para a saude
materna e fetal.

A coleta dos dados foi realizada por meio de busca sistematizada nas
seguintes bases de dados eletrbnicas: Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed) e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS).

Utilizaram-se descritores (DeCS): anemia; gravidez; fatores de risco; saude
materna; epidemiologia; combinados com os operadores booleanos AND e OR. Os
critérios de inclusdo contemplaram artigos que: foram publicados no periodo de 2018
a 2025; redigidos em inglés e portugués; artigos originais, que abordassem a anemia
na gestacao em pelo menos um dos seguintes aspectos: prevaléncia, fatores de
risco, desfechos maternos e/ou fetais, e que estivessem disponibilizados na integra
e de forma gratuita.

Os critérios de exclus&o eliminaram os artigos duplicados, bem como artigos
que estavam fora do periodo, idioma e tematica previamente estabelecidos. Foram
localizados 475 artigos, apo6s uso dos descritores obtivemos 76 artigos, sendo
excluidos 26 artigos conforme critérios pré-estabelecidos, para que pudesse chegar

ao quantitativo de 50 artigos, conforme quadro 1.

3. RESULTADOS

O quadro 1 apresenta a relagdo de artigos selecionados para compor a
revisdo deste trabalho, os artigos selecionados foram listados contendo informagdes
referentes a autoria, o objetivo de cada estudo, bem como método de pesquisa

utilizado e por fim os principais achados de cada um dos artigos. Foram localizados



475 artigos, apos uso dos descritores obtivemos 76 artigos, sendo excluidos 26

artigos conforme critérios pré-estabelecidos (duplicidade, texto incompleto ou n&o

possuir

relevancia para a discussao), para que pudesse chegar ao quantitativo de 50 artigos,

sendo 16 artigos originais e 34 artigos de revisao da literatura, conforme quadro 1.

Quadro 1 — Artigos selecionados para analise

Autor, Titulo Objetivo Método Principais achados
ano
Alves; Principais Revisao Analisar a Ressaltam a
Bezerra | alteragdes de percepgao individualidade do
(2020) fisiologicas literatura das cuidado e a importancia
e gestantes da
psicoldgica acerca das assisténcia
s durante principais personalizada no
o] mudancgas que | pré-natal, integrando
Periodo ocorrem em aspectos clinicos e
Gestacional. seu corpo humanizados.
durante o
periodo
gestacional.
Benson, | Deficiéncia Revisao Determinar o Para harmonizar os
et al., de ferro e bibliogra equilibrio resultados de
(2024) anemia fica entre estudos futuros, é
ferropriva beneficios e importante
durante a maleficios da padronizar os valores
gravidez: suplementaca de corte diagnosticos
oportunida o rotineira de para deficiéncia de
de s para ferro em ferro em diferentes
otimizar a gestantes populacdes e
saude para prevenir contextos e diferenciar
perinatal e desfechos claramente entre as
a adversos de indicagdes para
equidade saude suplementacao e
em saude materna e tratamento. Isso
neonatal também ajudara a

melhorar a
identificacado e o
tratamento de
individuos em risco, a
abordar as
disparidades no
atendimento e, em




ultima analise, a
mitigar

desfechos adversos
na gravidez e nos
recém nascidos.

Bonfim, Repercuss Revisao Analisar as A caréncia de ferro
et al., 0e s da bibliogra repercussdes durante a gestacéo e
(2020) deficiéncia fica da deficiéncia puerpério para o
de ferro de ferro binbmio materno-fetal
durante a durante a causa
gestacgao e gestacao e no severas sequelas no
puerperio puerpeério para desenvolvimento e
para o 0 binémio crescimento fetal, além
binbmio materno-fet de prejudicar a saude
materno-fetal al, bem da mae, podendo levar
como a
destacar a consequéncias
intervencao irreversiveis para ambos.
do
enfermeiro
frente a
problematica.
Brito, et Fisiopatolo Pesquisa | Sumarizar a Foi possivel evidenciar
al., gia, bibliogra fisiopatologia, o alto potencial causal
(2020) diagnostico fica o diagnostico da anemia ferropriva
e e na
tratamento tratamento da populacédo infantil,
da anemia anemia podendo assim
ferropriva: ferropriva. comprometer marcante
Uma e desumano o
revisdo de desenvolvimento infantil.

literatura




Castro Os riscos Revisao Analisar os Sustenta a importancia
SBM et da anemia Bibliogra riscos da de um
al. (2022) | ferropriva fica anemia acompanhamento
durante a ferropriva técnico continuo como
gestacgao e durante a ferramenta para a
a gestacéao, identificacao
importancia destacando precoce e controle
do a da anemia,
diagnostico importancia alinhando-se as
clinico da precisao diretrizes de cuidado
laboratorial do integral a
diagnostico gestante.
clinico
laboratorial.
Cardos Prevaléncia Estudo Descrever A anemia continua
o, et e de a prevaléncia sendo altamente
al.,(2023) | preditores coorte e 0s prevalente
de anemia preditores durante a gravidez e
na de anemia na a primeira infancia
infancia no infancia em na Amazébnia. Politicas
estudo de um estudo publicas de saude
coorte de de devem abordar a
nasciment coorte de deficiéncia de ferro, o
0s nascimentos consumo de AUP, a
MINA-Bras de base anemia materna e
il populacional a malaria para prevenir
amazonica. e tratar
a anemia em criangas
ama zonicas.
Carmo, Desafios Revisao Discutir Altas taxas de anemia
et al., do Narrativa aspectos ferropriva e hipertensao
(2022) processo concernent durante a gravidez foram
gestacional es ao mais comuns entre as
de processo negras. Além disso, em
mulheres gestacional se tratando de taxas de
negras: de mulheres morbimortalidade,
uma negras, mulheres negras
revisao quais tinham uma chance
narrativa sejam se consideravelmente
existem maior de serem
diferencas de readmitidas pds parto e
tratamento maiores taxas de
entre

mulheres




brancas e
negras
durante a

gravidez e nos

momentos do

mortalidade, quando
comparadas com
mulheres brancas.

parto e pds
parto
Cedro Anemia na Reviséo Realizar uma Conclui-se o éxito
Neto, et | gestacdo bibliogra descrigao do das medidas
al., associada fica mecanismo profilaticas
(2024) a narrativ fisiolégico da executadas com
deficiéncia a anemia em objetivo de prevenir
nutricional gestantes e esse tipo de anemia.
explicar
sobre o0s
dois tipos
mais
prevalentes
de anemia
gestacional
causadas
por
deficiéncia
nutricional, a
anemia
ferropriva e
megaloblastica
Costa, Fatores De Revisao Descrever os E possivel elencar tanto
et al., Risco narrativa principais a baixa ingesta de ferro
(2024) Relacionad da fatores de quanto a nao
os A literatura risco suplementagao de
Anemia relacionados ferro durante a
Ferropriva a anemia gestacao os
Em ferropriva em principais fatores de
Gestantes gestantes. risco para o

desenvolvimento da
anemia ferropriva
durante a gestagao.
Nesse sentido, é
essencial o

efetivo
acompanhamento
pré-natal, ja que o
tratamento dessa
condicdo é a




suplementacao via oral,
e as consequéncias
desses disturbios afetam
nao apenas a mulher,
como também o feto.

10 | Dameta Diagnostico Estudo Analisar os Os achados podem ser
s etal, de anemia transversal | fatores aplicados no manejo da
(2024) em associados a | anemia  durante o

gestantes presenca de | pré-natal e auxiliar na
segundo anemia em | conducdo das politicas
semanas gestantes publicas para gestantes.
gestacionais identificada por
e critério da
organizagao meio do
mundial de critério da
saude semana

gestacional e

do ponto de

corte da

Organizagéao

Mundial de

Saude.

11 Dantas, Baixa Revisao Avaliar na Dentre os fatores
et al., adesédo ao integrati literatura responsaveis pela
(2022) uso de va de evidéncias baixa adeséo do

sulfato literatura disponiveis sulfato ferroso por
ferroso na da anemia gestantes, destacam se
gestacao ferropriva em os efeitos colaterais,
associado gestantes com idade, raga, baixa
a anemia baixa adesao escolaridade,
ferropriva. ao sulfato multiparidade, numero
ferroso e de consultas, renda
analisar familiar e assisténcia
caracteristic inadequada no
as socio pré-natal. Foi observado
demografica o]
s guanto importante é a
relacionadas assisténcia qualificada
a anemia do profissional de
ferropriva em saude na consulta de
gestantes pré-natal e a utilizagéo

de estratégias para a
melhor adesao ao




suplemento.

12 | De Anemias Revisao Compreender A prevaléncia da
Freitas, na da a anemia gestacional
et al., gestacao literatura fisiopatologia, afeta milhdes de
(2024) as mulheres, tornando-se

manifestacd um indicador importante
es clinicas e de saude publica devido
as a sua associagao com
opgoes de manifestacdes adversas
prevencao e e doencas crbnicas
tratamento subjacentes. Portanto,
da anemia ¢ fundamental adotar
gestacional, estratégias eficazes
buscando para prevenir e tratar a
melhorar o anemia gestacional, a
manejo fim de

dessa melhorar a satde
condicéo e das gestantes e de
reduzir seus suas

impactos criangas.

negativos na

saude

materna e

infantil.

13 | De Anemia: Revisao Discutir O tratamento da
Santis, definicao, bibliogra prevaléncia anemia d epende de
(2019) epidemiolo fica da anemia, sua causa, como a

gia, sua reposicao
fisiopatologia, classificagao, de ferro ou

fisiopatologi de eritropoetina,

a, os tipos entre outros. A

mais transfusao de
classificag comuns € o0 hemacias pode ser
ao e tratamento necessaria nas
tratamento situagdes mais graves,

independentemente
do tipo da anemia,
ou

em carater periodico
e perene, cOmo

na talassemia maior.




14 | Dos Suplement Revisao Descrever A suplementacao de
Santos, ac ao de narrativa aspectos ferro feita no ambito da
et al., ferro da relevantes APS, como
(2021) na literatura sobre a acompanhamento do

gestacao: suplementag profissional de saude
evidéncias, ao de ferro logo no inicio da
recomenda no gestacdo permite uma
cbese periodo maior adesao por parte
aspectos gestacional, da mulher e redugéo de
gerais para fundamentais complicagoes
a pratica na aos relacionadas a este
atencgéo profissionai s agravo.
primaria a envolvidos
saude na

assisténcia

pré-natal.

15 | Dutra, Prevaléncia Estudo Identificar a | Aanemiaem

(2022) de anemia transversal | prevaléncia de | gestantes que
em anemia em | possuiam
gestantes e gestantes concentragdes de
sua assistidas pela hemoglobina e
associagao Estratégia hematocrito inferiores a
com Saude da | 10/dL e 33%
desfechos Familia (ESF), | respectivamente,
materno seguido de | mostrou um efeito
fetais uma coorte negativo
adversos retrospectiva significativo nos
onde se | escores de APGAR
buscou no 1° e 5° minuto no
associar sua | presente
ocorréncia na | estudo, evidenciando
gestagdo com | o risco de maior
os desfechos | probabilidade de
materno-fetais baixa vitalidade em
adversos: recém
prematuridade, | nascidos filhos de
baixo peso ao maes anémicas.
nascer e baixa
vitalidade fetal.

16 | Ferreir Fatores Estudo Avaliar a A néo utilizagido da
a, et associados | transversal [ prevaléncia e suplementacao
al., a nao os fatores antianémica por parte de
(2018) utilizacéo associados a gestantes de alto risco

de nao utilizagao de Alagoas é um
suplemento de suplemento | problema de magnitude

antianémico

antianémico

elevada,




por por tornando evidente a

gestantes

de alto gestantes de necessidade de

risco de alto risco de aumentar a cobertura

Alagoas, Alagoas. da

Brasil suplementacéao
antianémica entre elas.

17 | Ferreir Beneficios Revisao Compreend A anemia ferropriva na
a, et Da bibliogra er melhor gestacdo é um problema
al., Suplementa | fica essa de saude publica que
(2024) ¢ ao De questao exige atengao especial,

Ferro Em crucial para principalmente durante o

Lactentes a saude periodo de pré-natal. O

Para publica. tratamento adequado é

Prevencéao fundamental para evitar

Da Anemia complicagbes tanto para

Ferropriva a mae quanto para o
feto.

18 | Fio Aspectos Revisao Conceituar E necessaria uma
Cruz Nutriciona da anemia e avaliagao constante
(2024) is da literatura suas das acgdes de saude

Anemia consequéncia publica para enfrentar
Ferropriva S na as causas da anemia
na gestacgao e materna no Brasil.
Gestacao Discorrer Esses resultados
sobre seu podem ser combinados
diagndstico e para
estratégias promover politicas
nutricionais. publicas mais efetivas
na mitigacao dos
danos a saude e no
combate a anemia
no grupo materno.

19 | Freire, Anemias na Revisao Analisar as | A identificacdo precoce e
et al., gravidez: de implicagbes e | o manejo eficaz da
(2024) impacto e escopo 0os impactos | anemia, além da

implicagoes da da anemia na | implementagao de
nas literatura saude materna | medidas preventivas, sao
emergénci cientifica | e fetal durante | essenciais para mitigar
as situacbes de | os riscos associados e
obstétricas emergéncia melhorar os resultados

obstétrica.

nesses contextos.




20 | Goelzer Desenvolv Revisao Investigar os Destaca a necessidade
(2020) im ento De de principais de um esforco
Anemia literatura impactos da intersetorial e
Ferropriva anemia estruturado para garantir
Durante A ferropriva na um cuidado abrangente,
Gestacao saude da indo além do aspecto
mulher clinico.
durante o
periodo
gestacional.
21 Halilza Um novo Experim Elucidar a Em gestantes com
de, et efeito do en to causa e 0s anemia ferropriva com
al., tratamento resultados mais de 35 semanas de
(2024) com ferro das gestagao, contragdes
contragdes regulares
que
intravenos ocorrem em temporarias podem ser
0 na gestantes a observadas no teste
gravidez: termo nao estressante apds
contracao recebendo reposicao intravenosa
no teste terapia com de ferro. Acreditamos
nao ferro que esse efeito possa
estressante intravenoso. levar ao parto
e momento prematuro em
do parto gestantes com historico
de cesarea. Essa
hipétese precisa ser
confirmada por estudos
prospectivos e em
animais.
22 | Lewko Identificag Caso Analisar os Os resultados de
wit z; ao e clinico dados atuais grandes ensaios
Tuuli tratamento sobre 0 clinicos
(2023) da anemia método ideal randomizados em
por de andamento ajudaréo a
deficiéncia tratamento definir a melhor forma
de ferro na com ferro de tratamento com
gravidez. (oral ferro para gestantes
versus diagnosticadas com
intravenoso) anemia ferropriva.

para anemia
ferropriva na
gravidez.




23 | Licarido Impacto da Revisao Discorrer O diagnodstico precoce e
, etal.,, anemia bibliogra sobre as | o tratamento adequado,
(2024) ferropriva fica complicagbes que inclui

na saude causadas pela | suplementacdo de ferro
materna diminuicdo de | e uma dieta rica em
fetal: uma ferro no | alimentos que promovam
revisao periodo a absorcido do mineral,

gestacional e | sdo fundamentais para

registrada as | garantir uma gestacéo

informacoes saudavel.

por meio

descritivo e

através de

tabelas.

24 | Lima, Anemia Estudo Estimar a Anemia ferropriva é

(2020) ferropriva descritivo | prevaléncia uma condigao
em , de anemia nutricional
adolescent transvers | ferropriva em frequente em gestantes
es ao final | g de adolescentes adolescentes, devendo
da abordage | 2° final da ser acompanhada com
gestagao: m gestacao. atencao pelos
Amazoma quantita pr9f|§3|ona|s de sagde,
Ocidental tiv a principalmente ao final
Brasileira, da gestacao, onde essa
Desenvolv deficiéncia nutricional
im ento da pode interferir
crianga e negativamente nos
do desfechos maternos
adolescent e neonatais.
e:
evidéncias
cientificas
e
considerag
oe
s tedricas

praticas,




25 | Lindos A Revisao Avaliar a O estudo evidenciou
o, importancia integrati importancia que poucas maes tém
(2022) do pré-natal | va da do conhecimento quanto

na literatura acompanham a importancia da
prevencgao en to suplementagao do
de pré-natal na ferro. Assim, é
ocorréncia prevengao possivel admitir que a
da anemia de fortificagao de
ferropriva ocorréncia alimentos e a
gestacional da anemia suplementagao
gestacional. combinada com ferro
possam ter
papel crucial no controle
da anemia,
principalmente quando
as mées tém
conhecimento na
grande ajuda no
desenvolvimento do
feto.

26 Lopes, Anemia Na Revisao Analisar os Os resultados
et al., Gravidez: integrati fatores de demonstram que a
(2025) Fatores De va da risco deficiéncia de ferro é

Risco E As literatura associados a prevalente entre
Complicag anemia na gestantes, podendo
Oe s Para gravidez e causar partos
A suas prematuros, baixo peso
Saude complicagdes, ao nascer e aumento da
Materno destacando o mortalidade perinatal.
Infantil papel da

enfermagem

no cuidado

as

gestantes

27 | Magalh Prevaléncia Estudo Avaliar a A anemia nas gestantes
ae s et de anemia e | transversal | prevaléncia avaliadas €& um leve
al., determinant de anemia e problema de saude
(2018) e sda 0s publica, e as

concentracga fatores concentracoes de
o de determinant hemoglobina foram
hemoglobi es da associadas aos fatores
na em concentragao obstétricos e a
gestantes de assisténcia pré-natal.

hemoglobina
em gestantes.




28 | Matos, A Revisao Apresentar As alteragdes ocorridas
et al., suplement narrativa 0s no periodo gestacional,
(2021) ac ao de principais como a reducdo dos

sulfato aspectos niveis de hemoglobina e
ferroso envolvidos na a eritropoiese ineficaz
durante a gravidez em associadas a fatores
anemia decorréncia de risco levam a uma
ferropriva de anemia deplecao de ferro
na ferropriva. gerando, assim, uma
gravidez anemia
ferropriva. Dessa
forma, ocorrem
manifestacdes
clinicas como o
descolamento
prematuro de
placenta,
pré-eclampsia, parto
prematuro e aborto
espontaneo que
estdo associadas a
maior
morbimortalidade
fetal e materna.

29 | Masso Anemia Experim Corrigir a Se nao houver indicagao
ni, et grave no en to hipoxia de transfusao, a
al., puerpério tecidual, reposigéo de ferro
(2020) revertendo as atuara na

alteracdes corregcéo das
adaptativas principais etiologias,
relacionadas pelas vias endovenosa
a caréncia ou oral, na dependéncia
de de

oxigénio. disponibilidade, custo e

tolerancia individual aos
medicamentos
disponiveis.




30 [ Morais Incidéncia Corte Analisar a A modificagao do habito
Soares, de anemia transver incidéncia de alimentar com a
et al., ferropriva sal, Anemia introducédo de dietas
(2021) em retrospe Ferropriva ricas em ferro, o

gestantes ctivoe em monitoramento da
em um | docume gestantes anemia por meio de
municipio nta I. atendidas exames
de pequeno nas laboratoriais e uma
porte. Unidades suplementacao
de medicamentosa de ferro,
Saude do sdo importancia para
municipio de evitar possiveis efeitos
Solondpole colaterais na gestacao.
Ceara em
2020.

31 Nascim Anemia Revisao Analisar as Os cuidados médicos
e ferropriva e bibliogra atipicidades preventivos e corretivos
nto, et antipicidade | fica produzidas devem considerar todos
al., S pela anemia 0s fatores de risco,
(2024) gestacionais ferropriva dispondo da realizagao

. cuidados gestacional periddica da anamnese
meédios que devem | clinica e dos exames
preventivos ser laboratoriais, da
e corretivos consideradas suplementagao por
necessarios pelos cuidados | sulfato ferroso e da
meédicos. adequacgao nutricional.

32 | Nobre, Anemia Estudo Avaliar a O tempo decorrido apés
et al,, Ferropriva longitudi anemia o parto e a idade
(2025) Na na | ferropriva materna foram fatores

Gestacgéo E entre de impacto positivo na
Os Niveis mulheres e 0 hemoglobina, enquanto
De efeito de um o parto cesareo e o
Hemoglobin conjunto de diagndstico de anemia
a No variaveis durante a gestagao
Poés-Parto sobre a | apresentaram efeito

Em concentragcao

Mulheres de

Em hemoglobina

Vulnerabilida

de
Socioecon
Oom ica

um ano apos
0 parto.

inverso sobre o nivel
de hemoglobina.




33 | Oliveira, | Anemia Revisao Avaliar quais S&0 necessarios

et al., Megaloblas bibliogra as estudos que

(2024) ticana fica consequéncia investiguem as
Gestagao: S que essa consequéncias
prevalénci patologia especificas da anemia
a, fatores pode megaloblastica durante
de ocasionar o periodo
risco e para a gestacional, enfatizando
implicagde saude suas implicagdes criticas
S paraa materna e para a saude tanto da
saude fetal. mae quanto do feto.
materna e
fetal

34 | Ortiz, et Perfil Estudo Caracterizar A maioria das gestantes

al., Hematologi de parametros apresentou parametros

(2025) co e | carater hematoldgicos hematoldgicos
Prevaléncia descritivo | e estimar a adequados,
de Anemia : prevaléncia evidenciando a
em transvers de anemia importancia do
Gestantes al e em acompanhamento pré
na Cidade quantita mulheres natal e da
de tivo atendidas no suplementacao
Ubirata — municipio de nutricional na
Parana: Ubirata—PR. prevencdo da anemia.
Perfil
hematologic
0 e anemia
em
gestantes
de Ubirata,
Paran3,

Brasil




35

Pereira,
et al.,,
(2019)

Estratégia
de Saude
da

Familia e
prevalénc
ia de
anemia
em
mulheres
de uma
regiao
urbana de
alto indice
de
Desenvolv
im ento
Humano.

Estudo
transvers
al com
amostra
constitui
da por
230
mulheres

Analisar o
valor de
hemoglobina
ea
prevaléncia
de anemia
em

mulheres

em

idade
reprodutiva,
maes de
filhos
inscritos em
creches
municipais

de um
municipio
com alto
indice de
Desenvolvime
nt o Humano,
na regiao
Sudeste,
além de
fatores a elas
relacionados,
incluindo serem

Apesar de haver

uma prevaléncia

leve de

anemia, pelo critério da
Organizagao Mundial da
Saude, em area urbana
de alto indice de
Desenvolvimento
Humano, politicas de
atencdo a saude e bem
conduzidas, a Estratégia
de Saude da Familia em
particular, podem
contribuir para reduzir
ainda mais a

prevaléncia desse
agravo na saude das
mulheres em idade
reprodutiva.

atendidas
pela
Estratégia
de

Saude da
Familia.




36 | Rocha; Diagnosti Reviséo Descrever As orientacoes
Gontijo co bibliogra sobre o nutricionais devem
(2021) precoce fica diagnostico dispor de uma

de precoce de abordagem preventiva
deficiéncia deficiéncia para o controle da
de ferro na de ferro na deficiéncia de ferro e
gestacéo e gestacgao e anemia gravidica,
prevengao prevencao de dirigindo as informacgdes
de anemia anemia a
através de adolescentes e mulheres
revisao em idade reprodutiva,
bibliografica. com o objetivo de
aumentar as reservas
organicas do mineral
nessa populagao.

37 | Rodrig Epidemiol Pesquisa | O objetivo do [ Os resultados mostraram
ue s, ogiae de campo | estudo foi | uma frequéncia de
(2022) fatores conhecer a | anemia ferropriva

associados prevaléncia de | gestacional entre as
a anemia anemia gestantes igual a 4,6% e
gestacional ferropriva entre | quando se testou
em Ouro as gestantes | associacdo da anemia
Preto, MG do municipio | ferropriva gestacional
de Ouro | com fatores
Preto, MG, e | socioeconémicos,
averiguar seus | demograficos e
determinantes. | obstétricos, nao se
obteve resultados
significativos.

38 | Sa Anemia Revisao Investigar a Observou-se que o
Gomes, Ferropriva de situagao habito alimentar das
et al., Em literatura alimentar de gestantes interfere
(2024) Gestantes: gestantes em diretamente no

Uma 5 capitais do consumo ou deficiéncia
Analise Brasil e nutrientes adequados
De Dados relacionar os em seu dia a dia. A falta
Alimentar resultados de nutrientes, como o
es Em com a ferro, € a principal
Cinco deficiéncia de causa da AF e causa
Capitais ferro e AF. diversos prejuizos na
Do Brasil vida das gestantes.




39 | Santos Anemia Estudo Compreender Os profissionais
(2020) ferropriva de o nivel divergem sobre os
e suas abordag de acometimentos da
repercusso e conheciment anemia ferropriva a
es sociais: | m o] dos longo prazo, uns
0o que 0s qualitativ profission ais refutando a hipotese e
profissiona a, de outros
is de descritiv saude sobre trazendo a reflexao
saude 0] 0s sobre o
dizem? exploratd [ comprometim comprometimento
ro en tos da cognitivo e suas
anemia e implicagdes negativas
suas no processo de
implicagdes aprendizado.
sociais.

40 | Santos, Programa Estudo Avaliar a A cobertura real do
et al. Nacional observa cobertura PNSF ocorreu de
(2023) de cio nal real do forma

Suplement descritivo | PNSF entre insatisfatoria no

ac ao de gestantes e municipio, alcangando

Ferro criangas quantidades inferiores a

nos municipio de 7% das

primeiros Salvador gestantes e 1% das

mil dias de (BA), entre criangas, entre os anos

vida em 0s anos de de 2019 e 2021, e

Salvador 2017 e 2022. valores iguais a 0% para

(BA) ambos os grupos nos
anos de 2017, 2018 e
2022.

41 | Scano As Revisao Avaliar a Observou-se que alguns
ni, et principais integrativa | eficacia, a farmacos sao efetivos,
al., opgdes segurancga e seguras e com diminutos
(2025) terapéutic a efeitos adversos quando

as da tolerabilidad comparados com o
anemia e das sulfato ferroso. Assim,
ferropriva opcoes sugere-se ao Ministério
na terapéuticas da Saude adogao de
gravidez: para o novos
Uma tratamento medicamentos para o
revisao da anemia tratamento da anemia
integrativa ferropriva em ferropriva em
gestantes. gestantes.




42 | Schafa Suplementa Revisao Realizar uma Nao houveram
sc hek, ¢ ao De da revisdo da diferencas nos valores
et Sulfato literatura literatura de
al., Ferroso Na sobre a hemoglobina e de
(2018) Gestacgéao influéncia da prevaléncia de anemia

E Anemia suplementag significantes nos
Gestacional ao de ferro estudos avaliados, nem
: Uma na desfechos clinicamente
Revisao prevengao relevantes em
Da da anemia gestantes néo
Literatura ferropriva na anémicas que
gestacéo e receberam profilaxia
seus efeitos com sulfato
associados ferroso. Desse modo, o
na saude do uso individualizado de
binbmio mae acordo com cada
e feto. paciente € mais
plausivel, pois a forma
rotineira negligencia
aspectos individuais,
como a melhor
frequéncia de uso, a
demanda e os
efeitos colaterais.

43 | Schafa Estudo da Estudo Avaliar A prevaléncia de anemia
sc hek, prevaléncia observaci | prevaléncia de | gestacional nesse estudo
2019 de anemia o nal, do anemia foi de 36,5%.

gestacional tipo ferropriva em
e fatores corte gestantes em
associados | transversal | uma

na maternidade
maternidad de referéncia
e de de Santa
referéncia Catarina

do

municipio

de Joinville

-SC




44 | Silva, et | Complicag Revisao Discorrer Mais esforcos devem ser
al., oes narrativa sobre a dedicados pelo sistema
(2023) Causadas da avaliacao de saude pré-natal para

Por literatura laboratorial é erradicar esse problema
Anemia fundamental significativo, uma vez
Ferropriva para o que criangas nascidas
Durante A diagndstico de méaes deficientes em
Gestacao E definitivo de ferro ficam suscetiveis a
A deficiéncia diversos problemas de
Importancia de ferroe saude.

Do tratamento

Diagnésti precoce.

co

Clinico

Laboratorial

45 | Silva Abordage Revisao Aborda a A suplementacao de
Filho,et | m da literaria relevancia da ferro, principalmente via
al., anemia deficiéncia intravenosa, surge como
(2023) em de ferro uma opgao terapéutica

situacoes durante a eficaz e rapida, enquanto
especificas gestagao e a a hemotransfusao,
na mulher: menacme, apesar de util em
importancia bem como situacoes
e as especificas, apresenta
evidéncias estratégias riscos associados que
para a de devem ser
tomada de tratamento cautelosamente
decisdo no periodo avaliados.

pré

operatdrio.

46 | Silva et Anemia Revisao Evidenciar a A prevencao da anemia
al., Ferropriva bibliogra prevaléncia na gravidez, pode ser
(2024) na fica da anemia alcangada por meio

Gravidez: na da educacéao

Prevalénci gravidez, nutricional,

a, Fatores fatores de suplementagao de ferro
de risco e e acido fdlico,

risco e implicagdes tratamento de infecgdes
Implicacde para a saude parasitarias e

S paraa materna e acompanhamento pré
saude fetal. natal regular. O

Materna e diagndstico precoce e o
Fetal tratamento adequado

sao essenciais para
garantir uma gestacao
saudavel e reduzir o




risco de
complicacdes para mae
e filho.

47 | Sousa, Diagnosti Pesquisa Identificar Percebe-se que é
et al, co de docume diagndsticos necessario a
(2020) anemia nta | de anemia implementagao de
entre entre programas voltados para
adolescent adolescentes a atencao e educacgao
es gravidas alimentar envolvendo as
gravidas: assistidas familias da comunidade
uma em uma onde residem as
analise Unidade gestantes adolescentes,
document Basica de contribuindo
al Saude (UBS)
entre os anos para amenizar o
de 2015 a impacto que os
2016. fatores
socioecondmicos
exercem, pois apesar da
renda
familiar baixa, as
orientacdes sobre
alimentacao
adequada podem
influenciar
positivamente na
prevencao da anemia.
48 | Souza, Prevalénc Revisao Estimar a As metanalises
et al, ia de bibliogra prevaléncia apresentaram
(2023) anemia fica nas Ameéricas prevaléncia de 30%
em de (IC95% 28%; 32%. 12
gestantes anemia 99,4%) para
das materna e anemia materna e
Ameéricas: anemia frequéncia de 32%
uma ferropriva em (1C95% 25%; 40%. 12
revisao gestantes. 96,6%) para anemia
rapida ferropriva. Anemia
com materna € um evento
metanalise frequente na

populagdo das
Américas, com 30%
para anemia materna
e 32% para anemia




ferropriva, destacando a
necessidade de
medidas de prevengao
e promocéo a saude
mais eficazes.
49 | Vidal, Anemia Estudo O objetivo do | As principais estratégias
(2024) Ferropriva de artigo foi | de prevengao
Gestacional: revisao analisar a | observadas foram,
Prevaléncia narrativa prevaléncia da | fortificacdo das farinhas
E Aspecto anemia com ferro,
Nutricional: ferropriva em | suplementagao com
Uma gestantes e as | sulfato ferroso,
Revisao estratégias de | realizagao do pré
Integrativa prevencdo em | natal adequado e
De Literatura regides do | participagdo da gestante
Brasil. no programa Estratégia
Saude da Familia, tendo
em vista a importancia
da insercao do
nutricionista.
50 | Vitoria Anemia Revisao Analisar a A superagao desse
no et ferropriva integrativa | Anemia problema exige
al., em ferropriva em politicas publicas
(2025) populagdes populagdes direcionadas e acdes
vulneraveis vulneraveis, intersetoriais,
. fatores identificando capazes de
de os fatores de Promover prevencao,
risco e risco diagnéstico precoce e
estratégias tratamento efetivo,
de visando

intervencao

e as
estratégias
de
intervencao

a melhoria da qualidade
de vida das populagdes
mais afetadas.

Fonte: autores (2025)

4. DISCUSSAO

A analise baseada nos autores e respectivos citados no quadro 1, revela uma




convergéncia acerca da importancia do diagnostico precoce e do manejo adequado
da anemia no periodo gestacional, a fim de garantir a saude materno-infantil.

A gestacdo € um periodo pelo qual muitas mulheres atravessam, é o meio
pelo qual nasce uma vida. A ciéncia e a tecnologia buscam ao longo dos anos
proporcionar melhores condicbes para a saude da mulher e para que o feto nasca
saudavel (Rocha et al., 2023).

As gestantes devem ser suplementadas com acido félico no periodo pré
concepgao para prevengado de DTN e durante toda a gestagao para a prevengao da
anemia. A recomendacao de ingestdo é de 400 ug de acido fdlico, todos os dias.
Essa quantidade deve ser consumida pelo menos 30 dias antes da data em que se
planeja engravidar até o final da gestagao. Com o objetivo de repor as reservas
corporais maternas, todas as mulheres até o terceiro més pés-parto devem ser
suplementadas apenas com ferro, mesmo que por algum motivo estejam
impossibilitadas de amamentar (Matos et al., 2021).

Anemia € um quadro clinico que ocorre no organismo pela diminui¢do do
hematdcrito, da concentragdo de hemoglobina ou da concentragédo de hemacias no
sangue. O paciente apresenta valores abaixo dos de referéncia, os quais diferem
conforme a idade, sexo ou localizagdo geografica do paciente (altitude). Na anemia
ocorrem alteragbes na quantidade ou caracteristicas da hemoglobina presente nos
eritrocitos, ou por alteragcbes no tamanho dos eritrécitos circulantes (Failace e
Fernandes, 2009).

Segundo Batista et al. (2007), anemia € uma patologia de carater
epidemiologico e clinico, nas ultimas décadas, a anemia carencial em especial a
ferropénica, passou a ser reconhecida como caréncia nutricional de maior
prevaléncia no mundo. E uma endemia de carater cosmopolita que se distribui em
todos os continentes, blocos geoecondmicos e grupos sociais, embora sua
ocorréncia ainda
conserve uma relagao de dependéncia com renda, a escolaridade, as condicdes
socioambientais negativas (De Freitas et al., 2021).

Diferentes fatores podem causar anemia, sendo os principais: deficiéncias
nutricionais, hereditariedade, doengas crénicas, infecgbes, neoplasias, hemorragia,
entre outros. O tipo mais comum em todo o mundo € a ferropriva, quando a anemia é

causada por falta de ferro no organismo. Outro tipo existente é a megaloblastica,



causada por dietas com baixo conteudo proteico ou problemas de absorgio
gastrointestinal (Nascimento et al., 2024).

A prevaléncia da anemia na gestacdo € um tema de grande relevancia na
saude publica, especialmente considerando suas implicagcbes no desenvolvimento
materno e fetal. Segundo Souza et al. (2023), uma revisdo metanalitica realizada nas
Américas revelou que a anemia materna acomete aproximadamente 30% das
gestantes, com uma frequéncia de 32% para anemia ferropriva, 0 que demonstra
uma elevada incidéncia dessa condi¢ao na regiéo.

Além disso, estudos como o de Magalh&es et al. (2018) também destacam a
prevaléncia significativa de anemia entre gestantes, ressaltando que essa condigéo é
um problema de saude publica que afeta uma parcela expressiva das mulheres
durante a gravidez, podendo variar de acordo com fatores socioecondmicos, culturais
e nutricionais. Na regido amazlnica, a prevaléncia atinge niveis alarmantes,
sobretudo devido a fatores ambientais e de acesso as politicas de saude, o que
reforca a necessidade de agdes especificas para essa populagao.

A prevaléncia de anemia na gestagao € influenciada por multiplos fatores de
risco, incluindo deficiéncia de ferro, desnutricdo, doencas infecciosas como a malaria,
além de desigualdades socioeconémicas que limitam o acesso a assisténcia basica
de saude e suplementagdo adequada de ferro. Em paises em desenvolvimento,
esses fatores tendem a ser ainda mais presentes, agravando os indices de
prevaléncia.

Ao tratar das complicagdes que podem ser causadas pela anemia ferropriva
durante a gestagao, Silva et al. (2023) apontam e reforcam sobre a necessidade de
diagndstico clinico-laboratorial, destacando que sua prevaléncia e fatores de risco
variam com o contexto socioeconémico e nutricional. Neste sentido Silva et al. (2024)
corroboram com essa visdo ao afirmar que a prevaléncia da anemia ferropriva esta
diretamente relacionada a fatores de risco que impactam a saude materna e fetal,
incluindo aspectos nutricionais e sociais.

Os principais fatores de risco para anemia na gravidez identificados no estudo
incluem a baixa ingestao de ferro, a ndo suplementagao de ferro durante a gestagao,
dificuldades de acesso a alimentos nutritivos e cuidados pré-natais adequados, além
de fatores socioeconémicos e étnicos que podem influenciar a prevaléncia dessa

condigao.



Estudos como os de Costa et al. (2024) e Silva et al. (2024), destacam que a
insuficiéncia nutricional e a vulnerabilidade socioeconbmica estdo fortemente
relacionadas ao desenvolvimento de anemia, especialmente em populacdes de baixa
renda, minorias étnicas ou populagdes em situagao de vulnerabilidade. A importancia
do acompanhamento pré-natal eficaz também & reforcada, pois a falta de
suplementacdo adequada e de wuma alimentacdo equilibrada aumenta
significativamente os riscos de anemia na gestacao.

Quando tratamos do contexto socioecondmico, a literatura aponta que em
populagdes vulneraveis que estdo sob deficiéncia nutricional, existe uma maior
prevaléncia da anemia gestacional. Assim, Vidal e Guedes (2024) discutem em seu
estudo que é necessario o acompanhamento nutricional durante o pré-natal, bem
como o diagnostico precoce da doencga, a fim de realizar o tratamento adequado
evitando possiveis complicagdes

Seguindo na mesma perspectiva Vitoriano et al. (2025) abordaram ao longo da
pesquisa realizada a situagao de populagdes vulneraveis, destacando estratégias de
intervengdo que visam reduzir o risco de anemia e suas consequéncias na gravidez,
reforcando a necessidade de acbes intersetoriais e politicas publicas efetivas.
Quando discutimos acerca dos esforgos entre diferentes setores responsaveis pela
saude publica, assisténcia social, garantia dos direitos e da dignidade humana,
Golzer (2020) reforga a importancia da unido de setores da administragdo publica
para promover e garantir melhores condi¢des as gestantes.

Esses dados apontam para a importancia do auxilio nutricional durante o
periodo gestacional, para que seja possivel proporcionar uma gestagao saudavel e
segura tanto para a mulher quanto para o feto. Além da alimentagdo adequada,
existem suprimentos que podem ser utilizados para auxiliar na reposi¢céo de ferro,
evitando assim, o desenvolvimento da anemia ferropriva.

De acordo com Silva-Filho et al. (2023) é preciso o uso de uma abordagem da
anemia em contextos especificos, como em mulheres com condi¢des de risco ou
vulnerabilidade, indicando a relevancia do atendimento individualizado e da tomada
de decisao clinica fundamentada em evidéncias.

No estudo realizado por Bonfim et al. (2020) os autores apontaram que a
caréncia de ferro pode levar a ocorréncia de severas sequelas tanto para a saude

materna quanto do feto. Neste mesmo sentido, Ferreira et al. (2024) corroboram com



a afirmativa ao indicar que a anemia € uma problematica da saude publica, uma vez
que a doencga pode acarretar diferentes complicagdes.

Os autores estdo de acordo quanto as consequéncias referentes a
insuficiéncia do consumo de ferro durante a gestagao, podendo apresentar baixo
peso ao nascer e maior morbidade neonatal, afetar o desenvolvimento do cérebro do
feto, bem como diminuir a capacidade cognitiva, aprendizagem, concentragao. Outro
ponto importante trata-se das consequéncias no periodo puerperal, levando a fadiga,
nausea, reduzir a capacidade de combater possiveis infec¢cdes, e até mesmo

depressao poés-parto.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo destaca a existéncia de elevada prevaléncia da anemia na gestagao
como um importante problema de saude publica que exige atengao continua e agbdes
estratégicas. A incidéncia dessa condicdo € influenciada por fatores
socioeconémicos, nutricionais e ambientais, que variam de acordo com a regiao e o
perfil populacional, tornando essencial a adogdo de praticas de prevencédo e
tratamento adaptadas as especificidades de cada comunidade.

A importancia do diagndstico precoce, aliado ao manejo clinico-laboratorial
adequado, se mostra fundamental para minimizar as complicacbes materno-infantis,
como parto prematuro, baixo peso ao nascer e mortalidade materna. Além disso, &
imprescindivel fortalecer as acdes de saude publica voltadas a suplementacéo de
ferro, educagdo nutricional e acompanhamento continuo durante toda a gestacéo,
especialmente nas populacdes mais vulneraveis.

Assim, investir em politicas de saude que priorizem a prevencéo e o controle
da anemia na gravidez contribui significativamente para a melhoria dos desfechos
neonatais e maternos, promovendo o bem-estar e a qualidade de vida das gestantes
e das futuras geracoes.
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