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SGGO segue na defesa 
da ampla cobertura 
vacinal para as 
gestantes e puérperas

PALAVRA DA PRESIDENTE

ROSANE RIBEIRO FIGUEIREDO ALVES
PRESIDENTE DA SOCIEDADE GOIANA DE GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA

Mais uma vez a pandemia pelo coronavírus nos deixa per-
plexos, com o aumento da mortalidade materna no Brasil e em 
Goiás. Agravam o cenário, em nosso meio, dados da Secretaria 
Estadual da Saúde (SES), que mostram uma cobertura vacinal 
ocorrendo de maneira bastante heterogênea. Há inclusive in-
formações de municípios que não apresentaram os dados de 
vacinação da primeira dose do imunizante. 

Diante desta realidade, a SGGO, respaldada por solicitações 
de nossos associados, enviou à SES uma solicitação formal para 
que não fosse exigido relatório ou prescrição médica ou qualquer 
outro documento além daqueles que comprovam a gestação ou 
o puerpério, para que a vacina pudesse ser administrada. Essa 
solicitação teve como finalidade facilitar o acesso das gestantes e/
ou puérperas e, consequentemente, aumentar a cobertura vacinal. 
Mais uma vez, a solicitação da SGGO foi prontamente analisada 
e atendida, pelo que, novamente, somos imensamente gratos a 
toda atenção que recebemos dessa Secretaria.

Na esperança de que possamos fazer nossas atividades cien-
tíficas de modo presencial para o próximo ano e, tentando con-
tornar agora os efeitos negativos da pandemia, continuamos com 
o nosso ciclo de Educações Continuadas (EC) de forma remota. 
Para setembro, confirmando nossa terceira EC de 2021, o tema 
eleito foi “Tratamento hormonal do climatério, da transição me-
nopausal à idade madura: benefícios e riscos”. 

As próximas páginas abordarão esses e outros assuntos bastante 
interessantes, como um artigo sobre o impacto do tratamento 
cirúrgico laparoscópico do endometrioma. Vale à pena conferir 
e se inteirar das atividades de nossa SGGO.

Boa leitura!
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QUALIFICAÇÃO

Mantendo seu compromisso 
de qualificação profissional do 
ginecologista e obstetra goiano, 
a Sociedade Goiana de Gine-
cologia e Obstetrícia realizará 
mais uma Educação Continu-
ada com o tema Tratamento 
hormonal do climatério, da 
transição menopausal à idade 
madura: benefícios e riscos. O 
encontro virtual acontecerá no 
dia 25 de setembro, a partir 
das 8h30.

A Dra. Rita Dardes é a pro-
fessora convidada desta edição, 
com moderação do 1º secre-

SGGO realizará mais uma Educação 
Continuada no dia 25 de setembro
ESTA EDIÇÃO TERÁ COMO TEMA O TRATAMENTO HORMONAL DO CLIMATÉRIO, 

DA TRANSIÇÃO MENOPAUSAL À IDADE MADURA: BENEFÍCIOS E RISCOS

“O climatério é a passagem do período reprodutivo para o não reprodutivo da mu-
lher. Nesta fase, com a expectativa de vida aumentada, a mulher passa até 1/3 da sua 

vida. Durante este período há um turbilhão de mudanças hormonais, corporais e psíquicas 
que nós mulheres temos que enfrentar. A aula a ser abordada será para que possamos pro-
porcionar uma passagem pelo climatério mais suave e cômoda para as mulheres 
assegurando menor riscos de comorbidades e mortalidade”. (Dra. Rita Dardes)

Palavra da Professora

tário da SGGO, Dr. Ricardo 
Mendonça Lucas. A trans-
missão acontecerá pelo You-
tube oficial da SGGO, onde 
também é possível acessar as 
Educações Continuadas já re-
alizadas anteriormente.

A professora Dra. Rita é 
mestre em Medicina pela 
Unifesp e doutora em Me-
dicina pela Northwestern 
University/ Unifesp. Possui 
Pós-Doutorado em Medicina 
pela Unifesp. É Professora 
Adjunta do Departamento 
de Ginecolog ia da Esco-

la Paulista de Medicina / 
Unifesp. Vice- Chefe da Disci-
plina de Ginecologia Endócri-
na e Climatério da Disciplina 
de Ginecologia Endócrina e 
Climatério da Escola Paulista 
de Medicina/Unifesp. Mem-
bro da Comissão Nacional 
de Especialidade do Clima-
terio da Febrasgo, do Comitê 
Nacional de Climatério e 
Anticoncepção da SBRH e do 
Conselho Fiscal da Associa-
ção Brasileira de Climaterio 
(SOBRAC).

Participe!
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APRIMORAMENTO

13 DE NOVEMBRO DE 2021 (SÁBADO)

07h20 - Introdução
07h30 - Assistência Obstétrica Segura 
08h15 - Complicações 1º Trimestre da Gestação
08h50 - Coffee Break
09h00 - ESTAÇÕES PRÁTICAS 
1 - Parto Vaginal Assistido 
2 - Caso Clínico Eclampsia e Prolapso 
3 - Avaliação do Bem Estar Fetal 
4 - Lacerações Perineais 
13h00 - Almoço 
14h00 - ESTAÇÕES PRÁTICAS 
1 - Reanimação Materna 
2 - Distocia de Ombro 
15h30 - Coffee Break
3 - Hemorragia Pós-Parto 
4 - Caso Clínico Distocia 

Curso Also Brasil acontecerá 
nos dias 13 e 14 de 
novembro em Goiânia
PROGRAMAÇÃO TEÓRICA E PRÁTICA ENGLOBARÁ 

TEMAS AVANÇADOS DE SUPORTE EM OBSTETRÍCIA

Com iniciativa da Socie-
dade Goiana de Ginecologia 
e Obstetrícia, acontecerá em 
Goiânia, nos dias 13 e 14 de 
novembro, o Curso Also Bra-
sil - Suporte Avançado de Vida 
em Obstetrícia para Profissio-
nais de saúde, especialmente 
para os médicos ginecologistas 
e obstetras. O local escolhido 

foi o Centro de Convenções 
do Clarion Goiânia Órion.

O curso tem como princi-
pal objetivo implementar as 
melhores evidências científicas 
e boas práticas na saúde, com 
o treinamento de profissionais 
para melhorar a performance, a 
qualidade dos serviços e a segu-
rança da assistência, o que re-

sulta na redução da morbidade 
e da mortalidade materna, in-
fluenciando também na saúde 
das crianças.

Para garantir a segurança e 
saúde dos participantes, será 
obrigatório o uso de máscaras 
e distanciamento. A indicação é 
que o traje seja confortável, sem 
uso de anéis e celular.

PROGRAMAÇÃO

14 DE NOVEMBRO DE 2021 (DOMINGO)

07h00 - Hemorragia no Final da Gestação 
07h40 - Trabalho de Parto Prematuro e RPM 
08h20 - Crise do Nascimento 
08h50 - Coffee Break
09h00 - ESTAÇÕES PRÁTICAS 
1 - Apresentações Anômalas 
2 - SEPSE 
3 - Hemorragia Pós-Parto 
4 - Distocia de Ombro 
12h00 - Prova Escrita 
Prova Prática
13h30 - Término
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PRINCIPAL

SGGO orienta a ampla vacinação 
às gestantes e puérperas
PARCERIA ENTRE SGGO, SMS E SES DESENVOLVEU PROTOCOLO 

ASSISTENCIAL PARA GESTANTES E PUÉRPERAS COM SÍNDROME GRIPAL
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SAIS / ASSESSORIA DAS REDES DE ATENÇÃO
 
 

 NOTA INFORMATIVA Nº: 4/2021 - ASREA- 18776

ASSUNTO: Protocolo Assistencial: Gestantes e Puérperas com Síndrome Gripal.

O Ministério da Saúde orienta que gestantes e puérperas até o 14º dia de pós-parto devem ser consideradas grupo de risco para
Covid-19. Idenficar a doença e reconhecer o agravamento de sintoma, de acordo com os protocolos instucionais ou nacionais, possibilita o início
oportuno de tratamento de suporte, admissão em leito de enfermaria hospitalar ou unidade de terapia intensiva.

O quadro abaixo apresenta sintomas de síndromes gripais e as condutas a serem tomadas de acordo com o quadro apresentado:

*Avaliar sempre queixas obstétricas: diminuição da movimentação fetal, queixas de dor em hipogástrio, cefaleia, alterações visuais,
alterações do conteúdo vaginal, surgimento de edemas. Se presentes: solicitar avaliação presencial.

Orientações específicas:
Em casos de sintomas gripais: febre, tosse, coriza, dor de garganta, pode haver distúrbios de olfato e paladar, diarreia, calafrio, mialgia, dor abdominal.
Anotar dia de evolução da doença: a parr do primeiro dia de sintomas (dia 1, dia 2...).
Solicitar RT-PCR para COVID-19, entre o 3° e 10° dias de sintomas, preferencialmente entre 3° e 7° dias. Exames negavos NÃO excluem Covid-19.
Em unidades de urgência/emergência:

solicitar uso de máscara cirúrgica ou N95/PFF2;
encaminhar para sala de espera venlada e isolada, se possível;
realizar classificação de risco com observação de sinais de alerta (MEOWS);
avaliar oximetria de pulso.

Alterações na cardiotocografia:

bradicardia fetal persistente, taquicardia fetal persistente, presença de desacelerações tardias (conhecidas como DIP II) ou desacelerações variáveis
de repeção associadas ou não à diminuição da variabilidade;
Ao ultrassom: oligoâmnio caracterizado por: Índice de Líquido Amnióco (ILA) ≤ 5,0, e/ou maior bolsão < 2 X 2 cm;
Perfil bio�sico fetal PBF ≤ 6;
Dopplervelocimetria se disponível: diástole zero e idade gestacional > 34 semanas; diástole reversa, índice de Pulsalidade do Ducto Venoso ≥1,0.

O Quadro 2 pode auxiliar na determinação de tomadas de decisão referente às gestantes, dessa forma mulheres com dois ou mais sinais de alerta
amarelo ou um ou mais sinais de alerta vermelho, assim como aquelas com síndrome respiratória aguda grave (SRAG), têm risco aumentado de evolução
desfavorável e, portanto, merecem cuidado diferenciado.

Quadro retirado do Protocolo Assistencial: Gestantes e Puérperas com Síndrome Gripal

Desde o início da vacinação contra o Covid-19 
em Goiás, a Sociedade Goiana de Ginecologia e 
Obstetrícia tem atuado, junto a Secretaria Estadu-
al de Saúde e Secretaria Municipal de Saúde, na 
defesa da ampla vacinação para gestantes e puér-
peras, incluindo aquelas sem comorbidades (com 
exceção para as vacinas que utilizam vetores virais).

No dia 7 de julho, foi publicado, com par-
ticipação da SGGO, o Protocolo Assistencial: 
Gestantes e Puérperas com Síndrome Gripal. O 
documento afirma que gestantes e puérperas até 

o 14º dia de pós-parto devem ser consideradas 
grupo de risco para Covid-19, segundo orienta-
ção do Ministério da Saúde. Também diz que 
identificar a doença e reconhecer o agravamen-
to de sintoma, de acordo com os protocolos 
institucionais ou nacionais, possibilita o início 
oportuno de tratamento de suporte, admissão 
em leito de enfermaria hospitalar e unidade de 
terapia intensiva.

Confira o quadro dos sintomas gripais e con-
dutas a serem tomadas:

O protocolo orienta em casos de sintomas 
gripais: febre, tosse, coriza, dor de garganta, 
pode haver distúrbios de olfato e paladar, 
diarreia, calafrio, mialgia, dor abdominal: 
anotar dia de evolução da doença: a partir 
do primeiro dia de sintomas (Dia 1, Dia 2..). 

Solicitar RT-PCR para COVID-19, entre o 3° e 
10° dias de sintomas, preferencialmente entre 
3° e 7° dias. Exames negativos não excluem 
COVID-19. 

O protocolo na íntegra pode ser acessado no 
site da SGGO (sggo.com.br).



 

 
www.sggo.com.br 
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Ofício SGGO nº 07/2021                                                                               Goiânia, 01 de setembro 2021. 
 
 
À 
Superintendência de Vigilância em Saúde de Goiás 
Av. 136, S/N, Edifício César Sebba, Qd. F-44, Lts. 22 e 24 - Setor Sul Goiânia-GO 
A/C. Flúvia Pereira Amorim da Silva 
 
 
A Sociedade Goiana de Ginecologia e Obstetrícia (SGGO), considerando:  
 
1. o aumento da mortalidade materna no Brasil e no Estado de Goiás, devido à Covid-19; 

2. que a cobertura vacinal em gestantes em Goiás ocorrer de forma bastante heterogênea, com alguns 

municípios sem dados de vacinação da primeira dose do imunizante.   

3. que a necessidade de prescrição médica certamente está dificultando o acesso das gestantes à 

vacinação; 

4. que a nota técnica do Ministério da Saúde sobre intercambialidade de vacinas não inclui a necessidade 

de prescrição médica para a referida vacinação. 

 
Diante dessas considerações, a SGGO solicita à Superintendência de Vigilância em Saúde (SUVISA) que 

não seja exigido relatório ou prescrição médica ou qualquer outro documento além daqueles que 

comprovam a gestação ou o puerpério, para a realização da vacinação contra a COVID 19, assim como 

ocorre na vacinação contra gripe e outras vacinas. 

 
 
Respeitosamente, 
 
 

 
Sociedade Goiana de Ginecologia e Obstetrícia – SGGO 

         Rosane Ribeiro Figueiredo Alves - Presidente 
 

Trabalho contínuo
No dia 1 de setembro, a SGGO enviou um 

ofício à Superintendência de Vigilância em Saúde 
de Goiás solicitando que não seja exigido rela-
tório ou prescrição médica ou qualquer outro 

documento além daqueles que comprovam a 
gestação ou puerpério, para realização de vaci-
nação contra Covid-19, assim como ocorre na 
vacinação contra gripe e outras vacinas.
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OPINIÃO

IMPACTO DO 
TRATAMENTO 
CIRÚRGICO 
LAPAROSCÓPICO DO 
ENDOMETRIOMA: UMA 
REVISÃO DA LITERATURA

Apesar dos avanços nas téc-
nicas cirúrgicas e no manejo das 
pacientes com endometriomas, 
existe uma preocupação com 
um possível dano na reserva 
ovariana quando da excisão da 
cápsula do endometrioma. Res-
postas ruins à estimulação com 
gonadotropinas para fertilização 
in vitro foram relatados em mu-
lheres submetidas ao tratamen-
to cirúrgico. Uma revisão da 
Cochrane publicada em 2008 
avaliou diferentes intervenções 
cirúrgicas para o tratamento 
dos cistos endometrióticos. A 
cistectomia ovariana melhorou 
o quadro de dor, aumentou as 
taxas de gestações espontâneas 
e diminuiu as taxas de recorrên-
cia do cisto, quando comparado 
com a drenagem e ablação do 
cisto endometriótico. 

A reserva ovariana tem 
sido utilizada para inúmeros 
cenários dentro da medicina 
reprodutiva, incluindo a pre-
dição da resposta ovariana em 
protocolos de estimulação em 

fertilização in vitro, idade da 
menopausa e monitorar possí-
vel dano ovariano em cirurgias 
conservadoras no ovário. Ela 
reflete o potencial funcio-
nal do ovário. O hormônio 
anti-mulleriano (AMH) e a 
contagem dos folículos an-
trais (AFC) se mostraram 
marcadores com capacidade 
de correlacionar o padrão de 
perda de oócitos com a idade 
e com os achados histológicos, 
sendo considerados os mais 
confiáveis métodos de avalia-
ção da reserva ovariana. 

Além disso, o AMH ainda se 
mostrou independente da fase 
do ciclo menstrual e não sofre 
alterações pelo uso de drogas 
hormonais. Em mulheres com 
endometriomas sintomáticos 
(dor pélvica crônica associado 
a doença profunda) a excisão 
cirúrgica (cistectomia) é consi-
derada a melhor opção terapêu-
tica. Recentemente, entretanto, 
a preocupação com o aumento 
da possibilidade de dano na 

POR DR. RODRIGO TEIXEIRA ZAIDEN

PROFESSOR DA FACULDADE DE MEDICINA DA PUC-GO. PÓS-GRADUAÇÃO EM 

CIRURGIA GINECOLÓGICA MINIMAMENTE INVASIVA E ENDOMETRIOSE - HOSPITAL 

SÍRIO LIBANÊS – SP. DIRETOR DE DEFESA PROFISSIONAL DA SOCIEDADE GOIANA DE 

GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA
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reserva ovariana após a cirurgia 
tem aumentado. 

Alguns autores relacionaram 
o tamanho do endometrioma 
com a diminuição da reserva 
ovariana. Diferentes mecanis-
mos têm sido propostos para 
explicar porque a cistectomia 
ovariana diminui a reserva 
ovariana. Um deles seria a re-
tirada inadvertida de parte do 
tecido ovariano sadio durante 
do descolamento da capsula 
resultando em dano na reserva 
ovariana (Mircea et al 2016), 
(Urman et al 2013). Outro me-
canismo proposto para a dimi-
nuição da reserva ovariana seria 
o dano térmico promovido pela 
eletrocirurgia bipolar excessiva 
associada a lise exaustiva das 
aderências ovarianas.

Quando se compara a 
cistectomia com a ablação 

observamos diferenças no 
tipo de dano tecidual e na 
resposta ovariana pós ci-
rúrgico (Mircea et al 2016), 
(Saito et al 2014). Diferen-
tes métodos de hemostasia 
poderiam promover dano 
tecidual e comprometimento 
da reserva ovariana, porém os 
resultados na literatura ainda 
são conflitantes, (Takashima 
et al 2013), (Pergialiotis et al 
2015). Há algumas evidencias 
que sugerem que as hemos-
tasias com uso de energia 
bipolar podem causar dano 
na reserva ovariana.  Assim, 
recomenda-se aprimorar as 
técnicas de dissecção, evi-
tando com isso um maior 
sangramento e necessidade 
de hemostasia. O Guideline 
publicado pela sociedade 
europeia de reprodução hu-

mana e embriologia ESHRE 
2014 orienta a cistectomia do 
endometrioma à drenagem 
com coagulação da parede 
do cisto.

A cistectomia do endo-
metrioma melhora a taxa de 
gravidez espontânea, os sin-
tomas relacionados ao cisto, 
a sua recorrência, mas não as 
taxas da fertilização in vitro. 
Pacientes inférteis são mais 
suscetíveis aos efeitos da cis-
tectomia na reserva ovariana 
especialmente na presença 
de endometriomas grandes. 
Pacientes com baixa reserva 
ovariana e endometriomas 
bilaterais que planejam tra-
tamento reprodutivo deve-
riam ser aconselhadas sobre 
o possível dano na função 
ovariana que a cistectomia 
poderá trazer.
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