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USO DE ALFAMETILDOPA NO CICLO GBAViDICO-PUERPERAL DE
PACIENTES HIPERTENSAS E AVALIACAO DOS CONCEPTOS ATE O
TERCEIRO ANO DE VIDA

JANUARIO DE ANDRADE
S. Paulo, SP

Objetivo: Avaliar os efeitos do uso de alfametil-
dopa em gestantes portadoras de Hipertensdo arte-
rial leve ou moderada, bem como no concepto.

Material e Métodos: Trinta e uma gestantes
hipertensas, com idade média de 31 anos, sendo seis
(19,35%) primigestas, submetidas, apds a 12, sema-
na de gestagdo, ao uso de alfametildopa, em dose ini-
cial de 250 mg/dia, aumentada semanalmente de
acordo com a resposta. Os niveis tensionais foram
medidos em posi¢bes supina e ereta e as pacientes
submetidas a avaliacdo laboratorial incluindo veri-
ficacdo das taxas sangiiineas de hemoglobina,
hematdcrito, leucdcitos, plaquetas, uréia, creatinina,
glicose, transaminases, bilirrubina, fosfatase alcali-
na, deido urico, além de reacdo de Coombs, clearance
de creatinina, bem como ultrassonografia obstétrica
e eletrocardiograma. Foram analisadas as condigées
de parto, de evolug¢do puerperal, de nascimento e de
desenvolvimento do concepto até os trés anos de ida-
de.

Resultados: Alfametildopa foi empregada em
média por 14,2 semanas, em doses médias de 685 g/
dia. Houve eficdcia terapéutica no controle dos niveis
tensionais em 30 (96,77%) pacientes. Nao foram
registrados efeitos colaterais de natureza clinica ou
laboratorial. A droga ndo se associou a anormalida-
des no parto, no puerpério, no recém-nato e no
desenvolvimento péndero-estatural das criangas até
periodo de trés anos de vida.

Conclusdao: A alfametildopa mostrou-se droga
eficaz e bem tolerada no controle da Hipertensdo
arterial leve ou moderada de gestantes, ndo se asso-
ciando a influéncias desfavordveis no decorrer do ci-
clo gravidico-puerperal e no desenvolvimento da cri-
ang¢a no periodo observado.

Palavras-chave: Alfametildopa, gestacdo, hiper-
tensdo arterial.

EFFECTS OF ALPHA METHYLDOPA IN
HYPERTENSIVE PREGNANT WOMEN AND
EVALUATION OF THE OFFSPRINGS UP
TO 3 YEARS.

Purpose: To evaluate the effects of alpha
methyldopa in pregnant women with mild to
moderate arterial hypertension as well as in the
offsprings.

Material and Methods: Thirty one pregnant
hypertensive women, mean age 31 years, six (10.35%)
primigravids, after the 12th week of pregnance recei-
ved alpha methyldopa, initial 250mg/day, weekly in-
creased depending to the response. Blood pressure
was measured in supine and standing positions and
the patients were submitted to a laboratorial evalua-
tion including: hemoglobin, hematocrit, leukocytes,
platelets, urea, creatinin, glucose, transaminases, bi-
lirrubin, alkaline phosphatase, uric acid, Coombs,
creatinin clearance, as well as obstetric ultrassono-
graphy and electrocardiogram. The labor, childbirth
conditions and puerperal evolution, were evaluated
as well as the development of the offspring up 3 years
of age.

Results: Alpha methyldopa was administred
for an average period of 14.2 weeks, mean dose of 685
mg/day. In thirty patients (96.77%) blood pressure
was efficiently controlled. Clinical and laboratorial
adverse experiences were not observed. The use of
drug was not associated with abnormalities during
the labor, in the purperium, in the newborn and
during the development of the children up 3 years of
age.

Conclusion: Alpha methyldopa is efficacious
and well tolerated in the control of mild to moderate
hypertension in pregnant women, and is not
associated with unfavorable consequences during the
pregnancy, puerperal cycle an in the development of
the children in the study period.

Key-words: Alpha metildopa, pregnancy, arterial hip
ertension.
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A real incidéncia de hipertensao arterial (HA)
no ciclo gravidico-puerperal (CGP) nao é conhecida
em nosso meio, devido a dificuldades inerentes a
atencdo pré-natal. Na Suécia, a frequéncia de HA foi
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avaliada em 6,5% em 1980 Este perceptual expres-
sa a importancia do controle da HA no CGP na re-
ducdo da morbi-mortalidade materno-fetal. Ultima-
mente, o prognodstico tem melhorado com o uso de
drogas anti-hipertensivas?

Apresentamos os resultados do uso de
alfametildopa a partir da 12*. semana de gestacéo,
verificados de modo prospectivo durante o CGP,

bem como a avaliagdo dos conceptos até os trés anos
de idade.

CASUISTICA E METODOS

Trinta e uma gestantes portadoras de HA leve
ou moderada foram estudadas no Servico de Cardio-
patia e Gravidez do Instituto Dante Pazzanese de
Cardiologia. As idades variaram de 20 a 32 (média
de 31) anos, sendo 18 (58%) brancas. Seis (19,35%)
mulheres eram primigestas, quatro (12,9%)
secundigestas e 21 (67,756%) multigestas. Oito
(25,08%) gestantes eram tabagistas.

Todas as pacientes foram acompanhadas apds
completarem a 122 semana de gestagdo (Tabela I).
Apoés duas semanas de observagdo, confirmados os
niveis de pressdo superiores a 140 x 90 mmHg,
introduziu-se alfametildopa , na dose de 250 m g/
dia , com aumentos gradativos de 250 mg, semanal-
mente, caso nio ocorresse controle dos niveis
tensionais. Durante esta fase (3*. a 10°. semanas),
rotulada de Titulacdo, as pacientes foram mantidas
com dieta hiposséddica e repouso, em auséncia de uso
de benzodiazepinicos. A fase seguinte, dita de Ma-
nutencio, compreendeu as 112. e 162 semanas, quan-
do entéo as doses ja haviam sido individualizadas.
Os niveis de pressio arterial sob controle com
alfametildopa foram acompanhados inclusive apds o
término do CGP.

Os niveis tensionais foram medidos nas posi-
¢oes supina (apdés 5 minutos) e ereta (apés 3 minu-
tos) e no periodo de manutengdo também em
decubito lateral, sempre no brago esquerdo. O 5°. ru-
ido de Korotkoff foi considerado como a pressio
diastélica.

TABELA I—Idades gestacionais por ocasiao do inicio do uso
de alfametildopa

Semanas de Gestacao Nuamero (percentual)

Entre 12 e 15 9 (29,03)
Entre 16 e 30 20 (64,51)
Apés 30 2 (6,46)

TABELA II—Distribui¢do quanto ao peso dos recém-natos.

Peso (g) Numero (perceptual)

<2500 2 (6,45)
2501 a 3000 8 (26,81)
3001 a 3500 14 (45,16)

> 3501 7 (22,58)
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As pacientes foram submetidas aos seguintes
exames no inicio e ao final do estudo: a) no sangue:
hemoglobina (Hb), hematécrito (Ht), leucécitos,
plaquetas,teste de Coombs, reacdo de falcizacao,
uréia, creatinina, transaminases, bilirrubinas,
fosfatase alcalina, 4cido turico, sédio, potdssio e
glicose, b) na urina: elementos anormais e sedimen-
to; ¢) clearance de creatinina; d) eletrocardiograma;
e) ultrassonografia obstétrica; f) anatomo-patolégico
da placenta.

Foram considerados tipo de parto, idade gesta-
cional final, bem como peso , comprimento , cor, SexXo
, perimetros cefalico e toracico e indice de Apgar, por
ocasiio do nascimento. Durante os seis primeiros
meses de vida, os conceptos foram avaliados quan-
to ao peso, comprimento, perimetros ceféalico e
toracico, taxas de Hb, Ht. bem como registrado
eletrocardiograma e anotado o tipo de amamentagao
. A partir de entdo, aos 12, 24 e 36 meses,
procedeu-se a reavalia¢do pondero-estatural das cri-
ancas. Neste periodo, foram avaliadas 20 criancas,
tendo-se perdido o seguimento das demais em vir-
tude de dificuldades relacionadas ao retorno de cri-
angas normais.

RESULTADOS

Alfametildopa foi empregada em média por
14,2 (10 a 16) semanas, em doses médias de 685 mg/
dia. Houve controle dos niveis tensionais em 30
(96,77%) pacientes. No caso restante, a droga nio foi
eficaz, necessitando-se associar outros
anti-hipertensivos. Esta paciente evoluiu para
pré-eclampsia e 6bito fetal intra-uterino.

As variagoes médias dos niveis tensionais nas
posicdes ereta e supina, ao inicio e ao final do estu-
do estdo expressas no graflco 1. Ndo foram observa-
das manifestagdes clinicas colaterais ao uso da
alfametildopa. A andalise dos exames laboratoriais
maternos nao mostrou diferencas significativas en-
tre os valores da primeira e da Gltima consultas.

As 31 pacientes atingiram idade gestacional
média de 38 semanas. O parto foi cesareo em 23
(74,2%0) casos e vaginal nos demais, em um com uso
de férceps. As Pacientes deram a luz 30 criancas vi-
vas, 19 (63,33%) do sexo masculino. O peso médio de
nascimento foi de 2993 (2130 a 3940 g), com distri-
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Gréfico 1—Média dos niveis tensionais ao inicio (IN) e ao final (FIN) do
estudo, em posi¢do supina (SUP) e ereta (ER).
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buicdo expressa na tabela II. O comprimento médio
foi de 48,6 cm, o perimetro craniano médio de 36,8
cm e o perimetro toracico médio de 33,9 cm. O indice
de Apgar variou de 6 a 9 (média de 7,4) no 1°. mi-
nuto e de 7 a 10 (média de 8,56) no 5°. minuto. O
peso placentario médio foi de 664 (440 a 920 g),
verificando-se trés (10%) casos de retardo da
maturagdo vilosa. Amamentacdo natural foi adota-
da por todas as pacientes. Foram identificados ca-
sos de fimose (um), hipotonia fetal (um), sofrimento
fetal (um) e hérnia umbilical (dois).

O desenvolvimento pondero-estatural foi nor-
mal em todas as crianc¢as, nos primeiros seis meses
de vida (peso médio de 7966 g), bem como aos 12
meses (peso médio de 10674 g). Os niveis de Hb e Ht
foram normais aos 3°. e 6°. meses. O estudo
eletrocardiografico nao registrou anormalidades.

O acompanhamento de 20 criangas até o 3°.
ano de vida ndo mostrou qualquer tipo de anomalia
do desenvolvimento pondero-estatural, bem como
psicomotor.

DISCUSSAO

A alfametildopa tem sido considerada, nas ulti-
mas décadas, droga eficaz e segura para tratamen-
to da HA leve ou moderada de gestantes®*. A refe-
rida droga, na dose média de 685 g/dia permitiu o
controle adequado dos niveis tensionais em 30
(96,77%) de nossas pacientes, sem se associar, nem
a efeitos colaterais maternos de expressdo clinica ou
laboratorial, nem a anomalias dos conceptos. Desta
maneira, nossos resultados discordaram dos de
Redman®, que observou redugdo do perimetro
craniano nos filhos de méaes que utilizaram
alfametildopa no decorrer da gestacio, além de ele-
vacdo dos niveis maternos de uricemia e modifica-
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coes do teste de Coombs.

Nossos achados de fimose, sofrimento fetal e
hérnia umbilical estdo dentro dos percentuais
encontrados na populagio nao hipertensa.

Prematuridade, baixo peso e ébito
intra-uterino tém sido referidos com o emprego de
diferentes agentes hipotensores durante a gestagao®
8, Nossa incidéncia 10%) de retardo da maturidade
vilosa placentaria pode ser encontrada em associa-
¢do com outras afecgdes que ndo a HA, enquanto que
o peso médio placentario de 664 (440 a 920) g esta
de acordo com o observado na populagdo geral de
gestantes hipertensas.

A auséncia de deteccdo de anomaliss do
desenvolvimento das criancas no periodo estudado
reforca a seguranca do uso da alfametildopa obser-
vada no decorrer do CGP.

Em conclusio, a alfametildopa mostrou-se dro-
ga eficaz e teem tolerada no controle da HA leve ou
moderada de gestantes, ndo se associando a influén-
cias desfavoraveis no parto, puerpério, bem como no
desenvolvimento do concepto, no periodo estudado.

1. Gant NF, Waliburg HCS—Hypertension in pregnancy. Clinical and
experimental hypertension. CEHBDPB7, 1988; 226-7.

2. Gailery EDM, Saunders DM, Munyor SN, Gyory AZ—Randomized
comparison of methyldopa e oxprenolol for treatment of
hypertension in pregnancy. Br Med J, 1979,1: 1591-4.

3. Chesley LC—Hypertension disorders in Pregnancy. New York:
Aplleton Century Crotts, 1978; p. 302-6.

4. Liedhoem H—Atenolol in the treatment of Hypertension in Preg-
nancy. Drugs, 1983; Vol. 25 (supp. 2): 206-10.

5. Redman CWG—Treatment of hypertension in pregnancy. Kidney
Int, 1980;18: 267-9.

6. Rubin PC—Betablockers in pregnancy. N Eng J Med, 1981; 1323-30.

7. Walters BNJ, Redman CWG—Treatment of severe pregnancy
associated hypertension with calcium antagonist nifedipine. Br J
Obstet Gynecol, 1984; 91: 330-4.

8. Raulhaugen H. Wechsler HW—antihypertensive drug therapy during
pregnancy drugs, 1988; B7, 213-26.



	Índice 

