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Resumo: O presente estudo (TCC 2) objetiva a apresentagao do projeto de
pesquisa envolvendo o fendmeno de atuacao dos profissionais da enfermagem
no atendimento as gestantes com fator Rh negativo no ambito obstétrico. Para
tanto, sera realizada uma pesquisa de cunho bibliografico e de abordagem
qualitativa, contemplando as contribuicdes de outros autores (nacionais e
internacionais) sobre o tema. Os resultados esperados envolvem a criagdo uma
espécie de ‘guia’ que verse sobre o atendimento de exceléncia dos enfermeiros
para gestantes com Rh negativo. Concluise que o tema em questao € altamente
relevante, ja que envolve a atuacao especifica do profissional da enfermagem
diante de situagdes delicadas no atendimento obstétrico, demonstrando como
sua assisténcia deve ser fornecida com base no atendimento humanizado e de

exceléncia.

Palavras-chave: Enfermagem Obstétrica; Pré-Natal, parto e pds-parto;

Gestantes com fator Rh negativo.



1 INTRODUGAO

O fator Rh negativo (relacionado ao sistema Rh conhecido como antigeno
D) é uma causa de incompatibilidade entre o sangue materno e o fetal, sendo
uma resposta aos sistema antigénico, na qual, a mée apresenta a sensibilizacao
aos anticorpos oriundos do processo que atravessam a placenta e geram a
destruicdo das hemacias, provocando a doenca hemolitica do feto e do recém-
nascido e anemia fetal (ARAUJO, 2016). Nesse caso, o corpo da mae acaba
identificando o filho como um corpo estranho, podendo gerar uma série de
problemas no feto, o que demanda o diagndstico da condi¢do a partir do Teste
de Coombs (CAIXETA; SILVA, 2019).

A Doenca Hemolitica Perinatal (DHPN) depende da prevaléncia do
fendtipo D negativo na populagéo, sendo que a prevaléncia no Brasil envolve
10% da populacéao, ainda que 50% dos casos sejam leves, sem necessidade de
tratamento, 25% apresentem anemia moderada, ictericia, sem hidropisia (e
outros 25% s&o casos graves, com necessidade de intervengdo (FUNDACAO
OSWALDO CRUZ, 2022).

No presente o estudo foi analisado a atuacdo do enfermeiro diante de
gestantes com fator Rh negativo, situacdo na qual pode ocorrer o
desenvolvimento de wuma incompatibilidade sanguinea materno fetal,
costumeiramente relacionada ao sistema Rh conhecido como antigeno (SIMAO,
2021).

No passado, o partejar era realizado por curandeiras, parteiras ou
'‘comadres', as quais conheciam o processo de parto e puerpério com suas
experiéncias proprias. (CARREGAL et al.,, 2020). Ao considerar o resgate
histérico da enfermagem obstétrica culminou na compreensao da necessidade
de intervengdes em saude para o parto, amenizando as possibilidades de
complicagdes e fornecendo um tratamento cada vez mais humanizado para as
gestantes (CARREGAL et al., 2020).

O campo da enfermagem obstétrica € considerado um eixo de atuacgao
bastante complexo, colocando o profissional em contato com situacbes

delicadas e que exigem um nivel adequado de conhecimento técnico-cientifico



e o fornecimento de um atendimento humanizado pautado pelo respeito a
dignidade da pessoa humana (CARREGAL et al., 2020). Portanto, explorar
diferentes situacdes e casos concretos que fazem parte dessa rotina profissional

€ uma tarefa essencial dos enfermeiros e enfermeiras em processo de formacgao.

Isso posto, a justificativa para a elaboragéo do estudo parte justamente da
necessidade de problematizar e aprofundar a atuagcdo dos enfermeiros no
contexto obstétrico considerando a situagdo de gestantes com o fator Rh
negativo, definindo parametros dentro de uma atuagcdo adequada para o
acolhimento dessas pacientes, apresentando as boas praticas e o papel
desempenhado pelo enfermeiro dentro da equipe multiprofissional no

fornecimento de um atendimento humanizado e de exceléncia.

Diante do exposto, a pergunta condutora, ou seja, a questao norteadora
que busca ser respondida com o desenvolvimento do trabalho cientifico, foi
definida na seguinte disposi¢cdo: como se da a atuagdo do profissional da

enfermagem diante do atendimento de gestantes com fator Rh negativo?

Na visdo dos autores, respaldada pelos conhecimentos adquiridos ao
longo do curso, os profissionais da enfermagem sao tidos como fundamentais
na assisténcia e nos cuidados as gestantes com fator Rh negativo, atuando tanto
no pré-natal, quanto no parto e no pos-parto em conjunto com os demais
membros que compdem a equipe multiprofissional. Para que tais profissionais
possam fornecer um atendimento de exceléncia, demanda-se a construgao de
conhecimentos técnicos e cientificos envolvendo gestantes nessas
circunstancias, bem como os parametros adequados de atuagcdo dentro da

enfermagem obstétrica de um modo geral.

Assim, o objetivo geral desse estudo é: Investigar a atuagao de exceléncia
dos profissionais da enfermagem obstétrica diante da assisténcia e dos cuidados
essenciais fornecidos as gestantes com fator Rh negativo, indo desde o pré-natal

até o pos-parto.

De modo a responder o problema proposto, tém-se os seguintes
objetivos especificos: analisar o resgate histérico da enfermagem obstétrica no
Brasil e no mundo, demonstrando a importancia do papel desempenhado por
esse profissional; Apresentar o contexto de gestantes com Rh negativo,



versando sobre as possiveis consequéncias e resultados dessa situagao dentro
do campo obstétrico; Proporcionar uma visdo acerca da atuacdo dos
profissionais da enfermagem no atendimento e acolhimento de gestantes com

Rh negativo no ambito do pré-natal, do momento do parto e do pés-parto.

2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Na pesquisa preliminar realizada ante a elaboragao do TCC, verificou-se
que ha um volume adequado de publicagdes na literatura cientifica nacional e
internacional sobre o tema, possibilitando a realizagdo de uma pesquisa de
cunho bibliografico acerca do fenbmeno investigado. Esse tipo de pesquisa é
apresentado por Gerhardt e Silveira (2009), como aquele que envolve a coleta
de informacbdes e dados baseados na literatura cientifica sobre o problema
pesquisado. Contudo, é importante destacar que essa modalidade de pesquisa
nao consiste tdo somente na transcricao das contribuicbes de outros autores,

mas sim em uma analise das informacdes e dados coletados pelos autores.

A pesquisa se classifica ainda como qualitativa, ja que “trabalha com o
universo dos significados, dos motivos, das aspiragdes, das crengas, dos valores
e das atitudes” (MINAYO, 2001) acerca da atuacdo dos profissionais da

enfermagem no atendimento as gestantes com fator Rh negativo.

Para a coleta de dados, foram utilizados os seguintes descritores/palavras
chave: enfermagem obstétrica; atuacdo do enfermeiro obstétrico; gestantes com
fator Rh negativo; enfermagem no parto; atendimento pés-parto; atuagdo do
enfermeiro no pré-natal. No total, foram coletados 30 materiais de pesquisa,
dentre artigos cientificos, livros, dissertacbes, teses, bem como informacgdes

encontradas em outros periddicos, quando necessario.

Foram priorizadas as publicagdes realizadas no recorte temporal de cinco anos
(2019-2023) na literatura cientifica nacional e internacional sobre o tema,
recorrendo a publicagdes anteriores a esse periodo apenas para a apresentagao
de informacdes consideradas essenciais pelos autores. Dessa forma, no Quadro
1 sdo apresentados os artigos encontrados e bases de dados nas quais estéao

indexados:



Quadro 1 — Artigos utilizados e bases de dados

Nome da base de | Artigos Artigos excluidos Artigos utilizados
dados encontrados
Lilacs 3 0 3
Google Académico 13 0 13
Bdenf 0 0 0
Medline 0 0 0
Ibecs 0 0 0
Cumed 0 0 0
Coleciona SUS 0 0 0
Recursos 0 0 0
Multimidea
TOTAL 0 0 16

3 REFERENCIAL TEORICO

O fator Rh negativo (relacionado ao sistema Rh conhecido como antigeno
D) é uma causa de incompatibilidade entre o sangue materno e o fetal, sendo
uma resposta aos sistema antigénico, na qual, a mae apresenta a sensibilizagao
aos anticorpos oriundos do processo que atravessam a placenta e geram a
destruicdo das hemacias, provocando a doenga hemolitica do feto e do recém-
nascido e anemia fetal (ARAUJO, 2016). Nesse caso, o corpo da mae acaba
identificando o filho como um corpo estranho, podendo gerar uma série de
problemas no feto, o que demanda o diagndéstico da condigao a partir do Teste
de Coombs (CAIXETA; SILVA, 2019).

A Doenca Hemolitica Perinatal (DHPN) depende da prevaléncia do
fendtipo D negativo na populagcédo, sendo que a prevaléncia no Brasil envolve
10% da populagao, ainda que 50% dos casos sejam leves, sem necessidade de
tratamento, 25% apresentem anemia moderada, ictericia, sem hidropisia (e
outros 25% s&o casos graves, com necessidade de intervengdo (FUNDACAO
OSWALDO CRUZ, 2022).



No presente estudo sera apresentado o projeto de pesquisa envolvendo
a atuagao do enfermeiro diante de gestantes com fator Rh negativo, situagéo na
qual pode ocorrer o desenvolvimento de uma incompatibilidade sanguinea
materno fetal, costumeiramente relacionada ao sistema Rh conhecido como
antigeno,(SIMAO , 2021).

No passado, o partejar era realizado por curandeiras, parteiras ou
'‘comadres', as quais conheciam o processo de parto e puerpério com suas
experiéncias préprias. (CARREGAL et al., 2020). Ao considerar o resgate
histérico da enfermagem obstétrica culminou na compreensédo da necessidade
de intervengdes em saude para o parto, amenizando as possibilidades de
complicagdes e fornecendo um tratamento cada vez mais humanizado para as
gestantes (CARREGAL et al., 2020).

O campo da enfermagem obstétrica € considerado um eixo de atuagéo
bastante complexo, colocando o profissional em contato com situacdes
delicadas e que exigem um nivel adequado de conhecimento técnico-cientifico
e o fornecimento de um atendimento humanizado pautado pelo respeito a
dignidade da pessoa humana (CARREGAL et al., 2020). Portanto, explorar
diferentes situacdes e casos concretos que fazem parte dessa rotina profissional

€ uma tarefa essencial dos enfermeiros e enfermeiras em processo de formacgao.

Isso posto, a justificativa para a elaboragao do estudo parte justamente da
necessidade de problematizar e aprofundar a atuacédo dos enfermeiros no
contexto obstétrico considerando a situagdo de gestantes com o fator Rh
negativo, definindo parametros dentro de uma atuacdo adequada para o
acolhimento dessas pacientes, apresentando as boas praticas e o papel
desempenhado pelo enfermeiro dentro da equipe multiprofissional no

fornecimento de um atendimento humanizado e de exceléncia.

Segundo Caixeta e Silva (2019) a “assisténcia a gestante inicia-se com a
realizacdo de anamnese completa e detalhada, assim como o levantamento do
histérico obstétrico dessa gestante”, sendo necessario o requerimento, ainda na
primeira consulta de pré-natal, a tipagem sanguinea da gestante, e, quando
necessario a tipagem paterna para conhecimento do fator Rh de ambos os
genitores. Tais autoras contemplam a assisténcia de profissionais da



enfermagem no acolhimento integral da gestante desde o primeiro contato,
considerando as mudancas fisicas e emocionais, bem como os demais fatores

que podem influenciar no desenvolvimento da gestagédo, como o Rh negativo.

De acordo com Rodrigues 2021, a gestagdo com o fator Rh negativo, é
causada pela destruigdo dos glébulos vermelhos ou red blood cells (RBC) do

recém-nascido ou do feto pelos anticorpos maternos imunoglobulina G (1gG).
Nesse sentido, tem-se que:

A incompatibilidade do fator RH, ocorre por conta da resposta dos
anticorpos maternos aos antigenos fetais e € chamada de isoimunizagao. Esses
anticorpos se formam, quando eritrécitos fetais que expressam certos antigenos
de hemacias, ndo expressos na mae, onde cruzam a placenta e ganham acesso
ao sangue materno. A partir disso ocorre a interagdo hemacias fetais, levando a
hemolise, liberagcdo de bilirrubina e anemia. Numerosos sistemas de grupos
sanguineos foram implicados em HDRN, entre eles o Rhesus e ABO sdo os mais

comuns. (Simao et al., 2021).

Sabe-se que no Brasil o diagndstico da incompatibilidade materno fetal
ocupam lugar de destaque na saude publica e privada. Isso ocorre devido a
busca por anticorpos irregulares, que sao todas as imunoglobulinas anti-
eritrocitaria encontradas na parte liquida do sangue (soro ou plasma), de
ocorréncia nao natural, sendo eles os maiores causadores da eritroblastose fetal
(Julido et al., 2020).

4.1 Aimportancia do papel do enfermeiro durante o acolhimento de gravidez com

fator Rh negativo.

Estudos atuais afirmam que a efetivacdo da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem na pratica clinica contribui positivamente para o
atendimento planejado e organizado em sua singularidade, com vistas a
compreender o significado atribuido pela mulher no seu processo de gestar na
condicao de risco (GOMES, 2017).



Com base nisso, o Ministério da Saude (MS), na atengao ao pré-natal de
alto risco (PNAR), estabelece a inclusdo do profissional enfermeiro na equipe
multidisciplinar para atendimento ao publico gravidico. O enfermeiro em conjunto
com os demais profissionais da saude, devem priorizar a eficacia da assisténcia,
responsabilizando-se pelo conhecimento da producdo cientifica acerca do
cuidado de enfermagem prestado as mulheres gravidas, resguardando-as de
negligéncias, impericias e imprudéncias, para a seguranga do nascimento de um
bebé saudavel (ERRICO et al., 2018).

Sobre a seguranga emocional, acredita-se que a vivéncia da gestagao de
alto risco é caracterizada por um processo profundamente complexo e
diversificado. Como resultado da hospitalizagao, podem ocorrer alteragdes no
ritmo e no seio familiar, em muitos casos a mulher precisa se afastar de seu
domicilio, dos familiares, das atividades domésticas, recreativas e entre outras.
Nesse contexto, a gestante precisa se adaptar a um novo ambiente e novos
habitos. Em muitos casos, a hospitalizagcdo pode causar solidao, preocupacao,
ansiedade, tédio, medo, insegurancga, entre outros sentimentos (Ferreira et al.
2019).

Nesse sentido, os profissionais de enfermagem juntamente com a equipe
multiprofissional, sdo responsaveis por reconhecer antecipadamente provaveis
situacbes de risco e tornar como prioridade a assisténcia sistematizada e
individualizada das gestantes durante o periodo gravidico-puerperal (ERRICO et
al., 2018).

Percebe-se o enfermeiro como profissional responsavel pelos eixos
assistenciais e gerenciais (...) esse profissional exerce fungbdes importantes na
Atencao Basica no que se refere ao cuidado mae-bebé desde o periodo pré-
natal estendendo-se ao pés-natal. Como participante de atengdo em saude em
todas as etapas do ciclo de vida, desde a concepgao até depois da morte,
espera-se desse profissional, um envolvimento em estratégias promotoras de
saude e preventivas de doengas e agravos. Ha uma grande necessidade de uma
acgao educativa conjunta em saude com a equipe das unidades e seus gestores,
a fim de capacitar os profissionais para um cuidado especifico a puérpera;
principalmente, na saude publica primaria na qual contempla as diretrizes

preconizadas para a redugcao da morbimortalidade infantil. Além disso, deve



fornecer um cuidado integral em saude a essa populagdo (HOFSTETTER;
LOHMANN, 2020).

O papel do enfermeiro ao iniciar o pré-natal é de grande importéancia, pois
envolve além da imunoprofilaxia (Xie et al., 2020), o monitoramento de casos de
alto risco por meio de testes laboratoriais baseados em ultrassom doppler,
medindo o pico da velocidade sistolica na artéria cerebral média, onde busca

diagnosticar o grau da anemia fetal (Macedo et al., 2021).

Assim como o tratamento da DHPN, o cuidado pds-natal envolve a
estabilizacdo do recém-nascido doente, o tratamento da anemia e a
hiperbilirrubinemia. Sabe-se que o manejo da hiperbilirrubinemia consiste do
monitoramento nos niveis de bilirrubina, pois em estado grave a bilirrubina
atravessa a barreira hematoencefalica, podendo levar a neurotoxicidade e danos
no sistema nervoso .O tratamento se da pela hidratacdo oral e fototerapia
(Iberahim et al., 2020).

Diante dessa compreenséo, os resultados esperados para a elaboracdo

do estudo futuro foram definidos na seguinte disposicao:

> Verificagdo dos pontos fundamentais envolvendo o atendimento as
gestantes com Rh negativo, desde o pré-natal ao pds-parto, versando ainda

sobre as possiveis complicagdes;

> Demonstrar o papel de protagonismo desempenhado pelos profissionais

da enfermagem dentro do contexto obstétrico,

> Problematizar as relagdes para o atendimento dessas pacientes com os

demais componentes da equipe multiprofissional;

> Mediante ao exposto, ressaltar também a importancia da implementagao
da SAE frente ao diagnostico da gestacdo com fator Rh negativo, sendo uma

ferramenta utilizada no cotidiano do enfermeiro.

Aprofundar o tema, com base na literatura cientifica nacional e internacional do
fendbmeno, abordando a atuacdo do enfermeiro sobre o atendimento de

exceléncia para gestantes com Rh negativo.



4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A seguir estdo apresentados no Quadro 2 os artigos utilizados por esta pesquisa.

Quadro 2 — Artigos utilizados

Titulo Autores/ | Objetivo Concluséo
ano
Assisténc | CAIXETA | Identificar como € | A falta de informacdo das
ia  pré-|, E.P; | prestada a assisténcia | mulheres acerca da
natal SILVA, pré-natal as gestantes | importancia do fator Rh, o
prestada | R.X Rh negativo | manejo inadequado das
as (2019) isoimunizadas. gestantes isoimunizadas
gestantes durante o pré-natal, entre
Rh outros fatores, refletem
negativo diretamente na perpetuacéo
isoimuniz de casos de isoimunizacao e
adas de recém-nascidos
acometidos com DHPN.
Resgate CARREG | Analisar o que tem | Observaram-se avancos
historico AL, F.A.S | sido discutido | consideraveis
dos et al na literatura acerca nos cursos de Especializaca
avancos (2020) dos avancos | o em Obstetricia, que
da da Enfermagem contribuem para a formacao
Enfermag Obstétrica brasileira. | de especialistas na area com
em énfase na promocdo da
Obstétric assisténcia humanizada,
a respeitando
brasileira o carater fisiologico do
processo  doparto. Em
contrapartida, nota-se a
existéncia de desafios no
ambito do reconhecimento




profissional, sendo
necessario planejamento e
formulacoes

de estratégias politicas.

@] ERRICO, | Analisar o trabalho do | No pré-natal de alto risco, o
trabalho | Livia de | enfermeiro no pré- | enfermeiro pode utilizar a
dos Souza natal de alto risco na | consulta de enfermagem
enfermeir | Pancracio | atencdo secundaria, | considerando seu dominio
0s no | de et al considerando os | das tecnologias leves para
pré-natal (2018) problemas de | dialogar com as tecnologias.
de alto enfermagem e as

rsco na necessidades

perspecti humanas basicas das

va das gestantes.

necessid

ades

humanas

béasicas

Cuidado | FERREIR | O presente estudo tem | As participantes do estudo
de A, como objetivo | foram nove mulheres com
enfermag | Samuel conhecer a percepcao | faixa etaria entre 18 e 45
em na | Vareira et | das gestantes de alto | anos que estavam
Otica das | al risco guanto a | vivenciando gestacao de alto
gestantes (2019) assisténcia de | risco no periodo de coleta
de alto enfermagem de um |dos dados. Os fatores
risco. hospital de ensino. | prevalentes de internacao
Revista Trata-se de um estudo | foram: trabalho de parto
Familia, gualitativo e descritivo | prematuro, ma formacao
Ciclos de realizado em | fetal, crescimento intrauterino




Vida e
Saude no
Contexto
Social

novembro de 2016 por
meio de entrevista
semiestruturada,

individual e gravada
com nove mulheres
internadas, cuja

andlise foi realiza

conforme proposta
operativa de Minayo.
Os

agrupados em duas

dados  foram
categorias:

de
enfermagem na visao
de
vivenciam a gestacao
de

sentimentos

assisténcia

mulheres  que

alto risco; e,

vivenciados pelas

gestantes de alto

risco.

restrito, diabetes gestacional,

hipertensdo arterial, pre-

eclampsia, cardiopatia,
infeccdo do trato urinario e

hipertireoidismo.

Métodos
de
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Caixeta (2019) Fala sobre a falta de informag¢ao das mulheres acerca da
importancia do fator Rh, o manejo inadequado das gestantes isoimunizadas
durante o pré-natal, entre outros fatores, refletem diretamente na perpetuacao
de casos de isoimunizacdo e de recém-nascidos acometidos com DHPN. Ja
Errico (2018) Fala que no pré-natal de alto risco, o enfermeiro pode utilizar a
consulta de enfermagem considerando seu dominio das tecnologias leves para

dialogar com as tecnologias.

IBERAHIM (2019) Fala sobre as percepgbes das gestantes acerca do
cuidado recebido durante o pré-natal que estdo relacionadas a atencéo
dispensada, ao acolhimento humanizado, consideragdo da subjetividade da
gestante e amparo nos momentos dificeis que tornam este periodo satisfatorio.
CARREGAL (2020) Fala em como foram observados avangos consideraveis nos
cursos de Especializacao em Obstetricia, que contribuem para a formacgao de
especialistas na area com énfase na promogao da assisténcia humanizada,
respeitando o carater fisioldgico do processo do parto. Em contrapartida, nota-
se a existéncia de desafios no ambito do reconhecimento profissional, sendo

necessario planejamento e formulagdes de estratégias politicas.

Augusta (2019) Fala que a Aloimunizacdo RhD e a DHPN devem ser
consideradas pelos gestores e profissionais de saude que trabalham com
gestantes como evento sentinela, pois refletem a qualidade da assisténcia nos
servigos de saude e as condi¢gdes de saude da populagéo. Julido (2020) Fala
sobre o Devido risco desses anticorpos irregulares causarem danos fetais e



gerar uma alta probabilidade de abortos, € necessaria a criagdo de um protocolo
de acompanhamento a gestantes desse grupo sanguineo desde o inicio do

periodo gestacional.

Rodrigues (2021) Foi observado na populagcdo académica o grupo
sanguineo O, Rh positivo foi o mais prevalente, seguido pelo grupo A, Rh
positivo, e que o grupo sanguineo AB, Rh negativo n&o foi identificado entre os
317 académicos analisados. Silva (2016) Fala sobre a importéncia de
implementar novas politicas de saude devem ser implantadas para diminuir

ainda mais o numero de casos da DHNP.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

O enfermeiro é o profissional responsavel pelos eixos assistenciais e
gerenciais. Esse profissional exerce fungbes importantes desde a atencéo
Basica, no que se refere ao cuidado méae-bebé. Do periodo pré-natal
estendendo-se ao pds-natal, desempenhando um papel importante em todas as

etapas do ciclo de vida.

Ha uma grande necessidade de uma agao educativa conjunta em saude
com a equipe das unidades e seus gestores, a fim de capacitar os profissionais
para um cuidado especifico a puérpera; principalmente, na saude publica
primaria na qual contempla as diretrizes preconizadas para a reducao da

morbimortalidade infantil.

Além disso, deve fornecer um cuidado integral em saude a essa
populacao. Observou-se também a necessidade de capacitacdo dos enfermeiros
para o cuidado de gestantes Rh negativo, para realizarem um pré-natal de
qualidade com todo os cuidados e assisténcia necessaria em conjunto com uma
equipe multidisciplinar, com todo planejamento para redugcdo DHPN. No Brasil,
ainda existe um amplo caminho a ser percorrido em termos de prevencao da
doenga,como a disponibilizacdo da imunoglobulina. Uma educagao continuada
dos profissionais, que prestam assisténcia as gestantes com fator RhD negativo

€ uma maior conscientizacao do publico e autoridades.



Sugere-se a ampliagdo das maternidades e instituicbes para
administracdo da imunoglobilina, devido a caréncia nas unidades de saude, por
sé ser administradas em algumas maternidades de alto risco. Também uma
equipe multidisciplinar com conhecimento técnico e cientifico para cuidar das
gestantes com fator RhD-negativo, com um olhar humanizado, criando um
vinculo de confianga para esclarecer os medos, angustia e duvidas das

gestantes.
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