
CHOQUE HIPOVOLÊMICO COMO COMPLICAÇÃO DE PLACENTA PRÉVIA 

ACRETA CENTRO TOTAL: UM RELATO DE CASO  

INTRODUÇÃO: Placenta Prévia (PP) é o tecido se estendendo até o orifício interno 

uterino. Assim, necessitando de cesariana precoce, com risco de sangramentos. A PP deverá 

ser suspeitada em pacientes com idade gestacional (IG) superior a vinte semanas, além de 

sangramento vaginal, indicando-se ultrassonografia para localizar a placenta e determinar o 

manejo.  RELATO DE CASO: TPNC, 33 anos, G4P2A1 (2 Cesarianas) com gestação ativa 

(IG: 22 semanas e 2 dias), sem comorbidades, admitida na maternidade com bolsa rota em 

enfermaria de alto risco. Realizada ultrassonografia obstétrica, demonstrando oligoâmnio, 

devido bolsa rota e presença de placenta prévia centro total. Quando questionada sobre 

sangramentos, relatou episódios prévios de pequena quantidade. Solicitou-se ressonância 

magnética (RM) para investigação de acrestismo placentário (PA). Mas, laudo apresentou 

nenhuma alteração, mantendo conduta conservadora. Posteriormente, iniciou sangramentos 

intensos, com taquicardia, edema, palidez cutâneo-mucosa e hipotensão. Indicando-se 

cesariana emergencial (IG: 28 semanas e 6 dias) com histerectomia subtotal. Neste 

procedimento houve dificuldade de dequitação, determinando placenta acreta durante intra-

operatório. Encaminhada à UTI, evoluindo com abdome agudo hemorrágico e choque 

hipovolêmico refratário às drogas vasoativas e concentrados de hemácias. Realizada 

reabordagem cirúrgica com exérese de colo uterino.  DISCUSSÃO: Observamos que o atraso 

no diagnóstico da PP e a PA despercebida na RM dificultaram o manejo do caso, pois, tais 

condições aumentam sangramento e complicações. Além disso, observou-se que a 

histerectomia subtotal foi responsável pelo agravamento do quadro hemorrágico, o qual 

poderia ter sido evitado, pois para placenta prévia é indicada histerectomia total. 

CONCLUSÃO: Portanto, a identificação precoce de alterações placentárias é importante para 

a evolução benigna, apesar do diagnóstico ser sensível aos exames de imagem, elas podem 

passar despercebidas, sendo imprescindível a suspeita clínica, sinais e sintomas, para manejo 

e evitar complicações.  

PALAVRAS-CHAVE: Placenta Prévia. Placenta Acreta. Complicações na Gravidez. 

 


