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RESUMO

A Sindrome de Klippel-Trénaunay (SKT) é caracterizada por varicosidades atipicas
ou malformagdes vasculares, nervo vascular cutaneo, hipertrofia dssea ou de
tecidos moles. Objetivou-se relatar caso clinico de gestacGes em paciente com
sindrome de Klippel-Trénaunay. As Informag¢des foram obtidas por revisdes de
prontudrios e entrevistas com profissionais envolvidos. Quanto ao caso, trata-se de
paciente mulher, 47 anos, G5P2A3, diagnosticada aos 21 anos com SKT, apresenta
hemangiomas e dor em membros e articulacdes desde a infancia; hemorragias
conjuntivais espontdneas, equimoses em membros, térax, abdome e dorso,
sincope nos periodos pré-menstruais, menstruais e gestacionais. Histéria de
trombose venosa profunda e mdltiplas cirurgias devido a malformacgdes.
Atualmente, acompanhada em servico de referéncia a cada dois meses, com
escleroterapia em vasos calibrosos nos membros inferiores, sem uso continuo de
medicacdo. Em suas trés primeiras gesta¢des, evoluiu com abortamentos no
primeiro trimestre, apresentando nas duas primeiras, sangramento vaginal por
trinta dias sem recorrer a assisténcia médica. Apenas na terceira gestagao procurou
assisténcia hospitalar, apds sangramento volumoso por 20 dias; diagnosticado o
aborto com necessidade de curetagem. Na quarta gestacao, foi assistida por equipe
de pré-natal de alto risco, com pouca adesdo ao acompanhamento; evoluiu com
sofrimento fetal crénico com indicagdo de parto cesareo, no entanto, recusou a
intervencdo. A crianga nasceu por via vaginal, a termo, sem complicagGes ou
necessidade de internagdo. Durante a quinta gestacdo, também com baixa adesdo
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ao pré-natal, evoluiu na 162 semana com dores abdominais intensas, diagnosticado
ameaga de aborto e iniciado acompanhamento com equipe multiprofissional. A
crianga nasceu com 32 semanas e foi internada com necessidade de suporte
respiratério. Devido ao alto risco, a gravidez é desencorajada em mulheres com
SKT. A abordagem deve contar com o apoio de equipe multidisciplinar e a
participacdo dos profissionais da Atencdo Primaria é fundamental para a
coordenacao do cuidado e promocao da adesdo das condutas.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome de Klippel-Trenaunay-Weber. Gravidez. Equipe
Multidisciplinar.
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