CARTAS

Prezado editor,

E com enorme satisfagdo que agradecemos o interesse pelo
nosso artigo sobre mortalidade materna pela COVID-19
no Brasil.! Esclarecemos que apesar de o artigo ter sido
publicado em 2021, os dados incluidos dizem respeito
apenas a 2020, época em que foi aceito pela Revista,
de forma que concordamos que esses dados realmente
precisam ser atualizados, analisados e publicados tanto
nas revistas nacionais como internacionais, para corrigir
as inevitaveis lacunas temporais devido ao atraso entre
submissdo e publicagdo dos artigos cientificos.

Depois de dois anos do inicio da pandemia, ¢ fato que
houve um grande avango nas descobertas epidemioldgicas,
clinicas, obstétricas e relativas ao tratamento e a prevengao
da COVID-19, incluindo o periodo gravidico-puerperal.
Nao ha mais davidas sobre o inequivoco aumento da
mortalidade pela COVID-19 em gestantes e puérperas,>3
bem como acerca dos diversos desfechos maternos, fetais e
neonatais desfavoraveis.>* De fato, os dados mais recentes
do Observatorio Obstétrico apontam para 1.966 gestantes
e puérperas mortas pela COVID-19, sendo 1.506 mortes
maternas em 2021 (227% a mais que em 2020).°

Tampouco restam duvidas de que a vacinacdo pode
e deve ser realizada, preferentemente com vacinas
de RNAm, cuja efetividade e seguranga tem sido
demonstradas em diversos estudos que concluem nao haver
risco aumentado de perda gestacional ou efeitos adversos
fetais.®” Infelizmente, no Brasil houve um retardo na
tomada de decisdo para a vacinag@o contra o SARS-CoV-2
em todas as gestantes e puérperas, posto que somente em
06 de julho de 2021 foi publicada a Nota Técnica 02/2021
com a recomendagdo de vacinar no pais,®o que levou a um

enorme nimero de mortes maternas que poderiam ter sido
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prevenidas. Ressaltamos que das 1.506 mortes maternas
ocorridas no Brasil, 1.153 ocorreram até julho, antes
da Nota Técnica 02/2021,% e 353 a partir de julho, sem
nenhum registro no inicio de 2022 até o dia 15 de janeiro.’
Vale ainda destacar que até hoje a vacinagdo de
gestantes caminha em ritmo mais lento em relagao
a populagdo geral, verificando-se que apenas 55%
das gestantes receberam uma dose e 45% receberam
duas doses.’ Muitos obstaculos ainda sdo impostos a
vacinagdo, quais sejam: persiste a exigéncia de prescri¢ao
médica (recomendada pela Nota Técnica 02/2021)% em
alguns estados, adolescentes ndo foram incluidas na
recomendacao inicial e infelizmente médicos cm posigao
antivacina que, a despeito das evidéncias cientificas,
tém desaconselhado a vacinagdo, sendo frequentes
informagdes tipo fake news sobre seu uso na gravidez.
Apesar da menor adesdo a vacinagdo por gestantes e
puérperas, podemos perceber uma diminui¢do da taxa de
letalidade da Sindrome Respiratdria Aguada Grave devido a
COVID-19. Em 2020 essa taxa era de 7,2%, aumentando para
13,7% em 2021, com variagao de 5,0% a 14,0% até julho e
passando para 1,0% ao final do ano de 2021. Até o momento,
em que escrevemos esta Carta, ha o registro de 829.603
gestantes e puérperas completamente imunizadas no Brasil.
Concordamos com e louvamos a iniciativa do
Observatorio Obstétrico Brasileiro COVID-19 que tem
sido de extrema importancia para os pesquisadores e para o
publico geral, democratizando o acesso a Ciéncia de Dados
e trazendoinformagdes importantes sobre a magnitude do
efeito da COVID-19 no periodo gravidico-puerperal em
termos de casos de SRAG, mortes maternas e também de

dados sobre a vacinagio.’
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Irmanamo-nos aos pesquisadores do Observatorio
Obstétrico Brasileiro. Porquanto nosso proprio grupo tem
enorme interesse no tema “COVID-19 e Gravidez” e desde
o inicio da pandemia expressamos nossa preocupagio com
os possiveis efeitos da COVID-19 no ciclo gravidico-
puerperal, tendo publicado o primeiro artigo a alertar sobre
as mortes maternas por COVID-19 no Brasil® e diversos
outros que se seguiram analisando os fatores associados ao
obito, evidenciando além da desigualdade social e racial,'
importantes falhas da assisténcia, explicando grande parte
dos 6Obitos maternos por COVID-19 no pais.!' Além da
pesquisa, estamos juntos no objetivo maior de evitar que
mais mortes aconte¢am, tendo em vista que foram em sua

imensa maioria, preveniveis.
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