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Doença trofoblástica da gestação: um relato de caso 
Gabriela Erthal, Heloísa Sena Souza, Isabel Benevides Frossard e Silvane 
Nenê Portela 

 
Introdução: A doença trofoblástica gestacional (DTG) envolve a proliferação anormal 
do tecido placentário, resultando em complicações como sangramento e dor 
abdominal. O diagnóstico precoce é vital para evitar formas malignas. Objetivos: 
Descrever a apresentação clínica, o diagnóstico e o tratamento de uma paciente com 
DTG (mola hidatiforme completa), destacando os desafios encontrados e o manejo 
da condição. Metodologia: Este relato de caso seguiu a coleta e análise de dados 
clínicos de uma paciente diagnosticada com doença trofoblástica gestacional em um 
Hospital Terciário de Passo Fundo/RS. Foram revisados prontuários médicos, 
exames laboratoriais e de imagem, bem como a evolução clínica ao longo do 
tratamento. Além disso, incluiu-se uma breve revisão da literatura pertinente para 
embasar o diagnóstico, o manejo terapêutico e as recomendações baseadas em 
diretrizes atuais. O público-alvo inclui profissionais de saúde e estudantes de 
medicina. Todos os dados foram anonimizados, respeitando-se os princípios éticos 
de confidencialidade. Apresentação do caso: Paciente do sexo feminino, 18 anos, 
G2C1, compareceu ao serviço de emergência apresentando queixa de sangramento 
vaginal de coloração vermelha viva em pequena quantidade, associado a dor na 
região de baixo ventre e episódios de vômitos de grande intensidade, com início na 
semana anterior. A idade gestacional estimada era de 11+4. No exame físico, 
constatou-se útero palpável entre a sínfise púbica e a cicatriz umbilical, com dor difusa 
à palpação, sendo esta mais acentuada em baixo ventre, sem sinais de peritonismo. 
A ausculta dos batimentos cardíacos fetais foi ausente. Durante o exame especular, 
observou-se pequena quantidade de sangramento vermelho vivo residual em fundo 
de saco vaginal, e a mobilização de colo uterino durante o toque vaginal não provocou 
dor. Foi solicitado um exame de beta-HCG no mesmo dia, cujo resultado foi de 
188.680 mUI/mL. Ainda na emergência, foi realizada uma ultrassonografia 
transvaginal, a qual evidenciou lesão expansiva na topografia uterina, com múltiplas 
áreas císticas de tamanhos e formas variadas, não sendo identificadas estruturas 
fetais e com possibilidade de componente invasor. Após a confirmação de DTG, a 
paciente foi submetida a aspiração manual intrauterina e, posteriormente, 
encaminhada ao ambulatório de referência para doença trofoblástica gestacional. 
Conclusões: A DTG é uma condição potencialmente grave, que requer diagnóstico e 
manejo precoces para prevenir complicações severas, incluindo a transformação 
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maligna. Após a confirmação do diagnóstico de mola hidatiforme completa, a 
realização da aspiração manual intrauterina constitui um tratamento eficaz e 
minimamente invasivo. Além disso, a continuidade do acompanhamento ambulatorial 
é fundamental para monitorar eventuais complicações e garantir a recuperação 
adequada da paciente. 
 
Palavras-chave: doença trofoblástica gestacional; mola hidatiforme; tratamento 
precoce. 

 

 


