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Retroplacental Hematoma in twin preganancy with death os one fetus: A case report

Hematoma Retroplacentário em gestação gemelar com óbito de 
um feto: Relato de caso

Abstract

This is a case report of a woman pregnant with twins which had  placental abruption on her 23rd week 
of pregnancy, which was diagnosed by obstetric ultrasound examination and by its clinical presentation. 
On admission, the patient brought an ultrasound result, which showed the death of one of the fetuses.  
This was confirmed by several ultrasounds during hospitalization. The patient was hospitalized and 
accompanied until the 26th week, when she went into labor and the second baby was born. At that 
moment, it was well known by the performed ultrasounds that the dead fetus was already in degradation 
process. The favorable development of the second baby (even with early labor) is possibly due to the early 
diagnosis, proper obstetric attention and mostly because it was a dichorionic and diamniotic pregnancy.
Keywords: Placenta, Pregnancy, Twin; Pregnancy

Resumo

Trata-se de relato de caso de gestante gemelar que às 23 semanas evoluiu com descolamento prematuro 
de placenta diagnosticado pela ultrassonografia obstétrica (USO) e pelo quadro clínico da paciente. Na 
admissão a paciente trazia laudo de USO que evidenciava morte de um dos fetos que foi confirmada 
por diversos USO realizados durante a internação. A gestante ficou internada e foi acompanhada até a 
26ª semana, momento em que evoluiu para trabalho de parto e o segundo bebê nasceu. Neste momento 
era sabido por meio de US que o feto morto já estava em processo de maceração. A evolução favorável 
do segundo bebê (apesar de parto prematuro) possivelmente se deve ao diagnóstico precoce, cuidados 
obstétricos adequados e principalmente por tratar-se de gestação gemelar dicoriônica e diamniótica.
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