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RESUMO

Objetivo: Identificar em publicag¢des cientificas no dmbito nacional e internacional sobre a
gravidez de alto risco e suas complicacdes. Material e métodos: Trata-se de uma revisdao
integrativa da literatura, realizada nos meses de agosto a setembro de 2022, utilizando as bases
de dados do portal de pesquisa da Biblioteca Virtual em Satide. Foram encontrados 929 artigos
que apos aplicar critérios de inclusdo e exclusdo resultaram em uma amostra de onze artigos.
Resultados e discussao: Observaram-se que a gestacao tardia e de alto risco se da por conta
do perfil de mulheres acima de 35 anos, com mais chances de complicagdes durante e apos a
gestacdo, na qual se deve um olhar mais critico para previr e garantir uma gravidez saudavel.
Dentre as intercorréncias clinicas e ou complicagdes entre as gestantes de alto risco citam-se:
hipertensao arterial sistémica, diabete mellitus, infeccdes de trato urinario, trabalho de parto
prematuro, hemorragias, eclampsia e pré-eclampsia. Conclusido: O conhecimento técnico e
cientifico dos profissionais no tocante a assisténcia ao pré-natal de alto risco ¢ de suma
relevancia para obten¢do de resultados positivos para saide da mae e o bebé.
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1 INTRODUCAO

A gravidez ¢ um evento fisioldgico e natural, que geralmente ocorre sem intercorréncias
na maioria das mulheres, contudo, um percentual de 20% de gestacdo tem a probabilidade de
desenvolvimento inadequado, gerando riscos para o feto e para a mae, definindo desse modo
uma gestacao de alto risco (BRASIL, 2022). Segundo Errico ef al (2018), uma gravidez de alto
risco € definida através de um percentual de resultados adversos, no qual € superior a resultados
esperados no geral, com grandes fatores determinantes e condicionantes. Neste caso,
simultaneamente, ¢ referente a intercorréncias que existem dentro do meio de habitos de vida,
familiares, clinico, socioecondmico e demograficos desfavoraveis.

Com base neste argumento podemos considerar inclusive alguns fatores de risco
gestacionais desenvolvidos por agravos, como: anemia, cardiopatias, pré-eclampsia, eclampsia,
obesidade, idade materna avangada, diabetes gestacional, tabagismo, uso de drogas ilicitas e
cancer ginecologico. Além disso, ha causas obstétricas indiretas, caracterizado como histérico
de gravidez antiga (BRASIL, 2022).

Corroborando, Medeiros et al (2019, p. 214) traz que a assisténcia ao pré-natal assegura
a recuperagdo, promoc¢do e prevengdo a saude da gestante e do bebé, evidenciando a
importancia da consulta de enfermagem no acompanhamento aos cuidados maternos e
prognoéstico ao nascimento. Além de introduzir atividades e conversas educativas preservando
uma gestacao tranquila e saudavel. Visto que possui um indicador de grande relevancia para
um parto sadio e sem impacto maléfico a saiide materna.
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A Atencao Primaria a Satde (APS) norteada pela Politica Nacional de Atenc¢ao Basica
(PNAB) engloba juntamente a equipe multidisciplinar incluindo o enfermeiro com o intuito de
gerar acolhimento e bem-estar na saude gestacional evitando consequéncias na conduta clinica
durante o pré-natal. O prognoéstico precoce € favoravel ao tratamento em manifestacdes clinicas
presentes, contudo, em casos de uma gestagao de alto risco, se faz necessario o encaminhamento
para um local de referéncia, porém a gestante continua fazendo o pré-natal também na APS
com o hospital de referéncia utilizando o trabalho em equipe para a seguranca de todos os
envolvidos (MARQUES, et al, 2021).

Neste contexto, ¢ fundamental contribuir para que a gestante permaneca em um periodo
saudavel, desenvolvendo planos de cuidados preconizando atendimento qualificado através da
equipe multidisciplinar (MEDEIROS, et al, 2019). Assim, a enfermagem deve atuar de forma
habil e significativa diante aos obstaculos, mediante a assisténcia adequada durante o ciclo
gravidico-puerperal com planejamento das a¢des de cuidado necessarias junto a equipe em que
cooperam na saude integral da usuaria, contribuindo na redug¢ao de mortalidade e da unidade
preconizando o trabalho com exceléncia disponibilizando a protecdo e promocdo em saude
(ALVES, et al 1, 2017).

Mediante o exposto e identifica¢do pela tematica saide da mulher, surgiu o interesse em
desenvolver esse estudo tendo como objetivo: Identificar em publicacdes cientificas no ambito
nacional e internacional sobre a gravidez de alto risco e suas complicacdes.

2 MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa se caracteriza como revisao integrativa com abordagem qualitativa. A
identificagdo para a questdo de pesquisa do presente estudo foi: o que a literatura cientifica
aborda sobre a atuagdo da enfermagem na gravidez de alto risco no ambito da atengdo primaria
a saude? Foram utilizados artigos publicados em portugués e inglés, que retratam a tematica
referente a gravidez de alto risco e suas complicagdes. O levantamento de dados ocorreu no
municipio de Jodo Pessoa, Paraiba, entre os meses de agosto a setembro de 2022, cuja a busca
foi realizada a partir de estudos disponiveis no portal de pesquisa da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), que engloba bases como: literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS); Index Medicus Eletronico da Nacional Library of Medicine (MEDLINE);
Base de dados da Enfermagem (BDENF); e na biblioteca eletronica Scientific Eletronic Library
(Scielo). Os descritores utilizados na BVS foram: enfermagem AND pré-natal AND
complicagdes. Os critérios de inclusdo e exclusao dos estudos adotados para a presente pesquisa
foram: artigos disponiveis na integra e de forma gratuita nas bases de dados publicados nos
ultimos 10 anos (2012 a 2022) no idioma portugués e inglés. Os critérios de exclusdo, foram
artigos que nao condizem com o tema, resenhas, monografias, dissertacdes, livros, noticias.

Os resultados foram de base para fundamentacdo do nosso estudo, comparando os
estudos frente ao objeto de pesquisa proposto. Para tanto, foi observado o conhecimento
produzido sobre atuagdo da enfermagem na atengao primaria voltada para as gestantes de alto
risco.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Mediante interpretacdo e sintese dos 929 artigos investigados, a coleta da amostra desta
pesquisa resultou na inclusao de um total de onze artigos, como apresentado na quadro 1 a
seguir.
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Quadro 1 - Sintese de artigos conforme base de dados, autor, titulo, periddico, ano de
ublica¢do e metodologia da pesquisa, Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2022. (n=11).

N° [Base de dados [Autor Titulo Periodo |Ano |Metodologia
A7 [BDENF LIMA, M. O. P. efSintomas Acta paul2017 [Estudo
al. depressivos  naEnferm. longitudinal.
gestacdo e fatores
associados:
estudo longitudin|
al
A8 [BDENF AMORIM, F. C/|Perfil deRev.enfer [2017 [Estudo descritivo
M. et al. gestantes ~ comm.UFPE e  retrospectivo
pré- eclampsia  |(online) com abordagem|
quantitativa.
A9 Hipotireoi dismoREME 2017 [Estudo descritivo,
BDENF LOPES, F. R. Ple gestagdo:Rev. Min. e exploratdrio do|
A; SANTOS, Gfimportanc ia dolEnferm. tipo documental.
CA. pré-natal no
diagnostic 0,
tratamento €
acompanh
amento
A10[LILACS BRITO, K. K. G[Prevalénci a dagRev. 2015 |[Pesquisa  retro|
et al sindromes Pesqui. spectiva.
hipertensi vasUFR]J
especificas dal(online)
gestacdo (SHEG)
A11LILACS INETA, F. A. V. efAvaliacao do[Rev. 2014 |[Estudo
al. perfil e  dosRENE transversal
cuidados no
prénatal de|
mulheres  com
diabetes mellitus
gestacional

Fonte: dados da pesquisa, 2022.

Apods analise dos estudos incluidos nesta pesquisa, observaram-se na pesquisa de
Salveti et al (2021) que ¢ fundamental a assitencia ao pré-natal, estabelecendo intervengdes
educativas que possa contribuir para melhorar os indicadores de mortalidade materno-fetal
diante a contribui¢do da equipe de enfermagem com o acolhimento a gestante.

J& na pesquisa de Medeiros et al (2020), as complicagdes identificadas na gravidez se
da pela seguinte questao por abortamentos, intercorréncias clinicas cronicas como cardiopatias,
hipertensdo arterial sistémica, diabetes mellitus, infec¢des sexualmente transmissiveis,
infeccdes de trato urindrio, desvio quanto ao crescimento fetal intrauterino,trabalho de parto
prematuro, gravidez prolongada, pré-eclampsia grave, eclampsia, diabetes gestacional,
hemorragias da gestacdo, visto que estes fatores demandam uma gestacao de alto risco que
podem desencadear Obitos maternos e/ou fetais e neonatais.

Dentre essas intercorréncias, as infec¢des de trato urindrio se manifestam com maior
gravidade para a mae e o bebé, pois se ndo tratada adequadamente pode causar complicagdes
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na gravidez, afetando o desenvolvimento do bebé, aumentando o risco de nascimento prematuro
e baixo peso ao nascer e possibilita a amniorrexe prematura, na qual compreende da ruptura das
membranas dvulares e consequentemente a perda do liquido amni6tico (MEDEIROS, et al,
2020).

Para Abrahdo et al (2020) a assisténcia de enfermagem se d4 com base em proconizar a
atuacdo segura do profissional de enfermagem, prestando atendimento com qualidade e segur
ou seja, humanizando o atendimento, tendo uma boa comunicacdo, qualificar bem a equipe,
explicando informagdes corretas através de evidéncias cientificas que promova uma gestagao
sem problemas, estabelecendo confianca e vinculo com a cliente na implementacdo de planos
de cuidados.

Mourao et al (2019) diz que as mortes maternas ocorrem através da hipertensdo arterial
sist€émica (HAS), hemorragias, alteragdes dos niveis glicémicos, infecgdes e complicagdes de
doengas pré-existentes a gravidez. Na qual, houve reducdo no nimero de mortes maternas, mas
¢ preciso fortalecer a assisténcia realizando no minimo 6 consultas de enfermagem, conforme
preconizado pelo Ministerio da Satide (MS), durante o periodo gravidico.

Segundo Aldrighi et al (2018) a gestagao tardia e de alto risco se da por conta do perfil
de mulheres acima de 35 anos, com mais chances de complicacdes durante e apos a gestagao
na qual estdo associadas as alteragdes patoldgicas que alteram na diminuigdo da infertilidade.
J& Felczak et al (2018) diz que o enfermeiro que estd diante do pré-natal, precisa acompanhar
esta mulher na atengdo primaria para realizagdo de procedimentos e consultas conforme
protocolo instituido pelo MS neste nivel de atengdo com os devidos cuidados e orientagdes
necessarias sobre o retorno das consultas, exames laboratoriais, vacinagao, realiza¢do do exame
citoloégico, atendimento odontolégico e por fim orientar a gestante quanto ao seu
acompanhamento.

Lima et al (2017) afirma que durante a gravidez, deve haver avaliacdo quanto a saude
mental dessas gestantes, em virtude de vivenciarem sintomas de ansiedade e depressao com
graus leves a moderados. E por ser um problema de satide publica esta mulher gravida deve ser
encaminhada para um local de referéncia e ser acompanhada por profissionais especializados
em saude mental.

De acordo com Amorim et al (2017), A Doenga Hipertensiva Especifica da Gestagao
(DHEG), ¢ a primeira causa de morte materno-fetal no Brasil, acarretando complicacdes e
distarbios hipertensivos na gestacdo. A pré-eclampsia, ¢ o maior disturbio hipertensivo que
acomete as gestantes, tendo seu maior numero de casos em mulheres acima de 40 anos, porém
acometem também mulheres mais jovens, onde a idade servird como um fator determinante
para esses distirbios.

Em referéncia a pesquisa desenvolvida por Lopes et al (2017), identificaram-se que as
mulheres portadoras de hipotireoidismo estao sujeitas a varias complicagdes durante a gestacao,
se os hormonios T3 e T4 estiverem em menor quantidade, podem desencadear complicagdes
tais como: aborto espontineo, pré-eclampsia, anemia, hemorragia pds-parto, baixo peso,
deslocamento prematuro da placenta, e desenvolvimento cerebral anormal.

Brito et al (2015), afirma que a Sindrome Hipertensiva Especifica da Gestagao (SHEG),
¢ a primeira causa de morte materna no Brasil, sobretudo quando se estende as suas graves
formas como, a sindrome de Hellp e a eclampsia. Essas sindromes corroboram para uma alta
taxa de cesarianas no Brasil, devido ao comprometimento materno e fetal. Os maiores fatores
associados a essa sindrome sdo fatores sociais, econdmicos e antecedente familiar. Neta et al
(2014), ressalta que gestantes predispostas a fatores de risco para DM necessitam de um
atendimento e atencdo diferenciado em seu pré-natal, onde sera analisado e observado fatores
como: antecedentes familiares de primeiro grau diabéticos ou hipertensivos, portadores da
sindrome dos ovarios policisticos, perdas gestacionais, portadora de sobrepeso ou obesidade e
idade maior que 25 anos.
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Diante disto, através da atuacdo do enfermeiro, com um pré-natal eficaz, serad
identificado os riscos, resultando em prevengdes e evitando complicacdes futuras. Para essa
prevencdo, o ideal ¢ a recomendagdo de dietas para obter o controle glicémico ideal,
atividades fisicas e tratamento medicamentoso.

4 CONCLUSAO

Mediante os achados observaram-se o quanto ¢ relevante o conhecimento técnico e
cientifico dos profissionais no tocante a assisténcia nas intercorréncias clinicas durante o pré-
natal de alto risco. Para que essa assisténcia seja bem-sucedida, faz-se necessario um plano de
cuidados com agdes bem planejada entre a equipe da atengao primaria e os demais servigos de
referéncia e contrarreferéncia que acompanham a mulher durante sua gravidez em toda a rede
de atencdo. Com isso, espera-se um cuidado integral e humanizado atendendo as necessidades
reais do bindmio mae e bebé. Para tanto, todos os profissionais envolvidos nessa assisténcia
deveram atuar em rede garantindo resolutividade por meio da interdisciplinaridade.

Nesse sentido, espera-se que o presente estudo contribua entre os académicos e
profissionais de enfermagem, com informagdes a respeito da gravidez de alto risco e suas
complicagdes, instigando a todos buscarem conhecimentos e qualificagdo profissional para uma
assisténcia humanizada na rede de atengao.
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