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RESUMO

A gestacdo é um fendmeno fisiologico que transcorre sem intercorréncias na maioria
dos casos. Sdo consideradas gestacdes de Alto risco quando a vida ou a saude da mae,
e/ou do feto, e/ou do recém-nascido, tém maiores chances de serem atingidas que as
da média da populacdo considerada. O presente estudo tem como objetivo apontar as
principais evidéncias sobre a atuacado do enfermeiro na identificacdo da gravidez de alto
risco. Trata-se de uma revisdo integrativa, onde foram selecionados quarenta artigos
nas bases de dados SciElo e Lilacs, como também consulta em Manuais para suporte na
elaboracdo do mesmo. A saude da mulher e da crianca tem sido estudada mundialmen-
te ha algumas décadas, no Brasil € considerada como prioridade. O acompanhamento
das fases da gestacdo pressupde avaliacdo dinamica das situacdes de risco e prontidao
para identificar problemas de forma a poder atuar, a depender do problema encontrado,
de maneira a impedir um resultado desfavoravel. Por fim, a gestacdo € um fenémeno
fisiologico que transcorre sem intercorréncias na maioria dos casos. Porém no Brasil,
20% das gestacdes sdo de alto risco. Este grupo de gestantes requer acompanhamento
especializado, contemplando todos os niveis de complexidade e que ofereca os proce-
dimentos diagnosticos e terapéuticos necessarios.

PALAVRAS-CHAVE

Gravidez. Gravidez de Alto Risco. Enfermagem Obstétrica.
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ABSTRACT

Gestation is a physiological phenomenon that occurs uneventfully in most cases.
High-risk pregnancies are considered when the life or health of the mother, and / or
the fetus, and / or the newborn are more likely to be reached than the average of the
population considered. The present study aims to point out the main evidences about
the nurses’ performance in the identification of high risk pregnancies. It is an integra-
tive review, where forty articles were selected in the databases SciElo and Lilacs, as
well as consultation in Manuals for support in the elaboration of the same. The health
of women and children has been studied worldwide for some decades, in Brazil it is
considered a priority. The follow-up of the gestation phases presupposes a dynamic
evaluation of the situations of risk and readiness to identify problems in order to act,
depending on the problem encountered, in order to prevent an unfavorable outcome.
Finally, gestation is a physiological phenomenon that occurs uneventfully in most
cases. But in Brazil, 20% of pregnancies are high risk. This group of pregnant women
requires specialized monitoring, contemplating all levels of complexity and offering
the necessary diagnostic and therapeutic procedures.
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INTRODUCAO

A gestacado € um fendmeno fisiologico que transcorre sem intercorréncias na maio-
ria dos casos. Entretanto, 20% das gestacdes no Brasil séo de alto risco, caracterizadas por
algum disturbio ameacador a saude da mae e/ou do feto, decorrente do processo de ges-
tar ou de alteracdo prévia agravada pela gravidez. Esse grupo requer acompanhamento
especializado, que contemple todos os niveis de complexidade e que ofereca os procedi-
mentos diagnosticos e terapéuticos necessarios (RODRIGUES et al, 2017).

A gravidez deve ser vista pelas gestantes e equipes de saude como parte de
uma experiéncia de vida saudavel, envolvendo mudancas dindmicas do ponto de vis-
ta fisico, social e emocional. Entretanto, trata-se de uma situacéo limitrofe que pode
implicar riscos tanto para a méae quanto para o feto, ha um determinado numero de
gestantes que, por caracteristicas particulares, apresentam maior probabilidade de
evolucdo desfavoravel, sdo as chamadas ‘gestantes de alto risco” (BRASIL, 2012).

Séao consideradas gestagdes de Alto Risco quando a vida ou a saude da mée, e/
ou do feto, e/ou do recém-nascido, tém maiores chances de serem atingidas que as
da média da populacdo considerada. Risco € uma palavra que indica probabilidade de
lesdo, dano ou perda; e risco gravidico € definido como sendo a oportunidade a agra-
vos fisicos, psiquicos e sociais a que estdo expostos a gestante e o feto. A gestacdo

Ciéncias Bioldgicas e de Saude Unit | Aracaju | v.5 | n3 | p. 147-154 | Out. 2019 | periodicos.set.edu.br

Cadernos de Graduacio | 149

acarreta condicdes especiais tanto do ponto de vista fisico, como psiquico e social
consideradas proprias do estado gravidico (RODRIGUES et al, 2017).

Biologicamente normal, a gravidez, € especial para a vida da mulher. Porém, a
depender de alguns fatores, ou patologias da mée, pode haver complicacdes, tornan-
do-se em uma gravidez de alto risco. Mulheres com doencas cronicas como: hiper-
tensdo, diabetes, cardiopatia, doenca renal ou autoimune, sabem o risco que correm
antes mesmo de engravidar (ALDRIGH]I, 2016).

No Brasil as taxas de morbimortalidade materna e perinatal ainda sdo conside-
radas altas pela Organizacao Mundial de Saude (OMS), sendo na maioria das vezes
associada a intercorréncias obstétricas potencialmente evitaveis. Assim, ha grande
esforco para melhoria da assisténcia as parturientes, com enfoque em humanizacao
do pré-natal, parto e nascimento.

O enfermeiro pode atuar de forma significativa para a reducdo das complicacdes
relacionadas com a funcao reprodutiva, por meio de uma adequada assisténcia ao ciclo
gravidico-puerperal, ampliando os horizontes para a equipe assistir melhor as gestan-
tes de alto risco nos servicos de pré-natal e na orientacdo de planejamento familiar, de
acordo com seu contexto socioeconémico-cultural (OLIVEIRA; BARBOSA; MELO, 2016).

O presente estudo tem como objetivo apontar com base na literatura cientifica
a atuacdo do enfermeiro na identificacdo da gravidez de alto risco.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa na qual possibilita a sintese de pesquisas de
um determinado assunto, assim como a utilizacdo da pratica baseada em evidéncias.
Inicialmente foram encontrados quarenta artigos, dos quais 14 artigos foram utilizados
para elaboracado deste estudo. Utilizaram-se os descritores: gravidez, gravidez de alto ris-
co, enfermagem obstétrica. Todos disponibilizados nas bases cientificas de dados online
Scientific Eletronic Library (SCiELO), Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (Lilacs), como também consulta em Manuais para suporte na sua elaboracéo.

Os critérios de inclusao dos artigos definidos inicialmente para a presente revi-
sdo integrativa foram: estudos que descrevem o perfil de saude das gestantes de alto
risco; estudos que descrevem formas de identificacédo; estudos que descrevem o pré-
-natal; estudos que analisam fatores associados as gestacdes de risco; estudos que
comparam o pré-natal de baixo e alto risco; estudos que descrevem o papel do en-
fermeiro no pré-natal; além disso, artigos originais em portugués, inglés e espanhol,
com texto completo disponivel na base de dados no periodo compreendido entre
2012 e 2018. Os critérios de excluséo foram os estudos ndo disponiveis integralmente.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

A gravidez € um processo natural decorrente de alteracdes fisiologicas, sociais
e emocionais que ocorrem no organismo feminino e desenvolve-se em um con-
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texto social e cultural que influencia e determina a sua evolucao e a sua ocorréncia.
Para a investigacao das relacdes humanas e conhecimento melhor dessa influéncia
e complexidade das vivéncias do ciclo gravido-puerperal, € importante considerar
fatores como a historia pessoal da gestante e seu passado obstétrico, o contexto da
gravidez, sua idade, vinculo com o parceiro, comorbidades, antecedentes familiares,
dentre outros (AMORIM et al, 2017).

A saude da mulher e da crianca tem sido estudada mundialmente ha algumas
décadas e no Brasil é considerada como prioridade. Porém, o numero de mortes de-
correntes de complicacdes da gestacdo e do parto ainda € elevado. Entre as diversas
complicacdes, evidenciam-se aquelas provenientes da gestacéo de alto risco (PEIXO-
TO et al, 2011; FAROUZANFAR et al, 2013; COSTA et al, 2016).

O pré-natal na atencéo basica, € responsavel pelo acompanhamento das ges-
tantes de baixo risco, além disso, deve identificar e encaminhar as gestantes classifi-
cadas como alto risco para atendimento especializado. O enfermeiro para a realiza-
c¢do das consultas do pre-natal, deve ter um preparo para identificar com seguranca
0s problemas reais e potenciais, para prestar assisténcia adequada a gestante, familia
e comunidade (SANTOS, et al, 2016).

O acompanhamento das fases da gestacdo pressupde avaliagcdo dinamica das situ-
acdes de risco e prontidao para identificar problemas de forma a poder atuar, a depender
do problema encontrado, de maneira a impedir um resultado desfavoravel. A auséncia
de controle pré-natal, por si mesma, pode incrementar o risco para a gestante ou o re-
cém-nascido. E importante alertar que uma gestacdo que estd transcorrendo bem pode
tormar-se de risco a qualquer momento, durante a evolucdo da gestacdo ou durante o
trabalho de parto. Portanto, ha necessidade de reclassificar o risco a cada consulta pre-
-natal e durante o trabalho de parto. A intervencéo precisa e precoce evita os retardos as-
sistenciais capazes de gerar morbidade grave, morte materna ou perinatal (BRASIL, 2012).

Entre os fatores de risco gestacionais encontram-se aqueles que podem de-
senvolver-se na gestacdo como agravos obstétricos diretos, exemplificados pela
hipertensao arterial, hemorragia, infeccdo puerperal e aborto ou aqueles que pos-
suem causas obstétricas indiretas como representadas por fatores anteriores a gra-
videz e caracterizadas por condicdes sociodemograficas desfavoraveis, perfil intrin-
seco, historia reprodutiva anterior e enfermidades preexistentes (TANDU-UMBA et
al, 2014; KASSEBAUM et al, 2013).

O profissional deve ter um julgamento critico e o saber técnico-cientifico para
orientar as mulheres. A assiduidade as consultas de pré-natal € de suma importancia
para que haja acompanhamento regular, pois, pode minimizar 0s risCos € ocorrer um
nascimento saudavel. Os enfermeiros e toda equipe multiprofissional devem priorizar
a assisténcia pré-natal e detectar os riscos mais precocemente possivel. Para isso, €
essencial que seja feito o seguimento meticuloso das etapas da anamnese, exame
fisico geral, ginecologico e obstétrico, além das atividades educativas desenvolvidas
de acordo com as necessidades das gestantes (BRASIL, 2012).

Na assisténcia pré-natal, o enfermeiro tem um papel relevante na equipe mul-
tiprofissional, para a identificacédo precoce de intercorréncias, na educacao em sau-
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de e encaminhamento ao atendimento especializado dos casos mais complexos
contribuindo para a reducdo da incidéncia de morbidade e mortalidade materno-
-infantil (SPINDOLA, LIMA).

O enfermeiro pode utilizar uma assisténcia sistematizada respaldada pela lei
7498 de 25 de julho de 1986 que dispde sobre a realizacdo da consulta de enfer-
magem, prescricdo da assisténcia, prescricdo de medicamentos estabelecidos pelos
programas de saude publica e realizacao de atividades de educacdo em saude (HER-
CULANGO, 2011; GUELBER et al, 2014).

Compreender as necessidades das gestantes de alto risco é de suma importan-
cila para que o enfermeiro realize uma consulta de qualidade, fornecas as orientacdes
adequadas sobre 0 manejo dos estressores da gestacdo e planeje as intervencdes
necessarias para cada caso individualmente (AMORIM et al, 2017).

4 CONSIDERACOES

De acordo com o presente estudo, vimos que a gestacédo € um fendmeno fisio-
l6gico que transcorre sem intercorréncias na maioria dos casos. Porém no Brasil, 20%
das gestac¢des sdo de alto risco. Este grupo de gestantes requer acompanhamento
especializado, contemplando todos os niveis de complexidade e que ofereca os pro-
cedimentos diagnosticos e terapéuticos necessarios.

Observou-se que o pré-natal € de extrema importancia para a identificacdo do
risco gestacional bem como para o encaminhamento e classificacao das gestantes de
alto risco. A auséncia do pré-natal potencializa o risco para a gestante ou o recém-
-nascido. E importante alertar que uma gestaco que esta transcorrendo bem pode
tornar-se de risco a qualquer momento.

O enfermeiro dentro das suas habilidade e competéncias deve estar apto para iden-
tificar o risco na gestacdo bem como orientar as gestantes quanto a importancia do pre-
-natal, realizacdo de exames para prevenir riscos e agravos materno-fetal na gestacao.
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