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APRESENTACAO

Constata-se que a interdisciplinaridade profissional reflete diretamente no
avanco e melhoria de atendimento na populac&o. Dentro do campo interdisciplinar,
encontramos o setor saude, este que é composto por diversos profissionais que
trabalham arduamente para a melhoria dos servicos de saude, contribuindo na pratica
clinica e cientifica.

Acredita-se que registrar e divulgar o modo de trabalho, o conhecimento
cientifico e relatar experiéncias sao estratégias para o aprimoramento do avanco da
humanidade.

Sendo assim, nesta coletanea “Atengao Interdisciplinar em Saude”, o leitor tera a
oportunidade de encontrar trabalhos de pesquisa de carater nacional e internacionais
sobre saude, produzidos em lingua portuguesa, inglesa e espanhola, divididos em
quatro volumes.

Destaca-se que o volume | e Il tem-se predominantemente pesquisas de revisao
de bibliogréfica, literatura, integrativa, sistematica e estudo de caso. Ja o volume llI
e IV, encontra-se pesquisas com diferentes desenhos de estudo. Todos os artigos
trazem uma ampla visdo de diferentes assuntos que transversalizam a saude.

Acredita-se que o leitor ap6s a leitura desta coletédnea estara preparado para
lidar com a diversidade de barreiras técnicos/cientifico no setor saude. Por fim,
convido ao leitor a realizar uma excelente leitura e uma reflexdo sobre as tematicas
apresentadas, AbraSUS!

Samuel Miranda Mattos
Kellen Alves Freire



SUMARIO

(03X =] 1 U] 1 1 1

ENFRENTAMENTO DA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR NO AMBITO DA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE: REVISAO INTEGRATIVA

Raissa Mont’Alverne Barreto

Ana Karoline Soares Arruda

Francisco Annielton Borges Sousa

Kelly Alves de Almeida Furtado

Wyarlenn Divino Machado

Francisco Rosemiro Guimardes Ximenes Neto
Izabelle Mont’Alverne Napoledo Albuguerque
Roberta Cavalcante Muniz Lira

DOI 10.22533/at.ed.6281913111

(03X =1 1 5 U] 1 10 2R 13

FATORES PRESENTES NO AMBIENTE DE TRABALHO QUE PREJUDICAM A
SAUDE MENTAL DE ENFERMEIROS INTENSIVISTAS

Rafael Mondego Fontenele

Mobnica Mesquita Batista

Darly Serra Cutrim

Adriana Valéria Neves Mendonca
Kéassia Cristhine Nogueira Gusmao
Hariane Freitas Rocha Almeida
Aline Sharlon Maciel Batista Ramos

DOI 10.22533/at.ed.6281913112

(03X =] 1 U] o 1< TR 21

GENERALIDADES DA DEPRESSAO NO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO E A
ASSISTENCIA DA ENFERMAGEM

Taina Oliveira de Araujo

Amanda Geovana Pereira de Araujo

Maria das Gracas Morais de Medeiros

Ana Gabriela do Régo Leite

Mariana Ferreira Nunes

Parizia Raiane Araujo Dantas

Carliane Rebeca Coelho da Silva

Igor Luiz Vieira de Lima Santos

DOI 10.22533/at.ed.6281913113

(03X =] 1 U] 1 1 31

GESTACAOE O LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Luiza Picanco Nunes
Rosilda Alves da Silva Isla Chamilco
Gabriela Bonifacia da Silva Isla

DOI 10.22533/at.ed.6281913114

(07X = 1 U o 1 J R 41

IDOSO  INSTITUCIONALIZADO: TRANSFORMACOES BIOLOGICAS,
PSICOLOGICAS E SOCIAIS

Sandra Fernandes Pereira de Mélo
Daniela Flores




Marcella Ferreira Lira
Talinny Zubisarranya Teoclaudylyanny Teotdnio de Farias

DOI 10.22533/at.ed.6281913115

(03X = 1 U] o X SR 52

IMPLANTACAO DA COMISSAO DE OBITOS NO HOSPITAL VIDA E SAUDE DE
SANTA ROSA/RS - RELATO DE EXPERIENCIA

Alexsander Rodrigues Kucharski
Fernando Cogo Manduca
Patricia Marks

Elisangela Do Nascimento Golin
Luciana Zimmermann Witczak
Graziele Bastiani

Edenilson Freitas Rodrigues
Karina Wahhab Kucharski

DOI 10.22533/at.ed.6281913116

(03X =] 1 5 U] 1 Ry 20 57

INDICADORES DE FRAGILIDADE NO IDOSO VERIFICADOS NA ATENCAO BASICA
NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

Ana Gabriela da Silva Franco Silva
Erika Priscilla Costa Gomes

Maria Lucia Fonseca de Carvalho

Mobnica Elinor Alves Gama

Eulalia Cristina Costa de Carvalho

DOI 10.22533/at.ed.6281913117

(03X = 1 U] 1o X J 76

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA E O USO POTENCIAL DE ANTI-INFLAMATORIOS

Lennara Pereira Mota

Nara Silva Soares

Maria da Concei¢ao Rodrigues
Eduardo de Lacerda Aguiar

Brian Araujo Oliveira

Matheus Melo Cronemberger

lana Christie dos Santos Nascimento
Glicia Gongalves de Carvalho

Pedro Vinicios Amorim de Vasconcelos
Juliana Kelly veras Costa

Ag-Anne Pereira Melo de Menezes
Rodrigo Elisio de Sa

|zabella Cardoso Lima

Fabiana Nayra Dantas Osternes
Antonio Lima Braga

DOI 10.22533/at.ed.6281913118

(03X = 1 U] o X TSR 82

INTERDISCIPLINARIDADENOPROCESSODE TERRITORIALIZACAONAATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE: EXPERIENCIA DA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM
SAUDE DA FAMILIA

Aline Pereira de Oliveira

Bruna Mayara Tavares de Gusmao

Céatia das Neves




Christiane Medeiros Souto Maior
lvone Ferreira de Oliveira

Iraci Cleide Carneiro da Silva
Lavinia Vieira Dias Cardoso
Maria Luzilane Omena de Moura
Maria Zilda P. dos Santos

Mirela Godoi Nunes de Oliveira
Nemorio Rodrigues Alves
Sandra Maria da Silva

DOI 10.22533/at.ed.6281913119

(03X 2] 1 U] o 15 o 93

LESOES DE MUCOSAS EM CASOS DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR: UMA
REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA

Pedro Walisson Gomes Feitosa

Italo Constancio de Oliveira

Rayane da Silva Moura

Yasmin de Alencar Grangeiro

Elisa Hellen Cruz Rodrigues

Sally de Franca Lacerda Pinheiro

DOI 10.22533/at.ed.62819131110

(03X = 1 U] o 15 s TSR 115

MEDICINAL PLANTS FOR HYPERTENSION — AN OVERVIEW OF SYSTEMATIC
REVIEWS

Marcos Krahe Edelweiss

Eno Dias de Castro Filho

Vitor Camilo Cavalcante Dattoli

Julio Baldisserotto

DOI 10.22533/at.ed.62819131111

(03X =] 1 U] o 15 -2 137

METODOS DE AVALIACAO DA QUALIDADE DE VIDA EM PORTADORES DE
ARTRITE REUMATOIDE APOS INTERVENCAO CINESIOTERAPEUTICA: UMA
REVISAO SISTEMATICA

Adriane Teixeira de Souza
Lilian Regiani Merini
Silvania da Conceicao Furtado

DOI 10.22533/at.ed.62819131112

(03X =] 1 U] W o I SRR 147

MOMENTO DA INDICAGCAO DA HEMISFERECTOMIA E SEU PROGNOSTICO DE
PORTADORES DA SINDROME DE RASMUSSEN

Pedro Hidekatsu Melo Esaki

Marcos Masini

Rodrigo Siguenza Saquicela

Rafael Luiz Alcantara Nascimento Amorim
Vitor Brand&o de Araujo

Rémulo Di Tomaso Pereira Milhomem
Cleide Caroline Barbosa

Francielly Marques Leite

Isadora Leonel de Paiva

Gabriella Leonel de Paiva

DOI 10.22533/at.ed.62819131113




(03N = 1o U] o T R 153

O PAPEL DA ENFERMAGEM NA PROMOCAO DE SAUDE DO ADOLESCENTE NO
AMBIENTE ESCOLAR: REVISAO INTEGRATIVA

Stephanie Vanessa Penafort Martins
Tatiana do Socorro dos Santos Calandrini
Eliana Cristina dos Reis Mira

Kelly Huany de Melo Braga

Rubens Alex de Oliveira Menezes

Nely Dayse Santos da Mata

DOI 10.22533/at.ed.62819131114

(03N =] 1 o U] 1 T - 162

O PRE -NATAL COLETIVO COMO DISPOSITIVO DE PROMOCAO A SAUDE
MATERNO-INFANTIL

Thais Monara Bezerra Ramos

Waglania de Mendonc¢a Faustino e Freitas
Camilla de Sena Guerra Bulhdes

Maria Djair Dias

Edjane Pessoa Ribeiro Fernandes

Julia Rafaelly de Matos Barbosa Jordéao
Jackeline Evangelista de Sousa

lldnara Mangueira Trajano Rodrigues
Sandra Barbosa Ferraz Farias

Jeferson Barbosa Silva

Lucineide Alves Vieira Braga

DOI 10.22533/at.ed.62819131115

(03N =2 1 i U] o 15 - SRR 173

O QUE O BILINGUISMO E A ALIMENTAQAO TEM EM COMUM?
Franciéli Aline Conte
Karen Villanova Lima
Johannes Doll

DOI 10.22533/at.ed.62819131116

(03N =3 1 1 U] 1o 15 220 183

OFICINA EDUCATIVA COMO ESTRATEGIA DE PREVENQAO DE ALCOOLISMO
E ABUSO DE DROGAS EM COMUNIDADE RIBEIRINHA DA REGIAO AMAZONICA
Pryscila Rodrigues Moreira
Braulio Brand&do Rodrigues
Leonardo Teodoro de Farias
Flavia Gongalves Vasconcelos

DOI 10.22533/at.ed.62819131117

(03N =3 1 o U] o T - 191

PRATICA DE INTERRUPCAO DA GRAVIDEZ UTILIZANDO PLANTAS MEDICINAIS
EMBRIOTOXICAS E ABORTIVAS E A ATUACAO DE PROFISSIONAIS DA SAUDE
COMO INSTRUMENTO NA CONSCIENTIZACAO CONTRA ESTA PRATICA

Sabrina Sousa Barros

Marcos Roberto Nascimento Sousa
Marcelo da Silva

Kayco Damasceno Pereira

Aloiso Sampaio Souza




Evanielle Souza Andrade

Carliane Maria de Arujo Souza
Evaldo Sales Leal

Almiro Mendes da Costa Neto
Luciana Aparecida Silva

Gabriel Mauriz de Moura Rocha
Guilherme Anténio Lopes de Oliveira

DOI 10.22533/at.ed.62819131118

(03N =3 1 o U] 1 T - 200

PRINCIPAIS CARACTERISTICAS DO MIELOMA MULTIPLO ASSOCIADO A
NEFROPATIAS

Lennara Pereira Mota

Edina das Chagas Sousa

Rafael Everton Assuncéo Ribeiro da Costa
Vinicius da Silva Caetano

Antonia Luzia Lima do Nascimento
Deciomar da Silva Pereira Junior

Arthur Gongalves Hipdlito

Marcos Ramon Ribeiro dos Santos Mendes
Geovane Bruno Oliveira Moreira

Alvaro Sepulveda Carvalho Rocha

lonara da Costa Castro

Antonio Kleiton de Sousa

Mylena Silva da Silva

Francisca Maria Rodrigues de Souza
Fernando Mesquita de Sousa de Lima

DOI 10.22533/at.ed.62819131119

(03N =2 1 ] o 1o SRR 207

PRINCIPAIS RISCO FAVORAVEIS A INFECCAO POR PARASITOSES INTESTINAIS
EM ALUNOS DE CRECHES

Paulo Sérgio da Paz Silva Filho

Leonardo William Braga de Araujo

Maria Kerolainne Zinzin de Oliveira
Francisco Josivandro Chaves de Oliveira
Juliana Barros Bezerra

Rafael Everton Assuncéo Ribeiro da Costa
Paulo Gabriel Leal Gongalves

Ana Clara do Nascimento Borges
Camylla Layanny Soares Lima

Alexia Lins Costa

Matheus Pedrosa de Oliveira

Thalis Ferreira de Souza

Elvilene de Sousa Coélho

Sara Benvindo Silva

Pedro José de Oliveira Neto

DOI 10.22533/at.ed.62819131120

(03N =] 1 o U] o 1 RN 215

QUELOIDE E CICATRIZACAO HIPERTROFICA: CARACTERISTICAS E FORMAS
DE TRATAMENTO

Ibrahim Andrade da Silva Batista
Victor Campos de Albuquerque




Vicente Clinton Justiniano Flores

Barbara Candida Nogueira Piauilino

Caio Pinheiro de Oliveira

Claudio Henrique Himauari

Gustavo Mariano Soltovski

Lorise Donadelli de Oliveira

Marcus Aurélio Loiola Silva

Thalles Nunes da Silveira e Oliveira

Jaine de Sousa Oliveira

Willian Guimaraes Santos de Carvalho Filho

DOI 10.22533/at.ed.62819131121

(03N =1 1 U] o 12 227

RISCOS DE DIABETES MELLITUS TIPO 2 EM IDOSOS SEDENTARIOS

|dalina Ingridy de Souza Lopes
Higor Braga Cartaxo

Dandara Dias Cavalcante Abreu
Layana Cartaxo Oliveira

Vitéria Almeida de Freitas
Alexsandra Laurindo Leite

Pierri Emanoel de Abreu Oliveira
Jéssica Alves Moreira

Laryssa Cartaxo Delfino Oliveira
Anne Mary Cartaxo Pereira Rolim de Souza
Priscila Dantas Leite e Sousa
José Carlos da Conceicéo Junior

DOI 10.22533/at.ed.62819131122

(03N = 1 ] Mo T R 235

SISTEMA DE ADEQUACAO ERGONOMICA PARA CICLISTAS

Frederico Moreira Bublitz
Lucas Myllenno Silva Monteiro Lima

DOI 10.22533/at.ed.62819131123

(03N =] 1 o U] o 1 R 246

TECNOLOGIAS EM SAUDE NA PRODUCAO DO CUIDADO AS PESSOAS COM
PROBLEMAS HIPERTENSIVOS

Valéria de Albuquerque Sousa
Gerdane Celene Nunes Carvalho
Fernanda Nascimento Silva

Ana Leticia Nunes Rodrigues

Adenilde Maria Coelho Soares da Silva
Ancelmo Jorge Soares da Silva
|zabella Neiva de Albuquerque Sousa
Joaline Barroso Portela Leal

Laise Maria Formiga Moura Barroso
Mariluska Macedo Lobo de Deus Oliveira
Nadjane Bezerra de Sousa

Roseane Luz Moura

DOI 10.22533/at.ed.62819131124




(03N =] 1 U] 1o 11N 257

TUNGIASE E IDOSOS EM VULNERABILIDADE SOCIAL: UMA REVISAO
INTEGRATIVA DA LITERATURA

Pollyanna Rocha Neves
Andréa Tavares Ferreira

DOI 10.22533/at.ed.62819131125

(03N =3 1 o U] 1 1< 266

USO DE APLICATIVO PARA PRESCRIQAO DE ENFERMAGEM: RELATO DE
EXPERIENCIA NO HOSPITAL UNIVERSITARIO DO PIAUI

Adriana Kirley Santiago Monteiro
Anna Glaucia Costa Cruz
Francisco Eduardo Viana Brito
Lais Moreira Alves de Freitas
Maria Lailda de Assis Santos
Thyciane Tataia Lins de Melo

DOI 10.22533/at.ed.62819131126

(03N =1 1 U] o 1y 20N 271

VIVENCIAS DE UMA ENFERMEIRA RESIDENTE EM SAUDE INDIGENA

Jaqueline de Souza Lopes
Ceny Longhi Rezende
Rafael Henrigue Silva

DOI 10.22533/at.ed.62819131127

(03N =] 1 o U] 0 1 R 283

0S DIAGN~OSTICOS DE ENFERMAGEM EM PACIENTE PORTADOR DA
COINFECCAO HIV E NEUROTUBERCULOSE

Leticia Almeida de Assuncéo
Weslley do Vale Maia

Geovana do Rosario Ribeiro
Alzinei Simor

Vitor Vila Real Santos

Dayane Azevedo Maia

Lucivaldo Almeida Alves

Raphael Resende Gustavo Galvao
Andrea Oliveira da Silva

Ana Caroline Guedes Souza Martins
Antonia Margareth Moita Sa
Gabriela De Nazaré d Silva Dias

DOI 10.22533/at.ed.62819131128
SOBRE OS ORGANIZADORES.........ccooostimnnnmsemnssssssssssssssssssss s sssssssssssssssssssssseas 289

INDICE REMISSIVO ....ooeeeeeeeeeeeeeeeeeesesesssssssessssssssasssasssnssssssasesasesnssssesssesasssnsesnsens 290




CAPITULO 4

GESTACAO E O LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO:
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RESUMO: O Lupus Eritematoso Sistémico (LES)
€ uma patologia autoimune que tem sua etiologia
desconhecida. O LES afeta diversos sistemas,
e ocorre predominantemente em mulheres
de idade entre 20 e 40 anos, ou seja, idade
reprodutiva. Objetivo: identificar as praticas
baseadas em evidéncias nas publicacbes que
abordam o Lupus Eritematoso Sistémico na
Gestacgao no periodo de 2007 a 2016 nas bases
de dados virtuais. Métodos: Estudo do tipo
descritivo, exploratorio com carater qualitativo,
do tipo reviséo integrativa da literatura, que tem
como base o0 método da Pratica Baseada em
Evidéncias (PBE). Resultados e discussoes:
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UMA REVISAO INTEGRATIVA

Foram incluidos neste estudo oito publicacdes,
sendo duas provenientes da base de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e seis da
PubMed. Onde 12,5% no idioma portugués e
87,5% em inglés. A maioria das publicacbes
evidenciou o desfecho ruim de gestacbes de
portadoras do lupus com a doenga em surto, e
maiores riscos com as que possuem nefropatia
lipica, podendo pré-eclampsia,
parto prematuro e morte perinatal, entretanto,

acarretar

uma gestacéo associada ao LES pode ter um
resultado satisfatério quando acompanhada por
profissionais multidisciplinares. Consideracoes
finais: a equipe
multidisciplinar para o acompanhamento da

Assim como preparar

mulher € importante prepara-la para o periodo
gestacional de modo a desmitificar os receios e
medos da gestante e familia.

PALAVRAS-CHAVE:
Sistémico; Gestantes; Nefrite Lupica.

Luapus  Eritematoso

PREGNANCY AND SYSTEMIC LUPUS
ERYTHEMATOSUS: AN INTEGRATIVE

REVIEW
ABSTRACT: The Systemic Lupus
Erythematosus (SLE) is an autoimmune

disease, which has its etiology unknown. The
mentioned pathology affects many systems,
and mainly occurs in women of 20 to 40 year-
old age, in other words, during their reproductive
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age. Objetcive: This is a descriptive and exploratory qualitative study, using integrative
literature review, which uses the Evidence-Based Practice (EBP) method. Results
and discussions: It were included in that study eight publications: two from the BVS
data basis and six from PubMed, of which 12,5% in Portuguese and 87,5% in English
language. Most of the publications revealed a bad ending of pregnancies of lupus
women patients, when the disease were in increase, and high risks with the ones that
have lupus nephropathy, which may cause preeclampsia, premature birth and perinatal
death. Yet, a pregnancy associated to SLE may get a satisfactory result when monitored
by multidisciplinary professionals. Final considerations: It is not only important to
prepare a multidisciplinary group, in order to monitor the women, but also to get her
and the family ready to face the pregnancy perio

d without fears.

KEYWORDS: Systemic Lupus Erythematosus; Pregnants; Lupus Nephritis.

GESTION Y EL LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO: UNA REVISION
INTEGRATIVA

RESUMEN: El Lupus Eritematoso Sistémico (LES) es una patologia autoinmune
que tiene su etiologia desconocida. El LES afecta a diversos sistemas, y ocurre
predominantemente en mujeres de edad entre 20 y 40 anos, o sea, edad reproductiva.
Objetivo: identificar las practicas basadas en evidencias en las publicaciones que
abordan el Lupus Eritematoso Sistémico en la Gestacidn en el periodo de 2007 a 2016
en las bases de datos virtuales. Métodos: Estudio del tipo descriptivo, exploratorio con
caracter cualitativo, del tipo revisidn integrativa de la literatura, que tiene como base el
método de la Practica Basada en Evidencias (PBE). Resultados y discusiones: Se
incluyeron en este estudio ocho publicaciones, siendo dos provenientes de la base de
datos de la Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y seis de PubMed. Donde el 12,5% en
portugués y 87,5% en Inglés. La mayoria de las publicaciones evidencio el desenlace
malo de gestaciones de portadoras del lupus con la enfermedad en brote, y mayores
riesgos con las que tienen nefropatia lupica, pudiendo acarrear preeclampsia, parto
prematuro y muerte perinatal, sin embargo, una gestacién asociada al LES puede tener
un resultado satisfactorio cuando acompafado por profesionales multidisciplinarios.
Consideraciones finales: Asi como preparar al equipo multidisciplinario para el
acompafiamiento de la mujer es importante prepararla para el periodo gestacional
para desmitificar los temores y miedos de la gestante y familia.

PALABRAS CLAVE: Lupus Eritematoso Sistémico; las mujeres embarazadas; Nefritis
Lupica

INTRODUCAO

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma patologia autoimune que tem sua
etiologia desconhecida, o LES afeta diversos sistemas, e ocorre predominantemente
em mulheres de idade entre 20 e 40 anos, ou seja, idade reprodutiva, sendo assim é
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a patologia do sistema conjuntivo mais associada a gestacao e puerpério.’

A associacédo do LES e gravidez sdo frequentes e com diversas complicacoes,
pois 0 LES favorece alguns fatores paras estas complica¢des que podem se a atividade
do LES durante a gestacao, nefropatia lUpica, hipertensdo materna e presenca de
anticorpos antifosfolipides. Estas complicacdes também atingem o feto podendo citar
a sindrome do lupus neonatal que se caracteriza com bloqueio cardiogénico, lesdes
cuténeas e alteracbes hematoldgicas e hepaticas que pode levar a um alto indice de
mortalidade perinatal.?

Por ser uma patologia que atinge mulheres em idade reprodutiva e influencia
diretamente no desfecho da gestacao o LES deve ser objeto de estudo de profissionais
que trabalham na area de ginecologia e obstetricia.

A taxa de mortalidade materna de portadores de LES chega a 2,3% tornando-se
também um risco para a mée, outras complicagdes que tem o risco aumentado € o
parto pré-termo e ruptura prematura de membranas. Quando se trata de gestantes
com a doenga em atividade esse risco se torna maior e chance aumentadas de
cesariana. A associacao da nefropatia lupica é um péssimo prognéstico pra a mae
como risco de pré-eclampsia e para o bebé de perda fetal e nascimento prematuro.?

Os desfechos perinatais adversos sao decorrentes de alteragdes imunologicas
na placenta. Os achados histologicos da placenta se mostram frequentemente com
anormalidades vasculares na ligacdo uteroplacentaria e de coagulacédo. Lesdes
essas que pode ser comparadas com as encontras na pré-eclampsia, hipertenséao e
diabetes mellitus.’

Desse modo a gestacao de portadoras de LES deve ser conduzida pelo servico
de Pré-natal de Alto Risco, com acompanhamento rigoroso de equipe multiprofissional
e esclarecimento dos riscos materno-fetais para a mée, e que esta corre menos riscos
se o LES for controlado em pelo menos trés a seis meses antes da concepg¢ao.?

Em meio a esta pesquisa nas bases de dados BVS e PubMed, se objetivou com
este estudo analisar as publicacdes que abordam o Lupus Eritematoso Sistémico na
Gestacao no periodo de 2007 a 2016 nas bases de dados virtuais BVS e PubMed.

METODOS

Trata-se de uma Reviséo Integrativa da Literatura (RIL), que se tem como base
o0 método da Préatica Baseada em Evidéncias (PBE). O objetivo maior da Pratica
Baseada em Evidéncias é motivar o uso de resultados de pesquisas na assisténcia
prestada em diversos niveis de atencéo a saude.?

Apresente RIL foi desenvolvida em 08 etapas: Delimitacéo da tematica; Definicao
da questao norteadora e objetivo; Delimitagdo dos critérios de inclusao e excluséo;
Pesquisa das publicagdes nas bases de dados; Leitura e analise critica para selecao
dos artigos; Disposicéo dos resultados e organizacdo das evidéncias na discusséo,
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Revisao final e producéo das consideragdes finais.

Como critérios de selecao foram utilizados para incluséo: artigos disponiveis
na integra nas bases de dados; artigos que tratem especificadamente do LES na
gestacao; publicacbes nos idiomas portugués e inglés, entre os anos de 2007 e 2016.
Os critérios de exclusao: publicagdes nao disponiveis, artigos de revisdo, editoriais
de revista, artigos que ndo abordavam diretamente o LES na gestacao.

A busca pelos artigos consistiu nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), que engloba varias bases de dados, incluindo LILACS e MEDLINE, bem como
PubMed. Os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) para BVS “Lupus Eritematoso
Sistémico” e “Gestantes”, cruzados com ooperador booleano “AND” e para PubMed
“Lupus Erythematosus, Systemic” e “Pregnant Women”.

A coleta de dados ocorreu no més de marco do ano 2017 em meio virtual.
Utilizando o instrumento de coleta de dados que inclui as variaveis: titulo, autor,
periddico, ano- de publicacéo, objetivo, evidéncias e nivel de evidéncia.

A primeira fase da pesquisa foi feita na Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
utilizando os descritores “Lupus Eritematoso Sistémico” AND “ Gestantes” emergiram
24 publicagdes. A partir desse resultado foram utilizando os filtros: texto completo-
disponivel, idioma: portugués e inglés, ano: 2007-2016. Apos a utilizacao dos filtros,
resultaram 11 publicacbes, das quais foi feita uma leitura dos resumos e com isso,
excluiram-se 09 por ndo se enquadrarem no objetivo desta pesquisa, estando
repetidos e fora do periodo pré-estabelecido de publicagdo. Assim, foram incluidas
02 publicacbes da BVS. A segunda pesquisa foi realizada na Pubmed utilizando
os descritores “Lupus Erythematosus, Systemic” e “Pregnant Women”, resultando
em 344 publicagbes. Posteriormente foram aplicados os filtros: Texto Completo-
disponivel, ano de publicagdo: 10 anos. Resultando em 49 publicacbes, as quais
foram lidas os resumos. Excluiram-se 43 artigos por néo alcancarem o objetivo da
pesquisa, por estarem repetidos, consistir em revisao e editoriais. Resultando em 06
publicacdes inclusas na pesquisa.

Desta forma os dados foram reunidos resultando em uma amostra final para
analise e discussao de 8 artigos publicados em periddicos.

Posteriormente a analise dos dados foi feita através da organizacdo das
informacbes dos artigos em tabelas no Microsoft Office Word conforme o titulo,
autor e ano, objetivo, evidéncias e nivel de evidéncias. E discussao das informacdes
abordadas nos artigos.

Os niveis de evidéncia se dispdem na seguinte hierarquia: Nivel 1: Evidéncias
de meta-analise de diversos estudos clinicos controlados e randomizados; Nivel 2:
evidéncias retiradas de estudos individuais com delineamento experimental; Nivel
3: evidéncias resultantes de pesquisas quase-experimentais; Nivel 4: evidéncias de
pesquisas descritivas ou com abordagem qualitativa; Nivel 5: evidéncias resultantes
de relatos de caso ou experiéncia; Nivel 6: evidéncias formadas por opinides de

especialistas.*
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Por este ser um estudo do tipo reviséo integrativa da literatura este néo tem o

envolvimento de seres humanos, desta forma, dispensa a aprovacao do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) pelo que trata a resolucdo 466/12 do CNS. Porém durante

todo o processo foram preservadas as autorias e autenticidade das ideias dos autores.

RESULTADOS

Apoés a leitura dos artigos e realizada a analise critica foram incluidos neste
estudo oito publicagdes, sendo duas provenientes da base de dados BVS e seis da
PubMed. Das quais 12,5% no idioma portugués e 87,5% em inglés. Desta forma a

sintese das informacgdes das publicagbes apresentar-se-ao no Quadro |I.

Autor e
ano

Periddico

Evidéncias

Nivel de
Evidéncia

Systemic lupus erythemato-
sus and pregnancy: clinical
evolution, maternal and peri-
natal outcomes and placental
findings

Lupus eritematoso sistémico
e gestacdo: série de casos
com diferentes evolugdes

The Role of Lupus Nephritis
in Development of Adverse
Maternal and Fetal Outcomes
During Pregnancy

Pregnancy Related Compli-
cations in Patients with Syste-
mic Lupus Erythematosus, An
Egyptian Experience

Maternal and Fetal Outcomes
in Pregnant Patients with Acti-
ve Lupus Nephritis

Pregnancy in Women with
Systemic Lupus Erythema-
tosus: A Retrospective Study
of 83 Pregnancies at a Single
Centre

Pregnancy outcome of sys-
temic lupus erythematosus in
relation to lupus activity befo-
re and during pregnancy
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A atividade da doenca e o envolvimento
renal do LES na gestacdo associam-se
com o aumento de complicacdes mater-
nas e perinatais.

As pacientes recebendo tratamento ade-
quado e acompanhamento pré-natal satis-
fatério, a evolugéo do LES e gestacao nao
apresentam bons resultados perinatais.

O tratamento deve ser individualizado
para cada paciente e nem todas as pa-
cientes necessitam de esteroides.

O presente estudo demonstrou que a falta
de Nefrite Lupica (NL) tinha papel protetor
contra Inflamacao do LES, pré-eclampsia
e efeitos adversos maternos e fetais com-
binados. A NL tem se mostrado associada
a desfechos maternos adversos

A gravidez em pacientes com LES est4 as-
sociada a um risco maior de complicacbes
obstétricas que afetam tanto a mée quanto
o feto. A pré-eclampsia foi a complicagéo
mais comum seguida de prematuridade.
A pré-eclampsia foi significativamente as-
sociada a atividade da doenca no terceiro
trimestre.

A nefrite lUpica ativa durante a gravidez
estd associada a uma maior incidéncia
de complicagbes maternas e fetais em re-
lacdo a gravidez em pacientes com LES
sem envolvimento renal.

O LES deve ser considerado um risco ele-
vado na gravidez. Se a gravidez é planeja-
da apds a remissao por mais de 6 meses,
o desfecho favoravel pode ser alcangado.

A fim de reduzir a incidéncia de complica-
¢cOes da gravidez, especialmente de parto
prematuro, e para obter um bom resultado
gestacdo, uma boa preparagdo antes da
concepgéao e bom controle da doenca du-
rante a gravidez sdo obrigatoérios.
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Lupus nephritis is associated M b uli; The Pan Afri- O aumento da atividade do lupus em pa- \%
with poor pregnancy outco- Mapiye; can Medical cientes gravidas com LES pode ser res-

mes in pregnant SLE patients Okpechi., Journal ponsavel pelo aumento do nUmero de mor-
in Cape Town: a retrospective 20157 tes de neonatos nascidos de maes com
analysis LES. Pacientes de descendéncia negra e

aqueles com NL tendem a ter um desfe-
cho ruim. Uma abordagem multidisciplinar
para 0 manejo de pacientes com LES (em
idade fértil ou gravida) precisa ser realiza-
da para obter melhores resultados.

Quadro |

Sintese das Evidéncias dos Artigos incluidos na RIL segundo titulo, autor e ano, perioddico, evidéncias e nivel de
evidéncia
Em meio os artigos analisados, 02 estavam indexados na base de dados
SCIELO, e 06 na base de dados PubMed. Sendo que apenas 01 artigo foi publicado
nos anos a seguir: 2007, 2009, 2010, 2011, 2013, 2014 e no ano de 2015, houve 02
publicacdes. Nos anos de 2008, 2012 e 2016 nao houve publicacdo sobre a tematica.
Houve predominio de 07 estudos descritivos com abordagem qualitativa e
apenas 01 como relato de caso.

DISCUSSOES

O Ldpus Eritematoso Sistémico é uma doenca autoimune que pode trazer
diversas comorbidades e complicagcbes. Por afetar mulheres em idade reprodutiva
€ uma patologia que merece atencdo especial de profissionais da ginecologia e
obstetricia.

EVENTO CLINICO PREVIO DO LES

O Lupus Eritematoso Sistémico é uma patologia que atinge diversos sistemas e
consequentemente gere diversas complicacdes para o portador. Nao seria diferente o
aparecimento dessas complica¢des na gestacao, o que o artigo® bem descreve.

Os surtos do LES na gestacdao podem ocorrer em qualquer trimestre ou até
mesmo no puerpério. No geral a gravidade desses surtos é leve. A artrite, por
exemplo, é a sintomatologia mais comum junto com as manifestagdes cutaneas, mas
nao se exclui a possibilidade de manifestacbes mais graves como a nefrite lUpica e
complica¢des neuroldgicas.®

Chen et al®, afirmam que entre as complica¢des que podem ocorre em gestantes
com lupus estdo a proteinuria, hematuria, leucocitopenia, trombocitopenia, lesdes
cutaneas , insuficiéncia renal e hipertensao gestacional.®

Se ocorrer uma gestacdo sem monitoramento e controle da atividade do LES
esta pode se tornar um risco para o binbmio méae-bebé, uma vez que a gestacao
por si s6 acarreta diversas mudangas no corpo da mulher e com a associagao das
diversas complica¢des do LES torna-se uma gravidez de alto risco, porém, segundo o
artigo®, se a gravidez é planejada, e bem acompanhada pela equipe multiprofissional,
o desfecho favoravel pode ser alcancado.
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COMPLICACOES NA GRAVIDEZ

Se ha uma remissdo da doenca préximo do periodo da concepg¢do ha uma
gestacao com resultados favoraveis, porém se o diagnostico do LES é feito durante a
gestacao ou ha um surto neste periodo de concepcéao ou gravidez o prognéstico para
a mulher e 0 bebé se tornam ruins com a evolugéo da doencga na gravidez. Quando
uma gestante com diagnostico do LES apresenta comorbidades como nefrite lUpica e
hipertensédo arterial estes se tornam fatores que aumentam o risco de complicagdes
perinatais.

Os efeitos negativos da LES na gestacdo incluem complicagbes como pré-
eclampsia, principalmente em pacientes em surto da doenca e com comprometimento
renal, isto também pode levar para o feto uma maior incidéncia de prematuridade e
maior risco perinatal.’

Por se caracterizar com uma doenca sistémica o LES associado a gestacéo
também traz consigo diversas complicacdes gestacionais que podem colocar a vida
da mulher e do bebé em risco, sendo que esta exige um acompanhamento profissional
rigido durante todo o processo de gestacao.

Outras complicacbes associadas a gestacdao de portadoras do LES séo o
Diabetes Mellitus Gestacional (DMG), restricdo do crescimento intrauterino (RCIU)
prematuridade.?

Hendawy et al®. reafirmam esta informagéo que complicacbes maternas, fetais
e neonatais podem surgir em quase todas as gesta¢des associadas ao LES, entre
a complicagdo mais comum esta a pré-eclampsia, seguida pelo aborto espontaneo,
as complicacdes fetais mais comuns sao a prematuridade e restricdo de crescimento
intrauterino. Mesmo com o avanco no tratamento de paciente com LES a taxa
de aborto espontdneo e parto prematuro ainda sé&o altas em comparac¢dées com
gestantes nédo portadoras do LES®. Em um estudo multicéntrico', aponta a ocorréncia
de preeclampsia antes da idade gestacional de 34 semanas, morte fetal/neonatal,
aborto, parto prematuro antes das 30 semanas de gestacao.

O Lupus Eritematoso Sistémico deve ser controlado antes da concepcéo, entao
as portadoras precisam receber orientacdo para planejar a gravidez e escolher o
momento mais adequado para a concepgao/gestacao.

Oligodraminio, morte intrauterina fetal, mortes neonatais lupus neonatal e
bloqueio cardiaco congénito também estdo no grupo de complicacbes maternais
e neonatais do LES. Casos esses que deve ser acompanhados por obstetras,
reumatologistas e neonatologista.®

Mbuli, Mapiye, Okpechi colocam que a gravidez em portadoras de LES esta
associada a um desfecho materno fetal relativamente ruim, principalmente quando
esta paciente apresenta Nefrite Lupica e as de raca afrodescendentes. Quando essa
paciente engravida € importante um monitoramento intensivo multidisciplinar com
obstetra, reumatologitas e nefrologista.’

As mulheres portadoras de LES mesmo com o risco ndo séo contraindicadas
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a engravidar, mas para isso precisam antes da concepcédo controlar a atividade do
LES e néo ter complicagdes renais para poderem seguir com a gestacéo e ter um
resultado satisfatoério. Para se alcancar esse controle pré-concepcao pode ser feita
a terapia adjuvante com azatioprina e hidroxicloroquina e menor dose de esteroides
e manutencdo do tratamento ao longo da gestagcdao com monitoramento rigoroso do
LES para se ter uma gravidez sem complicagcbes®.

O momento ideal para a concepc¢éao e durante a remisséo prolongada com uma
duracao de pelo menos 6 meses). A paciente deve ter pressao arterial normal, sem
sintomas renais ou neuroldgicos durante o ultimo ano, sem hipertensdo pulmonar,
baixos titulos de anti-dsDNA Ab, antifosfolipidio ou anti-Ro Ab, sem anormalidades
hematolégicas e sem sindrome inflamatéria biolégica. O doente também deve
receber corticosteroide em doses <15 mg por diae ndo deve receber qualquer
tratamentoteratogénico. A remisséo da nefrite lupica € definida pelos valores normais
de creatinina e complemento sérico, proteinuria <500mg/24h, <5 globulos vermelhos/
campo de urina. A gravidez deve ser retardada caso n&o preencha todos os critérios
mencionados™.

O mais importante no manejo de pacientes portadoras de LES é a orientacéo, o
gue se evidencia no artigo?, onde a mulher precisa estar informada que uma gravidez
pode se tornar um risco caso nado seja planejada, mas também precisa saber que
pode sim engravidar, s6 basta ter um controle da atividade do lupus um monitorizacao
rigida por profissionais.

COMPLICACOES PARA O BEBE

Assim como o lupus descontrolado pode trazer diversos problemas a mulher,
este afeta também o bebé. Entre os desfechos adversos, evidenciados nos artigos'#?,
para o bebé de portadoras de LES esta o aborto, restricao do crescimento intrauterino,
morbidades, prematuridade, mortalidade perinatal.’

Desta forma o controle do LES na gestacao vai além da mulher e do periodo
gestacional, também inclui o bebé e o periodo perinatal, uma vez que, as complicacbes
podem se apresentar ainda nesse periodo se tornando até um risco de morte para
bebé.

NEFROPATIA LUPICA

O envolvimento renal é extremamente importante em mulheres gravidas com
LES e representa o fator prognostico mais importante'2.

O artigo', relata sobre as complicagées que o lupus pode acarretar em uma
gestacéo sdo varias, mas uma merece uma atencéo é a nefrite lupica. Em gravidas
portadoras do LES que apresentam a nefrite lUpica se tem um risco maior de ocorréncia
de pré-eclampsia e erupcdes do LES®.

Fazendo uma comparacdo das gestantes portadoras que tem o controle do
LES com as mulheres com LES que apresentam a nefrite lUpica estas tém mais
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probabilidades de apresentar complicagdes obstétricas que incluem a hipertensao
gestacional, eclampsia, acidente vascular cerebral, sindrome de HELLP e morte
materna.’

A nefrite lpica na gestacao também pode trazer consequéncias para o bebé
gue incluem baixo peso, maior taxa de prematuridade e menos bebé saudaveis na
alta hospitalar, ha também uma diferenca no peso da placenta dessas pacientes que
s&0 menores, o que mostra um mau desenvolvimento da placenta e consequente ma
nutricdo do feto.’

Por acarretar diversas complicacdes, a nefrite lupica € uma comorbidades que
merece atencao especial porisso € importante que a gestante com lUpus também tenha
acompanhamento do nefrologista. O importante quando se presta uma assisténcia
a uma paciente com lupus é esclarecer os riscos da gestacédo, porém explicitar
que engravidar é possivel com o controle e monitoramento da doenga, levando
em consideracao que a assisténcia seja adaptada as necessidades individuais da
paciente.

CONSIDERACOES FINAIS

O Lupus Eritematoso Sistémico na gestacéo é um fator de risco para complica¢oes
que podem ser maléficas a saude da mée e do bebé, porém & importante deixar claro
qgue o LES nao é contraindicacado para que se possa gestar.

A gravidez pode ser uma realidade para esta mulher, mas para isso é importante
um controle e monitorizacao rigida da doenca antes, durante e depois da gestacao de
forma a ter um desfecho satisfatorio para o binbmio mae-bebé por isso é importante
uma abordagem multidisciplinar coordenada com o envolvimento de especialistas
apropriados e monitorizacédo estreita, para que se alcance 6timos resultados.

Assim como preparar a equipe multidisciplinar para o acompanhamento da
mulher e prepara-la para o periodo gestacional de modo a desmitificar os receios e
medos da gestante e familia.
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