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APRESENTACAO

A obra “Politica, Planejamento e Gestdo em Saude” emerge como uma fonte de
pesquisa robusta, que explora o conhecimento em suas diferentes faces, abrangendo
diversos estudos.

Por ser uma é&rea que investiga processos de formulagdo, implementacao,
planejamento, execucao e avaliagdo de politicas, sistemas, servigos e praticas de saude,
a sua relevancia no campo das ciéncias da saude ¢ indiscutivel, revelando a multiplicidade
de aportes teoricos e metodoldgicos, de carater interdisciplinar, transdisciplinar e
multiprofissional, influenciados por diferentes campos de conhecimento.

No intuito de promover e estimular o aprendizado dos leitores sobre esta tematica,
os estudos selecionados fornecem concepc¢des fundamentadas em diferentes métodos de
pesquisa.

Constituido por dez volumes, este e-Book &€ composto por 212 textos cientificos que
refletem sobre as ciéncias da salude, seus avangos recentes e as necessidades sociais da
populagao, dos profissionais de saude e do relacionamento entre ambos.

Visando uma organizacdo didatica, a obra esta dividida de acordo com seis
tematicas abordadas em cada pesquisa, sendo elas: “Analises e Avaliagbes Comparativas”
que traz como foco estudos que identificam ndo apenas diferentes caracteristicas entre
os sistemas, mas também de investigacdo onde mais de um nivel de analise é possivel;
“Levantamento de Dados e Estudos Retrospectivos” correspondente aos estudos
procedentes do conjunto de informacdes que ja foram coletadas durante um processo de
investigacao distinta; “Entrevistas e Questionarios” através da coleta de dados relativos ao
processo de pesquisa; “Estudos Interdisciplinares” que oferecem possibilidades do dialogo
entre as diferentes areas e conceitos; “Estudos de Revisdo da Literatura” que discutem
o estado da arte da ciéncia baseada em evidéncia sugerindo possibilidades, hipoteses e
probleméticas técnicas para a pratica clinica; e, por fim, tem-se a ultima tematica “Relatos
de Experiéncias e Estudos de Caso” através da comunicacgdo de experiéncia e de vivéncia
em salde apresentando aspectos da realidade clinica, cultural e social que permeiam a
ciéncia no Brasil.

Enquanto organizadores, através deste e-Book publicado pela Atena Editora,
convidamos o leitor a gerar, resgatar ou ainda aprimorar seu senso investigativo no
intuito de estimular ainda mais sua busca pelo conhecimento na area cientifica. Por fim,
agradecemos aos autores pelo empenho e dedicagédo, que possibilitaram a construgédo
dessa obra de exceléncia, e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador
por gerar conhecimento em uma &rea fundamental do desenvolvimento como a saude.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto
Thiago Teixeira Pereira
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Politica, Planejamento e Gestédo em Saude 2

RESUMO: Objetivo: Descrever as caracteristicas
sociodemogréaficas e sanitarias de mulheres
admitidas em uma instituicdo terciaria com
Sindrome Hipertensiva Gestacional. Método:
Estudo exploratorio-descritivo do tipo longitudinal
retrospectivo de natureza documental, realizado
no Hospital Geral César Cals (HGCC), instituigéo
terciaria do SUS, em Fortaleza-CE. Os dados
foram coletados durante o periodo de setembro
de 2018 a maio de 2019, nos prontuarios dessas
gestantes e no livro de ocorréncia da sala de
parto, por meio do formulario que conteve os
dados sociodemograficos e sanitarios. Os dados
foram organizados no Programa Statistical
Package for Social Science - SPSS (verséao 22),
apresentados em tabelas, sendo analisados
com base na literatura selecionada. O estudo foi
realizado de acordo com a Resolugédo 466/12 da
CONEP. A coleta de dados foi realizada apos
a emissao do parecer favoravel do Comité de
Etica da instituicdo que sediou a pesquisa, e da
assinatura do Termo de Fiel Depositario (TFD).
Resultados: No que tange as Sociodemogréficas:
predominavam as mulheres na faixa etaria
entre 17 e 35 anos, ocupantes de prendas
do lar; procedentes de Fortaleza-Ce, naturais
de outros municipios do Estado do Ceara. As
demais caracteristicas ndo foram possiveis de
analise por falta de registro nos prontuarios. As
Sanitérias: predominaram os fatores de risco da
SHG: obesidade, primigestacgéo, idade acima de
35 anos, multiparidade, SHG e pressao elevada
na gravidez anterior, e hipertensédo arterial. Em
relacdo aos problemas de saude, destacaram-se:
doenca infecciosa do trato urinario, litiase renal
e sifilis. Conclusbes: constata-se o aumento da
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mortalidade materna por causas obstétricas diretas, decorrentes da falta de acompanhamento
continuo e eficaz dessa gestante. E reforcando a ideia de que as condi¢cdes de salde e
o processo de adoecer e morrer sdo diretamente influenciados pelas caracteristicas
socioeconémicas e demogréficas de uma populagéo.

PALAVRA CHAVE: Saude da mulher. Hipertensdo gestacional. Perfil de saude. Saude
coletiva.

WOMEN WITH GESTATIONAL HYPERTENSIVE SYNDROME - ANALYSIS OF
SOCIODEMOGRAPHIC AND SANITARY CONDITIONS

ABSTRACT: Objective: To describe the sociodemographic and health characteristics of
women admitted to a tertiary institution with Gestational Hypertensive Syndrome. Method:
Exploratory-descriptive, longitudinal retrospective study of a documentary nature, carried out
at Hospital Geral César Cals (HGCC), tertiary institution of SUS, in Fortaleza-CE. Data were
collected during the period from September 2018 to May 2019, in the medical records of these
pregnant women and in the delivery room occurrence book, using the form that contained
the sociodemographic and health data. The data were organized in the Program Statistical
Package for Social Science - SPSS (version 22), presented in tables, being analyzed based
on the selected literature. The study was carried out in accordance with CONEP Resolution
466/12. Data collection was carried out after the favorable opinion of the Ethics Committee of
the institution that hosted the research was issued, and the signature of the Term of Faithful
Depositary (TFD). Results: With regard to Sociodemographic: women aged between 17 and
35 years old, occupying household gifts; from Fortaleza-Ce, born in other municipalities in
the State of Ceara. The other characteristics were not possible for analysis due to lack of
registration in the medical records. Health: the risk factors for SHG predominated: obesity,
primigestation, age over 35 years, multiparity, SHG and high blood pressure in the previous
pregnancy, and arterial hypertension. In relation to health problems, the following stood
out: infectious disease of the urinary tract, renal lithiasis and syphilis. Conclusions: there is
an increase in maternal mortality due to direct obstetric causes, resulting from the lack of
continuous and effective monitoring of this pregnant woman. And reinforcing the idea that
health conditions and the process of becoming ill and dying are directly influenced by the
socioeconomic and demographic characteristics of a population.

KEYWORDS: Women'’s health. Gestational hypertension. Health profile. Collective Health.

INTRODUCAO
A Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Mulher (PNAISM) é

operacionalizada na pratica através de um conjunto de acbes e atividades, consideradas
prioritarias, dentre estas prioridades ressaltamos a atencao obstétrica e neonatal qualificada
e humanizada, incluindo a assisténcia ao abortamento em condigbes inseguras, para
mulheres e adolescentes (BRASIL, 2004).

Logo, um fato importante que se ressalta com a implantacdo da PNAISM é o estimulo
a participacao do profissional enfermeiro nos cuidados a saude da mulher, principalmente
nas consultas de pré-natal (PN), preparando a gestante para o processo de parturicdo,
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esclarecendo as duvidas e inquietagbes para que a mesma possa vivenciar o parto de
forma positiva, sem medo ou angustia e que possam ainda ser preparadas para o puerpério,
sendo informada e capacitada para cuidar de si e do bebé ainda nesse periodo da gestacéao
(QUADROS; REIS; CALOME, 20186).

Os profissionais envolvidos com a assisténcia as gestantes devem estar atentos e
ser capazes de avaliar a presenca de fatores de risco gestacional. Na maioria dos casos,
confirmado um ou mais fatores nédo significa 0 encaminhamento da gestante a servigos
com recursos propedéuticos avangados, mas sim uma atencé&o maior por parte da equipe
de saude, maior frequéncia as consultas de PN e intervalos menores entre as visitas
domiciliares (BRASIL, 2016).

A realizacao do PN representa papel fundamental em termos de prevengéo e/ou
deteccao precoce de patologias tanto maternas como fetais, permitindo a reducdo da
mortalidade materna (MM), um desenvolvimento saudavel do bebé e reduzindo os riscos
da gestante. Informacgbes sobre as diferentes vivéncias devem ser trocadas entre as
mulheres e os profissionais de satde. Essa possibilidade de intercambio de experiéncias e
conhecimentos é considerada a melhor forma de promover a compreensao do processo de
gestacdo (DUARTE; ALMEIDA, 2014).

Portanto, o PN deve buscar identificar situagdes de risco, com o objetivo de amenizar
e até mesmo impedir um desfecho desfavoravel durante esse periodo. Apos a classificagéo
da situagéo de risco gestacional, a gestante de alto risco € encaminhada ao servigo de
referéncia no acompanhamento ao PN de Alto Risco no nivel secundéario ou terciario
de atencdo, no qual receberd cuidados individualizados de uma equipe multidisciplinar
qualificada conforme a complexidade de cada caso. Com isso, faz-se necessario que essa
gestante mantenha o vinculo e acompanhamento do PN também na Atenc¢ao Bésica (AB)
por meio de consultas médicas e de enfermagem, acdes educativas, visita domiciliar ou
busca ativa, de acordo com as necessidades e o grau de risco de cada gestante (BRASIL,
2015).

A MM configura-se como aquela morte que ocorre durante a gestacéo ou dentro de
42 dias ap6s seu término, devido a qualquer causa relacionada a gravidez ou por medidas
relacionadas a ela, porém néo devidas a causas acidentais ou incidentais. Cerca de 99,0%
de todas as MM ocorrem nos paises em desenvolvimento. A maioria destes 6bitos poderia
ser evitada se os sistemas de salde permitissem o acesso das usuarias a servicos com
qualidade. O Brasil deveria apresentar uma Raz&o de Mortalidade Materna (RMM) igual ou
inferior a 35 ébitos por 100 mil nascidos vivos até 2015, porém essa meta néo foi alcancada
(SAINTRAIN et al., 2016).

A Sindrome Hipertensiva Gestacional (SHG) é a maior causa de MM no
Brasil, atingindo cerca de 35,0% dos Obitos a partir de uma taxa de 140-160 mortes
maternas/100.000 nascidos vivos, e ocupa a terceira causa de morte materna no mundo.

Outras causas sao hemorragias, infecgdes puerperais e aborto infectado. Evitavel em

Politica, Planejamento e Gestédo em Saude 2 Capitulo 15 m



mais de 90,0% dos casos, a MM configura-se como uma importante violagdo dos direitos
reprodutivos, apontando a qualidade na aten¢do a saude que esta sendo prestada as
mulheres (ALMEIDA; SOUZA, 2016).

De acordo com dados do Sistema de Informagédo sobre Mortalidade (SIM), no
periodo de 2008 a 2013 ocorreram 163 Obitos maternos, destes, 36 foram decorrentes
de doencas hipertensivas, as quais correspondem a 22,09% das mortes maternas, o que
merece atengao especial voltada a assisténcia a gestante em um contexto geral (MORAIS
et al., 2013).

A SHG pode ser evitavel em 92% dos casos, com a realizacdo de um PN de
qualidade, com acolhimento, vinculo e escuta da gestante (BRASIL, 2012a). E uma doenca
multissistémica, caracterizada por manifestacdes clinicas como hipertenséo e proteinuria,
as quais se manifestam a partir da vigésima semana de gestacdo, denominando-se pré-
eclampsia. Nas suas formas graves, em virtude dairritabilidade do sistema nervoso, instalam-
se as convulsdes e a doenca é chamada eclampsia. O edema, outrora considerado forte
indicador para esta patologia, entra atualmente como critério de risco e ndo de definicao
(OLIVEIRA et al., 2017).

A SHG se manifesta ainda de forma desconhecida. Acredita-se ter uma associagéo
com fatores genéticos, imunoldgicos e ambientais, evidenciada por aumento dos valores
da Presséo Arterial (PA) depois da 20* semana de gestagédo, com diagnéstico fechado por
volta da 24 semana. Seu desenvolvimento representa a evolucdo para as formas graves
que compdem a SHG (FEBRASGO, 2011).

Almeida; Souza (2016) classificam a SHG como: hipertenséo crdnica, pré-eclampsia/
eclampsia, pré-eclampsia superposta a hipertensao crénica e hipertensdo gestacional.
Os principais fatores que contribuem para o desenvolvimento das SHG s&o: primiparas,
mulheres com idade materna avancgada, cor/raca, obesidade, gemelaridade, baixo nivel
s6cio econémico e acesso precario aos servigos de salude (SOUZA et al., 2014).

No Brasil, dados oficiais mostram umaimportante prevaléncia de SHG, representando
9,7% das mulheres na faixa etaria de 18-24 anos, 15,4% na faixa de 25-34 anos, e 21,0%
na faixa de 35-44 anos. A hipertensédo crénica e a histéria de sindromes hipertensivas
em gestacd@o anterior configuram risco reprodutivo e exigem atencdo integral a salude
reprodutiva antes, durante e apos a gestagéo (XAVIER et al., 2015).

O Ministério da Saude (MS), por intermédio de diretrizes e ac¢des, tem investido na
qualificacdo do manejo da gestacao de alto risco e na instalagdo de uma rede de servigos
especificos. A eficacia dessa assisténcia mais especializada depende, obviamente,
da implementacdo das propostas, objeto de frequentes discussdes entre gestores e
profissionais de saude. No entanto, em muitas situagdes, como no caso das SHG, se presta
pouca atencéo a saude reprodutiva das mulheres nos periodos néo gravidicos, embora o
risco reprodutivo ja possa estar instalado e persistir ap6s a gravidez (XAVIER et al., 2015).

Logo, mediante a problemética da SHG para a Saude Publica, questiona-se: “‘quais
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as caracteristicas sociodemograficas e sanitarias de mulheres admitidas em uma instituicao
terciaria com SHG?”. Diante deste questionamento optou-se por este estudo com o objetivo
de descrever as caracteristicas sociodemograficas e sanitarias de mulheres admitidas em

uma instituicdo terciaria com Sindrome Hipertensiva Gestacional.

METODOS

O presente estudo é de carater exploratério-descritivo do tipo longitudinal
retrospectivo de natureza documental, realizado no Hospital Geral César Cals (HGCC),
instituicdo terciaria do SUS, em Fortaleza-CE. O HGCC é referéncia no atendimento
as pessoas com problemas na saude inerentes as diversas especialidades, exceto
traumatologia, ortopedia, pneumologia e cardiologia.

Foram analisados todos os prontuarios de gestantes admitidas durante o periodo
de janeiro de 2000 a dezembro de 2001 totalizando 6.004 internacdes, destas 266 tiveram
SHG. As gestantes foram escolhidas independentemente da idade, escolaridade, estado
civil, naturalidade, procedéncia e do desfecho (alta, ébito e gestagdo em curso).

Os dados foram coletados durante o periodo de setembro de 2018 a maio de 2019,
nos prontuarios dessas gestantes e no livro de ocorréncia da sala de parto, por meio do
formulario que conteve os dados sociodemogréficos e sanitarios.

Os dados foram organizados no Programa Statistical Package for Social Science
- SPSS (versédo 22), apresentados em quadros e tabelas, sendo analisados com base na
literatura selecionada. Ressalta-se que a coleta de dados foi prejudicada pela falta de
registro de dados relevantes, divergéncia de informagdes, uso de siglas ndo padronizadas,
ilegibilidade dos manuscritos, dificil localizagéo e falta de prontuérios. A auséncia de dados
ou uso inadequado da escrita pode ter mascarado uma realidade critica, alterando as reais
dimensdes da SHG em nossa amostra.

O estudo foi realizado de acordo com a Resolugéo 466/12 da Comissédo Nacional de
Etica em Pesquisa — CONEP. A coleta de dados foi realizada ap6s a emiss&o do parecer
favoravel do Comité de Etica da instituicio que sediou a pesquisa, e da assinatura do
Termo de Fiel Depositario (TFD).

RESULTADOS

Para o processamento da anadlise, organizaram-se os dados em caracterizagao

sociodemografica e sanitaria.
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Caracteristicas sociodemograficas n Yo

Faixa etaria (anos)

Abaixo de 17 26 9.8
17— 35 202 759
Acima de 35 33 12.4
Sem registro 05 1.8

Cor
Branca 03 1.1
Parda 30 11,2
Megra 22 8.2
Sem registro 211 793
Religiao
Catolicismo 06 2,2
Evangélica 01 0.3
Cutra 02 0,7
Sem registro 257 96,6
Ocupacio
Prendas do lar 181 68,0
Outras 54 20,3
Sem regisfro 3 116

Procedéncia

Fortaleza-CE 171 642
om1 a2 345
Sem registro 03 1,1
Naturalidade
Fortaleza-CE 125 46,9
oM 138 51.8
Sem registro 03 11
Estado civil
Casada 92 34,5
Solteira 11 41
Separada 0z 0.7
Wilva 01 0.3

¥
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UniZo estavel 46 17.2

Sem registro 114 42 8
Escolaridade:
Analfabetismao 09 3.3
Alfabetizmo 17 6,3
Ensino Fundamental 109 409
Ensino Médio 43 16,1
Ensino Superior 01 03
Sem registro B7 az7

Renda mensal

" Abaixo de 1 0z 0.7
1-3 03 1.1
Acima de 3 01 0,3
Sem registro 260 a7

Condigoes de moradia

Casa alugada 02 0.7
Casa propria a7 2,6
Qutras 02 0,7
Sem registro 255 95.8

Com quem cohabita

Filhos 01 03
Conjugue 0z 0,7
Filhos e conjuge 01 0.3
Sem registro 262 98,4

Tabela 1 - Distribuicdo das gestantes, segundo as caracteristicas sociodemograficas.

Fortaleza - CE, 2019. n =266
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De acordo com a Tabela 1, predominavam as mulheres na faixa etaria entre 17 e
35 anos, ocupantes de prendas do lar; procedentes de Fortaleza-Ce, naturais de outros
municipios do Estado do Ceara. As demais caracteristicas ndo foram possiveis de analise
por falta de registro nos prontuarios.

Condigdes sanitarias n %

Fatores de risco para SHG

|dade abaixo de 17 anos 16 6,0
Baixo nivel socioeconamico 45 16,9
SHG em gravidez anterior 55 206
Histdria familiar de SHEG 02 07
Conflitos emocionais 0z 0.7
Paternidade diversa 02 0.7
PA elevada em na gravidez anterior 45 16,9
Idade acima de 35 anos Q] 29.3
Cor negra 51 191
Sobrepeso 0z 0.7
Obesidade 261 98.1
Multiparidade 58 21,8
Primigestagio 118 44,3
Hipertensao arterial 42 157
Diabetes Mellitus 08 3.0
Gestagao gemelar 09 a3
Problemas de salde
Doenca infecciosa do trato urinaric 09 33
Doenga transmissivel: Escabiose o7 28
Tuberculose 04 1.5
Doenga hematologica (anemia) 04 1.5
Doencga respiratéria: - Rinite 0z 07
Asma 03 1.1
Diabetes gestacional 03 1,1
Doenga auto-imune (LES) 02 0.7
Doenca renal:  Pielonefrite 01 0,3
Litlase renal 08 30
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Infecgies Sexualmente transmissiveis: HPY 0z 0.7

Sifilis g 3.0

Tabela 2— Distribuicdo das gestantes, segundo as condi¢des sanitarias.

Fortaleza — CE, 2018. n = 266

Fonte: Servico de Arquivo Médico Estatistico (SAME) do Hospital Geral Dr César Cals (HGCC).
Fortaleza — Ceara.

Conforme a Tabela 2, predominaram os fatores de risco da SHG: obesidade,
primigestacéo, idade acima de 35 anos, multiparidade, SHG e presséo elevada na gravidez
anterior, e hipertensdo arterial. Em relagcdo aos problemas de saude, destacaram-se:
doenca infecciosa do trato urinario, litiase renal e sifilis.

DISCUSSAO

A Hipertenséao Arterial (HA) é uma condi¢do clinica multifatorial caracterizada por
niveis elevados e mantidos de Presséao Arterial (PA) sistolica maior ou igual a 140mmHg e PA
diastélica maior ou igual a 90mmHg. Frequentemente esta ligada a disturbios metabdlicos
e alteragbes funcionais e/ou estruturais de 6rgdos-alvo, sendo agravada pela presenca de
outros fatores de risco, como dislipidemia, obesidade abdominal, intolerancia a glicose e
Diabetes Mellitus (DM) (DBH, 2016).

Quando presente na gestacdo, a HA mostra sérias complicacbes maternas e
fetais incluindo piora do quadro hipertensivo, podendo evoluir para o que é designado de
Sindrome Hipertensiva Gestacional (SHG) (BRASIL, 2012a).

A Sindrome Hipertensiva Gestacional (SHG) &€ a complicagdo mais comum na
gravidez, parto e puerpério, acomete cerca de cinco a 10% das gestantes, podendo se
apresentar sob diversas formas clinicas, tais como: hipertensédo gestacional, hipertenséo
arterial crénica, pré-eclampsia, eclampsia, bem como formas superpostas, sendo uma das
principais causas de 6bito materno em paises em desenvolvimento, intensificando os riscos
de descolamento prematuro de placenta, prematuridade e baixo peso ao nascer (MOURA,
2010).

Aeclampsia corresponde a pré-eclampsia complicada por convulsées que nao podem
ser atribuidas a outras causas. Pré-eclampsia superposta a HAS crénica é definida pela
elevagao aguda da PA a qual se agregam proteinuria, trombocitopenia ou anormalidades da
fungcéo hepéatica, em gestantes portadoras de HAS crénica, com idade gestacional superior
a 20 semanas. A HAS crbnica é definida por hipertenséo registrada antes da gestagéo, no
periodo que precede a 20 semana de gravidez, ou além de doze semanas apés o parto. E
caracterizada por HA detectada apés a 20* semana, sem proteindria, podendo ser definida
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como “transitéria” quando ocorre normalizagéo apo6s o parto, ou “crénica”, quando persistir
a hipertensao (DBHA, 2016).

De acordo Goldman (2014) primigestas e multiparas que se relacionam com novos
parceiros estdo sob-risco aumentado. Existem outros fatores de riscos que incluem a
ragca negra, historico pregresso de pré-eclampsia ou resisténcia a insulina, trombofilia,
obesidade, gravidez molar, diabetes, lupus eritematoso sistémico (LES), gestacao mdltipla,
extremos de idade (menor que 20 e maior que 40) e doenca renal.

O cenario em multiparas parece ser diferente, uma vez que a pré-eclampsia incide
em precoce-grave (antes de 34 semanas). A incidéncia em uma nova gravidez &€ menor
que 1% em mulheres normotensas na primeira gestacdo, mas esta elevada naquelas que
apresentaram a pré-eclampsia na gravidez inaugural, particularmente a forma grave da
doenca (MONTENEGRO; REZENDE, 2010).

Com relacdo a cor, deve 0 obstetra se importar com a maior incidéncia de
determinadas doencas passiveis de afetar o bom desenvolvimento da gestacéo. Cita-se,
como exemplo, maior incidéncia de hipertensao arterial cronica e de anemia falciforme nas
gestantes da raga negra e da moléstia trofoblastica nas da raca amarela (ZUGAIB, 2004).

Mulheres com sobrepeso ou obesas tém risco elevado de diversas complicagdes na
gestacao incluindo diabetes melitos gestacional (DMG), hipertensao (crdnica e gestacional),
pré-eclampsia, parto pré-termo indicado, cesaria, doenca tromboembdlica venosa (DTV)
e dificuldades de perda de peso no pés-parto. O feto dessas mulheres apresenta risco
acentuado de abortamento, prematuridade, natimortalidade, anomalia congénitas
[principalmente defeitos do tubo neural (DTN)], macrossomia (com possivel lesdo no parto),
e obesidade na infancia e mortalidade (MONTENEGRO; REZENDE FILHO, 2015).

A SHG é multissistémica, que acontece ao final do periodo gestacional e se
apresenta em varias formas clinicas, estando em evidéncia a hipertensao gestacional, a
pré-eclampsia (PE), a eclampsia (EC) e a Sindrome de HELLP. Essa sindrome determina-
se por HA, seguida de proteinlria e/ou edema, sendo estes chamados triade da SHG.
Seu diagnéstico é realizado por volta da 24* semana gestacional. E categorizada em duas
formas basicas: a PE, forma n&o convulsiva, marcada pelo inicio da HA aguda apés a 20?
semana de gestagédo; e a EC, que € uma emergéncia hipertensiva caracterizada pelos
episodios convulsivos consequentes aos efeitos cerebrais intensos da PE (ARAUJO et al.,
2017).

A SHG é considerada um grave problema de saude publica, pois manifesta-se como
a segunda causa de mortalidade materna (MM) em todo o mundo, sendo superada apenas
pelas hemorragias. E no Brasil, é considerada a primeira causa de MM, acometendo cerca
de 5 a 17,0% das gestantes. E devido a sua gravidade esta classificada entre as causas
mais importantes de internagdes gestacionais em Unidades de Terapia Intensiva (UTI)
(ANTUNES et al., 2017).

Varios fatores concorrem para o desenvolvimento da SHG, sendo a incidéncia maior
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quando presente em situagbes como obesidade, idade nos extremos da fase reprodutiva,
DM, HA, nefropatias, histéria familiar ou pessoal de PE ou EC, dietas hipoproteicas e
hipossaodicas, baixa escolaridade e atividade profissional fora do domicilio, grupo sanguineo
tipo AB, primigestas, gestagbes mdltiplas, hidropsia fetal e neoplasia trofoblastica. Nesse
contexto, o Ministério da Saude (MS) ressalta que a SHG acomete mais as primigestas e
mulheres com histéria pessoal e/ou familiar de PE e/ou EC, com gestagcédo gemelar, doenga
cardiovascular pré-existente, HA, nefropatia, lupus e DM, o que corresponde aos principais
fatores de risco para a doencga (XAVIER et al, 2015).

CONCLUSOES

Apesar de ter ocorrido um aumento do acesso ao Pré-Natal (PN) no Brasil, estas
informacdes comprometem a qualidade dessa atencdo. Poucas sdo as gestantes que
inscritas no Programa de Humanizagcédo no Pré-natal e Nascimento (PHPN), conseguem
realizar o minimo de procedimentos necessarios a prevencao de agravos durante a prenhez
e, ao da mesma forma, ter assegurada a continuidade do atendimento no pés-parto. Como
resultado, constata-se o0 aumento da mortalidade materna por causas obstétricas diretas,
decorrentes da falta de acompanhamento continuo e eficaz dessa gestante.

Os dados também mostram que as gestantes apresentavam risco para SHEG,
reforcando a ideia de que as condi¢cbes de saude e o processo de adoecer e morrer sao
diretamente influenciados pelas caracteristicas socioeconémicas e demogréaficas de uma
populacdo. Tem sido demonstrado por véarios autores que o nivel de renda familiar, de
escolaridade materna, a situagédo conjugal, o local de residéncia e a paridade da mulher
estdo associados com a utilizagéo dos servigos de saude, incluindo-se a assisténcia pré-
natal e hospitalar ao parto.

Sao muitos fatores que colaboram para o aumento da taxa de mortalidade materna
no Brasil. Esses vao desde a qualidade da assisténcia prestada, a constituicdo de cada
individuo e as politicas publicas elaboradas para suprir as deficiéncias em qualquer uma
destas esferas.

Os recursos humanos envolvidos na prestac¢do dos cuidados devem ter suas agdes
pautadas na qualidade e na humanizag¢&o, almejando assim suprir as reais necessidades
de sua clientela. A atuacao do profissional deve ser mais efetiva, mais presente, superando
o0 mecanicismo amplamente difundido em nosso meio. E necessario muito mais que uma
simples afericdo de PA ou medida uterina na prevencdo de eventos deletérios a saude
do binbmio mae-feto. A orientacdo das gestantes constitui-se como um dos maiores
mecanismos de prevengdo de agravos a saude. Porém, esse processo de educacao em
saude e humanizagéo da assisténcia requer tempo, dedicagdo e compromisso com a causa
assumida.

Outro achado importante foi acerca da qualidade dos registros. Ocultacéo de dados
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relevantes, informacgdes conflitantes, ado¢ao de termos/siglas ndo padronizadas, ilegibilidade
e extravio de documentos repercutiram como um entrave a nossa pesquisa. Diante desse
acontecimento, infere-se que os setores de informacéao e vigilancia epidemiolégica a nivel
municipal e estadual, também compartiiham das mesmas dificuldades, prejudicando o
monitoramento e a ado¢@o de medidas preventivas. Sugerimos que a direcao da instituicao
pesquisada recomende aos profissionais que registram em prontuérios, a adocao de
anotagbes completas, claras e concisas; uma vez que este documento tem finalidade para
a pesquisa, assisténcia, ensino e fins juridicos.

Dessa forma, a insuficiéncia de bons registros de informacdes e a deficiéncia
quantitativa e qualitativa da assisténcia ao ciclo gravidico-puerperal, sdo fatores que
colaboram para o aumento da ocorréncia da SHEG e também da mortalidade materna.
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