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APRESENTAÇÃO
A coleção “Políticas Sociais e de Atenção, Promoção e Gestão em Enfermagem” 

apresenta 65 artigos originais e resulta do esforço conjunto de diferentes profissionais 
de saúde portugueses e brasileiros. Espera-se, que que o leitor explore os conteúdos da 
presente obra, que a mesma possibilite aumentar e aperfeiçoar os conhecimentos sobre 
as diversas abordagens teóricas e práticas e que  contribua  para a melhoria da prática da 
enfermagem e consequentemente para o cuidado qualificado à pessoa, seja na prevenção, 
promoção ou recuperação da saúde. 

A obra foi dividida em 3 (três) volumes com diferentes cenários que envolvem o 
“Cuidar”, desde o profissional, até ao cliente/paciente: o volume 1 aborda assuntos 
relacionados com a formação em enfermagem, procurando a valorização dos “saber-saber”, 
“saber-ser”, “saber-estar” e “saber-fazer”, utilizando-os para guiar o processo educativo. 
Aborda, ainda, a saúde da mulher ao longo do ciclo de vida, desde a gravidez, parto, 
puerpério e Recém-Nascido, assim como situações de violência; o volume 2 concentra 
estudos relacionados com a gestão de e em cuidados de saúde, salientando novos 
instrumentos de gestão e humanização, qualidade de vida e satisfação com os cuidados; 
o volume 3 trata da prática de enfermagem e enfatiza as questões relacionadas com a 
saúde mental; a situação pandémica provocada pelo  SARS CoV2 e ações de educação 
contínuas, treino e capacitação das equipas, não esquecendo a segurança da pessoa a 
cuidar.

Reconhece-se a inestimável colaboração de cada um dos participantes desde 
autores e coautores, equipa editorial e de tantos outros que participaram no processo de 
publicação.

Temas científicos diversos e interessantes são, deste modo, analisados e discutidos 
por pesquisadores, professores e académicos e divulgados pela plataforma Atena Editora 
de forma segura, atual e de interesse  relevante para a sociedade em geral e para a 
enfermagem em particular.

Ana Maria Aguiar Frias
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VARIÁVEIS FAMILIARES E DE NUPCIALIDADE 
ASSOCIADAS A SÍNDROMES HIPERTENSIVAS NA 

GESTAÇÃO: ESTUDO TRANSVERSAL

Data de submissão: 06/05/2021

Renata Figueiredo de Oliveira
Escola de Artes, Ciências e Humanidades, 

Universidade de São Paulo
São Paulo – SP

http://lattes.cnpq.br/6028350072224735

Rosemeire Sartori de Albuquerque 
Escola de Artes, Ciências e Humanidades, 

Universidade de São Paulo
São Paulo – SP

http://lattes.cnpq.br/4111428284499557

RESUMO: As síndromes hipertensivas 
representam a segunda causa de morte 
materna em todo o mundo, e a primeira causa 
no Brasil, suscitando esforços para redução dos 
fatores que colaboram com as mortes maternas 
evitáveis. Objetivou-se conhecer as variáveis 
familiares e de nupcialidade das síndromes 
hipertensivas em puérperas e identificar a sua 
associação com a hipertensão gestacional. 
Trata-se de um estudo transversal realizado no 
Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros, 
localizado na Zona Leste da cidade de São Paulo, 
onde foram entrevistadas e coletados dados 
secundários de prontuários de 89 puérperas, 
divididas em não hipertensas (43) e hipertensas 
(46), no período de julho a agosto de 2020. Os 
resultados evidenciaram que as puérperas dos 
dois grupos se mostraram parecidas quanto 
aos dados sociodemográficos. Nos dados de 
histórico obstétrico, a maioria nos dois grupos 

era primigesta, não tinha tido aborto, gravidez 
única e não fez inseminação artificial. Imperou 
o valor de pressão arterial na internação menor 
que 120x80mmHg entre as não hipertensas e 
maior que 130x80mmHg dentre as hipertensas. 
Não houve diferenças significativas em relação 
aos dados neonatais entre os grupos. Quanto 
aos dados familiares, a hipertensão crônica 
compôs a doença mais prevalente nas famílias 
de todas as puérperas, embora quando analisado 
separadamente cada grupo, percebe-se que no 
grupo de hipertensas, houve uma tendência a ser 
maior esse dado. Já os dados de nupcialidade 
houve maior índice de puérperas não hipertensas 
com dois filhos e com tempo de coabitação de 
dois a cinco anos e, quando às hipertensas, foi 
mais evidente apenas um filho e mais que dez 
anos de moradia junto com o parceiro. Conclui-
se que houve associação entre variáveis 
familiares e hipertensão gestacional, apontando 
que os distúrbios hipertensivos ocorrem mais 
frequentemente em mulheres com histórico 
familiar materno de hipertensão, entretanto, 
quanto às variáveis de nupcialidade, não foi 
encontrado associações. 
PALAVRAS - CHAVE: Hipertensão induzida pela 
gravidez; Relações familiares; Espermatozoides; 
Fatores de risco; Mortalidade materna.

FAMILY AND NUPTIALITY VARIABLES 
ASSOCIATED WITH HYPERTENSIVE 

SYNDROMES IN PREGNANCY: A CROSS-
SECTION STUDY

ABSTRACT: The hypertensive syndromes 
represent the second leading cause of maternal 

http://lattes.cnpq.br/6028350072224735
http://lattes.cnpq.br/4111428284499557
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death worldwide, and the first leading cause in Brazil, raising efforts to reduce the factors that 
contribute to preventable maternal deaths. The aims were to know the family and nuptiality 
variables of hypertensive syndromes in puerperal women and to identify their association 
with gestational hypertension. This is a cross-sectional study conducted at Leonor Mendes 
de Barros Maternity Hospital, located in the East Zone of the city of São Paulo, where were 
interviewed and collected secondary data from medical records of 89 puerperal women, 
distributed among non-hypertensive women (43) and hypertensive women (46), from July 
to August 2020. The results showed that the puerperal women in both groups were similar 
in terms of sociodemographic data. In the obstetric history data, the majority in both groups 
were primiparous, had not had an abortion, single pregnancy and all did not have artificial 
insemination. Blood pressure prevailed at hospitalization less than 120x80mmHg among 
non-hypertensive women and greater than 130x80mmHg among hypertensive women. 
There were no significant differences in relation to neonatal data between groups. Related 
to family data, chronic hypertension was the most prevalent disease in the families of all 
puerperal women, although when analyzed separately each group, it is clear that in the group 
of hypertensive women, there was a tendency to be greater this data. The nuptiality data, on 
the other hand, had a higher rate of non-hypertensive puerperal women with two children and 
cohabitation time of two to five years and, in the case of hypertensive women, only one child 
was more evident and more than ten years of living together with the partner. In conclusion, 
there was an association between family variables and gestational hypertension, pointing out 
that hypertensive disorders occur more frequently in women with a maternal family history of 
hypertension, however, regarding the nuptiality variables, no associations were found.
KEYWORDS: Hypertension Pregnancy-Induced. Family Relations; Spermatozoa; Risk 
factors; Maternal mortality.

1 | 	INTRODUÇÃO
As síndromes hipertensivas gestacionais (SHG) correspondem a distúrbios que 

elevam a pressão arterial acima dos parâmetros de normalidade – 140/90 mmHg – em 
mulheres no período gestacional. A hipertensão arterial pode acometer a gestação das 
seguintes formas: a hipertensão crônica e a hipertensão gestacional. Específica do período 
gravídico, a hipertensão gestacional é ainda classificada em pré-eclâmpsia, pré-eclâmpsia 
sobreposta à hipertensão crônica, eclampsia e síndrome de HELLP (QUEIROZ, 2018).

Nesse sentido, a hipertensão crônica, ou denominada hipertensão pré-existente, 
compreende “aquela que antecede a gravidez” ou “que se desenvolve com menos de 20 
+ 0 semanas de gestação”. Já a hipertensão gestacional é definida pelo aparecimento 
de hipertensão a partir de 20 + 0 semanas de gravidez, sem a ocorrência de proteinúria, 
desaparecendo até 12 semanas após o parto (VON DADELSZEN et al., 2016).

Por outro lado, a pré-eclâmpsia é considerada um distúrbio hipertensivo comumente 
definido pela proteinúria de início recente e possivelmente por outras condições adversas, 
como cefaleia, distúrbios visuais, dor abdominal, plaquetopenia e aumento de enzimas 
hepáticas (VON DADELSZEN et al., 2016). Tendo como base tais parâmetros, o diagnóstico 
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clássico de pré-eclâmpsia é composto pela “gravidez > 20 semanas, proteinúria e 
hipertensão arterial de 140/90 mmHg. No entanto, as evidências atuais propõem mudança 
na definição de pré-eclâmpsia com um novo corte de pressão arterial 130/80 mmHg (SISTI 
& COLOMBI, 2019).

Ainda relacionado às definições das síndromes hipertensivas gestacionais, há a pré-
eclâmpsia sobreposta à hipertensão crônica, a qual se desenvolve em função da presença 
de proteinúria agravados em uma mulher já hipertensa. A eclampsia, por sua vez, configura 
“um agravamento da pré-eclâmpsia com envolvimento neurológico, podendo apresentar 
convulsões ou coma”. Finalmente, o desenvolvimento da síndrome de HELPP é mais um 
dos agravos da hipertensão, em que ocorre lesão hepatocelular, sendo o quadro composto 
por hemólise, plaquetopenia e elevação das enzimas hepáticas (QUEIROZ, 2018).

Em termos epidemiológicos, as síndromes hipertensivas estão como a segunda 
causa de morte materna em todo o mundo, sobressaindo-se apenas as hemorragias. No 
Brasil, ao contrário do perfil mundial, as afecções mencionadas se manifestam como a 
primeira causa de mortalidade materna, afligindo entre 5 e 17% das gestantes (ANTUNES 
et al., 2017). Somado a essa estatística, a prevalência de mortalidade materna em 
gestantes com SHG alcança 60 a 86%, e a mortalidade fetal, 56 a 75%, além de serem 
classificadas entre as causas mais importantes de internações gestacionais em unidade de 
terapia intensiva (UTI) (KERBER & MERELE, 2017).

As síndromes hipertensivas podem, além de tudo, comprometer a saúde materna 
e neonatal. Dentre as complicações maternas mais frequentes e relevantes estão: 
descolamento prematura da placenta, encefalopatia hipertensiva, falência cardíaca, 
comprometimento renal e coagulopatias (ANTUNES et al., 2017). Em relação ao 
comprometimento neonatal, verifica-se restrição do crescimento intrauterino, sofrimento 
fetal, morte intraútero, baixo peso ao nascer, cesáreas, baixos índices de Apgar e 
prematuridade (KERBER & MERELE, 2017).

Por fim, a Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentável transparece relevância 
considerável no contexto da hipertensão na gestação, uma vez que propõe, em um de seus 
planos de ações, a seguinte meta: “até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global 
para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos”. Esta meta contempla o terceiro 
objetivo da agenda: “Assegurar uma vida saudável e promover o bem-estar para todos, em 
todas as idades” (CARVALHO, 2015).

Diante do mencionado, o estudo acerca das síndromes hipertensivas gestacionais 
representa um meio para atingir uma das metas da Agenda 2030, pois se configura como um 
dos principais determinantes de mortalidade materna. Similarmente, possibilita contribuir 
para direcionar cuidados mais especializados e medidas preventivas, os quais podem, 
portanto, prolongar a gestação e diminuir os riscos maternos fetais. Diante do mencionado, 
a pesquisa visou conhecer as variáveis familiares e de nupcialidade das síndromes 
hipertensivas das puérperas atendidas no Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros 
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(HMLMB) e identificar sua associação com as síndromes hipertensivas gestacionais.

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
Trata-se de um estudo transversal, cuja característica principal é a observação 

de variáveis realizadas em um único momento, permitindo que se observe diretamente o 
fenômeno a ser pesquisado, em um curto espaço de tempo (ZANGIROLAMI-RAIMUNDO 
et al., 2018).

O Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros, localizado na Zona Leste da 
cidade de São Paulo, foi a instituição selecionada para a presente pesquisa, pela razão 
de ser referência para alto risco materno-fetal. A pesquisa foi realizada nas unidades 
de internação Alojamento Conjunto (AC) e Centro de Parto Normal (CPN), locais onde 
permaneciam puérperas após seis horas de parto. 

As participantes do estudo consistiram em puérperas que tiveram seus bebês no 
Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros, nos meses destinados a coleta de dados, 
incluindo mulheres com síndrome hipertensiva e mulheres sem a doença. 

Os critérios de inclusão foram falar e/ou compreender português, ter entre 18 e 49 
anos e concordar em participar da pesquisa, assinando o termo de consentimento livre e 
esclarecido informado. Por outro lado, os critérios de exclusão foram a ocorrência de óbito 
fetal e condições clínicas maternas desfavoráveis.

As variáveis de exposição, pensadas a partir do levantamento bibliográfico, 
possibilitou o agrupamento conforme Quadro 1 a seguir: 

Dados 
sociodemográficos

Histórico 
obstétrico

Dados obstétricos 
da atualidade

Dados 
neonatais

Variáveis 
familiares

Variáveis de 
nupcialidade

Idade Antecedentes 
obstétricos

Idade gestacional 
do parto (DUM e 

USG)
Sexo

Histórico positivo 
de síndrome 
hipertensiva 
materna na 

gestação atual

Número de 
gestações

Procedência Comorbidades  Tipo de parto Data e hora do 
nascimento 

Histórico positivo 
de síndrome 
hipertensiva 
gestacional 

em gestações 
anteriores

Intervalo 
interpartal

Naturalidade  Histórico de 
gemelar

Pressão arterial 
no momento da 

admissão;
Peso de 

nascimento 

Histórico positivo 
familiar materno 
para síndrome 
hipertensiva

Tempo de 
relacionamento 
com o pai do 

bebê - período 
de coabitação
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Nacionalidade
Histórico de 
inseminação 

artificial.

 Início e número 
de consultas do 

pré-natal
Apgar (1º e 5º 

min)

Histórico positivo 
familiar paterno 
para síndrome 
hipertensiva

Mudança de 
parceiro

Escolaridade
Pressão arterial da 
gestante (momento 

da admissão)

Estatura, 
perímetro 
cefálico e 
torácico

Histórico familiar 
de doenças

Uso de 
preservativo

Profissão/Ocupação Profissional que 
assistiu o parto

 Capurro 
somático

Histórico positivo 
de síndrome 
hipertensiva 

em uma antiga 
parceira do pai

Nupcialidade 
atual e passada

Estado civil Local do parto
Classificação 
(AIG, PIG ou 

GIG)

Realização de 
inseminação 

artificial

 Etnia Comorbidades na 
gestação atual

Gestação 
gemelar

Quadro 1. Variáveis de exposição para o estudo, São Paulo, SP, 2020.

Como fonte de dados, realizou-se uma pesquisa bibliográfica nas bases de dados 
Portal de Periódicos CAPES/MEC, Google Acadêmico e Scielo, entre os anos de 2015 a 
2020, nas línguas portuguesa, inglesa e espanhola. Os descritores relacionados a busca 
realizada foram: Hipertensão induzida pela gravidez; Relações familiares; Espermatozoides; 
Fatores de risco; Mortalidade materna.

No período destinado à coleta dos dados, 90 puérperas foram elegíveis sendo 
convidadas a participar do estudo. Durante o recrutamento e a alocação das participantes, 
uma (01) foi excluída por não dar continuidade aos questionamentos. Dessa maneira, a 
amostra da pesquisa foi de 89 puérperas, as quais foram alocadas em dois grupos, um 
denominado “hipertensas” composto por 46 participantes e o outro de “não hipertensas”, 
incluindo 43.

O estudo foi submetido e aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Escola 
de Artes, Ciências e Humanidades - Universidade de São Paulo, sob parecer 4.063.232, 
aprovado no dia 2 de junho de 2020, e pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Hospital 
Maternidade Leonor Mendes de Barros, sob protocolo 3.867.753, aprovado no dia 19 de 
fevereiro de 2020. Desse modo, a pesquisa cumpriu com todos os princípios éticos exigidos 
para estudos científicos, incluindo a participação voluntária, a privacidade dos participantes 
e a confidencialidades das informações. 

Após a aprovação dos Comitês de Ética em Pesquisa das instituições 
correspondentes, deu-se início ao reconhecimento do campo de pesquisa. Reconhecido a 
instituição do estudo, começou-se a aplicação do piloto, do qual serviu para aprimoramento 
e adequações do instrumento de pesquisa, além da padronização dos procedimentos de 
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coleta de dados. O instrumento de coleta incluiu a aplicação de um questionário com 
questões fechadas às puérperas e a verificação de dados secundários (prontuários). As 
mulheres que concordavam em participar do estudo assinavam o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido, ficando uma cópia com elas para própria segurança. Ao assinar o termo, 
iniciava-se as perguntas do questionário de modo padronizado, explicando também o que 
e quais eram as síndromes hipertensivas, a fim de que as respostas fossem conscientes, e 
o conhecimento equiparado. Finalmente, depois de finalizar as entrevistas, analisavam-se 
os prontuários tanto da mãe quanto do bebê, complementando as informações pertinentes. 

Concluído o processo de coleta de dados, estes foram agrupados e organizados em 
uma planilha do Excel, a partir de uma tabela com as seguintes informações: identificação, 
dados sociodemográficos, histórico obstétrico, dados obstétricos da atualidade, dados 
neonatais e, por fim, dados familiares e de nupcialidade.

A análise e a interpretação dos respectivos dados se sucederam por meio da 
utilização dos próprios recursos do programa, de modo a levantar a prevalência de cada 
uma das variáveis e compará-las nos grupos de hipertensas e de não hipertensas. Os 
resultados obtidos com os dados do questionário foram ordenados a partir de uma tabela 
de contingência, da qual fundamentou a discussão posteriormente. 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
Inicialmente, a caracterização sociodemográfica das puérperas com síndromes 

hipertensivas do presente estudo evidenciou idade acima de 33 anos (50%), pardas 
(45,65%), com ensino médio completo (54,35%), empregadas (93,73%) e casadas (34,98%). 
Tais achados convergem majoritariamente com os perfis traçados por uma pesquisa atual, 
evidenciando que gestantes diagnosticadas com síndromes hipertensivas apresentaram 
uma média de 30,9 anos, eram pardas, possuíam até 11 anos de escolaridade, tinham 
vínculo empregatício, porém encontravam-se em união estável (JACOB et al., 2020). Em 
contrapartida, a prevalência de mulheres brasileiras (92,13%), nascidas em São Paulo 
(70,79%) e residentes da zona leste (85,39%), nos grupos “não hipertensas” e “hipertensas”, 
pode estar correlacionado com a localização do hospital onde ocorreu a coleta dos dados 
e com um dos critérios de inclusão, falar e compreender português, estabelecido para a 
pesquisa.

Em relação ao histórico obstétrico, constatou-se maior prevalência de primigestas 
em ambos os grupos (31,46%) e de primípara nas “hipertensas” (39,13%), além de que o 
abortamento esteve mais presente nas “não hipertensas” (30,24%), apesar de a maioria 
como um todo, não ter abortado (73,03%). Esses dados concordam de certa forma com a 
literatura vigente, pois foi identificado a primiparidade como fator de risco para hipertensão 
gestacional e pré-eclâmpsia (ASSIS et al., 2008). Referente ao abortamento, uma segunda 
pesquisa revelou não haver relação entre abortos anteriores à gestação e pré-eclâmpsia, 
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contudo não há informações acerca das outras síndromes hipertensivas, o que torna o 
presente achado impassível de alcançar conclusões precisas (AMORIM et al, 2017).

Além disso, no presente estudo encontrou-se que o histórico de síndromes 
hipertensivas em gestações anteriores esteve relacionado às “hipertensas” (39,13%), 
respectivamente à hipertensão gestacional (23,91%), pré-eclâmpsia (8,7%) e hipertensão 
crônica (6,52%). Dados parecidos foram encontrados no estudo de Sbardelotto e 
colaboradores (2018), onde os antecedentes pessoais também demonstraram estar 
relacionados à ocorrência da síndrome hipertensiva gestacional, porém sendo mais 
evidentes na pré-eclâmpsia sobreposta à hipertensão crônica.

Os dados obstétricos da atualidade, por sua vez, resultaram em nascimentos com 
idade gestacional termo, no período de 37 a 41 6/7 semanas, para maioria de ambos 
os grupos (93,26%), porém a cesariana (71,74%) e a pressão arterial maior que 130/80 
mmHg (67,39%) foram mais prevalentes nas mulheres com hipertensão. Quanto a essa 
questão, os estudos relatam que realmente a taxa de cesariana é maior nas mulheres com 
hipertensão, porém a indução do parto é preferível sempre que possível, justificada entre 
os autores que se dá por trazer menos riscos à saúde da mulher, levando ao entendimento 
de que “o excesso de cesarianas sem indicação clínica, pode estar associado a maior risco 
para a saúde dessas mulheres e seus fetos” (MAIA, 2018). Além disso, a prevalência de 
uma pressão arterial maior que 130/80 mmHg nas mulheres com hipertensão corrobora 
com a proposta de um novo corte de pressão arterial, especificamente para definição de 
pré-eclâmpsia, de 140/90 mmHg para 130/80 mmHg. (SISTI & COLOMBI, 2019).

Nos dados encontrados nessa pesquisa, não houve diferença entre os grupos quanto 
ao início em que se deu o pré-natal e o número de consultas, prevalecendo o início até 9 
6/7 semanas (56,18%) e com mais de 8 consultas (82,02%). O achado é essencial para 
avaliação da assistência obstétrica, uma vez que o Ministério da Saúde, em seu Caderno 
de Atenção Básica – Atenção ao pré-natal de baixo risco recomenda o início precoce das 
consultas, com um número igual ou superior a seis, com atenção especial a gravidezes de 
alto risco (BRASIL, 2012). No entanto, mesmo tendo alcançado à recomendação proposta, 
boa parte do grupo das “hipertensas” atingiu níveis pressóricos elevados na admissão 
hospitalar com possíveis complicações, o que indica a necessidade de se considerar a 
qualidade do pré-natal para além da sua quantidade. Nessa perspectiva, uma revisão 
sistemática acerca da influência da assistência pré-natal no acometimento de síndromes 
hipertensivas gestacionais demonstrou “a importância de maior cuidado pré-natal como 
medida de promoção da saúde e redução da ocorrência de hipertensão induzida pela 
gravidez” (DUTRA et al., 2018).

Os achados de nosso estudo mostram predomínio de médicos como responsáveis 
pelos partos (91,01%), bem como o centro obstétrico como local de nascimento (91,01%). 
Vale destacar que o fato se deu pela situação de pandemia do novo coronavírus causando 
a COVID-19, vivida na época da coleta dos dados, que requereu nova organização da 
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rotina e estrutura hospitalar, resultando em maior número de partos ocorridos na unidade 
de Centro Obstétrico e maior número de puérperas em suítes isoladas na unidade de 
Centro de Parto Normal. 

Embora a autonomia do enfermeiro obstetra/obstetriz esteja clara na Resolução 
COFEN n° 0516/2016, cabendo a ele o atendimento de gestantes, parturientes e puérperas 
de risco habitual, deixa também explicito que diante do risco identificado, no caso aqui 
as hipertensas, a assistência devem ser compartilhadas com o médico, fato respeitado 
nos protocolos institucionais do local aonde a pesquisa atual se deu. Porém, torna-se 
imprescindível refletir acerca dos dados aqui encontrados e sobre as ações e impactos 
que o cuidado multiprofissional se dá no desfecho da gestação, mesmo quando essa se 
trata de gestantes com diagnóstico de hipertensão, uma vez que o trabalho do enfermeiro 
é norteado pelo cuidado, e o do médico majoritariamente pelo tratamento. Desse modo, a 
presença de ambos os profissionais traz benefícios à mulher, favorecendo que a fisiologia 
do processo de nascimento e o nascimento, independentemente da via, seja seguro e 
centrado nas necessidades da mulher (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2016). 

No que concerne aos problemas de saúde da gestação atual, o grupo das “hipertensas” 
foi responsável pela maior carga de comorbidades, representado respectivamente pela pré-
eclâmpsia (47,83%), seguido de hipertensão gestacional (36,96%), diabetes gestacional 
(30,43%), hipertensão crônica (15,22%), dentre outras. Nesse sentido, a literatura também 
evidencia ocorrência mais frequente da pré-eclâmpsia, dentre as síndromes hipertensivas 
pesquisadas (ASSIS et al., 2008). Ademais, a diabetes gestacional esteve mencionada por 
alguns estudos como uma das doenças que favorecem o desenvolvimento das síndromes 
hipertensivas, verificando-se uma associação também na presente pesquisa (OLEGÁRIO, 
2019).

Os resultados relacionados aos dados neonatais não trouxeram associações em 
conformidades com a literatura científica disponível nas bases de dados pesquisadas, pois 
os desfechos do presente estudo revelaram que em ambos os grupos preponderou recém-
nascidos do sexo masculino (55,06%), peso de nascimento entre 3.000 e 3.500g (32,58%), 
com Apgar 9-10 no 1° (74,16%) e no 5° minuto de vida (94,38%) e Capurro Somático 
de 37 a 41 6/7 semanas (95,51%). Porém, outras pesquisas voltadas às características 
dos neonatos de gestantes com síndromes hipertensivas gestacionais apontaram para a 
prematuridade e baixo peso para a idade gestacional como prevalente no grupo, fato não 
evidenciado no presente estudo (ALBRECHT et al., 2019). Por fim, somente os escores de 
Apgar foram compatíveis com um dos estudos analisados, em que “a média do Apgar no 1º 
minuto de vida foi de 8,2, e no 5º minuto 9,1” (SBARDELOTTO et al., 2018).

Embora os resultados em relação aos dados familiares demonstraram o histórico 
familiar de hipertensão crônica, como o mais recorrente dentre as não hipertensas e 
hipertensas (64,04%), quando analisados os grupos separadamente, percebe-se que no 
grupo das hipertensas há discreto aumento (69,57%) comparado com as não hipertensas 
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(58,14%). Porventura, acreditamos que se o número de mulheres pesquisadas fosse maior 
do que o disposto nesse estudo, haveria melhor condição de análise de significância do 
dado. 

Estudos acerca de hipertensão e fatores predisponentes mostram que as desordens 
hipertensivas, sobretudo a pré-eclâmpsia, ocorrem com maior frequência em mulheres 
geneticamente predispostas, tendo como destaque, a hipertensão arterial crônica. 
(AMORIM et al., 2017)tinham ensino fundamental (41,6%. Em nosso estudo, mesmo com 
número pequeno amostral, dado semelhante foi encontrado, onde, dentre as mulheres 
com histórico familiar de hipertensão, despontou como mais evidente a hipertensão crônica 
no grupo de hipertensas. Sendo assim, esse estudo corrobora com os demais em que 
o histórico familiar corresponde uma variável importante para analisar a incidência de 
síndromes hipertensivas na gestação.

Na presente pesquisa, os dados acerca da nupcialidade apontam para a maior 
incidência de nascimento do primeiro filho no grupo das “hipertensas” (36,96%), já para a 
permanência de relação sexuais com o pai do último filho em ambos os grupos (92,13%) 
e em um período de dois a cinco anos (35,96%). Dentre as puérperas que referiram uso 
da camisinha com alguma frequência, estiveram em maior escala as do grupo de “não 
hipertensas” (34,88%), além de que os dois grupos citaram prevalentemente que já 
estiveram com outro (s) parceiro (s) (71,91%), entre dois e cinco anos (35,96%), porém 
com predominância em possuir filhos com antigo (s) parceiro (s) (62,92%). 

Com os dados encontrados acima, percebe-se que os resultados não favorecem 
associações consistes com relação as variáveis de nupcialidade, quando comparados aos 
demais estudos disponíveis na literatura. Nesse sentido, as orientações e recomendações 
da Federação Brasileira das Associações de Ginecologia e Obstetrícia (FEBRASGO) 
pontuam a gestação com parceiro diferente e a pouca exposição ao esperma e líquido 
seminal como fatores predisponentes a síndromes hipertensivas, com nível de evidência 
médio ou fraco. Dessa forma, “a exposição materna a novos antígenos fetais oriundos de 
outro parceiro” e “as mulheres que usam métodos de barreira ou aquelas que engravidam 
nas primeiras relações sexuais” teriam incidência aumentada para pré-eclâmpsia. Tais 
questões revelam, portanto, a necessidade de novos estudos, a fim de proporcionarem 
melhor análise e, portanto, impacto nas evidências científicas (FEBRASGO, 2017)pois é 
uma das maiores causas de mortalidade materna e perinatal no Brasil. Embora ainda se 
afirme que há subestimação das estatísticas, a sua incidência calculada para o nosso país 
é de 1,5% para a pré-eclâmpsia (PE.

4 | 	CONCLUSÕES
A pesquisa sobre as variáveis familiares e de nupcialidade associadas a síndromes 

hipertensivas na gestação permitiu conhecer que o perfil sociodemográfico da maioria, 
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somados ambos os grupos, tinham idade maior ou igual a 33 anos (35,96%), eram 
brasileiras (92,13%), nascidas no estado de São Paulo (70,79%), residentes na região 
leste da capital paulista (85,39%), trabalhavam (69,66%), se identificaram como pardas 
(47,19%), porém, quanto ao estado civil as solteiras (44,19%) foram as mais incidentes no 
grupo de não hipertensas e as casadas  (34,78%), no grupo das hipertensas.

A partir dos dados coletados, tabulados e analisados, conclui-se que, em relação 
ao histórico obstétrico, a primiparidade e os antecedentes pessoais se relacionam com 
a hipertensão gestacional. Quanto aos dados obstétricos da atualidade, infere-se que a 
taxa de cesariana é maior nas mulheres com hipertensão, assim como a pressão arterial 
é comumente maior que 130/80 mmHg. Da mesma forma, a pré-eclâmpsia compreende 
a comorbidade mais comum entre as síndromes hipertensivas pesquisadas, e a diabetes 
favorece o seu desenvolvimento. 

Os achados relacionados aos dados neonatais, por sua vez, não trazem grandes 
significâncias para o estudo, uma vez que não há associações em conformidades com a 
literatura científica disponível nas bases de dados pesquisadas. 

O estudo permitiu, então, conhecer as variáveis familiares e de nupcialidade das 
síndromes hipertensivas de puérperas com e sem diagnóstico de hipertensão na internação, 
atendidas no Hospital e Maternidade Leonor Mendes de Barros, na cidade de São Paulo. 

A interpretação dos dados encontrados possibilitou identificar associação entre 
as variáveis familiares e as síndromes hipertensivas gestacionais, verificando que os 
distúrbios hipertensivos ocorrem mais frequentemente em mulheres com histórico familiar 
de hipertensão. Por outro lado, os achados não favorecem associações com relação as 
variáveis de nupcialidade e o desenvolvimento da hipertensão.

Em relação as limitações do estudo, o tamanho amostral pequeno pode ter interferido 
na análise estatística. Apesar do fato, é válido destacar que os resultados encontrados 
contribuem para o direcionamento de cuidados mais especializados e de medidas 
preventivas, os quais permitem prolongar a gestação e diminuir os riscos maternos fetais. 

Desse modo, a realização de novas pesquisas acerca das síndromes hipertensivas 
na gestação se configura essencial, a fim de proporcionar uma compreensão cada vez mais 
evidente e atual do tema, de modo a agregar os níveis de evidência científica, a implementar 
medidas de prevenção e, consequentemente, a diminuir os índices de mortalidade materna 
decorrente desses distúrbios.
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