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Resumo

A gestacdo € um fendmeno fisioldgico e, por isso mesmo, sua evolugdo se da na maior parte dos
casos sem intercorréncias. Apesar desse fato, hd uma parcela pequena de gestantes que, por serem
portadoras de alguma doenga, sofrerem algum agravo ou desenvolverem problemas, apresentam
maiores probabilidades de evolugao desfavoravel, tanto para o feto como para a mae. Haja vista uma
das principais intercorréncias, a Doenca Hipertensiva Especifica da Gestacdo (DHEG) e a Infeccédo
do Trato Urinario (ITU). Contudo, o estudo justifica-se em alertar os futuros profissionais da salide
quanto aos cuidados com as gestantes e a importancia da primeira consulta do pré-natal. Com
objetivo de identificar as intercorréncias gestacionais mais predominantes no pré-natal, também os
sinais e sintomas, cuidados de enfermagem e tratamentos sobre Hipertenséo gestacional e Infec¢do
do trato urinario (ITU). Trata-se de uma revisdo de literatura realizada na base de dados Scielo no
periodo de Janeiro de 2005 a Agosto de 2016. Como critérios de inclusédo, foram as publicagdes de
artigos com resumo disponivel para acesso livre, no idioma Portugués. As sindromes hipertensivas
na gestacdo relacionam-se diretamente a altas taxas de mortalidade materna e perinatal, sendo a
principal causa de hipdxia periparto. Classificadas em: Doenca Hipertensiva Especifica da Gestacao
(DHEG), Eclampsia, Sindrome de HELLP, Hipertensdo arterial sistémica crbnica, Hipertensdo
arterial superposta a DHEG. O diagnoéstico precoce e o tratamento adequado séo fundamentais para
melhorar os resultados maternos e perinatais. Os manejos da hipertensdo arterial na gravidez sdo:
proteger a mde dos efeitos deletérios da hipertensdo, especialmente da hemorragia cerebral;
minimizar a prematuridade; manter uma perfusao Utero-placentaria adequada, reduzindo a hipoxia e
0 Obito perinatal. As ITU’s sdo classificadas em Bacteriuria assintomética e sintomética, podendo
ocorrer Cistite e Pielonefrite. Sendo o problema mais comum entre mulheres, ocorre em 17 a 20%
das gestagBes e se associa a complicagdes como rotura prematura de membranas ovulares, trabalho
de parto prematuro, corioamnionite, febre no pds-parto, sepse materna, infeccao neonatal e aborto. O
estudo permitiu identificar sinais e sintomas, tratamentos e intervengdes, proporcionando base para
orienta¢Bes quanto aos cuidados durante a gestacdo. Permitindo que profissionais estejam atentos
guanto a existéncia desses fatores de riscos e serem capazes de avalid-los dinamicamente, de
maneira a determinar o momento de assisténcia especializada ou de interconsultas com outros
profissionais.
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