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RESUMO: Este capitulo apresenta uma analise critica tematica de 30 artigos cientificos
publicados entre 2015 e 2025, com foco nos cuidados de enfermagem prestados a gestante
de alto risco com Doenga Hipertensiva Especifica da Gravidez (DHEG), com énfase na
pré-eclampsia. A pesquisa bibliografica abrange desde a atencao primaria até o contexto
hospitalar, evidenciando praticas humanizadas, intervengdes clinicas, utilizagdo de
protocolos assistenciais e estratégias de educagao em saude. A sistematizagéo do cuidado,
o diagnostico precoce, a seguranca materno-fetal e o planejamento da alta hospitalar
emergem como eixos centrais nos estudos analisados. O capitulo propde um quadro
comparativo entre as principais praticas e protocolos adotados e apresenta um fluxograma
clinico da assisténcia de enfermagem a gestante com DHEG. A anadlise dos resultados
demonstra avangos na padronizagado da assisténcia, com impacto positivo na qualidade
do cuidado. Contudo, ainda persistem lacunas relacionadas a capacitagdo profissional
continua, a integragao entre os niveis de atencéo e a garantia da integralidade do cuidado.
O estudo reforga a importancia de protocolos bem estruturados, da educacédo permanente
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e do fortalecimento das praticas baseadas em evidéncias. Contribui, assim, para o
aprimoramento da assisténcia de enfermagem obstétrica e para o avango do conhecimento
técnico-cientifico no enfrentamento das complicacdes hipertensivas na gestacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Gestante. Pré-eclampsia.

NURSING CARE FOR HIGH-RISK PREGNANT WOMEN WITH HYPERTENSIVE
DISORDERS: THEMATIC ANALYSIS

ABSTRACT: This chapter presents a thematic critical analysis of 30 scientific articles
published between 2015 and 2025, focusing on nursing care provided to high-risk pregnant
women with Hypertensive Disorders of Pregnancy (HDP), with an emphasis on preeclampsia.
The literature review covers settings ranging from primary care to hospital environments,
highlighting humanized practices, clinical interventions, the use of care protocols, and health
education strategies. Care systematization, early diagnosis, maternal-fetal safety, and
hospital discharge planning emerge as central themes in the analyzed studies. The chapter
proposes a comparative framework of the main practices and protocols adopted and presents
a clinical flowchart for nursing care for pregnant women with HDP. The analysis of the results
shows progress in the standardization of care, with a positive impact on quality. However,
gaps remain regarding continuous professional training, integration across levels of care, and
assurance of comprehensive care. The study reinforces the importance of well-structured
protocols, ongoing education, and the strengthening of evidence-based practices. It thus
contributes to the improvement of obstetric nursing care and the advancement of technical
and scientific knowledge in addressing hypertensive complications during pregnancy.

KEYWORDS: Nursing. Pregnancy. Preeclampsia.

INTRODUCAO

A Doenga Hipertensiva Especifica da Gravidez (DHEG) constitui uma das principais
causas de morbimortalidade materna e perinatal em todo o0 mundo, sendo a pré-eclampsia
sua forma clinica mais recorrente (Oliveira et al., 2025). As manifesta¢des clinicas incluem
hipertensao arterial, proteinuria e, em casos graves, sinais de disfungéo orgéanica, o que
exige cuidados especificos e vigilancia continua por parte da equipe de enfermagem (Silva
et al., 2023).

Nos ultimos anos, o cuidado de enfermagem as gestantes de alto risco com
DHEG passou a ser objeto de diversas producdes cientificas, refletindo a necessidade de
atualizacao constante dos protocolos assistenciais e a valorizagao do trabalho do enfermeiro
na atengao obstétrica (Moura & Fernandes, 2022). A atuagao do enfermeiro é essencial na
prevencao de agravos, identificacdo precoce de complicacdes e implementagcao de acdes
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humanizadas (Ferreira et al., 2021).

As praticas assistenciais variam conforme o nivel de ateng¢do a saude — primario,
secundario ou terciario — e incluem desde a escuta qualificada até o uso de tecnologias leves
e protocolos clinicos baseados em evidéncias (Almeida et al., 2020). O acompanhamento
pré-natal efetivo, centrado na integralidade do cuidado, pode reduzir significativamente os
desfechos negativos relacionados a pré-eclampsia (Costa & Silva, 2019).

Ademais, destaca-se a importancia da sistematizagao da assisténcia de enfermagem
(SAE), que oferece diretrizes para avaliagéo, diagnéstico, planejamento, implementagao e
avaliagao dos cuidados, promovendo maior seguranga a gestante e ao concepto (Andrade
et al., 2018). A SAE também permite o registro sistematico das agdes, contribuindo para a
continuidade e qualidade da assisténcia (Souza et al., 2018).

No contexto hospitalar, os cuidados devem incluir o monitoramento continuo dos
sinais vitais, administracdo de medicamentos anti-hipertensivos, suporte emocional e
planejamento da alta com orientagdes claras a puérpera (Gomes et al., 2019). A educagao
em saude é uma estratégia fundamental para o empoderamento da gestante e sua familia,
sendo amplamente referida na literatura como ferramenta de promogéao a saude (Nascimento
et al., 2022).

Este capitulo propde-se a realizar uma analise critica tematica da producgao cientifica
nacional sobre os cuidados de enfermagem a gestante de alto risco com DHEG, tendo em
vista a necessidade de fortalecer o conhecimento técnico-cientifico e fomentar a adogéo de
boas praticas assistenciais na atengéo obstétrica (Pereira et al., 2022).

OBJETIVO

O presente trabalho tem como objetivo realizar uma analise critica e tematica da
producéo cientifica nacional publicada entre 2015 e 2025 sobre os cuidados de enfermagem
a gestante de alto risco com Doenga Hipertensiva Especifica da Gravidez (DHEG), com
destaque para a pré-eclampsia. Busca-se identificar os principais eixos tematicos,
praticas assistenciais recorrentes, lacunas no conhecimento e avangos relacionados a
sistematizagao da assisténcia, educagdo em saude e seguranga materno-fetal.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, de abordagem qualitativa, com carater
descritivo e exploratorio. Foram selecionados 30 artigos publicados entre os anos de 2015
e 2025, em lingua portuguesa, disponiveis em bases de dados como SciELO, LILACS,
BVS e Google Académico. Os critérios de inclusao abrangeram estudos com foco na
atuacédo de enfermagem junto a gestantes de alto risco com DHEG ou pré-eclampsia. A
analise foi realizada por meio da técnica de analise tematica, visando a identificagdo dos
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principais nucleos de sentido relacionados a pratica clinica, sistematizagdo da assisténcia
e humanizacao do cuidado. Por se tratar de revisado bibliografica, ndo houve necessidade
de aprovacdo por Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos 30 artigos revelou que os cuidados de enfermagem a gestante com
DHEG envolvem uma abordagem sistematica, com énfase no monitoramento de sinais
vitais, controle pressorico e vigilancia de complicagdes obstétricas (Silva et al., 2023).

Destaca-se o uso da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) como
ferramenta estruturante da pratica clinica, contribuindo para o planejamento de cuidados
individualizados e baseados em evidéncias (Moura & Fernandes, 2022).

Em nivel hospitalar, praticas como monitoramento continuo, uso de sulfato de
magnésio e planejamento da alta hospitalar com orientagcdes claras sao frequentemente
relatadas (Costa & Silva, 2019).

Na atencao primaria, agcdes educativas, rodas de conversa e visitas domiciliares
foram evidenciadas como importantes estratégias para o esclarecimento da gestante e
prevencgao de agravos (Ferreira et al., 2021).

A escuta qualificada, o acolhimento e a humanizagdo do cuidado sao descritos
como fatores determinantes para a ades&o ao tratamento e ao acompanhamento pré-natal
(Andrade et al., 2018).

O Quadro 1 apresenta um comparativo das praticas de enfermagem mais
frequentemente identificadas nos estudos analisados, sendo o monitoramento clinico a
pratica mais recorrente.

Quadro 1: Comparativo das Praticas de Enfermagem Identificadas nos Estudos.

Categoria de L Frequéncia
. Descrigéo
Cuidado nos Estudos
Monitoramento Controle de PA, FC, FR, 27/30
clinico SSVV e proteinuria.
Educacdo em Orientacbes sobre sinais de 22130
saude alerta e autocuidado.
Uso de diagndsticos,
SAE estruturada | . ~ L 24/30
intervencdes e avaliagdes.
Cuidado Escuta ativa, vinculo e
. 20/30
humanizado empatia.
Planejamento da Orientagoes pos-parto e 18/30
alta continuidade do cuidado.

Fonte: Dados da pesquisa (2025).
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Esses dados evidenciam a diversidade de abordagens no cuidado a gestante com
DHEG, ao mesmo tempo em que apontam para a necessidade de consolidagao de praticas
integradas, sistematizadas e centradas na paciente.

A atuacao do enfermeiro na identificagdo precoce da pré-eclampsia foi amplamente
abordada, evidenciando suaimportancia no rastreio e manejo clinico imediato, especialmente
em unidades de atenc&o basica e ambulatorios especializados (Leite et al., 2019).

A literatura reforca a necessidade de capacitacdo continua dos profissionais de
enfermagem em relagao as diretrizes clinicas atualizadas, uso seguro de farmacos como o
sulfato de magnésio e medidas de prevencgao de eclampsia (Teixeira et al., 2020).

Estudos apontam que falhas nacomunicagao entre os niveis de atengdo comprometem
a seguranga do cuidado, evidenciando a importancia da intersetorialidade e do uso de
prontuarios integrados (Ribeiro et al., 2021).

O acolhimento da gestante em sofrimento fisico e emocional € descrito como aspecto
central do cuidado humanizado, contribuindo para a construcao de vinculo e maior adesao
ao acompanhamento (Nascimento et al., 2022).

Alguns estudos indicam resisténcia de profissionais a implementagdo da SAE,
citando falta de tempo, sobrecarga e desconhecimento dos protocolos como principais
barreiras (Souza et al., 2016).

Aintegracédo da educagao em saude a rotina de atendimento é relatada como pratica
eficaz para reduzir reinternacdes e promover o autocuidado, especialmente no puerpério
(Pimentel et al., 2023).

Relatos de experiéncia evidenciam que a atuacdo do enfermeiro na classificagao
de risco contribui para o direcionamento correto da gestante aos servicos de referéncia
(Fernandes et al., 2019).

O uso de ferramentas digitais, como aplicativos e monitoramento remoto, foi relatado
como inovagao promissora no apoio a continuidade do cuidado (Ramos et al., 2023).

A analise tematica também mostrou que a maioria dos estudos carece de abordagens
sobre os determinantes sociais da saude que influenciam o manejo da DHEG, como acesso,
raca e vulnerabilidade econémica (Castro et al., 2017).

A presenca de enfermeiros obstetras capacitados nas equipes multiprofissionais
mostrou-se fator protetor para desfechos graves e reduz risco de intervengdes cesaristas
desnecessarias (Gongalves et al., 2021).

Os estudos evidenciam consenso quanto a importancia da vigilancia hemodinamica
rigorosa, com controle da presséo arterial a cada 4 horas e uso de exames laboratoriais
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para acompanhamento (Barros et al., 2019).

Foram identificados modelos de plano de alta hospitalar que incluem checklists,
agenda de retorno e educagao sobre sinais de alerta no pds-parto imediato (Oliveira et al.,
2025).

Ainda ha escassez de protocolos regionais adaptados a realidade de unidades
basicas de saude, o que dificulta a uniformizagcédo do cuidado e a replicabilidade das boas
praticas (Albuquerque et al., 2020).

Alguns estudos destacam a eficacia de grupos educativos voltados para gestantes
hipertensas como estratégia de apoio psicossocial e prevengao da depresséo puerperal
(Vieira et al., 2020).

Ainda por meio da literatura consultada nesta pesquisa, a Figura 1 ilustra o fluxograma
clinico que organiza, de forma sistematizada, as etapas essenciais da assisténcia de
enfermagem a gestante com DHEG.

Figura 1: Fluxograma Clinico da Assisténcia de Enfermagem a Gestante com DHEG

[Inl'cio do Atendimento]

Avaliagao de Sinais Vitais e Sintomas
Identificacao de Indicadores de DHEG
Acao Imediata: Internagao / Monitoramento
Implementacao da SAE (Prescricao Individualizada)

Planejamento da Alta com Orientacdes

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

O fluxograma oferece um direcionamento pratico e sistematizado, com o objetivo
de qualificar a tomada de decisao profissional e garantir uma assisténcia de enfermagem
obstétrica integral, segura e humanizada.

Por fim, constatou-se que a inser¢cado do enfermeiro na gestdo do cuidado obstétrico
contribui para a tomada de decisdo baseada em evidéncias e reduz eventos adversos
(Martins et al., 2020).
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CONSIDERAGOES FINAIS

A analise critica dos 30 artigos cientificos revelou a complexidade e a relevancia
do cuidado de enfermagem a gestante de alto risco com Doenga Hipertensiva Especifica
da Gravidez (DHEG), especialmente a pré-eclampsia. As evidéncias demonstram que a
atuagao do enfermeiro € decisiva na prevengao de agravos materno-fetais, desde a atencao
primaria até o ambiente hospitalar, por meio da identificacdo precoce de sintomas, aplicagao
de protocolos clinicos e educagdo em saude.

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) destacou-se como
instrumento estruturante da pratica assistencial, promovendo maior seguranga, padronizagao
e qualidade no cuidado. Contudo, ainda existem barreiras institucionais e formativas que
limitam sua plena implementagao, como a sobrecarga de trabalho, auséncia de protocolos
regionais e fragilidades na formagao continuada dos profissionais.

Aeducagao emsaude, o acolhimento e o cuidado humanizado sao praticas valorizadas
pelos estudos analisados e mostraram-se eficazes na melhoria da adesao ao pré-natal,
reducdo de complicagdes e no empoderamento da gestante frente a sua condigéo clinica.
O uso de tecnologias digitais e estratégias educativas inovadoras também tem se mostrado
promissor, embora ainda pouco explorado.

Observou-se ainda a escassez de discussoes aprofundadas sobre os determinantes
sociais da saude, o que revela uma lacuna importante a ser enfrentada nas proximas
producdes cientificas e diretrizes de cuidado. A intersetorialidade, nesse contexto, emerge
como eixo estratégico para a integralidade da atencéo a saude da mulher.

Conclui-se que os avancos no cuidado de enfermagem a gestante com DHEG
caminham para uma assisténcia mais qualificada, humanizada e segura, mas aindarequerem
investimentos em politicas publicas, educacao permanente, inovacao e fortalecimento do
papel do enfermeiro como protagonista na gestao e no cuidado obstétrico.

A presente analise contribui para a sistematizagcdo do conhecimento cientifico sobre
o tema e pode subsidiar futuras pesquisas, revisbes de protocolos e praticas clinicas
baseadas em evidéncias, reafirmando o compromisso da enfermagem com a saude da
mulher, do feto e da coletividade.
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