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Resumo

A gestacdo € um processo natural exclusivo do organismo feminino, que resulta
em alteracOes fisioldgicas, biolégicas, sociais, psicolégicas condizentes com
cada etapa, sendo considerada saudavel, quando a evolucdo nao implica no
desfavorecimento a mulher e ao feto/recém-nascido. Entretanto quando o
contrario ocorre, conceitualmente tem-se instalada uma gestacao de alto risco.
O objetivo do estudo é caracterizar gestantes encaminhadas e atendidas na UBS
Municipal de Quatigua — PR. Envolveu a analise dos dados registrados no
prontudrio do periodo de Novembro 2021 até Julho 2022. Participaram do estudo
as gestantes que se encaixaram nos critérios de inclusao, classificadas de alto
risco e encaminhadas ao servi¢co, com idade entre 14 e 41 anos de idade, com
ampla idade gestacional, primiparas e multiparas e que possuiam diagndstico
médico. Como critério de exclusdo, os formularios incompletos e/ou inelegiveis.
Depressdo/Ansiedade 6 gestantes, tabagismo 4 gestantes, obesidade 2
gestantes e, asma 2 gestantes, essas foram os quatro principais critérios que
levaram as gestantes para a classificacio de alto risco. E de relevante
importancia o amplo conhecimento da Enfermagem sobre as condicdes clinicas
e fisiolégicas das gestantes, obtendo diagnostico precoce das condicdes
patoldgicas e riscos fisicos. O acolhimento da gestante pela equipe de saude, e
a qualificacdo da assisténcia, possibilitando o vinculo, para obtencdo de
melhores resultados.

Palavras-chave: Gestacdo; Gravidez de Alto Risco; Diagnéstico Precoce;
Acolhimento.

Abstract

Pregnancy is a natural process exclusive to the female organism, which results
in physiological, biological, social, psychological changes consistent with each
stage, being considered healthy, when evolution does not imply disfavor for the
woman and the fetus/newborn. However, when the opposite occurs, conceptually
a high-risk pregnancy has been installed. The objective of the study is to
characterize pregnant women referred and assisted at the Municipal UBS of
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Quatiguéd — PR. It envolved the analysis of data recorded in the medical records
from November 2021 to July 2022. The pregnant women who fit the inclusion
criteria, classified as high risk and referred to the service, aged between 14 and
41 years old, with a wide gestational age, primiparous and multiparous and who
had a medical diagnosis. As an exclusion criterion, incomplete and/or ineligible
forms. Depression/Anxiety 6 pregnant women smoking 4 pregnant women,
obesity 2 pregnant women and asthma 2 pregnant women, these were the four
main criteria that led pregnant women to the high risk classification. It is of great
importance the wide knowledge of Nursing about the clinical and physiological
conditions of pregnant women, obtaining an early diagnosis of pathological
conditions and physical risks. The reception of the pregnant woman by the health
team, and the qualification of the assistance, enabling the link, to obtain better
results.

Keywords: Gestation; High Risk Pregnancy; Early Diagnosis; Reception.

Resumen

El embarazo es un proceso natural exclusivo del organismo femenino, que
resulta en cambios fisioldgicos, bioldgicos, sociales, psicolégicos acordes a cada
etapa, considerandose saludable, cuando Ila evolucibn no implica
desfavorecimiento para la mujer y el feto/recién nacido. Sin embargo, cuando
ocurre lo contrario, conceptualmente se ha instalado un embarazo de alto riesgo.
El objetivo del estudio es caracterizar las gestantes referidas y atendidas en la
UBS Municipal de Quatigua — PR. Involucré el andlisis de los datos registrados
en las historias clinicas de noviembre de 2012 a julio de 2022. Se incluyeron en
el estudio gestantes que cumplieron con los criterios de inclusién, clasificadas
como de alto riesgo y referidas al servicio, con edades entre 14 y 41 afios, con
amplio de edad, primiparas y multiparas y que tuvieran diagnéstico médico.
Como criterio de exclusion, formularios incompletos y/o no elegibles.
Depresion/Ansiedad 6 gestantes, fumadoras 4 gestantes, obesidad 2 gestantes
y, asma 2 gestantes, estos fueron los cuatro criterios principales que llevaron a
las gestantes a la clasificacion de alto riesgo. Es de gran importancia el amplio
conocimiento de enfermeria sobre las condiciones clinicas vy fisiologicas de la
gestante, obteniendo un diagndstico precoz de condiciones patoldgicas y riesgos
fisicos. La recepcion de la gestante por el equipo de salud, y la clasificacion de
la atencién, posibilitando el vinculo, para obtener mejores resultados.

Palabras clave: Embarazo; Embarazo de Alto Riesgo; Diagnostico Temprano;
Recepcion.
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Introducéo

A gestacdo € um processo natural exclusivo do organismo feminino, que resulta em
alteracdes fisioldgicas, bioldgicas, sociais e psicologicas condizentes com cada etapa,
sendo considerada saudavel, quando a evolug¢édo néo implica no desfavorecimento da
mulher e do feto/recém-nascido. Entretanto, quando o contrario ocorre,
conceitualmente tem-se instalada uma gestacéo de alto risco.

Gestacao de alto risco é “aquela na qual a vida ou a saude da mae e/ou
do feto e/ou do recém-nascido tém maiores chances de serem atingidas que as
da média da populagéo considerada” (CALDEYRO-BARCIA, 1973, p.2).

A classificacdo usual divide os fatores de risco em relacao as condicdes
pré-existentes e os que manifestam durante a gravidez, sdo durante o pré-natal
que as equipes de saude tém a oportunidade de identificar fatores que podem
influenciar negativamente no periodo da gestacéo, sejam eles de ordem social
ou biologica (LANDERDAHL et al., 2007), desta forma, conseguindo identificar
precocemente as possiveis alteracfes, direcionando essa gestante em tempo
habil ao ambulatério de alto risco que ir4 oferece-la o tratamento adequado,
visando o controle e a recuperacdo da saude da gestante que impactara,
também, na satde do concepto (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

A rotina de um pré-natal contribui beneficamente para o controle do risco
de mortalidade do binbmio mée-filho, como exemplo de orientacdo de uma
alimentacao saudavel, a avaliacdo antropométrica, o controle do ganho de peso,

a solicitacdo de exames laboratoriais e avaliagdo dos mesmos, esclarecimento
de duvidas, identificacdo de fatores que induzam a um pré-natal de alto risco e
a realizacao de abordagens adequadas (LENZ& FLORES, 2011).

A saude da mulher e da crianca tem sido estudada ha mais de uma
década no Brasil, e é considerada prioridade, entretanto, indicadores
apresentam reducao significativa nos numeros de mortalidade materna e infantil
decorrentes de complica¢des da gestacdo, ndo atingindo os indices necessarios.

As estratégias para ocorrer melhorias nesses indicadores requerem mudancas
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assistenciais e organizacionais dos servicos de aten¢do a saude. O Ministério da
Saude desenvolveu politicas de atencdo a mulher como o Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher como medidas preventivas dos altos
indices de morbimortalidade materna (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

Em marco de 2011 o Ministério da Saude instituiu a estratégia Rede
Cegonha que consiste numa rede de cuidados visando assegurar a mulher o
direito ao planejamento reprodutivo e a atencdo humanizada a gravidez, ao
parto, ao puerpério e ao abortamento, bem como a crianca o direito ao
nascimento seguro e ao crescimento e ao desenvolvimento saudaveis.

Segundo a literatura brasileira, os principais fatores de risco dos pré-
natais podem ser discriminados em risco como: bioldgicos, clinicos, ambientais,
relacionados a assisténcia a saude, comportamentais, econbémicos,
socioculturais, obstétricos, e condi¢des pré-existentes ou relacionadas ao estado
atual da gestante (MARTINS-COSTA et al., 2017). Assim, o objetivo deste pauta-
se em caracteriza o perfil das gestantes de alto risco atendidas na UBS Municipal

da cidade de Quatiguda, Parana.

Materiais e Métodos

O presente estudo tem carater exploratério, descritivo e transversal
(LAKATOS & MARCONI, 2017) caracterizando as gestantes encaminhadas e
atendidas no UBS municipal de uma cidade do interior do Parand, na regido
conhecida como “Norte Pioneiro”, mais especificamente no Municipio de
Quatigua.

Com o proposito posto fez parte da coleta a analise dos dados registrados
em prontuarios do periodo de Novembro de 2021 até Julho de 2022.
Participaram do estudo as gestantes que se encaixavam nos critérios de
inclusdo: gestantes classificadas como sendo de alto risco e encaminhadas ao

servigo, ter idade entre 14 e 41 anos, ampla idade gestacional, assim como
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primiparas e multiparas que possuissem diagnéstico médico. J& os critérios de
exclusado deram-se a formularios que estivessem incompletos e/ou inelegiveis.

Respeitando os preceitos éticos e legais exigidos pela Resolucdo 196/96
do Conselho Nacional de Saude, o Cédigo de Nuremberg (1947) e a Declaracdo
de Helsinque (1964), a pesquisa contou com a anuéncia da responséavel pela
unidade I6cus do levantamento de dados.

Durante a segunda quinzena do més de julho de 2022 foram coletados os
prontudrios que se encontravam em adequacdo aos critérios de incluséo
especificados. E entdo, utilizou-se os dados necessarios para atender o0s
objetivos do estudo, com base na ficha de atendimento ambulatorial ja utilizada
no servico, garantindo o anonimato e sigilo dos dados, com proposito Unico e

exclusivo de cunho académico-cientifico.

Resultados E Discusséo

Cinguenta e nove prontuarios das gestantes atendidas na UBS; destes,
quinze caracterizados como sendo gestacéo de alto risco, cinco gestacdes de
risco intermediario, trinta e seis gestacdes de risco habitual e trés abortos.
Entretanto, foram encontradas algumas gestantes com comorbidades que
podem justificar a quantidade de situacGes de risco no periodo analisado, a
distribuicdo das comorbidades (Figura 1).

O tabagismo € considerado um grave problema de saude publica e afeta
guatro gestantes da UBS Municipal, e na gravidez nao é apenas prejudicial para
a mae, mas também ao feto, considerando o mesmo um fumante passivo. O
fumo na gravidez pode ter complicacbes como aumento de abortos espontaneos
no primeiro trimestre, aumento das taxas de partos prematuro e diminuicdo do
peso ao nascer.

O hébito de fumar pode provocar deficiéncia na absorgéo de vitamina B12,
a deficiéncia desta esta associada ao parto prematuro, reducdo na eritropoiese

e leucopoese, levando a anemia, alteracdes do sistema nervoso e prejuizos no
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crescimento fetal. Mainous e Hueston (1994) afirmam que a retencdo de agua
no organismo materno pode ser relevante na desidratacao tanto da mae quanto

do feto.

HIPOTEREOIDISMO ] 1
OSTEOGENESE IMPERFEITO 1 1
TABAGISTA 1 4

ASMA 1 2

OBESIDADE 1 2
CERCLAGEM DUPLA 1 1
INCOMPETENCIA ISTMO CERVICAL 1 1
AMEAGA DE ABORTO 1 1
EPILEPICIA 1 1
INFECGAQ URINARIA 1

DEPRESSAQ/ANSIEDADE | 6
FENDA PALATINA BILATERAL 1
HAS 1
0 1 2 3 4 5 6 7

Figura 1 - Comorbidades encontradas na UBS.

A depressao traz consigo um grande peso emocional que implica na
saude fisica e mental sendo fator de risco para a depresséo pos-parto — DPP,
também podendo comprometer o crescimento do feto, aumentando assim o risco
para pré-eclampsia, parto prematuro, suspeitas de malformacéao fetal e possivel
perda do filho (MORAIS et al., 2017).

A esse respeito, é necessario que os enfermeiros realizem o acolhimento
de forma integral na realizacdo do acompanhamento pré-natal, abordando

questdes clinicas e psicossociais para que dessa forma possam contribuir de
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forma significativa na melhoria dos niveis de ansiedade e depressdo das
gestantes. As gestantes da UBS estudada no Municipio de Quatigua sao
encaminhadas para o ambulatério de alto risco “Ser Mulher”, na cidade de
Jacarezinho, permitindo um cuidado pré-natal com qualidade.

Crise epilética — CE — é uma expresséao clinica de descarga sinaptica
anormal em excesso, sincrbnica que se encontra no coértex cerebral. Uma
gestante da UBS manifesta esse tipo de patologia. Esta atividade paroxistica se
manifesta com intermiténcia autolimitada e dura desde segundos a minutos,
quando prolongada ou recorrente € caracterizada como estado epilético (SOUZA
et al., 2022).

Quando do tratamento de paciente gestante epilética, € necessario a
adocdo de medidas potencialmente benéficas. Manter seguimento neurolégico
e obstétrico rigorosos. Orientar sobre a observancia de repouso adequado,
evitando estresse ou esportes radicais. No ultimo més de gestacdo, alguns
protocolos recomendam o uso de vitamina K, a fim de prevenir hemorragias.
Evitar ganhos excessivos de peso e retencdo hidrica que pode ocasionar o
aumento das frequéncias das crises (NEVITT et al., 2022)

Se possivel no planejamento da gestacdo realizar o tratamento
farmacoldgico, verificando a necessidade de manutencdo do medicamento ou
da dose, levando em consideracdo que as evidéncias de alta qualidade dizem
sobre a eficécia e os efeitos colaterais de cada remédio.

A asma é uma doencga que comprometem os pulmdes acompanhada de
inflamac&o crénica que ha nos brénquios. E uma doenga comum, afeta duas das
gestantes da UBS e, sendo potencialmente perigosa durante a gestacao,
podendo aumentar a mortalidade materna. Recomenda-se a monitorizacao
frequente, com as visitas da ACS, consulta com a equipe de enfermagem e
médica, para controle da asma dessas pacientes. Esclarecendo as mesmas
sobre os riscos da asma no periodo gestacional, pois, essa associagdo aumenta

os riscos de complicacdes, como o aumento da mortalidade perinatal, placenta
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prévia, pré-eclampsia, parto prematuro, anomalias congénitas, baixo peso ao
nascer e aumento da incidéncia de ceséarea (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

A obesidade € um disturbio metabdlico que leva ao aumento de peso,
afeta duas gestantes da UBS e contribui para o aumento de fatores de risco para
doencas cronicas e degenerativas. No periodo da gestacdo ocorre intenso e
peculiar processo de formacéo de tecidos e transformacdes organicas. Além dos
horménios normalmente presentes no ciclo menstrual e das alteracdes
hormonais devido a presenca da gravidez, fatores psicolégicos,
comportamentais podem também estar envolvidos, um ganho de peso normal
durante a gestacdo se deve ao feto, liquido amnidtico e placenta, que sao
chamados de produtos da concepc¢éo, aumento dos tecidos maternos (expansao
do volume sanguineo, do liquido extracelular, crescimento do Utero e das mamas
e aumento dos depdsitos maternos — tecido adiposo) (RODRIGUES, 2019).

As limitacdes funcionais da placenta na transferéncia de oxigénio
suficiente para atender as necessidades fetais podem levar, em Ultima analise,
a hipoxia e 6bito fetal. A avaliacdo antropométrica € um método rapido e
recomendado para analisar e acompanhar o estado nutricional durante a
gestacao, a partir dessa avaliacao para o conhecimento do peso pré-gravidico e
da altura, calcula-se o indice de Massa Corporal — IMC — classificando a gestante
como: baixo peso, adequado, sobrepeso e obesidade (MENEZES et al., 2022).

Uma avaliacdo da massa corporal e estudo de habitos alimentares
saudaveis durante a avaliacdo pré-natal sdo importantes para a identificacdo do
estado nutricional das gestantes, dessa forma, encaminharem a mesma para a
orientacdo nutricional individualizada, obtendo melhores condi¢cdes maternas
para o parto e a adequacéo do peso do recém-nascido.

O momento do pré-natal € o momento para a gestante esclarecer suas
davidas, a equipe de saude e a gestante devem se esfor¢ar para identificar e
eliminar os fatores de risco por meio de uma avaliacao cuidadosa e tratamento

apropriado.
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A insuficiéncia istmo cervical é a deficiéncia do esfincter uterino,
impossibilitando de manter o colo do utero fechado até o final da gravidez,
ocorrendo assim perdas gestacionais recorrentes na forma de abortos tardios ou
partos prematuros. O diagnostico fica dependente da oportunidade de acesso
realizacdo do exame especular, toque ou ultrassom (MATTAR et al., 1999). Uma
das gestantes atendidas na UBS, obteve esse tipo de complicacao.

E comum o surgimento de desordens tireoidianas durante a gestacéo e
em mulheres na idade reprodutiva, ja que durante a gestacdo induz as mudancas
fisiologicas na funcao tireoidiana materna. O periodo gestacional representa um
estresse para a glandula tireoide, as mulheres que sdo de regides com
deficiéncia moderada de iodo com ingesta <100 mg/dl tem aumento da
concentracdo de TSH durante a gestacdo, comparada a mulheres das areas
suficientes de iodo (COSTA et al., 2004).

Esta disfuncdo causa muitas complicacbes para a mde e para 0
desenvolvimento do feto, sendo as mais frequentes a hipertenséo gestacional e
o0 baixo peso fetal. O acompanhamento das gestantes com risco de
hipotireoidismo deve ser realizado rotineiramente na UBS, pois o tratamento com
levo tiroxina que o médico indica, pode amenizar ou eliminar o risco de
complicacoes.

A ameaca de aborto € a presenca de sangramentos transvaginal anormal
antes das 20 semanas de gestacao, dependendo do caso pode ser associado a
algias por contracdes uterinas. O colo uterino deve estar fechado e o concepto
vivo intrautero, a vitalidade do concepto é um aspecto indispensavel na
abordagem da ameaca de aborto. Durante a pesquisa uma das gestantes de alto
risco ocorreu a ameaca de aborto e infelizmente trés evoluirdo para um aborto.

O abortamento também pode ser classificado em precoce, quando ocorre
no primeiro trimestre, cerca de 70% ocorrem devido a anormalidades
cromossOmicas, insuficiéncia latea, o uso de alcool, fumo e outras drogas, além

de doencas sistémicas, como diabetes mellitus descontrolado, IUpus sistémicos
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e tireoideopatias podem ser possiveis causas nesse periodo. O tardio, no
segundo trimestre, as cromossomopatias sdo responsaveis por apenas 20% dos
abortamentos. A maioria dos casos € decorrente de doencas maternas, como
anomalias uterinas congénitas, infecgcdes maternas, insuficiéncia istmo-cervical
e estados tromboticos. Outros aspectos a serem observados durante a ameaca
de aborto é, a intensidade do sangramento, quanto mais intenso pior o
prognostico, além dos antecedentes maternos (MENDONCA et al., 2022)

O exame de ultrassonografia € uma ferramenta fundamental para a
vitalidade do concepto, indispensavel na abordagem de uma ameaca de aborto,
podendo antecipar uma evolucéo desfavoravel da gestacao inicial. Orienta-se as
gestantes com ameaca de abortamento intervencdes inespecificas, como
repouso no leito, abstinéncia sexual que podem aliviar a sensacéo de culpa do
casal que geralmente associa o coito ao desencadeamento do quadro clinico e
medicamentos sob orientacdo do médico obstetra, sendo que algumas destas
medidas ainda ndo estao apoiadas por evidéncias cientificas (ANDRADE, 2022).

A sindrome hipertensiva gestacional ocorre em uma das gestantes da
UBS, sendo uma doenca multissistémica, que acontece ao final do periodo
gestacional, sdo caracterizadas uma hipertensdo arterial na gravidez. Com
valores de presséo arterial sistdlica — PAS — igual ou superior a 140 mmHg ou a
pressao arterial diastélica — PAD — igual ou superior a 90 mmHg, de preferéncia
sendo aferida com esfigmomanémetro de merclrio, e de maneira correta.
Portanto, existe muita hipertensao arterial cronica na gravidez como hipertensao
arterial sistémica — HAS — antecedendo a gestagéo, devido, muitas vezes a ndo
haver registros de presséao arterial antecedentes a gestacao, pode-se considerar
uma hipertensao arterial crénica (TELESSAUDE RS, 2018).

Martins-Costa et al. (2017) descrevem que hipertensdo gestacional é
aquela que surge pela primeira vez apos a 202 semana de gestagdo, sem

acompanhar algum sinal ou sintoma e sem alteracao laboratorial.
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Desta maneira, a principal complicacdo nao infecciosa que gera desfecho
fatal materno, no Brasil, consiste na hipertensao arterial. Essa € uma doenca que
também é capaz de desencadear danos no feto como, baixo peso ao nascer,
suprimento inadequado de oxigénio, risco de desenvolver doencas pulmonares,
restricdo de crescimento fetal intrauterino (RONSMANS & GRAHAM, 2006).

De acordo com os diversos estudos que abordam os fatores de risco
relacionados ao periodo gestacional podem-se citar em Khan et al. (2006) se
evidenciou que, nos paises desenvolvidos, as sindromes hemorragicas em
conjunto com as sindromes hipertensivas sdo as complicagbes que mais
impactam na mortalidade materna.

E considerada uma das mais importantes complicacées do ciclo gravidico-
puerperal, ela se apresenta em varias formas clinicas, estando em evidéncia a
hipertenséo gestacional, a pré-eclampsia — PE —, a eclampsia e a sindrome de
HELLP (KHAN et al., 2006).

Uma assisténcia efetiva no pré-natal por meio da prevencéo, a detec¢ao
precoce e controle dos fatores de risco sédo, por vezes, evitadas algumas
enfermidades. Os fatores de risco como obesidade, hipertensdo cronica,
diabetes, alimentacéo inadequada e sedentarismo, sao situacdes detectaveis no
pré-natal.

Fissuras labiopalatais sdo malformac¢des congénitas faciais que se dao
através de uma abertura/ruptura na regiao do labio e/ou palato, ocasionada pelo
nao fechamento dessas estruturas, que ocorre durante a formacao e
desenvolvimento do feto, entre a quarta e a oitava semana de vida intrauterina,
tendo origem no aparelho branquial ou faringiano e seus derivados (NEVES et
al., 2002; BARONEZA et al., 2005; SANDRINI et al., 2005). Afetando o feto de
uma das gestantes diagnosticadas na UBS Municipal.

Para diagnéstico precoce da malformacéo, a ultrassonografia € o método
mais utilizado na atualidade, podendo ser visualizada entre a 222 e a 332

semanas de gestacao. Aléem disso, esse meétodo é capaz de determinar a idade
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gestacional, localizacdo e tamanho da placenta, quantidade de bebés e a
presenca ou ndo de alguma malformacgéo congénita. Esse diagnostico favorece
o acompanhamento e o preparo efetivo da mae e familiares (FIGUEIREDO et
al., 2008).

A infeccdo do trato urinario € uma relevante complicacdo do periodo
gestacional, afeta uma das gestantes da UBS Municipal e consiste na presenca
e replicacao de bactérias no trato urinario agravando tanto o prognostico materno
quanto o perinatal. A infeccao urinaria ocorre através da invasao das células, por
patégenos, que resultam na infeccdo e consequente inflamacao, que acomete a
regido da uretra ou bexiga, caracterizando uma uretrite ou cistite,
respectivamente, podendo ter agravos que resultem em uma pielonefrite
(TORTORA, FUNKE & CASE, 2017).

O exame conhecido como “sumario de urina”, “parcial de urina” ou ainda
“urinalise”, € o exame mais utilizado para o diagnéstico de bacteriuria e infeccao
urinaria, por ser de facil coleta, indolor, simples e com rapido resultado, além de
grande acuracia. Dentre as complicacdes perinatais das infeccfes do trato
urinério, destacam-se o trabalho de parto e parto prematuro, recém-nascidos de
baixo peso, ruptura prematura de membranas amnioticas, restricdo de
crescimento intrauterino, paralisia cerebral/retardo mental e Obito perinatal
(DUARTE et al., 2008)

Osteogénese imperfeita entende-se como um distlrbio hereditario do
tecido conjuntivo, caracterizado pela fragilidade 6ssea e com manifestagfes
clinicas muito variadas. Afeta igualmente ambos os sexos e afeta uma das
gestantes atendidas, apresenta como principal fator etioldgico mutagdes no gene
do colageno tipo I, as quais causam defeito na sua biossintese (KIM &
GONZALES, 1993).

As técnicas utilizadas para esse fim sdo os estudos radiogréaficos do
abdébmen materno, a ultrassonografia — USG — e a analise bioquimica do vilo

corial. O diagnostico pré-natal através de estudos radiograficos maternos,
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atualmente, costumava ser indicado na 202 semana de gestacdo. Neste periodo
€ possivel uma boa visualizacdo esquelética do feto e a observacdo da sua
densidade 0ssea, da presenca de fraturas e de deformidades 6sseas (PERALTA
& BARINI, 2011).

Consideracfes Finais

Este estudo permitiu identificar e caracterizar o perfil das gestantes de alto
risco atendidas na UBS Municipal, localizada na regido do Norte Pioneiro do
Parand, em Quatigu.

Mulheres com diagnostico médico de obesidade, sindrome hipertensiva
gestacional, depressao, ansiedade, epilepsia, infeccdo urinaria, incompeténcia
istmo cervical, asma, osteogénese imperfeita, hipertireoidismo, tabagista, com
histérico prévio de aborto anterior e feto diagnosticado com fenda palatina
bilateral foram as ocorréncias presentes.

Foi possivel perceber o quao importante € a realizacdo do pré-natal
qualificado, a percepcdo desses fatores, pelos profissionais da saude, com
atencdo aos detalhes, para a deteccdo de patologias através dos exames
especificos e como o processo de enfermagem pode auxiliar de forma positiva
numa assisténcia qualificada e integral as gestantes de alto risco, e intervir em
tempo habil, garantindo que a gestacéo transcorra da melhor maneira possivel
tanto para a mae quanto para o bebé.

E essencial que os profissionais de saltde, em especial o enfermeiro,
conhecam essa realidade das gestantes de alto risco para que sejam
posteriormente planejados e executados cuidados com qualidade, mediante
suas necessidades de maneira holistica, suprindo todas as demandas que
possam contribuir para a qualidade de vida integral dessas mulheres.

Vale a pena salientar sobre a importancia do apoio familiar frente a essas
gestantes e da situacao conjugal estavel o que proporciona um excelente suporte

biopsicossocial, colaborando muito para o aprimoramento de sua qualidade de
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vida, nessa fase tdo marcante da vida. Dessa forma, essa pesquisa procura
contribuir com as investigacdes acerca do processo gravidico de gestantes
consideradas de alto risco, alguns dos riscos que levam as tais complicacfes

podem ser evitados.
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