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RESUMO

Introducgdo: A pré-eclampsia, complicacdo gestacional grave, envolve hipertensao e disfungdo de
orgdos apods a 202 semana, com etiologia complexa. Classificada em leve e grave, esta ultima
apresenta sintomas intensos como hipertensao severa, proteindria e disfuncdo organica. Quanto
ao diagnéstico, utilizam-se critérios clinicos e exames como medi¢do da pressao, analise de urina
e ultrassonografia. A pré-eclampsia grave aumenta riscos como descolamento prematuro da
placenta, restricdo do crescimento fetal e parto prematuro, exigindo tratamento hospitalar e, em
casos criticos, parto imediato. Investimentos em pesquisa sdo cruciais para otimizar a prevencao
e manejo dessa condicdo complexa. Objetivo: Sendo, assim, o presente estudo tem como
objetivo analisar os impactos da pré-eclampsia grave para salude materna e fetal. Metodologia:
O estudo emprega uma abordagem metodoldgica de revisdo de literatura para analisar de forma
abrangente e atualizada a pré-eclampsia, saude materna, saude fetal e complicagdes. A busca foi
realizada em diversas plataformas, utilizando descritores especificos, resultando em 295 itens.
ApOs a eliminacdo de duplicatas, critérios de inclusdo foram aplicados, resultando em 32 artigos
relevantes de 2019 a 2024, em inglés, portugués e espanhol. Essa sele¢do rigorosa assegurou a
pertinéncia das informacgbes para alcancar os objetivos da pesquisa. Resultados e Discussdo: A
pré-eclampsia grave tem impactos significativos para maes e fetos, tanto a curto quanto a longo
prazo. No curto prazo, a saude materna é comprometida, com riscos de eclampsia, insuficiéncia
renal, sindrome HELLP e descolamento prematuro da placenta, frequentemente levando a parto
prematuro. A longo prazo, mulheres enfrentam maior risco de doengas cardiovasculares,
diabetes tipo 2 e danos renais, com possiveis repercussdes emocionais. Para os fetos, ha riscos
imediatos como restricdo de crescimento e complicacdes neonatais, enquanto estudos apontam
para aumento do risco de doencgas cardiovasculares, distlirbios metabdlicos e problemas
neuroldgicos na vida adulta. A singularidade de cada caso demanda acompanhamento médico
regular e medidas preventivas.
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The impact of severe pre-eclampsia on maternal and fetal
health

ABSTRACT

Introduction: Pre-eclampsia, a serious gestational complication, involves hypertension and
organ dysfunction after the 20th week, with complex etiology. Classified as mild and severe,
the latter presents intense symptoms such as severe hypertension, proteinuria and organic
dysfunction. As for diagnosis, clinical criteria and exams such as blood pressure measurement,
urine analysis and ultrasound are used. Severe pre-eclampsia increases risks such as placental
abruption, fetal growth restriction and premature birth, requiring hospital treatment and, in
critical cases, immediate delivery. Investments in research are crucial to optimize the
prevention and management of this complex condition. Objective: Therefore, the present
study aims to analyze the impacts of severe preeclampsia on maternal and fetal health.
Methodology: The study employs a methodological approach to literature review to
comprehensively and updatedly analyze preeclampsia, maternal health, fetal health, and
complications. The search was conducted across various platforms using specific descriptors,
resulting in 295 items. After eliminating duplicates, inclusion criteria were applied, yielding 32
relevant articles from 2019 to 2024, in English, Portuguese, and Spanish. This rigorous
selection ensured the relevance of the information to achieve the research objectives.Results
and Discussion: Severe pre-eclampsia has significant impacts on mothers and fetuses, both in
the short and long term. In the short term, maternal health is compromised, with risks of
eclampsia, kidney failure, HELLP syndrome and placental abruption, often leading to
premature birth. In the long term, women face a greater risk of cardiovascular disease, type 2
diabetes and kidney damage, with possible emotional repercussions. For fetuses, there are
immediate risks such as growth restriction and neonatal complications, while studies point to
anincreased risk of cardiovascular diseases, metabolic disorders and neurological problems in
adult life. The uniqueness of each case demands regular medical monitoring and preventive
measures.
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INTRODUCAO

A pré-eclampsia configura-se como uma complicacdo séria da gravidez,
manifestando-se por hipertensao arterial e disfuncdo de érgaos diversos, comumente
apos a 202 semana gestacional. Sobre sua etiologia, embora ndo completamente
esclarecida, presume-se que seja resultado de uma interacdo complexa entre fatores
genéticos, imunolodgicos e vasculares. Notadamente, alteragcdes na placenta, como
insuficiéncia placentdria e desenvolvimento anémalo dos vasos sanguineos,
desempenham papel crucial na patogénese da condicdo (KAHHALE, FRANCISCO,
ZUGAIB, 2018).

Quanto as classificacbes da pré-eclampsia, dois subtipos sdo identificados: leve
e grave. A forma leve é caracterizada por pressao arterial sistélica 2 140 mmHg ou
pressdo diastdlica = 90 mmHg em duas ocasides distintas, associadas a proteinuria (>
300 mg/24 horas) ou outros sinais de disfungdo de érgdos. Em contrapartida, a forma
grave apresenta pressao arterial sistélica > 160 mmHg ou pressao diastdlica 2110 mmHg
em duas ocasibes diferentes, acompanhada de proteindria intensa (= 5 g/24 horas) ou

outros indicios graves de disfuncdo de érgaos (MOL et al. 2016).

No que concerne aos sintomas, a pré-eclampsia se revela através de hipertensao
arterial, proteinuria, edema nas maos, face e pernas, ganho de peso abrupto, dor de
cabeca persistente, alteracdes visuais como visdo turva ou sensibilidade a luz, bem como
dor abdominal superior. Quanto ao diagndstico, este fundamenta-se em critérios
clinicos e laboratoriais, sendo essenciais exames como medicao da pressao arterial em
consultas pré-natais, analise de urina para detecgdo de proteinuria, exames sanguineos
para avaliacdo da funcdo renal, hepatica e plaquetaria, e ultrassonografia para verificar

o crescimento fetal e a saude da placenta (STEEGERS et al. 2010).

A pré-eclampsia grave constitui uma manifestagdao mais intensa e severa da pré-
eclampsia, sendo identificada por elevagdo da pressdo arterial e disfuncado de varios
orgdos. Em relagdo aos sintomas, caracteriza-se por hipertensdo arterial grave, com
valores de pressao arterial sistélica = 160 mmHg ou pressao diastdlica =110 mmHg em
duas ocasides distintas (TRIVETT, LEES, FREEMAN, 2021). A proteinuria atinge niveis

elevados (= 5 g/24 horas) e manifestacées como dor abdominal intensa e persistente,
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nauseas, vomitos frequentes, alteracdes visuais graves, insuficiéncia renal aguda,

disturbios hepdaticos e trombocitopenia sdao observadas (DIMITRIADIS et al. 2023).

No que diz respeito as complicacBes associadas a pré-eclampsia grave, destaca-
se um aumento do risco de descolamento prematuro da placenta, restricio do
crescimento fetal, pré-termo ou parto prematuro, eclampsia (convulsdes relacionadas a
pré-eclampsia grave) e a sindrome HELLP, que envolve hemdlise, enzimas hepaticas

elevadas e baixa contagem de plaquetas (SILVA SACRAMENTO et al. 2020).

O tratamento da pré-eclampsia grave envolve, comumente, a hospitalizacdo da
gestante para monitoramento e controle rigoroso da pressao arterial. Além disso,
estratégias como repouso no leito e restricao de atividade fisica sdo adotadas. O uso de
medicamentos anti-hipertensivos, como metildopa, nifedipina ou labetalol, é
empregado para o controle da pressao arterial. Em casos de risco de eclampsia, a
administracdo de sulfato de magnésio é indicada para prevenir convulsdes. O parto
imediato frequentemente se torna necessario caso a saude da mae ou do feto estejaem

perigo (MAI, KRATZER, MARTINS, 2021).

Sendo assim, o presente estudo tem como objetivo analisar o impacto da pré-

eclampsia grave para salude materna e fetal a curto e a longo prazo.

METODOLOGIA

O presente estudo apresenta como desenho metodoldégico uma investigacao
cientifica em prol de revisdo de literatura atualizada, que segundo Gil (2022) permite
uma analise abrangente e atual em determinado eixo de modo a sintetizar as principais
informacgdes relevantes naquele assunto. A busca foi, dessa forma, realizada nas
plataformas de dados do PubMed, SciELO, LILACS, UpToDate e Google Académico
através da relacdo pelo booleano “AND” dos seguintes descritores: “Pré-eclampsia”,
“Saude materna”, “Saude fetal” e “ComplicacGes”. Foram incluidos artigos e
documentos publicados entre o periodo de 2019 a 2024 que estivessem disponiveis

integralmente nos idiomas inglés, portugués e espanhol.

Quanto aos critérios de inclusdo, foram dispensados artigos e
documentos que nao elaborassem vinculo direto ao assunto, bem como aqueles de

revisdo, pesquisas nao experimentais e relatos de caso. A busca originou 295 resultados
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que foram exportados a plataforma Rayyan onde as duplicatas foram corrigidas e
totalizaram em 177 arquivos que foram analisados em inicio por titulo, depois por
resumo e por fim integralmente. Ao final das trés sele¢des resultou-se em 32 artigos e
publicacGes condizentes para analise em cumprimento do objetivo proposto, conferindo

relevancia para sele¢do das informacdes.

RESULTADOS

Impacto das complicagdes para mae:

A pré-eclampsia grave, uma condicdo médica séria, pode acarretar impactos
significativos na salde da mae, tanto a curto quanto a longo prazo. No curto prazo, a
ocorréncia dessa condicdo estd associada a um aumento do risco de complicacdes
durante a gravidez, destacando-se a possibilidade de eclampsia, insuficiéncia renal
aguda, sindrome HELLP e descolamento prematuro da placenta (NUNES et al. 2020).
Frequentemente, a necessidade de parto prematuro é iminente, visando a preservacao
da salde materna, o que, por sua vez, eleva o risco de complicagdes neonatais e
possiveis problemas de desenvolvimento a longo prazo para o bebé (BERGMAN et al,
2021). Além disso, a pré-eclampsia grave muitas vezes demanda internacdo hospitalar,
resultando em um periodo prolongado de separacdo entre mae e bebé (DUFFY et al.

2020; GOMES et al. 2020).

No ambito de consequéncias a longo prazo, mulheres que enfrentaram a pré-
eclampsia grave apresentam um risco aumentado de desenvolver doencas
cardiovasculares, como hipertensao arterial, doenga cardiaca coronariana e acidente
vascular cerebral. Estudos também evidenciam uma associacao entre essa condicdo e
um maior risco de diabetes tipo 2 (NUNES et al. 2020). Ademais, a pré-eclampsia grave
pode provocar danos renais, contribuindo para o aumento do risco de doenca renal
cronica a longo prazo (JAMSHEDOVNA et al. 2022). Além das implicagdes fisicas, é
relevante considerar o impacto emocional, pois a vivéncia dessa condicdo e as
complicacBes associadas durante a gravidez podem desencadear ansiedade, depressao

e estresse pds-traumatico na mae (ELAWAD et al. 2024).

Cada caso é singular, e os impactos podem variar conforme a gravidade da pré-

eclampsia e a resposta individual ao tratamento (HILDEN et al. 2023). Nesse contexto, é
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imperativo que mulheres que passaram por pré-eclampsia grave recebam
acompanhamento médico regular para monitorar sua salde a longo prazo e adotem
medidas preventivas para reduzir o risco de complicagdes futuras (JASZCZUK et al.

2022).

Impactos das complicagdes para o feto:

A pré-eclampsia grave apresenta potenciais impactos significativos no
feto, tanto a curto quanto a longo prazo. No curto prazo, destaca-se a possivel restri¢cao
do crescimento fetal, uma vez que a condigao pode influenciar negativamente o fluxo
sanguineo para a placenta, resultando em um desenvolvimento inadequado do bebé
durante a gestacao (PERRY, STEPHANOU, RAYMAN, 2022). Além disso, a necessidade
frequente de parto prematuro associada a pré-eclampsia grave pode acarretar
complicagdes neonatais relacionadas a prematuridade, como dificuldades respiratorias,

problemas alimentares e um maior risco de infeccoes (VON DADELSZEN et al. 2023).

No cendrio de impactos a longo prazo, estudos indicam que bebés nascidos de
maes com histdrico de pré-eclampsia grave enfrentam um risco elevado de desenvolver
doencas cardiovasculares na idade adulta, como hipertensdo arterial e doenca cardiaca.
Adicionalmente, hd um aumento da probabilidade de disturbios metabdlicos, incluindo
obesidade e diabetes tipo 2, na vida adulta desses individuos (NDWIGA et al. 2020). A
influéncia da pré-eclampsia grave no desenvolvimento cerebral do feto também é
notdvel, aumentando o risco de problemas neurolégicos a longo prazo, como atraso no
desenvolvimento cognitivo e déficits de aprendizagem (HEMMATZADEH, et al. 2020).
Além disso, os bebés nascidos de mades com pré-eclampsia grave tém maior

probabilidade de desenvolver hipertensao arterial mais tarde na vida (EDDY et al. 2022).

E crucial ressaltar que a singularidade de cada caso contribui para varia¢cdes nos
impactos, dependendo da gravidade da pré-eclampsia e da resposta individual do feto
aotratamento (NORI et al. 2021). Portanto, é imperativo que os bebés nascidos de maes
com pré-eclampsia grave recebam acompanhamento médico regular para monitorar

seu crescimento, desenvolvimento e satde a longo prazo (MACHANO, JOHO, 2020).
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CONSIDERACOES FINAIS

As complica¢des associadas a pré-eclampsia grave ndo apenas representam um
desafio significativo para a saude materna e fetal, mas também tém implicacGes de
longo alcance que afetam a qualidade de vida de ambos. A curto prazo, as adversidades
enfrentadas durante a gestagdo, como parto prematuro e complicagdes neonatais,
podem impor um 6nus emocional e fisico consideravel a mae, muitas vezes refletindo-
se em dificuldades na formacdo do vinculo com o bebé. Além disso, as condi¢Ges
adversas experimentadas pelo feto, como restricio de crescimento e problemas
neurolégicos, tém repercussdes ao longo da vida, impactando negativamente o

desenvolvimento e a saude geral.

A longo prazo, os riscos aumentados de doencgas cardiovasculares, disturbios
metabdlicos e hipertensdo arterial para maes e filhos, nascidos de gesta¢des
complicadas pela pré-eclampsia grave, sublinham a necessidade premente de um
investimento mais robusto em cuidados médicos especializados e pesquisa. Uma
abordagem proativa e holistica que compreenda os fatores agravantes dessa condicdo
é crucial para otimizar a prevencdo da pré-eclampsia e, quando inevitdvel, gerenciar
seus desdobramentos de maneira eficaz. Isso implica ndo apenas em intervencdes
médicas precoces e aprimoradas, mas também em politicas de saude publica que
promovam a conscientiza¢cdo, educacdao e acompanhamento adequado para mulheres
em risco, contribuindo assim para a reducdo global das taxas de pré-eclampsia e suas
complicacbes associadas. A pesquisa continua e o desenvolvimento de estratégias
preventivas mais eficazes sdo imperativos para garantir uma gravidez sauddavel e o bem-

estar a longo prazo de maes e filhos.
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