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RESUMO

O objetivo foi identificar os cuidados, intervencdes e manejo de gestantes com doenca renal
cronica. Trata-se de um estudo bibliografico descritivo, integrativo, com busca de artigos nas
bases de dados Medline, SciELO e Google Académico. Foram selecionados 12 artigos
relacionados a gravidez de mulheres com doenca renal crénica. A gravidez em pacientes
nefropatas ndo é comum e acarreta riscos elevados, por isso os cuidados e a abordagem
terapéutica devem ser prestados até o final desta gravidez. O presente estudo identificou os
cuidados, as complicacdes e o manejo das gestantes com DRC para uma melhor assisténcia a

paciente.

Palavras-chave: Gestante; Insuficiéncia Renal Cronica; Didlise Renal; Diélise.

PATIENTS OF CHRONIC RENAL FAILURE AND LABOR.
ABSTRACT

The objective was to identify the care, interventions and management of pregnant
women with chronic kidney disease. This is a descriptive, integrative bibliographic study,
searching for articles in the Medline, SciELO and Google Scholar databases. 12 articles
related to pregnancy in women with chronic kidney disease were selected. Pregnancy in
nephropathy patients is not common and carries high risks, so care and therapeutic
approach must be provided until the end of this pregnancy. The present study identified
the care, complications and management of pregnant women with CKD for better
patient care.

Keywords: Pregnant woman; Chronic Renal Failure; Renal Dialysis; Dialysis.

INTRODUCAO

A insuficiéncia renal cronica é considerada um problema de saude publica em
todo o0 mundo, a cada ano o numero de pacientes sé aumenta, é concebida como uma
perda progressiva e irreversivel das funcGes renais e seu estagio mais avancado é
caracterizado por uma alteracdo nas fungdes renais, favorecendo uma anomalia este

estagio é chamado de insuficiéncia renal cronica (IRC). (Lemos KC, 2015)

O tratamento da IRC, na maioria dos casos, é a dialise, que, além de ser continua
e paliativa, tem potencial para aumentar a fragilidade de pacientes com insuficiéncia
renal ja debilitados. Nessas condicdes, as pessoas com doencga renal cronica devem
passar por um importante processo de adaptacdo ao novo modo de vida, pois restricoes,

como restricdes hidricas e alimentares, estdo associadas ao tratamento de didlise
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invasiva. (Lemos KC, 2015)

Na aventura da concubina em periodo fértil, acrescentam-se n os riscos de
gravidez durante o tratamento. Pode ocorrer, ainda, a amenorreia/esterilidade, que
restringe a probabilidade da gravidez e, em consequéncia da maternidade. (Ribeiro Cl,

20020)

Nas mulheres, a insuficiéncia renal durante a gravidez representa um risco
significativo para a mae-feto. Nestes casos, a gravidez é realmente possivel, com
sobrevida ainda maior. Os riscos para uma gestante com DRC sdo muitos, mas os mais
comuns sdo a hipertensao e, nos casos mais graves, a pré-eclampsia. Para ter uma boa
gravidez, a gestante deve ter uma série de cuidados a seguir, a comecar pelo pré-natal,
gue deve comecar o mais rapido possivel, suas consultas devem ser mais frequentes do
que as demais gestantes, idealmente as consultas devem ser feitas a cada 15 dias até a
282 semana de gestacdo, semanalmente até a 342 semana, apds a internacdo para

melhor controle da mée e do feto. (Oliveira TL, 2007)

Diante disso, o objetivo desta revisdo de literatura é identificar o manejo do
cuidado da gestante com insuficiéncia renal cronica, analisar a condi¢do da insuficiéncia
renal crénica na paciente gestante e identificar os cuidados e o manejo que devem ser
realizados para essa gestante além de tratar das formas de tratamentos e intervengdes

para esse paciente.

METODOLOGIA

O método de pesquisa deste artigo é a pesquisa analitica descritiva exploratéria,
utilizando como método a revisdo integrada da literatura (RIL). O principal objetivo do
RIL é coletar, sintetizar e analisar os resultados de pesquisas cientificas previamente
publicadas sobre um tema especifico, a fim de integrar a informacdo existente e
fornecer uma sintese critica e sistemadtica do conhecimento acumulado. Combina
diferentes estratégias de pesquisa e estudo com o objetivo de identificar e avaliar a
qgualidade e consisténcia das evidéncias existentes, bem como permitir a comparacgao e

integracdo dos resultados (Marconi; Lakatos, 2009).

Quanto a coleta de dados, esta foi realizada por meio das seguintes bases de
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dados: Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Biblioteca Eletrénica Cientifica Online
(SCIELO), PubMed e Literatura em Ciéncias da Saude da América Latina e do Caribe
(LILACS). Para obter informacdo relevante sobre este tema foram consultados diferentes

tipos de publicagdes, incluindo artigos cientificos, estudos e revistas.

Para realizar essa busca, foram utilizados os seguintes descritores: "insuficiéncia

”on

renal cronica” "gestacdao” e "dialise". Esses termos foram combinados utilizando o
operador booleano "AND" para refinar a pesquisa, resultando na seguinte estratégia de
busca: "Gestacdo” AND " Dialise” AND "Insuficiéncia Renal Crénica". Essa abordagem
permitiu a identificacdo de publicacdes que abordam diretamente estudos anteriores e
revisoes sistematicas sobre temas relacionados com abordagem integrada no cuidado
paliativo em pacientes com neoplasias avancada: promovendo o conforto e a qualidade

de vida foram analisados para identificar referéncias relevantes. Isso pode fornecer

informacgdes sobre o que foi estudado e quais lacunas permanecem na literatura.

No que diz respeito aos critérios de elegibilidade, selecionou-se: artigos originais,
de revisdo sistemdtica, de revisdo integrativa ou relato de casos, desde que
disponibilizados gratuitamente, publicados com um recorte temporal de (2008 a 2024),
sem critérios para local e lingua de publicacdo. Dos critérios de inelegibilidade, excluiu-
se as publicagdes ndo cientificas, as publicacdes cientificas que possuiam textos

incompletos, resumos, monografias, dissertacoes e teses.

A etapa de selecdo consistiu em: formular os critérios de elegibilidade e
inelegibilidade, posteriormente partiu-se para busca das publicacdes por meio dos
bancos de dados utilizando os descritores e operador booleano por meio dessa busca

foram encontrados os estudos que irdo compor os resultados dessa pesquisa.

RESULTADOS

No Brasil, a cada ano o niumero de pacientes que sofrem de insuficiéncia renal
aumenta significativamente, e a prevaléncia de doengas como hipertensdo e diabetes
tem contribuido muito para o aumento dessas taxas. No passado, as mulheres com
insuficiéncia renal ndo podiam engravidar devido ao elevado risco para a mae e para o

feto. Atualmente, gracas aos avangos da medicina e ao acompanhamento especializado,
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é possivel ter uma gravidez bem-sucedida e uma sobrevida cada vez mais longa para
made e feto. Apesar de todos estes progressos, continua a ser necessario um
planeamento familiar adequado, uma vez que esta condicdo apresenta um risco

gestacional significativo. (Trevisan G, 2005)

A doenca renal cronica (DRC) é diagnosticada com base na taxa de filtracdo
glomerular; se for inferior a 15 mL/min/1,73 m2, o paciente necessita de didlise. Foi
realizado um estudo transversal em uma clinica de didlise, no qual foram selecionados
178 pacientes e entregues formulario de entrevista e exame fisico para coleta de dados.
Os dados foram estruturados individualmente de acordo com julgamento clinico e
diagndstico de enfermagem. O objetivo desta pesquisa foi estudar e diagnosticar
problemas de saude em pacientes em hemodialise. Foram observados 24 diagndsticos
de enfermagem, sendo os mais frequentes: risco de infeccdo, sobrecarga hidrica e
hipotermia, que estdo sob os dominios seguranga/protecdo e nutricdo. (Berlato LP, et

al., 2016)

Além disso, as mulheres grdvidas apresentam alto risco de eventos
hemorragicos, agravamento da anemia e risco de anomalias hepdticas. O feto acaba
sofrendo de anemia materna e hipdxia cronica. O principal objetivo do tratamento de
gestantes na fase final da nefropatia é manter alguns pontos do tratamento dialitico
adequado. No entanto, a doenca renal pode progredir durante a gravidez. Nestes casos,
em caso de exaustdo completa da funcdo renal, a terapia renal substitutiva com didlise
pode ser necessaria em diferentes periodos da gravidez. Muitas complicacdes maternas
e fetais foram relatadas nessas pacientes, algumas envolvendo interrupgao da gravidez,

outras com alto risco de morte materna. (Santos SSB, et al., 2012)

Felizmente, a taxa de mulheres gravidas em dialise permanece muito baixa em
comparacdao com todas as mulheres gravidas; porém, segundo a literatura, houve um
aumento de 25% no sucesso dessas gestacOes apenas na década de 1980, o trabalho
gue possibilitou a obtencdo desses dados visa ver as diferencas, vantagens e

desvantagens da didlise versus a hemodialise. (Santos SSB, et al., 2012)
Observou-se que a dialise peritoneal ajuda a manter um ambiente uterino mais

estavel, sem grandes flutua¢gdes no volume sanguineo, solutos, eletrdlitos e pressao

arterial, mas a necessidade de colocacdo de cateter aumenta o risco de aborto
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espontaneo. As complicagdes maternas mais comuns identificadas em gestantes em
didlise sdo anemia e hipertensdo. Atualmente sabemos que a hemodidlise e a dialise
peritoneal podem constituir opcdes terapéuticas alternativas a serem oferecidas as

gestantes. (Santos CB, 2020)

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo identificou os cuidados prestados as gestantes com doenca renal
cronica para alcangar um melhor tratamento para a gestante e seu bebé em
desenvolvimento. Este tratamento deve ser realizado vdrias vezes por semana e a
gestante deve ter atencao especial aos riscos que corre durante a gravidez, pois o
obstetra desempenha papel fundamental nas pacientes que sofrem de insuficiéncia
renal cronica, ja que ele cuida dela. A atuacdo do obstetra na hemodialise é fundamental
e contribui no cuidado da gestante, verificando seu desenvolvimento durante a didlise,

mensurando os sinais vitais e acompanhando essa mulher até o final da gestacao.
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