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Impactos da covid-19 sobre a gestacao
no desenvolvimento da pré-eclampsia:
revisao integrativa

RESUMO | Objetivo: Identificar as evidéncias cientificas acerca da associacdo da covid-19 e o desenvolvimento de pré-
eclampsia. Método: Trata-se de uma revisao integrativa, realizada em abril de 2022, mediante acesso as bases de dados:
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS).
A partir da utilizacdo dos descritores em salude: Gestantes, Pré-eclampsia e COVID-19. Resultados: Foram incluidos 15
estudos na sintese avaliativa, onde 13 foram provenientes da PubMed (86,6%) e 02 da BVS (13,3%). Quanto ao desenho,
seis (40%) estudos foram do tipo relato ou estudo de caso, cinco (33,3%) do tipo revisao sistematica, com destaque para
trés revisbes com meta-analise, dois (13,3%) se tratou estudos observacionais, um (6,6%) estudo descritivo e um (6,6 %)
estudo de coorte. Conclusao: Foram identificados estudos que associaram o desenvolvimento da pré-eclampsia a infeccédo
causada pelo Covid-19, no entanto, outros estudos destacam a deteccdo de uma sindrome semelhante a pré-eclampsia,
destacando a necessidade da realizacdo de um diagndstico diferencial.

Descritores: Pré-Eclampsia; Gestantes; COVID-19.

ABSTRACT | Objective: To identify the scientific evidence on the association between covid-19 and the development of
pre-eclampsia. Method: This is an integrative review, carried out in April 2022, through access to the databases: Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) and Regional Portal of the Virtual Health Library (VHL). Using
the health descriptors: Pregnant women, Pre-eclampsia and COVID-19. Results: 15 studies were included in the evaluation
synthesis, of which 13 came from PubMed (86.6%) and 02 from the VHL (13.3%). In terms of design, six (40%) studies
were of the case report or study type, five (33.3%) were of the systematic review type, with emphasis on three reviews
with meta-analysis, two (13.3%) were observational studies, one (6.6%) was a descriptive study and one (6.6%) was a
cohort study. Conclusion: Studies were identified that associated the development of pre-eclampsia with infection caused
by Covid-19, however, other studies highlight the detection of a syndrome similar to pre-eclampsia, highlighting the need
for a differential diagnosis.

Keywords: Pre-eclampsia; Pregnant women; COVID-19.

RESUMEN | Objetivo: Identificar las evidencias cientificas sobre la asociacion entre el covid-19 y el desarrollo de
preeclampsia. Método: Se trata de una revisiéon integradora, realizada en abril de 2022, a través del acceso a las bases
de datos: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) y Portal Regional de la Biblioteca Virtual en
Salud (BVS). Utilizando los descriptores de salud: Embarazadas, Preeclampsia y COVID-19. Resultados: 15 estudios fueron
incluidos en la sintesis de evaluacion, de los cuales 13 procedian de PubMed (86,6%) y 2 de la BVS (13,3%). En cuanto
al diseno, seis (40%) estudios fueron del tipo informe o estudio de caso, cinco (33,3%) fueron revisiones sistematicas,
especialmente tres revisiones con meta-andlisis, dos (13,3%) fueron estudios observacionales, uno (6,6 %) fue un estudio
descriptivo y uno (6,6%) fue un estudio de cohortes. Conclusion: Fueron identificados estudios que asocian el desarrollo
de preeclampsia con infeccion causada por Covid-19, sin embargo, otros estudios destacan la deteccién de un sindrome
semejante a la preeclampsia, enfatizando la necesidad de realizar un diagnoéstico diferencial.

Palabras claves: Preeclampsia; Embarazadas; COVID-19.
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INTRODUCAO

mbora a gravidez seja um processo fisio-

I6gico, esta interligada com o desenvol-

vimento de diversas alteragoes fisicas e
mentais, as quais devem ser vistas e assistidas
com individualidade pelos profissionais de sadi-
de, pois podem desencadear situagdes de risco
para a mae e o feto. Logo, a assisténcia vinda
do pré-natal de qualidade e em tempo oportu-
no, é fator importante na reducdo dos indices
de morbimortalidade materna e perinatal®.

Mesmo com o reconhecimento positivo
frente a assisténcia do pré-natal, os indica-
dores de morbimortalidade materna encon-
tram-se preocupantes. A nivel mundial, as
Sindromes Hipertensivas da Gestagao (SHG)
sao as principais causadoras de morte ma-
terna e neonatal, além de serem grandes
responsdveis por gastos que ultrapassam 14
milhdes de délares anuais no sistema publi-
co de satde brasileiro.”

De acordo com o Ministério da Satde
(MS), as SHG podem ser classificadas em:
hipertensao cronica, pré-eclampsia, eclamp-
sia, pré-eclampsia sobreposta a hipertensao
cronica e hipertensdo gestacional. A pré-e-
clampsia (PE) é um importante problema
de satide com alta letalidade e morbidade.
E definida por hipertensdo (pressdo arterial
sistdlica (PAS) 140 mmHg e/ou pressao ar-
terial diastdlica (PAD) 90 mmHg) apds a 20°
semana de gestacao (podendo se apresentar
antes) acompanhada de proteindria (> 300
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mg/24h), com desaparecimento até a 12* se-
mana pés-parto. Se auséncia de proteindria,
a suspeita se fortifica com elevacao da pres-
sdo arterial (PA) acompanhada por cefaleia,
distdrbios visuais, dor abdominal, plaqueto-
penia e aumento das enzimas hepdticas.”

Mulheres que desenvolvem a PE pos-
suem risco aumentado para PA alta, com-
plicagdes cardiovasculares, doengas renais,
diabetes mellitus, tromboembolismo, do-
encas da tiredide e problemas de memodria
mais tarde na vida.”’ Por esse pressuposto, é
necessario que ocorram medidas capazes de
reduzir a prevaléncia da doenca ou a detec-
¢do precoce do alto risco paraa PE®

Nesse contexto, os profissionais da sad-
de, enquanto sujeitos comprometidos com
a satde publica devem possuir grande res-
ponsabilidade no que diz respeito a preven-
¢do de agravos,” sobretudo em referéncia a
COVID-19, onde estudos evidenciam uma
sindrome semelhante a pré-eclampsia em
mulheres gravidas com SARS-CoV-2.

A doenga COVID-19 tem impactado
negativamente sobre esse publico, ao ponto
de considerar grupo de risco para a doenca,
pelo aumento da morbimortalidade.” Logo,
frente a epidemiologia da pré-eclampsia e
diante de estudos que supde a sua associa-
¢do a infeccdo causada pelo SARS-CoV-2,
esse estudo buscou identificar as evidéncias
cientificas acerca da associagao da covid-19
e o desenvolvimento de pré-eclampsia.

METODO

Revisdo integrativa, desenvolvida em
seis etapas, as quais sdo: 1) elaboragdo da
questdo de pesquisa; 2) definicdo das bases
de dados e critérios para inclusio e exclusao
de estudos; 3) definicdo das informagdes a
serem extraidas dos estudos selecionados; 4)
avaliagdo dos estudos incluidos na revisao;
5) interpretagao dos resultados; 6) apresenta-
¢ao da revisdo/sintese do conhecimento.(8)

Sendo direcionada pelo seguinte ques-
tionamento: A infeccdo causada pelo SARS-
CoV-2 tem associacio com o desenvol-
vimento de pré-eclampsia? Elaborado de
acordo com a estratégia Populagao-Interes-
se-Contexto (PIC0).(9) Onde P = Gestantes, |
= Pré-eclampsia e Co = COVID-19.

O levantamento bibliogréfico foi reali-
zado em abril de 2022, mediante acesso as
bases de dados: Portal Regional da Bibliote-
ca Virtual em Sadde (BVS) e Medical Litera-
ture Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), acessada por meio do portal
PubMed. Foram elencados como critérios
de inclusao: artigos primdrios que tratassem
sobre a pré- eclampsia associada ao diag-
ndstico de COVID-19, publicados até 30 de
abril de 2022, em qualquer idioma. No que
se refere aos critérios de exclusdo: editoriais,
teses, dissertagdes, artigos repetidos.

A busca de alta sensibilidade foi reali-
zada com termos oriundos dos Descritores
em Ciéncias da Satde (DeCS) e do Medical

Quadro 1 - Etapa de uso para recuperacao da informagdo na base de dados MEDLINE/PubMed. Picos-Pl, 2022.

Base de dados

Estratégia de busca

(("Pregnant Women"[Mesh] OR (Pregnant \WWoman)) OR (Woman, Pregnant)) OR (Women, Pregnant)) AND (" Pre eclampsia“[Mesh] OR (Pre Eclampsia) OR

(Preeclampsia) OR (Pregnancy Toxemias) OR (Pregnancy Toxemia) OR (Toxemia, Pregnancy) OR (Edema-Proteinuria-Hypertension Gestosis) OR (Edema Proteinuria
Hypertension Gestosis) OR (Gestosis, Edema-Proteinuria-Hypertension) OR (Hypertension-Edema- Proteinuria Gestosis) OR (Gestosis, Hypertension-Edema-Proteinu-
ria) OR (Hypertension Edema Proteinuria Gestosis) OR (Toxemia Of Pregnancy) OR (Of Pregnancies, Toxemia) OR (Of Pregnancy, Toxemia) OR (Pregnancies, Toxemia
0f) OR (Pregnancy, Toxemia Of) OR (Toxemia Of Pregnancies) OR (EPH Complex) OR (EPH Toxemias) OR (EPH Toxemia) OR (Toxemia, EPH) OR (Toxemias, EPH)
OR (EPH Gestosis) OR (Gestosis, EPH) OR (Toxemias, Pregnancy) OR (Preeclampsia Eclampsia 1) OR (1, Preeclampsia Eclampsia) OR (1s, Preeclampsia Eclampsia)
OR (2019-nCoV Infection) OR (2019 nCoV Infection) OR (Eclampsia 1, Preeclampsia) OR (Eclampsia 1s, Preeclampsia) OR (Preeclampsia Eclampsia 1s) OR (Pro-
teinuria-Edema-Hypertension Gestosis) OR (Gestosis, Proteinuria-Edema-Hypertension) OR (Proteinuria Edema Hypertension Gestosis))) AND (" COVID-19"[Mesh]
OR (COVID-19) OR (COVID 19) OR (SARS-CoV-2 Infection) OR (Infection, SARS-CoV-2) OR (SARS CoV 2 Infection) OR (SARS- CoV-2 Infections) OR (2019 Novel
Coronavirus Disease) OR (2019 Novel Coronavirus Infection) OR (2019-nCoV Disease) OR (2019 nCoV Disease) OR (2019-nCoV Diseases) OR (Disease, 2019-
nCoV) OR (COVID-19 Virus Infection) OR (COVID 19 Virus Infection) OR (COVID-19 Virus Infections) OR (Infection, COVID-19 Virus) OR (Virus Infection, COVID-19)
OR (Coronavirus Disease 2019) OR (Disease 2019, Coronavirus) OR (Coronavirus Disease-19) OR (Coronavirus Disease 19) OR (Severe Acute Respiratory Syndrome
Coronavirus 2 Infection) OR (SARS Coronavirus 2 Infection) OR (COVID-19 Virus Disease) OR (COVID 19 Virus Disease) OR (COVID-19 Virus Diseases) OR (Disease,
COVID-19 Virus) OR (Virus Disease, COVID-19) OR (2019-nCoV Infection) OR (2019 nCoV Infection) OR (2019-nCoV Infections) OR (Infection, 2019-nCoV) OR
(COVID19) OR (COVID-19 Pandemic) OR (COVID 19 Pandemic) OR (Pandemic, COVID-19) OR (COVID-19 Pandemics)))

Medline/
PubMed

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
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Subject Headings (MeSH), de acordo com as
peculiaridades de cada base, e combinados
entre si através dos operadores booleanos
OR e AND. A estratégia de busca foi norte-
ada pelo modelo pratico descrito em cinco
etapas (extragdo, conversao, combinagao,
construgao e uso), com etapa de uso desta-
cada abaixo™ (Quadro 1).

As referéncias encontradas por meio da
estratégia de busca foram gerenciadas pelo
software EndNote, versdo gratuita on-line
(EndNote (Basic) com o intuito de realizar a
exclusdo dos artigos duplicados."” Para mini-
mizar vieses referentes a escolha dos estudos
deu-se o processo de revisdo por pares com
cegamento de leitura para avaliagdo dos es-
tudos incluidos por meio do gerenciador
RAYYAN desenvolvido pelo Qatar Computing
Research Institute (QCRI)."? Perante descon-
formidade dos achados houve a resolucio de
conflitos através de discussdo para consenso
entre os pares. Ambos os gerenciadores veicu-
laram o trabalho de forma remota."”

A extragao dos dados foi mediada pelo
uso de um instrumento préprio, composto
pelas seguintes varidveis: autores, ano e pais
de publicagao, periddico, tipo de estudo e
resultados. O nivel de evidéncia dos estudos
foi determinado de acordo com a seguinte
classificagao: No nivel I, as evidéncias pro-
venientes de revisdo sistemdtica ou meta-a-
nalise; nivel II, evidéncias derivadas de pelo
menos um ensaio clinico randomizado con-
trolado bem delineado; nivel IlI, evidéncias
obtidas de ensaios clinicos bem delineados
sem randomizacao; nivel IV, evidéncias
provenientes de estudo de coorte e de caso
controle bem delineados; nivel V, evidéncias
origindrias de revisao sistematica de estudos
descritivos e qualitativos; nivel VI, evidéncias
derivadas de um Unico estudo descritivo ou
qualitativo; nivel VII, evidéncias oriundas de
opinido de autoridades e/ou relatérios de co-
mités de especialistas."?

Para organizagdo e andlise das publi-
cagdes, com o objetivo de assegurar o rigor
metodoldgico e de contetido do manuscrito
foi utilizado o fluxograma Preferred Repor-
ting Items for Systematic Reviews and Me-
ta-Analyses (PRISMA). A Figura 1 traz a re-
presentagdo do percurso desenvolvido para
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identificagdo, andlise, inclusdo e a exclusdao
dos estudos, conforme as bases utilizadas.

RESULTADOS

Foram incluidos 15 estudos na sintese
avaliativa, categorizados pela combinagao
de letras e nimeros (E1, E2...) seguida de
numeracao cardinal (Quadro 2). Desses, 13
foram provenientes da PubMed (86,6%) e 02
da BVS (13,3%), com todas as publicagoes
em periédicos internacionais, nos anos de
2021 (n=9;60%), 2020 (n=5; 33,3%) e 2022
(n=1,6,66%).

Quanto ao desenho, seis (40%) estudos
foram do tipo relato ou estudo de caso, cin-
co (33,3%) do tipo revisdo sistematica, com
destaque para trés revisdes com meta-andlise,
dois (13,3%) se tratou estudos observacionais,
um (6,6%) estudo descritivo e um (6,6%)
estudo de coorte. No que tange ao nivel de
evidéncia, cinco (33,3%) foram classificados
como | - evidéncias provenientes de revisdo
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sistemdtica ou meta-andlise; dois (13,3%)
como Il - Evidéncias obtidas de estudos ob-
servacionais; um (6,6%) como IV - evidén-
cias provenientes de estudo de coorte; e sete
(46,6%) como VI - evidéncias derivadas de um
Gnico estudo descritivo ou qualitativo.

DISCUSSAO

O processo de gravidez naturalmente
ja é caracterizado por uma série de episo-
dios complexos e temporarios, como a de-
cidualizagdo, placentacdo e parto.”” Esses
eventos podem ter uma evolugdo critica e
vir a causar danos a satide da mae e do feto.
Entre esses, 0 aumento do estresse oxidati-
vo, causado por uma resposta inflamatéria
sisttmica normal, que resulta em uma maior
quantidade de Espécies Reativas ao Oxigé-
nio (EROs) circulantes.®”

Estudos apontam que o covid-19 em
gestantes pode ter um prognéstico desfavo-
ravel, uma vez que a infecgdo se associa ao

Figura 1- Percurso para selecao dos estudos utilizados. Picos-Pl, 2022.

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
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Quadro 2 - Caracterizacao dos estudos selecionados. Picos-Pl, 2022.

ANO/ 5 TIPO DE NIVEL DE
0
N AUTORIA PAIS PERIODICO ESTUDO RESULTADOS EVIDENCIA
International "
MENDOZA | 2020/Espa- . Estudo de coorte | Mulheres gravidas com COVID-19 Grave podem desenvolver uma
E1 Journal of Obstetrics . . . 1%
etal nha prospectivo sindrome semelhante a PE.
& Gynaecology
CONDE- American iournal of obs- Revisdo sistematic | As chances de desenvolver pré- eclampsia foram significativamente
E2 | AGUDELO 2021/ tetrics an]d necolo a com meta-a- maiores entre mulheres gravidas com infeccdo por SARS-CoV-2 do
; ROMERO 9 9 ndlise Que entre aquelas sem infeccdo por SARS-CoV-2.
PAPAGEO 2021/ American Journal of isaflu d;r?gzelrg ﬁqi(_) De 2.184 gestantes, 725 (33,2%) foram diagnosticadas com CO-
E3 RGHIOU . Obstetrics and Gyne- 9 - longr VID-19, destas, 123 tiveram pré- eclampsia, das quais 59 de 725 Il
gen tina tudin al, prospectiv o ) :
etal cology . p (8,1%) estavam no grupo diagnosticado com COVID-19.
0 e incomparével.
0 estudo de caso evidenciou que a COVID-19 pode induzir
E4 AgtB:lR Zozgg:gdon BMJ Case Reports CP Estudo de caso manifestacdes clinicas que se assemelham a PE grave, incluindo Vi
hipertensdo, envolvimento renal e hepético e proteindria.
ABBAS- Experimentar o COVID-19 pode aumentar o risco de desenvolver
. ” . . pré- eclampsia durante a gravidez. Devido as semelhangas na pato-
HANIF; British Pharmacological Revisdo siste- A PN
E5 ! 2021/ } o génese do COVID-19 e da pré-ecldmpsia, os autores destacam que %
REZAL; Society matica ) "
0 COVID-19 pode aumentar o risco de mulheres gravidas sofrerem
AHMED . o p
mais complicages de satide.
Os dados clinicos em andamento sugeriram uma assodiagdo entre a
Co . . infeccdo por SARS-CoV-2 e 0 aumento de condicdes potencialmente
Biochimica et Biophysica R . " . A
BEYS-DA- Reviséo siste- fatais para mulheres gravidas e seus bebés, como pré-edampsia. O SAR-
E6 2021/- Acta. Molecular ” . . ) \ v
SIlVA et al . ) mética S-CoV-2 pode afetar diferentes vias moleculares relacionadas a doenga
Basis of Disease P S P A
pré- ecldmpsia, como angiogénese, hipdxia, sinalizagao inflamatoria,
hipercoagulacao vasoativos. e desequilibrio de peptideos
A paciente foi internada para observacdo onde revelou diagnostico
E7 AHMED 2020/Asia BMIJ Case Reports CP Estudo de caso para plre—eclamp bla greve compllce!da por AF[‘ Pe smdromg HELLP Vi
etal atipica' com les&o renal aguda. Apds realizagdo tomografia e swab
nasal e de garganta foi confirmada infecgdo por SARS- CoV-2.
Foram observadas diferencas entre os dois grupos na ruptura pre-
matura de membranas; evento s tromboticos venosos; e incidéncia
CRUZ i .| depré-edampsia grave, que poderia ter sido superestimada na
E8 | MELGUIZO 202r1](]Easpa Viruses Esrt]lﬁorgtsnsirc\;?vcéo coorte infectada devido aos sinais analiticos compartilhados entre 1l
etal prosp: esse transtorno hipertensivo e COVID-19. Além disso, mais partos
prematuros foram observados em pacientes infectados, principal-
mente devido ao aumento de partos prematuros iatrogénicos.
MARWAH | The Journal of Obstetrics N Caracteristicas graves dg pré- eclampsia foram [eglst.radas em 18
E9 2022/India | Estudo descritivo | mulheres, das quais 4 pacientes apresentaram eclampsia anteparto, 1 11l
etal and Gynecology of India ;
com sindrome HELLP e duas com edema pulmonar.
10 CHOUDHA 202 1/india Cureus Estudo de caso Fiaaeme testog Positivo péra COVID-19 efoi d{agnostlcafia com pré-e- VI
RY et al dampsia complicada por sindrome de HELLP atipica e lesdo renal aguda.
Em gestantes com COVID-19, etnia ndo branca, idade materna
ALLOTEY Revisdo Siste- aumentada, indice de massa corporal elevado, qualquer comorbida-
E11 ot al 2020/ BMJ matica de materna pré- existente, incluindo hipertensao cronica e diabetes, V
’ com Metandlise | e complicagdes especificas da gravidez, como diabetes gestacional
e pré- eclampsia, foram associadas a complicacdes graves.
FUTTERM. | 2020Nova | American Journal of Uma paciente com 22 semanas de gestacdo sqbsequentemf:ntg teve
E12 AN et al York Perinatoloay Renorts Relato de casos uma morte entanto, ndo houve aumento do risco de ocorréncia de VI
gy rep pré-eclampsia entre mulheres gravidas com infeccdo por SARS-CoV-2.
DOI: https:/d /10.36489/r ng.2023v26i304p9886-9891 . .
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KARIMI-
E13 ZARCHI
etal

2021/

Revisdo sistematic
a com meta-a-
nalise

Turkish Journal of Obste-
trics and Gynecology

De 10 estudos de caso-controle e 15 séries de casos preencheram
os critérios de inclusdo. A andlise estratificada revelou risco signifi-
cativo nas gestantes asidticas infectadas, mas ndo caucasianas. A
prevaléncia de pré- eclampsia foi de 8,2% em gestantes infectadas
com COVID-19 na populacéo geral. Os dados agrupados mostra-
ram que a prevaléncia de pré- eclampsia em mulheres gravidas
com infecgdo por SARS-CoV-2 foi de 8,2%. No entanto, ndo houve
aumento do risco de ocorréncia de pré-eclampsia entre mulheres
gravidas com infecgdo por SARS-CoV-2.

FARAHAN

0 estudo indicou que a infeccdo por COVID-19 pode se assemelhar
a disturbios hipertensivos relacionados a gravidez, como a sindro-

E14 2021/1rd
| etal

Clinical Case Reports

Relato de caso

me de HELLP, com possivel envolvimento do SNC, o que destaca Vi
a necessidade de uma abordagem cautelosa para gestacées com
suspeita de pré- eclampsia e testes diagndsticos SARS-CoV-2.

FIGUERAS | 2020/Espa-

Bl etal nha

medRxiv

Série de casos

Sete pacientes (25,9%) apresentaram pelo menos um sinal de
suspeita de sindrome HELLP, dos quais 2 (7,4%) foram diagnosti-
cados clinicamente com EP devido a hipertensdo e transaminases

elevadas e 5 (18,5%) tinham apenas transaminases elevadas.
A razao sFit-1/PIGF foi normal em 6 de 7. Portanto, o COVID-19

sintomatico pode simular pré- ecldmpsia grave na gravidez.

Fonte: Elaborado pelos autores (2022)

estresse oxidativo, estado pré-inflamatdrio,
producio de citocinas e morte celular.®?
Ademais, os casos graves de covid-19 desen-
cadeiam uma maior ativacdo da fragdo de
neutrdfilos, macréfagos e mastécitos, resul-
tando em uma maior liberagao de citocinas
pré-inflamatérias, conhecida por tempes-
tade de citocinas.”” Esse fendmeno pode,
ainda, progredir para uma infecgao descon-
trolada, deplecao de linfécitos e aumento de
dano tecidual.®¥

Além disso, a sindrome inflamatdria
decorrente da Covid-19 e a pré-eclamp-
sia sdo semelhantes no que tange aos seus
mecanismos fisiopatolégicos, logo, ambas
se caracterizam por disfungdes nas células
endoteliais, causando um desequilibrio de
coagulagdo.®” Essa caracteristica pode sig-
nificar muito em relagdo aos estudos que
apontam o desenvolvimento de uma sin-
drome semelhante a pré-eclampsia em ges-
tantes com covid-19, logo, ®" destaca que o
distirbio causado pela covid-19 na gestante
pode provocar hipertensao gestacional, do-
enca renal cronica, figado gorduroso agu-
do da gravidez, purpura trombocitopénica
trombética, sindrome hemolitico-urémica.

Nesse contexto, alguns dos estudos
destacam a necessidade de um diagnéstico

3637 sendo imprescindivel para

diferencial ‘
continuidade da assisténcia prestada e me-

lhor desfecho para a mae e o feto. Além de

9890 Revista Nursing,

apontar que os fatores angiogénicos auxi-
liam nesse diagnéstico diferencial entre PE e
alguma sindrome semelhante.®?

Para garantir um acompanhamento
adequado durante a gestagdo, é necessario
realizar uma busca ativa por gestantes logo
no inicio da gravidez e oferecer educagao
em salde para conscientiza-las sobre a
importancia de frequentar regularmente as

consultas pré-natais.””

Nessa conjuntura,
é primordial que os profissionais de satide
prestadores de assisténcia a mulher gestante
sejam detentores de conhecimento técnico-
-cientifico, sendo essencial para a preserva-
¢do e manutengdo da vida da mulher e do
feto.“”

Ademais, para o acompanhamento ade-
quado do pré-natal de gestantes ao parto e
puerpério, é necessario que o enfermeiro
obstetra esteja devidamente capacitado para
identificar e encaminhar a gestante para ser-
vigos especializados em caso de necessida-
de. No momento do parto e no pds-parto,
o enfermeiro obstetra assume a lideranga da
equipe de enfermagem e é responsavel por
planejar e conduzir a assisténcia de enferma-
gem, garantindo a estabilidade do paciente e
minimizando as possiveis complicagdes.®"

No que tange as limitagdes desta revisao
estiveram relacionadas as diversas metodo-
logias utilizadas nos estudos, o que permite
uma dificuldade em relagdo a conclusoes

generalizadas. Estudos como este viabilizam
a expansao do conhecimento acerca da de-
terminagdo da melhor assisténcia prestada a
mulher gestante, além de possibilitar a iden-
tificacdo da necessidade de maiores estudos
voltados para uma detecgdo mais precisa
acerca do desenvolvimento da pré-eclamp-
sia em decorréncia da infecgao causada pela
Covid- 19.

CONCLUSAO

Foram identificados estudos que asso-
ciaram o desenvolvimento da pré-eclampsia
a infecgao causada pelo Covid-19, no entan-
to, outros estudos destacam a deteccio de
uma sindrome semelhante a pré-eclampsia,
destacando a necessidade da realizagio de
um diagnéstico diferencial. A realizagao
deste estudo sugere a necessidade de novas
pesquisas que investiguem mais profunda-
mente essa associagdo, principalmente o de-
senvolvimento de maiores estudos em nivel
de revisao sistemdtica.

Ademais, os profissionais da satde,
principalmente os enfermeiros obstetras,
se mostram como grande determinantes na
assisténcia prestada a mae e fetto, por isso,
devem ser detentores de um conhecimento
técnico-cientifico para viabilizar e promover
a melhor assisténcia possivel. ‘%
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