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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A PACIENTE COM PRE-ECLAMPSIA:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Thais Gabrielle Pereira de Macédo?!, Anna Carla Terto Goncalves?, Ygor
Cleiton de Oliveira Sampaio?, Rosane Shirley Saraiva de Lima*

A pré-eclampsia (PE) é uma sindrome especifica da gestacao que afeta muitos
orgaos e é caracterizada por hipertensdo e proteinaria, apés 20 semanas de
gravidez, em mulheres com presséao arterial normal anteriormente. Classifica-se
como PE leve, a pressao sanguinea = 140/90 (2 ocasifes espacadas de 6h) e
proteinuria = 300 mg/24h, e PE grave,a pressdo sanguinea = 160x110 (2
ocasides espacadas de 6h) e proteindria = 5g/24h. Objetivou-se relatar a
experiéncia pratica da implementacdo do processo de enfermagem a uma
paciente com pré-eclampsia. Trata-se de um relato de experiéncia, de carater
descritivo e transversal, realizado durante atividades praticas da disciplina de
Enfermagem em Saude da Mulher, em um hospital referéncia no municipio de
Juazeiro do Norte, Ceara, em junho de 2018. O estudo foi realizado com base
na anamnese e exame fisico da puérpera que desenvolveu pré-eclampsia
durante a gestacdo, com posterior leitura de anotacdes e dados do seu
prontuério. A gestante V.S.L., 20 anos, G1P0OAO, 32s4d, com histdria diagndstica
de PE grave, admitida na unidade referindo cefaleia de alta intensidade de inicio
subito com estocomas. Ao exame: PA: 170x110mmHg, BCF: 144bpm, edema
em MMII. Parto cesarea, ocorreu sem nenhuma intercorréncia e logo apés a
paciente foi admitida na clinica. Teve como prescricdo médica: repouso no leito,
nifedipino, metildopa e verificacdo da presséao arterial de 4/4 horas. Foi elaborado
o plano de cuidados de enfermagem, resultando na identificacdo dos seguintes
diagnésticos de enfermagem: risco de infeccdo relacionada a presenca de ferida
operatoria, tendo como intervencdes de enfermagem: realizar limpeza da ferida
operatdria utilizando técnica asséptica, atentar para a presenca de sinais
flogisticos, ensinar a paciente a realizar a higiene do local, e conhecimento
deficiente relacionado ao diagnostico, tendo como intervencgdes de enfermagem:
facilitar a compreensao das informacgdes utilizando linguagem adequada ao nivel
de instrucdo da paciente, explicar a paciente sobre o processo patoldgico e tirar
duvidas, orientar quanto a importancia da continuidade do tratamento e
prevencdo de complicacdes, orientar quanto a importancia de relatar sintomas
como cefaleia, altera¢des visuais, desequilibrio e dor epigastrica. Conclui-se que
a utilizacao do processo de enfermagem possibilita a associagao entre teoria e

1 Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio, email: thais-gabrielle@live.com
2 Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio, email: actgterto@hotmail.com
3 Universidade Regional do Cariri, email: ygorcleiton@hotmail.com

4 Universidade Regional do Cariri, email: rosaneshirleyl5@gmail.com



XXI Semana de Iniciacao Cientifica da URCA
05 a 09 de novembro de 2018
Universidade Regional do Cariri

pratica pelo aluno possibilitando o pensamento critico e a elaboracdo de
diagnésticos e intervencdes de enfermagem que abrangem as necessidades do
paciente.
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