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Resumo: Introducdo: A Sindrome Hipertensiva Gestacional € uma importante complicacdo da gesta—~cao,
estando entre as principais causas de morbimortalidade materna e fetal em especial nos paises em
desenvolvimento. Objetivos: Verificar a prevaléncia de complicagbes em recém-nascidos (RN)
nascidos de maes com o diagnostico de sindrome hipertensiva logo apds o parto e até ata.
Métodos: Foi realizado um estudo transversal descritivo em um servigo neonatalogia terciario.
Foram avaliados 38 RN. A coleta de dados foi feita a partir dos registros dos prontuarios
maternos e neonatais. As variaveis estudadas foram analisadas através do software SPSS® versdo
22.0. Resultados: Dos 38 RN estudos a 21 (55,3%) nasceram de maes com diagndstico de doenca
hipertensiva especifica da gestacdo. 8 RN 21,1% nasceram de maes com diagnostico de
hipertensdo cronica e 4 10.5% de mées com quadro de HELLP e apenas 1 RN 2,6% nasceu de
mae que apresentou eclampsia. O diagndstico de diabetes gestacional esteve associado em 4 RN
10,5%. e corrioamnionite em 3 RN 7,9%. 20 RN 52,6% fizeram uso de esteroide a via de parto
preferencial foi a cesaria 86,8% dos casos. 26 RN 68,4% necessitaram de algum tipo de
reanimacéo em sala de parto. %. 14 RN 36,8 RN tiveram diagndstico de sindrome e desconforto
respiratorio, entretanto apenas 21,1% fizeram uso de surfactante. 36 RN 94,7% dos RN
necessitaram de suporte ventilatério. 84,2% pesaram menos de 2500g o peso medio ao nascer foi
de 1,610 g £0,7559. 78,9% destes RN foram prematuros sem 26,3% com menos de 30 semanas
de idade gestacional. O tempo médio de internacdo foi 37,5 + 30,9 dias e 18,4% foram a 6bito
durante a internacéo. Conclusfes. A sindrome hipertensiva na gestacdo leva a mais prematuros e
de baixo peso. Sendo mais frequente a necessidade de reanimacdo e suporte ventilatorio. Cabe
aos servico de saude estar apto a receber e dar suporte adequando a estes recém nascidos e suas
maes.
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