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Introducdo: A sindrome hipertensiva na gestagcdo constitui uma das principais patologias que
levam a 6bito materno e neonatal precoce. Além disso, acarreta restricdo do crescimento fetal e
prematuridade. Objetivo: Analisar as caracteristicas dos bebés nascidos de maes com diagndstico
de sindrome hipertensiva internada na UTI materna de uma maternidade de referéncia do estado
da Paraiba. Metodologia: Trata-se de um estudo quantitativo e retrospectivo com dados de
prontu&rios de pacientes internados nas unidades de terapia intensiva (UTIN) de uma
maternidade de referéncia do municipio de Jodo Pessoa- PB, do periodo de fevereiro de 2016 a
novembro de 2019. A andlise foi baseada em: condicdo do recém-nascido (RN) no nascimento,
primeiras horas de vida, indicagdo de terapia intensiva do RN e redizacdo de maturacéo
pulmonar fetal. Resultados: O estudo analisou 623 mulheres com complicacfes obstétricas das
quais 40% (N=252) eram hipertensas. Destas, 130 deram a luz a RN prétermo com idade
gestacional menor que 37 semanas. Além da prematuridade, de acordo com as condi¢gdes do RN
no nascimento e/ou primeiras horas de vida, 64% (N =102) tiveram apgar maior que 7 no 5°
minuto, 5% (N= 14) foram natimortos e 0,76% (N= 1) foram a Obito a0 nascer. A maturacdo
pulmonar fetal foi realizada em 25% (N= 32) dos prematuros e houve indicacdo de terapia
intensiva em 27% (N=37) dos recém nascidos. Conclusdo: De acordo com a literatura, foi
possivel identificar que, a0 ser comparado com outros paises em desenvolvimento, em termos
percentuais, os dados obtidos de mortalidade neonatal de RN com maées hipertensas foram
divergentes. Outrossim, foi observado correlacdo entre a sindrome hipertensiva materna e a
prematuridade, corroborando para a maior chance de complicagbes neonatais, como a
possibilidade do RN necessitar de terapia intensiva e/ou maturacdo pulmonar. Dessa forma, €
primordial 0 acompanhamento pré-natal de modo continuo, tendo em vista que 0 manejo clinico
e preventivo das complicaces obstétricas influi diretamente nas condi¢Bes neonatais do RN,
assim como propicia um auxilio programado e eficaz durante todo o processo gestacional.
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