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RESUMO

O presente artigo tem como objetivo realizar uma reviséo integrativa identificando a atuagéo
do enfermeiro em intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal, buscando compreender e
explorar as estratégias de prevencéo, intervencédo e cuidados de enfermagem adotados a fim
garantir a seguranca e 0 bem-estar da puérpera. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura.
Foram utilizadas bases de dados eletronicas, como MEDLINE, LILACS e BDENF, com
descritores relacionados a hemorragia pos-parto, enfermeiro e cuidados de enfermagem. Os
critérios de inclusdo foram artigos disponiveis e publicados em portugués entre 2018 e 2022,
que abordassem a atuacdo do enfermeiro em intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal.
Foram incluidos 13 artigos cientificos que respondiam a questdo norteadora. Os resultados
foram apresentados em um quadro sindptico, que incluiu informagbes como o ano de
publicacdo, titulo, objetivos, tipo de estudo, classificacao da revista, principais resultados, nivel
de evidéncia, método e conclusdo dos artigos. A maioria dos artigos foi publicada entre 2020 e
2022. Emrelacdo a atuacdo do enfermeiro, os artigos enfatizaram a necessidade de capacitacéo
em servico para lidar com intercorréncias hemorragicas, destacando seu papel na avaliacao dos
sinais vitais, mensuracdo da perda sanguinea, identificacdo da etiologia do sangramento,
realizacdo de exames e cuidados especificos, visando prevenir complicacdes e garantir a
seguranca da puérpera. Em suma, evidencia-se a importancia da prevencdo, intervencdo e
cuidados de enfermagem adequados para garantir a seguranca e 0 bem-estar da puérpera.

Descritores: Enfermagem. Pratica Avancada de Enfermagem. Hemorragia pos-parto. Cuidados
de enfermagem.

ABSTRACT

This article aims to analyze the role of nurses in hemorrhagic complications in the puerperal
period, seeking to understand and explore the prevention, intervention and nursing care
strategies adopted in order to guarantee the safety and well-being of the puerperal woman. This
is an integrative literature review. Electronicdatabaseswereused, such as MEDLINE, LILACS
and BDENF, with descriptors related to postpartum hemorrhage, nurse and nursing care.
Inclusion criteria were articles available and published in Portuguese between 2018 and 2022,
which addressed the role of nurses in bleeding complications in the puerperal period. Thirteen
scientific articles that answered the guiding question were included. The results were presented
in a synoptic table, which included information such as the year of publication, title, objectives,
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type of study, journal classification, main results, level of evidence, method and conclusion of
the articles. Most of the articles were published between 2020 and 2022. Regarding the role of
nurses, the articles emphasized the need for in-service training to deal with bleeding
complications, highlighting their role in assessing vital signs, measuring blood loss, identifying
the etiology bleeding, carrying out tests and specific care, aiming to prevent complications and
ensure the safety of the puerperal woman. In short, the importance of prevention, intervention
and adequate nursing care is highlighted to guarantee the safety and well-being of the puerperal
woman.

Descriptors: Nursing. Advanced Nursing Practice. Postpartum hemorrhage. Nursing care.
1 INTRODUCAO

O processo da gestacdo € historicamente um evento Unico e muito importante na vida
da mulher, é uma fase intima e marcada por diversas transformacdes fisiol6gicas e emocionais.
A partir dessas mudangas, algumas mulheres encontram-se mais preparadas para 0 momento
gestatorio, enquanto outras se mostram fragilizadas psicologicamente para viver a dindmica do
ciclo gravidico-puerperal. Destaca-se que e fundamental que os profissionais de saude,
envolvidos no cuidado com esta mulher, estejam capacitados para aplicar adequadamente a
assisténcia necessaria, pois determinados eventos podem ser traumaticos (FELIPE et al., 2020).

A fase puerperal pode acarretar riscos e o profissional precisa estar completamente
capacitado para contribui significativamente juntamente a equipe multiprofissional para a
reducdo dos agravos e evitar a mortalidade materna (VIEIRA et al., 2018).

No periodo pés-parto, podem ocorrer complicacdes para as puérperas, sendo uma
dessas, a hemorragia pos-parto (HPP). Esse evento é considerado uma das principais causas de
morte materna no Brasil e no mundo. E caracterizada pela perda excessiva de sangue Via
vaginal, com valor superior a 500 ml nas 24 horas ap0s o0 parto. As perdas sanguineas maiores
de 1.000 ml sdo ainda mais preocupantes, pois podem ocasionar instabilidade hemodinadmica
grave (VIEIRA et al., 2018).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a hemorragia pos-parto (HPP) é a
causa de aproximadamente 25% de todas as mortes de gestantes no mundo, sobretudo em paises
de baixa renda, além de ser responsavel por grande parte das morbidades maternas graves, como
internacOes hospitalares prolongadas, necessidade de transfusdes sanguineas e procedimentos
cirdrgicos que podem levar a perda da fungdo reprodutiva (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2014). No Brasil, as hemorragias constituem a segunda causa de morte materna, € a
HPP contribui com 40,8% para o total das hemorragias obstétricas (SOUZA, et al., 2020).

Para realizar o manejo clinico adequado, o enfermeiro precisa reconhecer a HPP e
identificar a etiologia do sangramento. Por ser responsavel por 80% das hemorragias puerperais,
a atonia uterina deve ser a primeira a ser checada. E importante destacar a “hora de ouro” em
hemorragias puerperais, em que a equipe necessita localizar o local do sangramento dentro de
60 minutos apds o seu diagndstico, evitando o agravamento do quadro clinico, proporcionando
maiores chances de reversdo deste quadro e prevenindo a evolucdo para Obito materno
(BRANGA, et al., 2022).

Salienta-se que o enfermeiro deve ter pleno conhecimento sobre a prevencao e resolucao
da HPP, a saber: avaliar sinais vitais e mensurar a perda sanguinea, apurar a etiologia do
sangramento por meio dos 4Ts: Tonus (avaliar o Utero e sua involucdo), Trombina (se a mae
tem problemas de coagulacdo), Tecido (se a mulher reteve algum pedaco da placenta) e Trauma
(se houve episiotomia e laceragfes). Manter acessos venosos periféricos calibrosos, pérvios e
funcionantes (BRANGA, et al., 2022).



Em quadros severos deve-se, também, coletar gasometria, ofertar oxigénio, posicionar
a paciente em Trendelemburg, realizar sondagem vesical ap6s esvaziamento da bexiga,
observar sinais de choque hipovolémico, realizar palpacdo do Utero, reavaliar canal do parto,
coletar dados no prontudrio ou com familiares sobre casos de coagulopatias, e manter o
acompanhante informado (BRANGA et al., 2022).

Por meio desses cuidados basicos com a atuacdo efetiva realizada pelo enfermeiro e
equipe de enfermagem, podem ser evidenciadas precocemente as hemorragias pos-parto,
evitando assim, a evolucéo para choque hipovolémico e a redugdo das mortes maternas e suas
graves sequelas que pode acarretar a mulher (BRANGA, et al., 2022).

Este estudo justifica-se diante a relevancia do que acomete muitas mulheres todos os
anos, resultando em altos indices de mortalidade através de quadros hemorragicos obstétricos.
Acrescenta-se a importancia de enfatizar assisténcia do profissional enfermeiro para com essas
mulheres que se encontram em situacdo vulneravel. Considerando que esses devem possuir uma
base pratica e tedrica de conhecimentos relacionados a essa tematica e desfrutarem de
habilidades técnicas para que possam proporcionar um atendimento seguro e eficaz (BRANGA,
etal., 2022).

Dessa forma, o objetivo desse estudo foi realizar uma revisdo integrativa identificando
a atuacdo do enfermeiro em intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal, buscando
compreender e explorar as estratégias de prevencao, intervencdo e cuidados de enfermagem
adotada para garantir a seguranca e o bem-estar da puérpera. (BRANGA, et al.,2022).

2 METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que consiste na analise de pesquisas
relevantes ¢ na sintese do conhecimento sobre a “Atuacdo do enfermeiro em intercorréncias
hemorragicas no periodo puerperal”, realizada através de bases de dados eletronicas: Medical
LiteratureAnalysisandRetrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF). Utilizaram-se 0s
seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Hemorragia pds-parto”, “hemorragia
pos-parto AND enfermeiro”; “Cuidados de enfermagem” AND “Enfermeiro”, “hemorragia
poOs-parto AND cuidados de Enfermagem”.

Adotaram-se como critérios de incluséo para este estudo: artigos disponiveis na integra
e gratuitos; publicados no idioma em portugués e no recorte temporal de 2018 a 2022; estudos
que ressaltassem a atuacao do Enfermeiro em intercorréncias hemorragicas e os cuidados de
enfermagem prestados a puerpera em hemorragias.

Os critérios de exclusao, definidos por sua vez, foram textos publicados indisponiveis
na integra para consulta, pagos, estudos sobre hemorragias ndo puerperais. Assim como a
indisponibilidade de recuperar a publica¢do na integra por meio de comutacéo e inadequado ao
objetivo de estudo.

De acordo com descritores definidos, a busca resultou em 1.630 artigos. Posteriormente,
realizou-se a leitura dos titulos e resumos dos artigos com o intuito de selecionar aqueles
relacionados ao objeto de pesquisa. Obedecendo aos critérios de exclusdo e inclusdo
estabelecidos, incluiram-se nesta revisao integrativa 13 artigos, conforme fluxograma a seguir
indicado na figura 1.



Figura 1 - Fluxograma processo de sistematizacéo dos artigos nas fontes de dados, Belo
Horizonte, Minas Gerais, 2023.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Criou-se um quadro sindptico para a extracdo dos dados dos artigos, contendo 0s
seguintes itens de andlise: quantidade de artigos selecionados, o ano de publicacdo de cada
estudo referido, titulo do mesmo, objetivos apresentados, o tipo do estudo, a classificacdo da
revista em que estes foram publicados, os principais resultados, nivel de evidencia, método,
conclusdo, link de acesso na integra.

3 RESULTADOS

A amostra final desta revisdo foi constituida de 13 (treze) artigos cientificos,
selecionados pelos critérios de inclusdo previamente estabelecidos. Construiu-se um quadro
sindptico com as principais informagfes deste estudo, conforme distribuido no Quadro 1.

A Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) como
resultado das avaliagfes, publica uma categorizacdo dos artigos e eventos de cada esfera do
conhecimento, facultando a cada caso (Revistas ou Anuais de Eventos), um “indicativo de
qualidade”, em que o mais conceituado ¢ o Al, seguido pelos consecutivos: A2; B1; B2; B3;
B4; B5 e C, sendo que o ultimo tem 6nus zero. Anualmente o sistema Webqualis deixa
disponivel para consulta a classificacdo de periodicos, revistas e jornais por meio da plataforma
sucupira (BARATA, 2016).

Podemos verificar que a maior frequéncia de artigos publicados foi na Revista de
Enfermagem UFPE Online e Revista Feminina, sendo classificadas como Qualis B2 com um
total de 3 publicacdes (23,8%) e Qualis B4 com um total de 2 publicacdes (15,38%). Em
seguida, observamos quem foram mais frequentes dos artigos disponiveis nas revistas: Revista
Enfermagem Universidade Federal de Santa Maria e Revisa com Qualis B1, J Vasc. Bras,
Nursing Sao Paulo e Febrasgo Position Statement com Qualis B2, J. Health Biol. Sci. Online
Quialis B3, Texto & Contexto EnfermQualis A2 e Revista Brasileira de Ciéncia e Saude Qualis
A2.

Em relacdo ao ano de publicacdo dos artigos analisados, observou-se que 53.85% foram
publicados entre 2020 a 2022, e 46.15% foram publicados entre os anos de 2018 e 2019
conforme evidenciado na Tabela 1. Verifica-se também que a maioria das publicacbes



relacionadas aos temas sdo recentes, 0 que mostra a evidéncia dos métodos supracitados sobre
a atuacdo do enfermeiro nas intercorréncias hemorragicas no periodo do p6és-parto imediato.

Tabela 1. Distribuicdo dos artigos analisados por ano de publicacéo.

Ano da Publicacéo N % N° do Estudo
2022 3 23.08 1,2,3

2021 1 7.69 12

2020 3 23.08 8,9,11

2019 4 30.77 5,6,7,13

2018 2 15.38 4,10

Quanto ao percurso metodoldgico, verificou-se que a maior parte dos estudos se
configuram no método de pesquisa integrativa (46.15%), revisao qualitativa de literatura que
apresentaram (38.46%), em seguida estudo quantitativo e estudo de etiologia que apresentaram
0 mesmo percentual (7,69%).



Quadro 1 -QuadroSindptico dos artigosincluidosnarevisaointegrativa, Belo Horizonte, Minas Gerais, 2023.

Tipo de

Nivel de

Artigo Titulo Ano Objetivos Estudo Revista Qualis Principais Resultados Evidéncia Autor Link

1 | Cuidados de 2022 Identificar os Revisdo Rev. Enferm. B1 | O estudo trouxe 31 cuidados para 0 manejo v Luana Branga. | https://doc
enfermeiros frente cuidados de Integrativa de | UFSM de HPP, expondo que esta pode ser Lais A s.bvsalud.
as hemorragias enfermeiros frente as | Literatura prevenida de diversas formas, Wilhelm. org/biblior
puerperais: hemorragias principalmente, pelo enfermeiro e sua Jaqueline ef
revisao puerperais equipe, os quais podem Arboit. /2022/10/1
integrativa. disponiveis na corroborar com o alcance da meta nacional e Carolina H 396962/45

literatura cientifica. global em relagdo a redugéo dos indices de Pilger. _70177_p
mortalidade materna. Graciela D or.pdf
Quando relatada nos estudos, Sehnem. Elaine
trouxe a dificuldades dos enfermeiros em L Martins.
realizar esse manejo, sendo necessario
fortalecer a
educacdo continuada dentro da equipe.

2 Baldes de 2022 Este artigo descreve | Revisdo Rev.Feminin B4 | Os passos para o uso do BIU ap6s o parto v Melissa C https://doc
tamponamento 0s principais Integrativa de | a vaginal incluem, sequencialmente, Henrique. s.bvsalud.
intrauterino na balBesintrauterinos, | Literatura antissepsia, sondagem vesical de demora, Alvaro L L org/biblior
hemorragia pds- com énfase nos exposicdo (valvas) e pincamento cervical, Alves. ef/2023/02
parto — modelos mais novos, insercdo do baldo (manual ou com pincas; AndrezzaV B |/1414425/f
Atualizacdes. aplicabilidade, taxas guiada ou ndo com ultrassonografia), Lopes. emina-

de sucesso e eventos fixacdo vaginal (compressas, sutura, clip ou 2022-
adversos. pinca), infusdo, antibioticoprofilaxia e 5012-710-
ocitocina de manutencao. 717.pdf

3 Rotura uterina: da | 2022 Este artigo descreve | Revisdo Rev.Feminin B4 | Como ndo existem critérios definitivos para VI Francisco https://docs.b
suspeita ao sobre a rotura Integrativa de |a o diagndstico, varios métodos de imagem Edson de vsalud.org/bi

. . . . . . blioref/2022/
tratamento uterina, tratamento e | Literatura podem ser usados para avaliar a integridade Lucena Feitosa. | 10/1397804/f
como pode ser feito da parede uterina e, assim, diagnosticar a Enzo Studart | emina-2022-
o diagnostico através istmocele. Entretanto, a ultrassonografia de Lucena 509-568-
de alguns possiveis transvaginal e a sono-histerografia com Feitosa. 571pdfi:~te

exames ou
acompanhamento
médico.

infusdo salina surgem como métodos
especificos, sensiveis e custo-efetivos para o
diagnostico.

xt=Rotura%?2
Quterina%3A
%20da%20su
speita%20ao
%20tratamen
to.,(9)%3A56
8%2D71.&te
xt=A%20rotu
ra%?20uterina
%?20durante
%?20a,elevad
a%20morbim
ortalidade%2
Omaterna%?20
e%20perinata
I
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4 | Avaliacdo da 2018 Avaliar a assisténcia | Pesquisa Rev. Enferm. B2 | Mostrou-se que todos os enfermeiros 28 VI Solana N https://peri
assisténcia de de enfermagemna | qualitativa UFPE online (84,85%) referiram conhecer causas da Vieira. Brenda | odicos.ufp
enfermagem na hemorragia pos- hemorragia pos-parto; 23 (69,70%), as A A Vidigal. e.br/revist
hemorragia pos- parto. medidas preventivas; 24 (72,73%), as Antonio S as/revistae
parto. medidas de controle e 13 (39,39%) Inécio. Andréa | nfermage

responderam que ja atenderam algum caso de S do Norte. | m/article/v
de hemorragia, porém, 18 (54,55%) Milaine N G iew/23617
referiram que ndo ha agdes sistematizadas, Vasconcelos. 9/30903
instituidas no local de trabalho, para a

prevencao.

5 | Cateterizacdo 2019 Descrever uma série | Pesquisa J. Vasc. Bras B2 | O procedimento foi realizado em v Alexandre M https://ww
profilatica de de casos de quantitativo 14 pacientes. Nenhuma paciente Branddo. Selma | w.jvascbra
artérias uterinas cateterizagdo uterina necessitou de embolizac¢do. N&o houve R O Raymundo. | s.org/articl
com oclusdo profilatica para sangramento ou necessidade de Daniel €/10.1590/
temporéria do evitar sangramento reabordagem em nenhuma paciente e Gmiquelin. 1677-
fluxo sanguineo significativo no pos- nenhuma complicacéo relacionada a puncao. André R 5449.1801
em pacientes de parto ou durante Miquelin. 34/pdffjvb
alto risco para parto cesarea em Fernando R -18-
hemorragia gestantes com Neto. Gabriela |e€20180134
puerperal: € uma diagnostico prévio L da Silva. .pdf
técnica segura? de acretismo. Heloisa A

Galdo. Maria
L L B Veloso.

6 Prevencéo e 2019 Identificar as Estudo de Rev. Enferm. B2 | Totalizaram-se 100 artigos identificou-se, v Alves AL, https://peri
tratamento da evidéncias sobre a etiologia UFPE online nos estudos pesquisados, que  as Francisco AA, | odicos.ufp
hemorragia pds- prevencao e o hemorragias que  envolvem Osanan GC, e.br/revist
parto. tratamento da emergéncias obstétricas surgem em quatro Vieira LB as/revistae

hemorragia pds- aseis por cento dos partos, constituindo uma nfermage
parto em cuidados das principais causas de morte materna. m/article/v
no campo da salde. Sabe-se que a principal etiologia é a atonia iew/23841
uterina seguida de laceracBes do canal de 5/31165
parto, retencdo de restos placentérios e
distirbios de  coagulacao.

7 | Cuidados de 2019 Apontar as Pesquisa Nursing (S&o B2 | Ficou clara a necessidade de especializacdo v Teixeira, P.C. | https://ww
enfermagem no principais qualitativa Paulo) na &rea onde atuam para assegurar uma Simdes, w.revistan
periodo pés-parto: complicacgles assisténcia mais efetiva. Também ficou M.M.D. ursing.co
Um enfoque na durante o puerpério demostrado que a maioria das enfermeiras Santanna, G.S. | m.br/index
atuacdo do e descrever 0s relatou que a principal ocorréncia de Teixeira, N.A. | .php/revist
enfermeiro diante cuidados de complicagdes no pds-parto € a cefaleia pos- Koeppe, G.B. | anursing/a
as complicacdes enfermagem raquidiana seguida pela ferida operatéria. Na Cerqueira, rticle/view
puerperais. necessarios frente a perspectiva de evitar as complicagdes L.C.N. 14521426

estas complicagdes.

puerperais, as enfermeiras responderam que
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as orientacBes sdo uma importante forma de
prevencOes de complicacdes. .

8 | A Atuacgdo de 2020 Identificar a conduta | Pesquisa Rev. Bras. A3 | Contribuiu para a producdo cientifica, pois v Juliana Hartwig | https://peri
Enfermeiros em de enfermeiros qualitativa Ciénc. Salde sugere que as gestdes hospitalares Caetano. odicos.ufp
Emergéncia no perante uma necessitam apoiar as equipes de satde que Celmira Lange. | b.br/ojs2/i
Periodo Puerperal. emergéncia no atuam em especificidades no ambiente Fernanda dos ndex.php/r

periodo puerperal. hospitalar e também precisam desenvolver Santos. Leticia | bcs/article/
incentivos para a fixacdo dos profissionais P view/3030
nos setores. Dessa maneira, serdo CasagrandaFilg | O-
beneficiadas a equipe profissional visto que ueiras. p9/29841
ela tera sua organizacdo refletida em Marcos Aurélio
eficiéncia, quanto as usuarias que sdo Matos Lemdes.
assistidas, com um atendimento mais Marilu Corréa
humanizado e qualificado. Soares.

9 Fatores 2020 Evidenciar os fatores | Revisdo REVISA B1 | Torna-se imprescindivel refletir quanto as v Anna Carolina | https://pes
assistenciais que relacionados a Integrativa de dificuldades na aplicacdo de um manejo Caetano Felipe. | quisa.bvsa
influenciam nos assisténcia no Literatura adequado da HPP, além de todas as Livia Vieira lud.org/po
altos indices de manejo da consequéncias que essa intercorréncia Simdes rtal/resour
mortalidade hemorragia pds- acarreta na vida dessas mulheres e de seus Ansaloni. ce/pt/bibli
materna por parto que familiares, fatores esse que evidenciam a Mateus Vieira | 0-1122997
hemorragia contribuem para que magnitude de um problema de salde Martins. Maria
puerperal esse agravo esteja publica. Portanto, é inevitavel que as Joeli de Sousa.

entre as maiores politicas publicas, os profissionais de salde, Ricardo
causas de principalmente aqueles que prestam Ansaloni de
mortalidade materna. assisténcia na area da obstetricia e 0s Oliveira.
pesquisadores, tenham uma maior cautela
em relagdo a HPP.

10 |Processo de 2018 Apreender a Pesquisa Texto & A2 | O protocolo de Enfermagem é um método VI Tarciany F https://pes
enfermagem em percepcdo de qualitativa Contexto sistematizado que norteia uma assisténcia de Fraga. quisa.bvsa
centro obstétrico: enfermeiros sobre o Enferm. enfermagem segura e individualizada a Eliane Matos. | lud.org/co
Perspectiva dos Processo de gestante /parturiente. No entanto, eles Roberta Costa. | ntrolecanc
enfermeiros Enfermagem e o destacam que a implementacdo do PE Néadia er/resource

modelo de historico apresenta limitacdes que devem ser Chiodelli Ipt/biblio-
de enfermagem aprimoradas ,como a capacitacéo Salum. 962974 7sr
realizado com a permanente, 0 adequado incremento de Isabel C A c=similard
gestante/parturiente recursos humanos e a informatizacdo do Maliska. 0cs

no centro obstétrico

Processo .
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de um hospital do
sul do Brasil.

11 | Hemorragia p6s- |2020 O objetivo desse Revisdo FEBRASGO B2 | A Comissdo Nacional Especializada em v Alves AL. https://doc
parto: prevencao, estudo foi analisar as | Integrativa de | POSITION Urgéncias Obstétricas da Federacéo Francisco AA. | s.bvsalud.
diagndstico e evidéncias Literatura STATEMEN Brasileira das Associa¢des de Ginecologia e Osanan GC. org/biblior
manejo ndo cientificas acerca do T Obstetricia (Febrasgo) referenda este Vieira LB ef/2020/12
cirdrgico. diagnostico, documento. A produgéo do contetdo baseia- /1140183/f

prevencao e manejo se em evidéncias cientificas sobre a tematica emina-
ndo cirdrgico da proposta e os resultados apresentados 2020-
hemorragia pds contribuem para a prética clinica. 4811-671-
parto. 679.pdf

12 | Integralidade do | 2021 Compreender a Pesquisa J. Health B3 | A mulher, no tocante a sua integralidade v Beatriz A https://peri
cuidado de integralidade do qualitativa Biol. Sci. durante o ciclo do pré-natal ao puerpério, Ferreira. odicos.uni
enfermagem do cuidado de (Online) obteve um cuidado com o foco bioldgico, Elizabeth M da | christus.ed
pré-natal ao enfermagem do pré- surgindo a familia Como um apoio para 0s Silva. Adriano | u.br/jhbs/a
puerpério. natal ao puerpério. aspectos emocionais. O enfermeiro € o daC rticle/view

profissional responsavel pela criacéo da Belarmino. /3995/148
confiabilidade da gestante e familia, durante Rosana G F 1
0 momento do pré-natal até o puerpério. M Franco .

Isabelle C N

Sombra.

Alisson SF de

Freitas.

13 | Fatores 2019 O objetivo desse Revisdo Revista de B2 | Os autores identificaram quatro categorias VI Adriana A Piler. | https:/peri
determinantes dos estudo foi analisar as | Integrativa de | Enfermagem de fatores determinantes para o cuidado de Marilene L odicos.ufp
cuidados de evidéncias Literatura UFPE online. enfermagem durante a parturicio: relagio Wall. Juliane | e.br/revist
enfermagem no cientificas acerca profissional/parturiente, D Aldrighi. as/revistae
processo de dos fatores que valorizagdo/inclusio do acompanhante, SilvanaRR K| hfermage
parturicéo. determinam os condigbes do ambiente e fatores pautados Souza. Tatiane | m/article/v

cuidados de em técnicas assistenciais. Eles destacaram H Trigueiro. iew/23651
Enfermagem a gue a atencdo a esses fatores pode melhorar :;::;;21?6 0 5/31154

mulher em processo
de parturigdo.

a qualidade do cuidado de enfermagem
durante a parturicao.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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De maneira didatica, distribuimos a analise deste estudo em categorias analiticas para
fim de determinar uma linha de apresentacdo dos achados desta revisdo, estas foram:
Intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal, Atuagdo do Enfermeiro em intercorréncias
hemorrégicas e Cuidados de enfermagem prestados a puérpera em hemorragias.

3.1 Intercorréncias hemorréagicas no periodo puerperal

Existem diversas complicacGes decorrentes do parto que podem acometer a mulher no
puerpério, por alteracdes fisiologicas no corpo da paciente. E ha gestantes que tém maior
possibilidade de desenvolver agravos, por isso é importante conhecer a diferenca de uma
gestante de baixo e de alto risco, e 0 que este fendmeno acarreta ao puerpério (TEIXEIRA et
al., 2019).

Entende-se que a gestante de baixo risco ndo apresenta complicagdes gestacionais,
ou entdo, ndo desenvolveu nenhuma complicacdo. J& as gestantes de alto risco sdo as que
apresentam agravos concomitantes do periodo gestacional (sindromes hipertensivas,
hemorragias na gestacdo, disfungdes nutricionais, entre outros), extremos de idade (< 16 anos
e > 40 anos) e ou patologias prévias a gestacéo - diabetes, disfuncdes vasculares, endometriose,
entre outros (TEIXEIRA et al., 2019).

A complicagdo mais grave e responsavel pelo maior nimero de 6bitos, no Brasil € a
hemorragia puerperal, ressalta-se as seguintes, atonia uterina, coagulopatias, ruptura uterina e,
especialmente, defeitos na implantacdo placentaria (placenta prévia ou acreta). Para fins
clinicos, qualquer perda de sangue capaz de produzir instabilidade hemodinadmica deve ser
considerada HPP (TEIXEIRA et al., 2019).

A hemorragia e suas repercussdes clinicas, pode ser prevenida pela cateterizacdo
profilatica das artérias uterinas, com ou sem embolizacdo, que vem sendo cada vez mais
empregada. A embolizacdo uterina tem sido continuamente adotada no tratamento do
sangramento pds-parto, apontada como uma técnica segura. Indica-se que a cateterizacdo das
artérias uterinas e sua oclusdo temporaria por meio de baldo endovascular tenha valia na
propedéutica de pacientes de alto risco para sangramento (HENRIQUE et al.,2022).

O diagndstico e prevencdo das intercorréncias sdo feitas atraves do acompanhamento
do pré-natal até a hora do parto com boas praticas de assisténcia e com rotina de exames e
consultas durante a gestacdo a fim de evitar problemas futuros durante a gravidez e parto
(HENRIQUE et al., 2022).

De acordo com os estudos analisados, todos dissertam a prevencdo e 0 manejo da
hemorragia pos-parto (HPP), embora cada artigo expde um aspecto especifico da atuacédo do
enfermeiro, é possivel inferir que todos os autores convergem para a importancia do papel desse
profissional na prevencdo e no controle das intercorréncias hemorragicas no pos-parto (FRAGA
et al., 2018).

3.2 Atuacdo do Enfermeiro em intercorréncias hemorréagicas

Os estudos corroboram que nas HPP, cuidados significativos devem ser adotados
conforme a necessidade da puérpera como, avaliacdo do fundo uterino, tbnus muscular,
secrecdes vaginais, sangramentos, hematomas perineais, coagulos,
monitoramento  do  enchimento capilar, sinais vitais, valores do nivel de
hemoglobina e hematdcrito, monitoramento da ingestdo de liquidos e débito urinario
(OLIVEIRA; DAVIM, 2019).

O enfermeiro deve tracar estratégias para a gestante no periodo em que ela permanece
na maternidade, visando identificar os riscos do parto (FRAGA et al., 2018).
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Além disso, os enfermeiros precisam estar capacitados e atualizados em relacdo as
medidas preventivas e de controle da HPP. Por conseguinte, visando melhorar a assisténcia e a
profilaxia do quadro hemorrégico, é necessario o desenvolvimento de protocolos operacionais
padrdes, unificando e nivelando a assisténcia, além de capacitacdo da equipe de salde
(FERREIRA et al.,2021).

Paralelo a isso, é importante refletir sobre as dificuldades na aplicacdo de um manejo
adequado da HPP e buscar incentivos para a fixacdo e implementacdo de profissionais
qualificados, com o objetivo de gerar um atendimento mais humanizado e qualificado. Dessa
forma, pode-se perceber a incipiéncia de artigos cientificos publicados sobre revisdo
integrativa, uma vez que se trata de uma metodologia enraizada na Prética Baseada em
Evidéncias (PBE) (FERREIRA et al., 2021).

O enfermeiro é o profissional fundamental para efetuar a assisténcia a puérpera através
de um pré-natal qualificado, onde traca estratégias de promocdo a saude, prevencdo e
humanizagdo juntamente com a gestante e a familia, cuidando das necessidades identificadas e
proporcionando reducdo de riscos gestacionais (FERREIRA et al., 2021).

3.3 Cuidados de enfermagem prestados a puérpera em hemorragias

O papel da equipe de enfermagem engloba planejar, organizar e encaminhar situagoes
de risco obstétrico. Trabalhar com promocdo, prevencdo e reabilitacdo das pacientes. E
fundamental a promocéo de acdes educativas realizadas pela equipe de enfermagem, pautado
na humanizacdo do atendimento, fornecendo a parturiente métodos eficazes de adaptacédo e
acareacdo a maternidade, impulsionando a superagédo de dificuldades (OLIVEIRA; DAVIM
2019).

Demanda-se da equipe que prestaassisténcia amulher no pré-parto, parto e pos-
parto, capacitacdo e gerenciamento das acGes do cuidar, promovendo a saude e prevenindo
doencas (OLIVEIRA; DAVIM 2019).

Neste sentido, a OMS (2014) traz que os cuidados pré-natais constituem um meio
importante para organizacdo dos cuidados em saude, promogéo de saude, rastreio, diagnostico
e prevencao de doencas.

Por meio destes cuidados, é possivel estabelecer uma comunicagdo efetiva com as
gestantes sobre suas diversas dimensoes, fisiologicas, biomédicas, comportamentais, sociais e
culturais. As experiéncias positivas das mulheres durante este periodo podem constituir uma
base para uma maternidade saudavel (PAES, et al. 2022).

Mendes et al., (2022) e Gusmdo et al., (2022) corroboram entre si sobre 0 assunto
Cuidados de enfermagem prestados a puérpera em hemorragias, onde foi observado a
dificuldade de identificacdo e tomada de decisdo para o tratamento adequado pelos profissionais
de saude quando estas mulheres conseguem alcancar o nivel de complexidade. As sindromes
hemorragicas e hipertensivas foram as principais CondicGes Potencialmente Ameacadoras a
Vida (CPAV) identificadas. Estes distarbios sdo as principais condi¢cdes que contribuem para a
morbidade materna grave (MMG) em paises de baixa e média renda. Essas tendéncias
convergem com a tendéncia de causas de mortalidade materna, ressaltando a importancia de
estudos sobre a MMG.

Além disso, é fundamental que o enfermeiro esteja plenamente familiarizado com o
checklist para prevencao e resolucdo da HPP, que inclui as seguintes medidas: avaliar 0s sinais
vitais e quantificar a perda de sangue, investigar a causa do sangramento utilizando o método
dos 4Ts. Também é necessario realizar a puncao de dois acessos venosos perifericos de calibre
adequado. Em casos graves, também € preciso realizar a coleta de gasometria, fornecer
oxigénio, posicionar a paciente em Trendelenburg, realizar sondagem vesical apo6s
esvaziamento da bexiga, observar sinais de choque hipovolémico, realizar a palpagdo uterina,
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reavaliar o canal de parto, obter informac6es no prontuério ou com familiares sobre histérico
de distarbios de coagulacdo e manter o acompanhante informado (BRANGA et al., 2022).

4 DISCUSSAO

Buscou-se destacar a importancia de identificar precocemente possiveis complicagdes
do periodo gravidico. Com um manejo adequado, é possivel evidenciar a importancia da
capacitacdo dos enfermeiros, bem como conhecimentos técnicos e cientificos o profissional
contribui significativamente de forma segura e precisa com ajuda da equipe multidisciplinar
(MEDEIROS et al., 2022).

A discussdo ressalta a importancia de protocolos operacionais padrdes, unificando e
nivelando a assisténcia, além da capacitacdo da equipe de salde, para aprimorar a assisténcia e
a profilaxia das intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal e enfatiza a necessidade de
incentivos para a fixacao e implementacgéo de profissionais qualificados, a fim de promover um
atendimento mais humanizado e de qualidade (RODRIGUES et al., 2022).

Os autores Medeiros et al., (2022) e Santos et al., (2017) concordam que no cenario
atual os enfermeiros devem prestar uma assisténcia de cuidados avangados. Os estudos citados
evidenciam fragilidades assistenciais. Ao considerar o planejamento das acGes como
instrumento de gestdo, o qual permite a tomada de decisdo sobre prioridades que podem
interferir diretamente na organizacdo dos servicos em saude, pondera-se a gestdo do servigo
como elemento fundamental.

Considera-se imprescindivel a educacdo permanente para o aperfeicoamento
profissional das acdes em saude, estratégia o processo de trabalho como manejo clinico
adequado, assim evitando o agravamento do quadro clinico, reducdo da mortalidade materna
(MEDEIROS et al.,2022).

Pode-se dizer que os autores, Paes et al., (2022), e Pasala (2022) concordam que as
intercorréncias hemorragicas no periodo puerperal podem ser evitadas com o manejo
medicamentoso correto que € um dos fatores que proporcionam esta assisténcia de qualidade.
A primeira medida é comunicar a equipe que ira assistir a mulher e monitora-la de forma
continua. Caso a hemorragia puerperal seja classificada como menor (500ml a 1.000ml) e ndo
houver sinais de choque, a equipe deve iniciar as interven¢fes com um acesso venoso periférico
e infusdo de até 2 litros de Soro fisioldgico 0,9% ou Ringer Lactato. E preciso que a equipe
tenha o controle rapido do sangramento e da restauracdo da perfusdo tecidual, essa estratégia
de tratamento do choque hemorragico tem como objetivo a abordagem antecedente da
coagulopatia e da hipotermia nas pacientes.

Pinto et al., (2022) e Gusméo et al., (2022) convergem entre si sobre o0 assunto Cuidados
de enfermagem prestados a puérpera em hemorragias, que a prevencdo dos quadros
hemorragicos pds-parto tem inicio durante a gestacdo durante a assisténcia do pré-natal. E
necessario que o profissional identifique os fatores de risco que indicam uma predisposicdo da
paciente a progredir para uma hemorragia pds-parto e que se faca as intervencdes necessarias
afim de se evitar esse quadro.

Portanto, o cuidado a parturiente durante o parto e o puerpério, ndo deve ser reduzido
apenas a técnicas e procedimentos, mas abranger acima de tudo, acdes de promocéo a saude,
além de tratar de forma adequada problemas que ocorrem antes, durante e apds o parto (PINTO
et al., 2022).

Os cuidados de enfermagem sdo fundamentais a saude das puérperas, contudo, cabe a
ele promover a adogdo de protocolos e condutas em casos de hemorragia pds-parto com outros
profissionais da equipe assistencial, alinhar e ofertar educacdo continuada sobre as habilidades
especificas e expandir estratégias a fim de aprimorar a abordagem precoce e reduzir as taxas de
morte materna pela HPP (MENDES et al., 2022).
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Quanto aos desfechos desse estudo ficou claro que os autores convergem entre si onde
foi observado que de acordo com os objetivos estabelecidos nesse estudo, é possivel destacar a
relevancia da atuacdo do enfermeiro na prevencdo e manejo das intercorréncias hemorréagicas
no periodo puerperal. Por meio do pré-natal de qualidade, da capacitacdo profissional e do
estabelecimento de protocolos adequados, € possivel reduzir os riscos de complicacbes e
melhorar os desfechos para as puérperas, contribuindo para a diminuicdo da morbimortalidade
materna relacionada a hemorragia p6s-parto (MENDES et al., 2022).

5 CONCLUSAO

O estudo mostrou a importancia da prevencdo, intervencdo e cuidados de enfermagem
em intercorréncias hemorréagicas puerperais, expondo que pode ser prevenida de diversas
formas, principalmente, pelo enfermeiro e sua equipe, 0s quais podem corroborar com o alcance
da meta nacional e global de reducdo dos indices de mortalidade materna.

Envolve a avaliagdo adequada dos sinais e sintomas, a identificacdo precoce da causa
do sangramento e a realizacdo de medidas terapéuticas eficazes, como o controle da atonia
uterina e a administracdo de medicamentos para promover a contragao uterina.

A selecéo de artigos se limitou a publicagcdes em portugués entre 2018 e 2023, o que
pode ter excluido estudos relevantes em outros idiomas ou periodos anteriores. Além disso, a
revisao integrativa depende da qualidade e disponibilidade dos estudos selecionados, o que
pode influenciar a generalizacdo dos resultados.

No entanto, os resultados desta pesquisa enfatizaram a importancia da tematica
abordada, destacando a necessidade de fortalecer os cuidados basicos, como a verificacdo dos
sinais vitais, que sdo essenciais para os enfermeiros. Além disso, revelou lacunas cientificas em
relacdo a atualizacdo dos cuidados para lidar com a HPP, evidenciando também novas
tecnologias para 0 manejo da hemorragia que ainda ndo foram mencionadas em publicacGes
brasileiras.

Além disso, este estudo tem o potencial de contribuir para o desenvolvimento de novos
protocolos e melhorar a assisténcia prestada pelo enfermeiro e sua equipe em relacdo a HPP.
Também pode auxiliar no ensino, garantindo que profissionais em formacdo tenham acesso a
esse conhecimento e compreendam a importancia da enfermagem na prevencéo desse evento.

REFERENCIAS

BARATA, Rita de Céssia Barrada. Dez coisas que vocé deveria saber sobre o

Quialis. Revista Brasileira de P6s-Graduacdo, [S. I.], v. 13, n. 30, 2016. DOI: 10.21713/2358-
2332.2016.v13.947. Disponivel em: https://rbpg.capes.gov.br/rbpg/article/view/947. Acesso
em: 23 jun. 2023.

BRANDAO, Alexandre Malta. Cateterizacéo profilatica de artérias uterinas com oclusdo
temporaria do fluxo sanguineo em pacientes de alto risco para hemorragia puerperal: é
uma técnica segura? Jornal Vascular Brasileiro, [s. I.], 2019. Disponivel em:
https://www.jvascbras.org/article/10.1590/1677-5449.180134/pdf/jvb-18-e20180134.pdf.
Acesso em: 7 jun. 2023.

BRANGA, Luana; WILHELM, Lais Antunes; ARBOIT, Jaqueline; PILGER, Carolina
Heleonora; SEHNEM, Graciela Dutra; MARTINS, Elaine Lutz. Cuidados de enfermeiros
frente as hemorragias puerperais: revisao integrativa. Revista de Enfermagem da UFSM,
[s. 1], v. 12, p. 1-22, 2022. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2022/10/1396962/45 70177 por.pdf. Acesso em: 12 abr.
2023.



14

BRASIL. Federacdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia. Hemorragia
pds-parto: prevencdo, diagnostico e manejo néo cirurgico. 2020. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/12/1140183/femina-2020-4811-671-679.pdf. Acesso
em: 6 abri. 2023

CAETANO, Juliana Hartwig; LANGE, Celmira; SANTOS, Fernanda dos; FILGUEIRAS,
Leticia Pilotto Casagrande. A Atuacdo de Enfermeiros em Emergéncia no Periodo
Puerperal. Revista Brasileira de Ciéncias da Satde. Volume 24 Namero 1, paginas 133-146
2020. Disponivel em: https://periodicos.ufpb.br/ojs2/index.php/rbcs/article/view/30300-
p9/29841. Acesso em:16 abr. 2023.

FEITOSA, Francisco Edson de Lucena; FEITOSA, Enzo Studart de Lucena. Rotura uterina:
da suspeita ao tratamento. Femina, [s. I.], p. 568-571, 2022. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2022/10/1397894/femina-2022-509-568-
571.pdf#:~:text=Rotura%?20uterina%3A%20da%20suspeita%20a0%20tratamento.,(9)%3A56
8%2D71.&text=A%?20rotura%?20uterina%20durante%?20a,elevada%20morbimortalidade%20
materna%20e%?20perinatal. Acesso em: 25 abr. 2023.

FELIPE, Anna Carolina Caetano; ANSALONI, Livia Vieira Simdes; MARTINS, Mateus
Vieira; SOUZA, Maria Joeli de; OLIVEIRA, Ricardo Ansaloni de. Fatores assistenciais que
influenciam nos altos indices de mortalidade materna por hemorragia puerperal.
Biblioteca Virtual em Saude. 2020. Disponivel em:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1122997. Acesso em: 24 abr. 2023

FERREIRA, Beatriz Assuncao; SILVA, Elizabeth Mesquita da BELARMINO, Adriano da
Costa; FRANCO, Rosana Gomes de Freitas Menezes; SOMBRA, Isabelle Cordeiro de
Nojosa; FREITAS, Alisson Salatiek Ferreira de. Integralidade do cuidado de enfermagem
do pré-natal ao puerpério. Journal of Health and Biological Sciences, 2021. Disponivel em:
https://periodicos.unichristus.edu.br/jhbs/article/view/3995/1481. Acesso em: 18 abr. 2023

FRAGA, Tarciany Farias; MATOS, Eliane; COSTA, Roberta; SALUM, Néadia

Chiodelli; MALISKA, Isabel Cristina Alves. Processo de enfermagem em centro
obstétrico: perspectiva dos enfermeiros. Biblioteca Virtual em Saude. 2018. Disponivel em:
https://pesquisa.bvsalud.org/controlecancer/resource/pt/biblio-962974?src=similardocs.
Acesso em: 28 abr. 2023.

HENRIQUE, Melissa Calcavara; ALVES, Alvaro Luiz Lage; LOPES, Andrezza Vilaca Belo.
Baldes de tamponamento intrauterino na hemorragia p6s-parto — Atualizacdes. Femina,
[s. 1], p. 710-717, 2022. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2023/02/1414425/femina-2022-5012-710-717.pdf. Acesso
em: 20 abr. 2023.

MEDEIROS, Fabiana Fontana; SANTOS, Izabel Dayana de Lemos; FRANCHI Juliana
Vicente de Oliveira; CALDEIRA, Sebastido; FERRARI, Rosangela Aparecida Pimenta;
CARDELLLI, Alexandrina Aparecida Maciel. Planejamento e estratégias na gestédo do pré-
natal de alto risco: estudo fenomenoldgico. Brazilian Journal of Nursing, 2022. Disponivel
em: https://docs.bvsalud.org/biblioref/2023/01/1412082/6593-article-text-39369-1-10-
20230111.pdf. Acesso em: 29 abr. 2023.

MENDES, Lise Maria Carvalho; OLIVEIRA, Lara Leite de;SILVA, Jordania Vieira,
MENESES, Angélica Paixdo; DUARTE, Manuela Siraiama Marques. Condi¢oes


https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/12/1140183/femina-2020-4811-671-679.pdf

15

potencialmente ameacadoras a vida no ciclo gravidico-puerperal. Portal Revistas de
Enfermagem, 2022, VVol.21. Disponivel em:
http://www.revenf.bvs.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1677-38612022000100220.
Acesso em:13 mai. 2023.

OLIVEIRA, Rita de Céssia; DAVIM, Rejane Maria Barbosa. Prevencéo e Tratamento da
Hemorragia Pos-Parto. Revista de Enfermagem UFPE. V.13, n.1, 2019. Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/238415. Acesso em: 10
mai. 2023.

OMS. Organizacdo Mundial de Saude. Recomendacdes da OMS para a prevencao e
tratamento da hemorragia p6s-parto. Genebra, 2014. Disponivel em:
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/75411/9789248548505_por.pdf. Acesso em:
14 mai. 2023

PAES, Renata Lafaiete Cardoso; RODRIGUES, Diego Pereira; ALVES, ValdecyrHerdy;
SILVA, Silvio Eder Dias da; CUNHA, Carlos Leonardo Figueiredo; CARNEIRO, Mércia
Simédo; CALANDRINI, Tatiana do Socorro dos Santos. A consulta de enfermagem no pré-
natal sob a otica da teoria do cuidado de Kristen Swanson. Cogitare Enfermagem, 2022,
V7. Disponivel em: https://revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/82601. Acesso em: 02 jun.
2023.

PASALA, Carolina. O cuidado de enfermagem no pré-natal com competéncia a partir do
olhar de gestantes. Biblioteca Virtual em Saude. 2022. Disponivel em:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1370449. Acesso em: 13 mai. 2023

PILER, Adriana Aparecida; WALL, Marilene Loewen; ALDRIGHI, Juliane Dias; SOUZA,
Silvana Regina Rossi Kissula; TRIGUEIRO, Tatiane Herreira; PERIPOLLI, Larissa de
Oliveira. Fatores determinantes dos cuidados de enfermagem no processo de parturicao.
Revista de Enfermagem UFPE, 2019, V.13, n.1. Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/236515/31154. Acesso em:
02 jun. 2023

PINTO, Deijane Colaco; COELHO, Isadora Sayonara Ferreira; LIMA, Cynara Silva;
GALVAO, Cristiane Barros; CARVALHO, Milene Sousa; LIMA, Antonio Vinicius da
Cunha; ROSA, Joanna Gabryella dos Santos; COSTA, Ana Carla Marques da. Cuidados de
enfermagem na hemorragia pos-parto. Brazilian Journal of Development. Curitiba, 2022,
V.8, n.5, p.40919-40934. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/48569/pdf. Acesso em:
18 mai. 2023

RODRIGUES, Queliane Gusmao; GUSMAOQ, Karine; NASCIMENTO, Lais Cardoso do;
ARAUJO, Lilhian Alves de; MOTA, Elias Emanuel Silva; CAMISAO, Agnes Raquel.
Fatores que influenciam a decisdo da via do parto. RESAP, 2022. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2022/02/1358554/fatores-que-influenciam-a-decisao-da-via-
do-
parto.pdf#:~:text=0%20presente%20estudo%20mostrou%20que,normal%3B%20seguran%C
3%A7a%20da%20via%20de. Acesso em: 22 mai. 2023

SANTOS, Deivid Ramos dos; NOGUEIRA, Laura Maria Vidal; PAIVA, Béarbara Lopes;
RODRIGUES, Ivaneide Leal Ataide; OLIVEIRA, Livia Félix de; CALDAS, Samantha



16

Pereira. Mortalidade materna na populacéo indigena e n&o indigena; no Para:
contribuicdo para a vigilancia de dbitos. Escola Anna Nery, 2017, V.21, n.4. Disponivel
em: https://www.scielo.br/j/ean/a/nr8XKdMLFJItfTwLjLIr'VWCJ/?format=pdf&lang=pt.
Acesso em: 05 jun. 2023

TEIXEIRA, Patricia da Costa; SIMOES, Mariluce Mina Dias; SANTANNA, Geane dos
Santos; TEIXEIRA, Noemi Alves; KOEPPE, Giselle Barcellos.; CERQUEIRA, Luciana da
Costa Nogueira. Cuidados de enfermagem no periodo po6s-parto: Um enfoque na atuagéo
do enfermeiro diante as complicagdes puerperais. Revista Nursing. 2019. Disponivel em:
https://www.revistanursing.com.br/index.php/revistanursing/article/view/452/426. Acesso
em: 22 mai. 2023.

VIEIRA, Solana Nunes; VIDIGAL, Brenda Alice Andrade; INACIO, Antdnio Savio;
NORTE, Andréa de Souza do; VASCONCELOS, Milaine Nunes Gomes. Avaliacao da
assisténcia de enfermagem na hemorragia. Revista de Enfermagem UFPE On Line, Recife,
12(12):3247-53, dez., 2018. Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/236179/30903. Acesso em:
26 abr. 2023.



	1 INTRODUÇÃO
	2 MÉTODO
	3 RESULTADOS
	3.1 Intercorrências hemorrágicas no período puerperal
	3.2 Atuação do Enfermeiro em intercorrências hemorrágicas
	3.3 Cuidados de enfermagem prestados a puérpera em hemorragias

	4 DISCUSSÃO
	5 CONCLUSÃO

