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RESUMO

A pré-eclampsia ¢ uma complicagdo grave da gravidez, caracterizada por hipertensdo e dano a 6rgdos-alvo, como os
rins e o figado. Este artigo apresenta uma revisdo abrangente sobre a etiologia, epidemiologia, fatores de risco,
alteracdes placentarias, manifestagdes clinicas, diagnostico, classificagdo, tratamento, prognostico e estratégias de
prevencao da pré-eclampsia. A literatura atual sugere que a disfun¢do endotelial e fatores imunologicos desempenham
papéis cruciais no desenvolvimento da condig@o. A identificag@o precoce e a gestdo adequada sdo fundamentais para
minimizar os riscos materno-fetais. Este estudo revisa as evidéncias disponiveis e propde uma abordagem integrada
para o manejo da pré-eclampsia, visando melhorar os desfechos maternos e neonatais.

Palavras-chave: Pré-eclampsia; Gravidez; Fatores de Risco; Prognostico.

ABSTRACT

Preeclampsia is a serious pregnancy complication characterized by hypertension and damage to target organs, such
as the kidneys and liver. This article provides a comprehensive review of the etiology, epidemiology, risk factors,

placental abnormalities, clinical manifestations, diagnosis, classification, treatment, prognosis, and prevention
strategies for preeclampsia. Current literature suggests that endothelial dysfunction and immunological factors play
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crucial roles in the development of this condition. Early identification and appropriate management are essential to
minimize maternal and fetal risks. This study reviews the available evidence and proposes an integrated approach to
the management of preeclampsia, aiming to improve maternal and neonatal outcomes.

Keywords: Preeclampsia; Pregnancy; Risk Factors; Prognosis.
RESUMEN

La preeclampsia es una complicacion grave del embarazo, caracterizada por hipertension y dafio a érganos objetivo,
como los rifiones y el higado. Este articulo presenta una revision exhaustiva sobre la etiologia, epidemiologia, factores
de riesgo, alteraciones placentarias, manifestaciones clinicas, diagndstico, clasificacion, tratamiento, pronostico y
estrategias de prevencion de la preeclampsia. La literatura actual sugiere que la disfuncion endotelial y los factores
inmunoloégicos desempefian un papel crucial en el desarrollo de esta condicion. La identificacion temprana y la
gestion adecuada son fundamentales para minimizar los riesgos materno-fetales. Este estudio revisa las evidencias
disponibles y propone un enfoque integrado para el manejo de la preeclampsia, con el objetivo de mejorar los
resultados maternos y neonatales.

Palabras clave: Preeclampsia; Embarazo; Factores de Riesgo; Prondstico.

1. INTRODUCAO

A pré-eclampsia ¢ uma complicacdo multifacetada da gravidez que afeta entre 2% e 8% das
gestantes em todo o mundo, sendo uma das principais causas de morbidade e mortalidade materna e
perinatal. Sua etiologia complexa envolve uma interagdo de fatores genéticos, imunologicos e ambientais,
tornando o entendimento dessa condi¢do essencial para a melhoria dos cuidados obstétricos (SIBAI, 2021).

A doenga ¢ caracterizada por hipertensao de inicio recente apds 20 semanas de gestacao e a presenca
de proteinuria ou disfuncdo de Orgdos-alvo, como rins, figado ou sistema nervoso central. O
desenvolvimento de pré-eclampsia esta intimamente ligado a uma placentagao anormal, que resulta em uma
resposta inflamatdria sistémica e disfuncdo endotelial generalizada (ROBERTS; HUBEL, 2020).

A pré-eclampsia tem implicacdes significativas tanto para a mae quanto para o feto. Na mae, pode
levar a complicagdes graves, como eclampsia, sindrome HELLP e insuficiéncia renal. No feto, pode causar
restricdo de crescimento intrauterino, prematuridade e, em casos graves, morte intrauterina. A identificagdo
precoce e a intervengdo oportuna sao cruciais para melhorar os desfechos (REDMAN et al., 2019).

Estudos recentes sugerem que fatores como obesidade, idade materna avancada, histdria familiar de
pré-eclampsia, e doengas autoimunes aumentam o risco de desenvolvimento da condi¢cdo. A inflamagao
cronica e o estresse oxidativo desempenham papéis criticos na patogénese da pré-eclampsia, agravando a
disfun¢do vascular e levando a complicagdes maternas e fetais (TRAN et al., 2022).

O diagnostico da pré-eclampsia baseia-se em critérios clinicos e laboratoriais, sendo essencial o

monitoramento continuo da pressdo arterial e a realizacdo de exames de urina e sangue. Novos
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biomarcadores e técnicas de imagem estdo sendo investigados para aprimorar a deteccdo precoce € a
estratificagdo de risco em gestantes (CUNNINGHAM et al., 2021).

Apesar dos avangos na compreensdo da pré-eclampsia, ainda existem lacunas significativas no
conhecimento sobre sua etiologia e tratamento ideal. Este artigo tem como objetivo revisar a literatura atual,
explorar os mecanismos subjacentes a doenga e discutir estratégias para o manejo clinico eficaz, com foco
na melhoria dos resultados maternos e neonatais (SANCHEZ-ARANGUREN et al., 2019).

O objetivo desta pesquisa ¢ revisar a literatura existente sobre a pré-eclampsia, com foco na
etiologia, epidemiologia, fatores de risco, diagndstico, tratamento e prevencao, a fim de fornecer uma visao

abrangente e atualizada para profissionais de saude.
2. METODOLOGIA

A metodologia utilizada para esta revisao incluiu a busca nas bases de dados PubMed, Scielo,

nn

Cochrane e Google Scholar. Foram utilizadas as seguintes palavras-chave: "preeclampsia", "risk factors",
n 1 1 n.n 141 nn n n 1o 1 4 1
pregnancy complications", "placental abnormalities", "treatment", e "prognosis". Foram incluidos artigos
publicados entre 2015 e 2024, que abordassem aspectos clinicos e patologicos da pré-eclampsia. Os
critérios de inclusdo envolveram estudos randomizados controlados, revisoes sistematicas, meta-analises e
diretrizes clinicas. Artigos em idiomas diferentes do ingl€s, portugués e espanhol, bem como estudos com

amostras muito pequenas ou com viés metodoldgico significativo, foram excluidos.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A etiologia da pre-eclampsia é complexa e multifatorial, envolvendo uma combinacéo de fatores
genéticos, imunoldgicos e ambientais. A disfuncdo endotelial € um componente central na patogénese da
pré-eclampsia, resultante de uma resposta inflamatoria sistémica desencadeada por uma placentacéo
anormal. O estresse oxidativo, caracterizado pela producdo excessiva de espécies reativas de oxigénio
(ERO), contribui para a disfuncdo endotelial e a inflamacéo crénica. Estudos indicam que a reducdo da
producdo de éxido nitrico, um potente vasodilatador, agrava a hipertensdo observada na pré-eclampsia
(POSTON et al., 2021). Além disso, fatores genéticos, como mutag¢des no gene que codifica o receptor de
angiotensina Il tipo 1 (AT1R), tém sido associados a um risco aumentado de pré-eclampsia, sugerindo uma
predisposicdo genética para a condi¢cdo (DEKKER et al., 2024).

A pré-eclampsia afeta aproximadamente 2% a 8% das gestacOes globalmente, com variacfes
significativas nas taxas de incidéncia dependendo da populacéo e dos critérios diagnosticos utilizados. A

condigdo é mais prevalente em mulheres primiparas, em mulheres com historico familiar de pré-eclampsia
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e em mulheres com comorbidades, como obesidade, diabetes mellitus e hipertenséo crénica (BROWN et
al., 2019). Em paises de baixa e média renda, a pré-eclampsia é uma das principais causas de mortalidade
materna, refletindo a falta de acesso a cuidados pré-natais de qualidade e intervengdes médicas adequadas.
A pesquisa de Dekker et al. (2024) destaca que a mortalidade materna relacionada a pré-eclampsia pode ser
até cinco vezes maior em regides onde 0s recursos médicos sao limitados.

A disfuncdo placentéria é um fator-chave no desenvolvimento da pré-eclampsia. A invaséo
trofoblastica anormal e a falha na remodelacdo das artérias espiraladas resultam em uma perfusdo
placentéria inadequada, levando a hipdxia e a liberacao de fatores antiangiogénicos na circulacdo materna.
Esses fatores contribuem para a disfuncdo endotelial sistémica, uma caracteristica central da sindrome
materna observada na pré-eclampsia (ROBERTS; HUBEL, 2020). A sindrome materna envolve uma série
de complicacdes, incluindo hipertensdo, proteiniria, edema e, em casos graves, disfungdo de multiplos
6rgdos. A pesquisa de Myatt et al. (2020) sugere que a gravidade da pré-eclampsia esta diretamente
relacionada ao grau de comprometimento placentério, com implicacdes importantes para o manejo clinico.

O diagnostico da pré-eclampsia baseia-se na detec¢do de hipertensao e proteindria apds a 20? semana
de gestacdo, mas a condicdo pode se manifestar de forma heterogénea, com variacGes significativas na
gravidade e nos sintomas. A classificacdo da pré-eclampsia é geralmente dividida em pré-eclampsia leve e
grave, dependendo da gravidade dos sinais e sintomas, bem como da presenca de complicacdes, como
eclampsia, sindrome HELLP (hemélise, elevacdo das enzimas hepaticas e baixa contagem de plaquetas) e
restricdo do crescimento intrauterino (CUNNINGHAM et al., 2021). Estudos recentes tém investigado o
uso de biomarcadores, como o fator de crescimento placentario (PIGF) e o fator de crescimento endotelial
vascular (VEGF), como ferramentas diagndsticas para melhorar a acuracia e a precocidade do diagndstico
(SANCHEZ-ARANGUREN et al., 2019).

O manejo da pré-eclampsia é multifacetado e depende da gravidade da condicdo e da idade
gestacional. Em casos leves, o tratamento pode incluir o controle rigoroso da pressdo arterial, a
administracdo de anti-hipertensivos e 0 monitoramento frequente da mée e do feto. Nos casos graves, a
interrupcao da gravidez, geralmente por cesariana, € a intervencao definitiva para prevenir complicacdes
maternas e fetais (BROWN et al., 2019). A administracdo de sulfato de magnésio é amplamente utilizada
para prevenir convulsdes em mulheres com pré-eclampsia grave. Além disso, a aspirina em baixas doses
tem sido recomendada para mulheres com alto risco de pré-eclampsia, com evidéncias sugerindo que pode
reduzir significativamente a incidéncia e a gravidade da doenca (MYATT et al., 2020). O manejo deve ser

personalizado, considerando os riscos e beneficios de continuar a gravidez versus a antecipacao do parto.
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O prognostico para mulheres com pré-eclampsia depende do momento do diagndstico e da eficicia
do manejo clinico. A identificagdo precoce e o tratamento adequado sdo essenciais para melhorar os
desfechos maternos e neonatais. Tran et al. (2022) destacam que estratégias de prevencdo, como a
suplementacdo de célcio em populages com baixa ingestdo dietética e o uso de aspirina em baixas doses,
tém mostrado eficacia na reducdo do risco de pré-eclampsia. Além disso, 0 manejo de comorbidades, como
hipertensdo cronica e obesidade, é crucial para a prevencao primaria. A pesquisa continua é necessaria para
desenvolver novas abordagens terapéuticas e estratégias de prevencdo que possam reduzir a carga global
da pré-eclampsia.

4. CONCLUSAO

A pré-eclampsia permanece uma das principais causas de morbidade e mortalidade materna e
perinatal, destacando a necessidade de um melhor entendimento de sua etiologia e do desenvolvimento de
estratégias de manejo mais eficazes. A revisao da literatura atual revela que, apesar dos avangos na
identifica¢dao de fatores de risco e na melhoria dos métodos diagndsticos, ainda ha lacunas significativas
que precisam ser preenchidas por futuras pesquisas.

A prevengdo e o tratamento eficazes da pré-eclampsia exigem uma abordagem multidisciplinar e
personalizada, com énfase na identificagdo precoce de mulheres em risco € na implementacdo de
intervengdes terapéuticas baseadas em evidéncias. Com o avango das pesquisas, espera-se que novas
abordagens diagndsticas e terapéuticas contribuam para a reducdo das complicagdes associadas a esta

condi¢ao.
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