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RESUMO: Introducao: a mortalidade materna causada sindromes hipertensivas no
Brasil caiu em 58% entre 1990 e 2015, de 143 para 60 ébitos maternos por 100 mil
nascidos vivos. Levando em consideragcéo os dados de 2010 e 2015, a proporcéo da
mortalidade materna diminuiu 12%, saindo de 68 para 60 Obitos por 100 mil
nascidos. Ainda € muito elevada no Brasil a taxa de mortalidade materna, e a
estatistica, incompativel com o atual nivel de desenvolvimento econémico e social
do Pais. Obijetivo: tracar o perfil das publicagbes acerca da prevaléncia de
sindromes hipertensivas da gestacao, discutir o impacto dos indicadores de
morbimortalidade, bem como as intervengbes para reduzir danos. Metodologia:
trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura, desenvolvida em maio de 2018,
por meio da consulta dos Descritores Controlados (DeCS) de Ciéncias da Saude:
prevaléncia, sindromes hipertensivas, mortalidade. Foi realizada uma busca por
literatura de referéncia constando fontes das bases de dados Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online
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(SciELO). Definiu-se como critério de inclusao ser artigo cientifico, disponivel na
integra, publicado entre 2014-2018, de acesso livre e gratuito, com pelo menos a
presenca de um dos DeCS no titulo. Obteve-se, com os cruzamentos dos DeCS,
233 artigos, sendo que apenas 16 artigos enquadravam-se aos critérios de inclusdo
e exclusao da pesquisa. Resultados: Dentre os 16 artigos que compuseram a
amostra, 7 evidenciam a prevaléncia das sindromes em hospitais de referéncia no
Brasil e em outros paises. Em dois estudos, foi identificada a importancia da
auditoria hospitalar na qualificagdo do atendimento prestado, e noutro, a intervencao
a nivel de atencdo basica para resolugdo da problematica. Conclusao: As
sindromes hipertensivas da gestacdo merecem especial atencdo no cenario de
saude publica nacional, pois sdo uma das principais causas de mortalidade materna,
além de representarem um elevado custo para os cofres publicos pela significativa
prevaléncia de morbidades.

Descritores: Prevaléncia; Sindromes Hipertensivas Gestacionais e mortalidade.

ABSTRACT: Introduction: Maternal mortality in Brazil descreased by 58% between
1990 and 2015, from 143 to 60 maternal deaths per 100,000 live births. Taking into
account the data from 2010 and 2015, the proportion of maternal mortality decreased
from 12%, from 68 to 60 deaths per 100,000 born. The rate of maternal mortality is
still very high in Brazil, and statistics are incompatible with the current level of
economic and social development in the country. Objective: to outline the profile of
publications on the prevalence of hypertensive gestational syndromes, and to
discuss the impact of the indicators of morbidity and mortality, as well as
interventions to reduce damage. Methodology: This is an Integrative Review of
Literature, developed in May 2018, through the Consultation of Controlled
Descriptors (DeCS) on Health Sciences: prevalence, hypertensive syndromes,
mortality. A literature search was carried out with sources from the Latin American
Literature in Health Sciences (LILACS) and Scientific Electronic Library Online
(SciELO) databases. It was defined as inclusion criteria to be a scientific article,
available in full, published between 2014-2018, free and open access, with at least
one DeCS in the title. With the crosses of the DeCS, 233 articles were obtained, and
only 16 articles fit the criteria of inclusion and exclusion of the research. Results:
Among the 16 articles that composed the sample, 7 show the prevalence of
syndromes in reference hospitals in Brazil and in other countries. In two studies, the
importance of the hospital audit in the qualification of care was identified, and in
another, the intervention in basic attention to solve the problem. Conclusion:
Hypertensive gestational syndromes deserve special attention in the national public
health scenario, since they are one of the main causes of maternal mortality, besides
representing a high cost for public coffers due to the significant prevalence of
morbidities.

Descriptors: Prevalence; Hypertensive Gestational Syndromes and Mortality.
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