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RESUMO: A pré-eclâmpsia (PE) é a mais prevalente dentre as doenças hipertensivas 
da gestação, atingindo entre 2 a 5% das mulheres, e costuma ser mais grave quão 
mais precoce for o seu início. Está ligada a complicações como perda fetal, parto 
prematuro, debilidade no recém-nascido e altas taxas de morbimortalidade. 
Estabelecido o efeito profilático da aspirina e do cálcio em gestantes com alto risco 
para PE, esse estudo objetivou avaliar em que momento e como essas substâncias 
devem ser administradas durante a gestação a fim de obter um máximo benefício. 
Trata-se de uma revisão sistemática da literatura, realizada por meio dos descritores: 
Disease Prevention; Pre-Eclampsia; Aspirin; e Calcium. Foram incluídos os trabalhos 
publicados entre 2019 a 2024; em língua inglesa, espanhola e portuguesa; estudos 
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originais; gratuitos; e que demonstraram relação com o objetivo desse trabalho. 
Embora atualmente bem determinadas, as recomendações de uso da aspirina, o ácido 
acetil salicílico, e do cálcio divergem um pouco de acordo com as diversas sociedade 
médicas e a literatura em geral. Entretanto, de forma resumida, concluiu-se que a 
aspirina e o cálcio, este último utilizado em mulheres com baixa ingesta, devem ser 
tomados por via oral, em dosagens entre 75 a 150mg (idealmente 150mg/dia) e 600mg 
a 2g, respectivamente, preferencialmente à noite e com início de uso antes das 16 
semanas, podendo se estender até o terceiro trimestre da gravidez ou a finalização 
dela. 
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ABSTRACT: Preeclampsia is the most prevalent hypertensive disease of pregnancy, 
affecting between 2% and 5% of women, and tends to be more severe the earlier it 
begins. It’s associated to complications such as fetal loss, premature birth, newborn 
weakness, and high morbidity and mortality rates. Having proved the prophylactic 
effect of aspirin and calcium in pregnant women at high risk for PE, this study aimed 
to evaluate when and how these substances should be administered during pregnancy 
in order to obtain maximum benefit. This is a systematic review of the literature, carried 
out using the descriptors: Disease Prevention; Pre-Eclampsia; Aspirin; and Calcium. 
The studies included were published between 2019 and 2024; in english, spanish, and 
portuguese languages; original studies; free of charge; and that demonstrated a 
relationship with the objective of my study. Although already well proved, the 
recommendations for the use of aspirin, acetylsalicylic acid, and calcium differ a little 
according to the various medical societies and the literature in general. However, in 
short, it was concluded that aspirin and calcium, the latter used in women with low 
intake, should be taken orally, in doses between 75 and 150 mg (ideally 150 mg/day) 
and 600 mg to 2 g, respectively, preferably at night and with use starting before 16 
weeks, and may be extended until the third trimester of pregnancy or the end of it. 
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