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RESUMO

A hiperémese gravidica é definida como a ocorréncia de
néuseas e vOmitos intensos na gestagéo, podendo levar a
uma perda de até 5% do peso corporal total. Neste
sentido, o objetivo desta revisdo foi verificar na literatura
as conseguéncias neonatais em casos de gestantes com
hiper émese gravidica. Trata-se de uma revisio integrativa
da literatura realizada por meio de busca na Biblioteca
Virtual em Satde (BVS), com uso de descritores/palavras-
chave como hiperémese gravidica, complicagbes na
gravidez e neonato. O método de busca de dados utilizado
no estudo foi a estratégia PICo (P = populagdo ou
problema, | = intervengdo/interesse, Co = contexto).
Foram incluidos na busca apenas artigos completos,
publicados entre 2010 e 2018, e excluidos os artigos
repetidos ou sem relevancia para a tematica, sendo
selecionados 11 estudos para compor O corpus textual.
Entre os estudos selecionados foram encontradas
associagOes entre a hiperémese gravidica e desfechos
neonatais desfavoraveis como baixo peso, recém-nascidos
pequenos para a idade gestacional e prematuridade.
Alguns dos estudos, no entanto, ndo apresentaram
resultados sugestivos para associacdo. Dessa forma,
destacou-se a necessidade de mais pesquisas que busquem
esclarecer a relacdo entre a ocorréncia de hiperémese
gravidica e desfechos neonatais desfavor aveis.

PALAVRAS-CHAVE:
complicacdes, neonato.

ABSTRACT

Hyperemesis gravidarum is defined as the occurrence of
severe nausea and vomiting during pregnancy, which can lead
to aloss of up to 5% of the total body weight. In this sense,
the objective of this review was to verify in the literature the
neonatal consequences in cases of pregnant women with

Hiperémese gravidica,
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hyperemesis gravidarum. This is an integrative review of the
literature conducted through a search in the Virtual Health
Library (VHL), using descriptors / keywords such as
hyperemesis gravidarum, pregnancy complications and
newborn. The data search method used in the study was the
PICo drategy (P = population or problem, | =
intervention/interest, Co = context). Only complete articles
published between 2010 and 2018 were included in the
search, and excluding articles that are repeated or of no
relevance to the theme, being selected 11 studies to compose
the textual corpus. Among the selected studies, associations
were found between hyperemesis gravidarum and
unfavorable neonatal outcomes such as low hirth weight,
small infants for gestational age and prematurity. Some of the
studies, however, did not present suggestive results for this
association. Thus, it was highlighted the need for more
research that seeks to clarify the relationship between the
occurrence of hyperemesis gravidarum and unfavorable
neonatal outcomes.

KEYWORDS: Hyperemesis gravidarum, pregnancy
complications, newborn.

1. INTRODUCAO

A gestacéo constitui-se como um momento Unico e
complexo na vida da mulher, marcado por intensas
mudangas fisicas, mentais e sociais. Durante esse
periodo, a gestante pode sofrer as repercussdes
causadas por essas mudangas. As nduseas e 0s vomitos
apresentam-se  entdo como Sintomas comuns  no
primeiro trimestre da gestacdo, afetando 80% das
gestantes. Quando esses sintomas se apresentam de
forma exacerbada denomina-se hiperémese gravidical.

A hiperémese gravidica € caracterizada como a
presenta de nauseas e vomitos intensos que pode causar
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na gestante perda de peso de 5%, desidratacdo,
distirbios hidroeletroliticos e deficiéncia nutricional.
Normal mente esse problema apresenta-se entre a quarta
e a décima semana de gestacdo, com resolucdo na
vigésima semana. Contudo, em cerca de 10% dos
casos, 0s sintomas podem permanecer durante toda a
gestacdo. Sua apari¢do ocorre comumente em mulheres
jovens, primiparas, € ndo fumantes que apresentam
fatores de risco como diabetes, hipertireoidismo, asma,
doencas psiquiétricas e histéria familiar de hiperémese
gravidica?.

A etiologia desse problema é tida como
multifatorial e geralmente explica-se pela elevacdo dos
niveis de gonadotrofina humana coriénica durante a
gestacdo. Outros fatores que podem estar relacionados
a0 aparecimento da hiperémese na gestagdo é a
disftuncdo placentaria, os fatores genéticos e
colonizacdo gastrica por Helicobacter pilori. A
observacdo clinica é fundamental para o diagnéstico, e
sua confirmacdo depende da exclusdo de outras
doencas ou condi¢des que podem causar nauseas e
vOmitos intensos, tais como distirbios gastrointestinais,
neurol dgicos, geniturinarios, metabdlicos e alimentares
prévios’4,

O tratamento da hiperémese gravidica inclui a
internacdo da gestante, e procedimentos terapéuticos
com envolvendo fluidos intravenosos, antieméticos e
aconsel hamento dietético. E fundamental dar atenco a
gestante com esse problema, uma vez que a fata de
apoio pode impedir as mulheres de terem acesso a
cuidados adequados e oportunos. Os estudos tém
apontado que essa ocorréncia pode ser associada a
complicacBes na gravidez, como nascimento de bebés
de baixo peso, prematuros e peguenos para a idade
gestacional®.

Neste sentido, estudar a hiperémese gravidica é
fundamental como forma de conhecer com maiores
detalhes esse agravo na gestacdo, bem como seus
fatores de risco e tratamento, como maneira de prevenir
e amenizar complicacBes e traumas consequentes da
doenca. Dessa forma, 0 estudo teve como objetivo
verificar na literatura as consequéncias neonatais em
gestantes com hiperémese gravidica.

2. MATERIAL E METODOS

Para esse estudo empregou-se o método de revisdo
integrativa da literatura. Esse tipo de pesquisa
caracteriza-se como método amplo com a finalidade de
sintetizar contelido abordado, que engloba resultados
de estudos experimentai s e ndo-experimentai s para uma
compreensdo completa do fenébmeno analisado, e que
apresenta como objetivos a definicdo de conceitos,
estudo de problema e andlise de evidéncias disponiveis.
O estudo apresentou como questdo norteadora: Quais
as repercussdes neonatais causadas pela hiperémese
gravidica?

Para responder a0 questionamento, foi realizada
busca de evidéncias cientificas no banco de dados da
Biblioteca Virtual em Salde (BVS), nas bases de dados
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Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Salde (Lilacs) e Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (Medline), por meio do uso de
descritores/palavras-chave como hiperémese gravidica,
complicacBes na gravidez e neonato, cadastradas nos
Descritores em Ciéncias da Salide (DeCS).

Como método de busca de dados utilizou-se a
estratégia PICo (P = populagdo ou problema, | =
intervencdo/interesse, Co = contexto), a partir da qual
foram elaboradas equacdes de busca para coleta dos
artigos. O Quadro 1 abaixo apresenta a forma como se
deu o cruzamento dos termos e as equagdes de busca
dos resultados.

Quadro 1. Estratégia PICo para busca dos dados. Teresina 2019.

. EQUACAO DE
ACRONIMO DESCRITOR BUSCA
Hiperémese (tw: (hiperémese
P gravidica gravidica))
| ComplicagBes (tw:(complicagdes))
Co Neonato (tw:(neonato))
Equacao geral (tw:(hiperémese gravidica)) AND
debusca (tw:(complicagbes na  gravidez)) AND
(tw: (neonato))

Fonte: Descritores em Ciéncias da Salide (DeCS); Biblioteca Virtual
em Salide (BVS).

ApOs a aplicacdo da equacdo geral de pesquisa no
banco de dados, surgiram inicialmente 66 resultados.
Em seguida, foram selecionados no site os filtros para
inclusdo dos resultados, com busca apenas artigos
completos, publicados entre 2010 e 2018, sem restricdo
guanto ao idioma, com relevancia para a temdtica
abordada. Dessa forma, foram obtidos um total de 17
artigos. Todos os 17 estudos foram encontrados na
Medline, ndo sendo encontrado nenhum artigo na base
de dados Lilacs. Dos 17 estudos, 6 foram excluidos por
apresentarem-se repetidos ou sem relevancia para o
foco central do estudo. Os estudos selecionados foram
entdo analisados de forma criteriosa para apresentacéo
dos resultados e fundamentacdo do estudo com base
em discussdo das principais ideias e conclusdes de cada
autor.

3. RESULTADOS

A partir das andlises e leitura dos estudos
selecionados foram elaborados quadros e gréficos para
apresentacdo dos resultados. No Quadro 1 estdo
dispostos os estudos por autores, titulo e objetivos.

Quadro 1. Caracterizag8o dos estudos por autores, titulo e objetivos.

Teresing, 2019.
AUTORES TITULO DO OBJETIVOS
ESTUDO
Descrever as
Roseboom TJ, Maternal caracteristicas das
Ravelli AC, characteristics mulheres que sofrem de
van der Post largely explain poor hiperemese gravidicae
JA, Painter RC, | pregnancy outcome explorar o efeito
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A case of prolonged

hyperemesis
resulting in Apresentar um caso de
Sayan CD, hepatorenal failure, | paciente com hiperémese
2018. foetal distressand gravidica.

neonatal mortality.

2011. after hyperemesis independente da
gravidarum. hiperémese gravidicano
desfecho dagravidez .
Veenendaal
MV, Van Consequences of Resumir as evidéncias
Abeelen AF, hyperemesis sobre desfechos de curto

Painter RC, gravidarum for elongo prazo de
Van der Post offspring: a gestagdes com
JA, Roseboom systematic review hiperémese gravidica.

TJ, 2011. and meta-analysis.
Kuru O, Sen' S,

Akbayir O, Outcomes of Avaliar resultados
Goksedef BP, pregnancies maternos e fetais entre
Ozslirmeli M, complicated by mulheres com

Attar E, Saygih hyperemesis hiperémese gravidica
H, 2012. gravidarum. (HG).
Palacios-

Marqués A, Wernicke's Relatar um caso de

Delgado-Garcia encephalopathy encefalopatia de

S, Martin- induced by Wernicke induzido por
Bayon T, hyperemesis hiperémese gravidica
Martinez- gravidarum. com um bom resultado

Escoriza JC, materno efetal.

2012.

Mullin PM,

Ching C, Risk factors,
Schoenberg F, treatments, and Identificar fatores

MacGibbon K, | outcomes associated associados ao

Romero R, with prolonged prolongamento de
Goodwin TM, hyperemesis hiperémese gravidica

Fegjzo MS, gravidarum. (HG).
2012.

Hastoy A, Lien

Tran P, Hyperemesis O objetivo deste estudo
Lakestani O, gravidarumand foi esclarecer o impacto
Barau G, pregnancy da hiperémese da
Gérardin P, outcomes. gestacdo (HG) na
Boukerrou M, gravidez.
2015.
Vandraas KF, Hyperemesis
Vikanes AV, gravidarumandrisk | Explorar se ahiperémese
Stoer NC, of cancer in esti associada ao
Troisi R, offspring, a aumento do risco de

Stephansson O, Scandinavian cancer nos filhos.

Sorensen HT et registry-based
a. 2015. nested case-control

study.
Morokuma S, Relationship Investigar a correlagéo

Shimokawa M, between entre hiperémese
Kato K, hyperemesis gravidica e peso ao

Sanefuji M, gravidarumand nascer.

ShibataE, small-for-

Tsuji M et al. gestational-agein
2016. the Japanese
population: the
Japan Environment
and Children's Sudy
(JECS).

Grooten |7,

Den Hollander Helicobacter pylori O objetivo deste estudo

WJ, Roseboom infection: a foi investigar a

TJ, Kuipers EJ, predictor of associagdo de H. pylori

Jaddoe VW, vomiting severity in com agravidade do
GalladR et al. pregnancy and vémito nagravidez e seu
2017. adverse birth efeito no desfecho do
outcome. nascimento.
Adverse Maternal Avaliar orisco de
Faschi L, and Birth Outcomes desfechos maternos,
Nelson-Piercy in Women Admitted gestacionais e de

C, Gibson J, to Hospital for nascimento adversos para
Szatkowski L, Hyperemesis mulheres internadas em
TataLJ, 2018. Gravidarum: a hospitais com diagndstico

Population-Based
Cohort Study.

de hiperémese gravidica.
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Fonte: pesquisadireta.

Em relagcdo ao ano de publicacdo de cada estudo,
como se vé na Figura 1, observou-se que houve
predominéancia dos estudos publicados no ano de 2012,
com trés artigos (27,3%). Em 2016 e 2017 foram
observados menor quantidade de publicacbes com
apenas um artigo em cada ano (9,1% cada). Constata-se
entdo uma necessidade de maior busca de evidéncias
cientificas e publicagdes relacionadas a esta temética,
considerando a importancia que apresenta para a saide
materno-fetal.
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Figura 1. Distribuigdo numérica (N) e percentual (%) dos artigos por
ano de publicacdo. Teresina, 2019. Fonte: Biblioteca Virtua em
Salide.

Quanto a abordagem metodoldgica (Figura 2),
observou-se ampla predominancia de estudos
guantitativos, com total de nove estudos (81,8%). Este
método é conhecido no meio cientifico porque favorece
a apresentacdo de resultados mais objetivos e precisos,
gue podem ser expressos em forma de valores
NUMEricos.

100
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Figura 2. Distribuicdo percentual dos estudos de acordo com a
abordagem metodoldgica adotada por cada autor. Teresina, 2019.
Fonte: Biblioteca Virtual em Saiide.

4. DISCUSSAO

A hiperémese gravidica é caracterizada na literatura
como uma condicBo que surge durante a gravidez
evidenciada por ocorréncia de nauseas e vomitos de
maneira intensa, com desequilibrio hidroeletrolitico
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que pode causar distirbio da fungéo hepética e renal e
ainda uma perda de peso de aproximadamente 5% do
peso total corporal®.

Uma coorte retrospectiva com 5549 mulheres,
analisou a relacdo entre a infeccdo por H. pilory e o
aparecimento de nauseas e vomitos diarios e intensos.
Resultados da pesquisa demonstraram que mulheres
infectadas sdo mais propensas a desenvolverem a
hiperémese gravidica. Dessa forma, as mulheres sofrem
diminuicdo do ganho de peso no periodo gestacional, e
seus bebes apresentam maior risco de nascerem com
baixo peso e pequenos para a idade gestacional”.

As causas e consequéncias da hiperémese gravidica
sd0 ainda incertas, com apenas aguns estudos
indicando a relagdo entre fatores genéticos, hormonais
e ambientai s e seu aparecimento. Estudos realizados até
0 momento analisaram principalmente a relagcdo entre
essa ocorréncia e desfechos em curto prazo como
prematuridade e baixo peso, a maioria com associacdes
inconsistentes. Em um estudo de caso-controle, que
propbs analisar o risco de complicacdo tardia como o
cancer em criangcas de mulheres que sofreram com
hiperémese gravidica, foi observado que parece ndo
haver relacdo entre o aparecimento de hiperémese
gravidica e risco aumentado para O cancer nos
nascidos®.

Um estudo de caso de paciente que apresentou
encefalopatia de Wernicke como consequéncia da
hiperémese gravidica cita como principais desfechos o
aborto, e o ébito fetal que pode ocorrer em até 50% das
mulheres com essa doenca. O autor descreve a doenca
como sendo causada pela falta de tiamina no
organismo, que é provocada pel os constantes episodios
de vomitos’.

A hiperémese gravidica esta associada a resultados
adversos da gravidez. Quando ocorre de forma
prolongada, parece estar associada ao aumento do risco
de resultados maternos e neonatais significativos,
incluindo estresse pos-traumético, enjoo, fragueza
muscular e criancas com irritabilidade, célica severa e
restricéio de crescimento, embora mais pesquisas segjam
necessarias para evidenciar essa associacdo. Em estudo
realizado na Holanda com andlise de gestantes com
hiperémese gravidica entre 2000 e 2006 verificou que
foi bem frequente nos partos a apresentacéo de recém-
nascidos com complicagbes como prematuridade ou
baixo peso',

Em revisdo sistemdtica realizada em 2011 com
estudos que destacaram pacientes com gravidez
complicadas por hiperémese gravidica, verificou-se
gue, quanto ao desfecho neonatal, houve relacdo entre a
complicacdo e maior nimero de bebés do sexo
feminino, e maior risco de nascimento de criancas com
baixo peso ao nascimento. Os autores da pesquisa
relataram ndo ter encontrado associacdo significativa
entre a complicacdo e modificacdo nos valores de
Apgar, presenca de anomalias ou ocorréncia de morte
perinatal. Um estudo de coorte realizado no Jap&o
também encontrou resultados significativos para a
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relacdo entre a hiperémese gravidica e a pequena idade
gestacional 213,

Pesquisa realizada na Inglaterra publicada em 2018
mostrou que a hiperémese gravidica, além de estar
associada a complicacbes para o beb& como
prematuridade e baixo peso de nascimento, também
pode estar associada a maiores riscos de anemia, pré-
eclampsia e trombose para a mulher?4,

Embora pesquisas citem riscos maiores de
complicacBes para bebés nascidos de mulheres que
apresentaram hiperémese gravidica, pesquisas bem
delimitadas e com bom nivel de evidencia tem
demonstrado pouca relagdo entre a doenca e
complicagcBes nos bebes. Duas coortes realizadas e
evidenciam em seus resultados pouca relacdo entre a
hiperémese gravidica e complicagdes neonatais. Na
primeira coorte publicada em 2012, ao comparar
variaveis como idade, paridade, nimero de gestacdes
artificiais e tabagismo, taxas de nascimento, recém-
nascido pré-termo, diabetes gestacional, hipertensdo
induzida pela gravidez e desfecho fetal adverso, taxa de
partos cesdreos, indice de Apgar e sexo do bebé, ndo
encontrou diferencas significativas entre o grupo
controle e grupo de mulheres com hiperémese
gravidica, sugerindo que a hiperémese gravidica ndo
estd associada a resultados adversos da gravidez. No
segundo estudo, publicado em 2015, os resultados
mostraram algum risco de desfechos fetais apenas nos
casos de hiperémese gravidica severa, podendo resultar
em déficit no crescimento fetal 1518,

5. CONCLUSAO

A partir do estudo, verificou-se que a hiperémese
gravidica € uma complicagdo que ocorre durante a
gestagdo, e que cursa com episodios intensos e
frequentes de nduseas e vémitos, que geram incomodo
para a mulher e pode comprometer a qualidade de sua
gestacéo.

O estudo apontou como desfechos neonatais
associados a presenca de hiperémese gravidica,
complicagBes como o baixo peso ao nascimento, bebés
pequenos para a idade gestacional e risco maior de
ocorréncia de parto prematuro. Contudo, foi possivel
perceber resultados variados entre as pesguisas e
diferencas quanto a significancia da associacéo entre a
doenca e o desfecho neonatal .

Nesse sentido, é fundamental que mais pesquisas
sgjam redlizadas para explorar essa tematica e
contribuir para levantamento de evidencias cientificas
gue apontem para a relacdo entre a ocorréncia de
hiperémese gravidica e sua rea influéncia sobre a
evolucdo parto e desfecho neonatal.
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