Porque razéao se controla a pressao arterial e a urina durante a gravidez

A sua pressao arterial e a sua urina devem ser controladas em cada consulta pré-natal. Isso
deve-se ao facto de as alteracdes da presséo arterial e da urina poderem ser sinais de um
problema que ocorre na gravidez, designado por pré-eclampsia. Este pode fazer com que o seu
bebé e vocé propria figuem doentes, caso o problema néo seja detectado no seu inicio.
Controlos periédicos ajudam a seguranca de ambos.

O que é a pressao arterial?

A presséo arterial é a forca com a qual o sangue circula pelo nosso corpo. A mesma é medida
no braco com uma bracgadeira insuflavel. A pressdo arterial € representada por dois nimeros: o
primeiro nimero (que é o mais elevado) mostra a pressao durante um batimento cardiaco; o
segundo nimero mostra a pressao entre batimentos. A pressado arterial varia de pessoa para
pessoa. Varia também com a hora do dia e com aquilo que se esta a fazer. Um valor médio da
pressdo arterial de 110/70 ou 120/80 é normal em mulheres. Mas a sua pode ser ligeiramente
mais elevada ou mais baixa e continuar a ser completamente normal para si.

Pressdo arterial durante a gravidez
A sua parteira ird medir a sua pressao arterial na primeira consulta pré-natal. Ela ou o seu
médico ir4 verifica-la de novo em cada consulta feita posteriormente.

O que fazer se a minha pressao arterial for elevada?

O stress, preocupacdes ou actividade podem fazer subir momentaneamente a sua pressao
arterial. Caso ela se mantenha elevada, isso pode querer dizer que vocé esta a desenvolver
pré-eclampsia. Nao existe uma linha nitida de separacgao entre pressdo arterial normal e
elevada. Mas os médicos e as parteiras preocupam-se normalmente com leituras de 140/90 ou
superiores. Caso a sua pressao arterial seja elevada, o seu médico ou parteira vao precisar de a
controlar com maior frequéncia. Em cada vez que o facam, deverdo também analisar a sua
urina para deteccdo de proteina.

Analises de urina para deteccédo de proteina

A sua urina fornece informacg@es que séo vitais a sua saude e a do seu bebé. A mesma deveria
ser testada pelo menos uma vez para deteccédo de infeccdo, que € mais comum do que o usual
na gravidez. Mas a mesma devera ser controlada em cada consulta para detecc¢do de proteina,
gue pode ser um sinal de pré-eclampsia.

Como funciona o teste

A sua parteira ou o seu médico assistente mergulha uma tira de papel (tira reagente “dipstick™)
numa amostra de urina acabada de recolher. O teste mostra a existéncia de proteina, no caso
de presenca da mesma, e da uma indicacdo da respectiva quantidade. Uma quantidade
diminuta de proteina € inscrita nas suas anota¢cdes como um “vestigio”. Isso ndo constitui
gualguer motivo de preocupacdo. Quantidades superiores a um vestigio de proteina sao
registadas com um ou mais sinais +.

O que fazer caso seja encontrada proteina?

Caso apresente um ou mais sinais + relativamente a proteina e hipertensédo, vocé podera ter pré-
eclampsia e ira necessitar de cuidados adicionais. A sua urina pode ser analisada quanto a
outras causas de proteina, tais como infecgdo. Caso esta seja encontrada e tratada, a proteina
ir4 desaparecer e vocé deixara de necessitar de cuidados adicionais.



Se vocé tem pré-eclampsia

A pré-eclampsia e vocé

Quando vocé esta hospitalizada, a sua pressao arterial e a sua urina serdo controladas com
frequéncia. Caso a sua pressdo arterial atinja valores muito altos - 160/100 ou mais - vocé
poderéa necessitar de farmacos para a controlar. Mas estes ndo irdo afectar o bebé que esta
para nascer. A pré-eclampsia pode afectar muitas partes do seu organismo, e poderao fazer-lhe
testes relativamente a problemas com o figado, rins e sistema da coagulagdo sanguinea. Os
médicos e parteiras que a tratam precisardo também de saber se vocé se sente doente, porque
isto pode significar que a doencga se est4 a agravar.

A pré-eclampsia e o bebé

A pré-eclampsia pode também afectar o bebé que esta para nascer. Seréo feitos exames
periddicos ao bebé para verificar se ele ou ela apresentam atrasos de crescimento e outros
sinais de problemas de salde. Algumas criangas permanecem saudaveis, mesmo quando as suas
maes sofrem de pré-eclampsia grave. Mas no caso de o seu bebé parecer estar doente, o seu
médico pode aconselhar a antecipacdo do parto.

Parto e pés-parto

Com pré-eclampsia existe uma grande probabilidade de vocé vir a ter um parto induzido ou por
cesariana. Vocé e o seu bebé irdo ser atentamente monitorizados durante o trabalho de parto e
o0 parto. Apds o nascimento do bebé vocé deve melhorar rapidamente. Mas podera demorar
alguns dias, semanas ou mesmo meses até que a sua pressao arterial regresse aos valores
normais. No caso de o bebé ter nascido antes do tempo, ele ou ela poderéo necessitar de
cuidados especiais durante algum tempo. Um bebé com o desenvolvimento completo ou com
uma boa recuperacéo ap6s um parto prematuro deve estar em boas condigdes.

A culpa néo é sua!

A pré-eclampsia ndo é causada por maus habitos de vida nem evitada pelos bons habitos. A
hipertensdo é causada pela doenca, e ndo por stress, preocupacdes ou trabalho duro. Nao se
sinta responsavel.

Caso se sinta doente...

Muitas mulheres sentem-se bem com pré-eclampsia. Mas sentir-se doente pode ser o primeiro
sinal de que tem a doenca, ou de que a doenca se esta a agravar.

Sinais aos quais deve estar atenta

. Dores de cabeca fortes que ndo passam

. Perda de nitidez da visdo, luzes ou manchas cintilantes diante dos olhos

Dor forte mesmo abaixo das costelas, especialmente do lado direito

Vémitos (ndo os que resultam de “enjoos matinais” do inicio da gravidez)

Estes sintomas nem sempre significam pré-eclampsia, mas por razdes de seguranga, apos 20
semanas contacte imediatamente o profissional de sadde que a assiste.
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A Action on Pre-Eclampsia é uma Instituicdo de Beneficéncia nacional, que ajuda e apoia
mulheres com pré-eclampsia. A Action on Pre-Eclampsia ministra cursos para parteiras e
médicos. A Action on Pre-Eclampsia pode ajudar com a prestagdo de informacé&o ou apoio
adicionais através da linha telefénica de apoio.

Numero da linha de apoio 020 8427 4217



