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Resumo: A gravidez € uma fase muito especial da vida humana que envolve
mulheres, pessoas, familias e sociedade. Portanto, este ndo € um incidente
isolado. No entanto, existem fatores de risco para o parto prematuro, um dos
quais é entre eles infec¢Bes do trato urinario. O objetivo geral foi analisar e
discutir sobre o trabalho de parto prematuro relacionado a infeccdo do trato
urinario. Pesquisa é toda atividade voltada para a solucdo de problemas; como
atividade de busca, indagacédo, investigacdo, inquiricdo da realidade, é a
atividade que vai nos permitir, no ambito da ciéncia, elaborar um conhecimento,
ou um conjunto de conhecimentos, que nos auxilie na compreensdo desta
realidade e oriente em nossas acdes. Este estudo consiste numa revisao
integrativa da literatura. Para tanto foram utilizadas as seis etapas caracteristicas
desse tipo de estudo: elaboracéo da pergunta norteadora; busca ou amostragem
na literatura; coleta de dados; analise critica dos estudos incluidos; discusséo
dos resultados. Para prevenir adequadamente o parto prematuro, € importante
Identifique seus fatores de risco durante sua consulta pré-natal. Dada a literatura
estudada e proposta, infeccdo do trato urinario mostrou-se fator de risco para
parto trabalho de parto prematuro, as mulheres gravidas podem ser
assintomaticas. As infec¢des do trato urinario sdo uma complicagéo relacionada

a gravidez que exacerba tanto prognéstico materno e perinatal.
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1 INTRODUCAO

A gravidez € um momento de mudancgas fisicas e emocionais que toda
mulher passa maneira diferente. Quando a gestante procura 0s servigos de
atencao primaria, ela deve ser ouvida, histéria médica e exame fisico completos,
pois as alteracdes estdo marcadas aqui periodo (PESSAN et al. 2014).

A gravidez é uma fase muito especial da vida humana que envolve
mulheres, pessoas, familias e sociedade. Portanto, este ndo € um incidente
isolado. No entanto, existem fatores de risco para o parto prematuro, um dos
quais € Entre eles infeccbes do trato urinario. Acordo de acesso de acordo com
os regulamentos nacionais Clinica da Secretaria de Estado da Saude de Santa
Catarina - SES/SC (2017), Gestantes Infec¢des recorrentes do trato urinario
(pielonefrite ou cistite, 3 ou mais episodios) gravidez) deve ser encaminhada
para uma consulta de alto risco. Cabe aos profissionais as pessoas que
trabalham na atencéo primaria sdo capazes de identificar esses riscos ocorrem
e saiba como gerencia-los. (PESSAN et al. 2014).

De acordo com Veras e cols. (2016, p. 49) “Infeccdo do Trato Urinario
(ITU) enquadrado como a forma mais comum de infec¢do bacteriana durante a
gravidez, pode causar efeitos no bindbmio mae-bebé". Os sintomas podem
ocorrer com esta infeccdo ou assintomaticos. (PESSAN et al. 2014).

O Brasil tem uma das maiores taxas de partos prematuros do mundo e
uma das maiores taxas de partos prematuros do mundo. Os 10 paises com maior
namero de casos registrados. Cerca de 280.000 bebés prematuros todos os
anos em solo brasileiro. quando conhecido mais de 70% dos bebés nascidos
antes da menstruacdo morrem dentro de 28 dias ap6s o nascimento. O indice
sub-regional traz o sul e sudeste em 12% e 12,5% respectivamente dai o
primeiro lugar no registro. Segue-se o Centro-Oeste com 11,5% e o Nordeste
com 11,5% 10,9% e Norte 10,8%. (Brasil, 2010 apud PEREIRA et al. 2018, p.
759).

Apesar dos avanc¢os tecnoldgicos e cientificos, o parto prematuro continua
sendo um grande problema problemas obstétricos e neonatais que constituem
uma das causas de morbidade e mortalidade neonatal (PESSAN et al. 2014).

A assisténcia pré-natal € um conjunto de medidas preventivas e curativas
destinadas a proporcionar beneficios fisicos, psicolégicos e sociais as gestantes
e suas familias, além de acompanhamento fetal. Cabe aos profissionais de



saude identificar os principais riscos fisicos, psicoldgicos e sociais das gestantes
(PESSAN et al. 2014).

Os fatores de risco devem ser sistematicamente estudados, mesmo que a
mulher seja considerada de baixo risco ou de risco habitual. Durante o pré-natal,
podem ser diagnosticados possiveis problemas com a méae e o feto e determinar
0s cuidados a serem prestados, uma vez que o pré-natal j esté ferramentas que
permitem a avaliacdo do processo, a gravidez vai da concep¢ao ao puerpério.
(PEREIRA et al., 2018, pag. 759).

2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Pesquisa € toda atividade voltada para a solucdo de problemas; como
atividade de busca, indagacao, investigacdo, inquiricdo da realidade, € a
atividade que vai nos permitir, no ambito da ciéncia, elaborar um conhecimento,
ou um conjunto de conhecimentos, que nos auxilie na compreensdo desta
realidade e oriente em nossas acfes. Pesquisa realizada entre o periodo de
agosto até novembro de 2022. Este estudo consiste numa revisdo integrativa da
literatura. Para tanto foram utilizadas as seis etapas caracteristicas desse tipo
de estudo: elaboracdo da pergunta norteadora; busca ou amostragem na
literatura; coleta de dados; analise critica dos estudos incluidos; discusséo dos
resultados (GIL, 2018).

O método de revisdo bibliografica permite a inclusdo de pesquisas
experimentais e ndo experimentais, a combinacdo da obtencdo de dados
empiricos e tedricos, pode levar a definicdo de conceitos, identificacdo de
lacunas no campo da pesquisa, revisdo tedrica e analise de métodos de
pesquisa sobre um determinado tema. O desenvolvimento desse método requer
recursos, conhecimentos e habilidades (GIL, 2018).

Considerando a classificagdo proposta por Gil (2018, p. 5), pode-se dizer
gue essa sugestdo pode ser mais bem representada por meio de pesquisas
exploratérias, e seu proposito € tornar mais compreensivel o problema para
torna-lo mais claro ou ajudar a fazer hipéteses. No entendimento do autor, o
objetivo principal deste tipo de pesquisa pode ser o0 aprimoramento de ideias e a
descoberta intuitiva, o que torna uma escolha muito flexivel para gerar estudos

bibliograficos ou estudos de caso na maioria dos casos (GIL, 2018).



Durante a fase exploratoria, foi realizada uma revisado tedrica com o
objetivo de aprofundar os conhecimentos no tema para a segunda fase que foi
uma pesquisa descritiva por meio de pesquisa bibliografica com os objetivos
descritos a fim de apresentar de modo mais eficiente o problema, foi também
feito o levantamento e tratamento de dados. A busca das producdes cientificas
foi realizada durante os anos de 2013 a 2022 e abrangeu artigos de livre acesso
escritos na lingua portuguesa e publicados na integra (GIL, 2018).

Foram excluidos trabalhos de conclusdo de curso, artigos escritos em
outro idioma diferente do portugués, duplicados, pagos ou sem relacdo com o
tema proposto. As buscas das producdes cientificas ocorreram nas bases de
dados google académico e Scielo. A analise critica dos 10 artigos selecionados
observou criteriosamente seus objetivos, métodos usados, resultados e
discussbes apresentadas, apresentando assim os resultados desta revisdo (GIL,
2018).

3 FUNDAMENTAGAO TEORICA

3.1 FISIOLOGIA DA MULHER

Fisiologia da mulher a torna mais vulneravel a deficiéncias nutricionais
durante os diferentes estagios da sua vida. As necessidades de nutrientes
especificos como ferro e célcio sdo maiores nas mulheres do que nos homens
(PEREIRA et al 2014).

O atero é um érgao fibromuscular, impar, oco, em forma de péra invertida,
localizado no plano sagital mediano da cavidade pélvica (pelve verdadeira).
Recebe as tubas uterinas na regido mais abaulada (cranial) e continua-se,
inferiormente, com a vagina, com a qual forma usualmente um angulo de 90
graus. Além disso, o Utero pode variar de forma, tamanho, localizacdo e
estrutura, de acordo com a idade, a paridade, o estado gravidico e a estimulacao
hormonal. Suas dimensfes e peso, na mulher adulta, variam (BARROS et al
2014).

A uroanalise de rotina é basicamente composta pela analise fisica, analise
guimica e exame microscopico. A analise de urina para avaliacéo de leucocituria
e bacteriria pode ser realizada por técnicas convencionais, com exame
microscoé pico da urina centrifugada. Apesar de Kass ter definido o valor de 5

leucdcitos/campo em aumento de 40 vezes, este exame tem baixa



reprodutibilidade, sensibilidade, espe cificidade e VPP, identificando apenas
30% a 50% dos casos de ITU. Por outro lado, a técnica de camara de contagem
do hemocitdmetro para analise de urina ndo centrifugada, tem sensibilidade de
96% na identificacdo de adultos sintomati cos com ITU, utilizando-se como pidria
um valor igual ou maior que 10 leucécitos/mm3 16. Em mulheres com disuria,
polaciuria e auséncia de cor rimento vaginal ndo € necesséario realizar uroanalise,
poden do-se introduzir tratamento empirico. Se a histéria ndo for tipica, entdo um
exame de urina com tira reativa pode ser realizado. Um resultado positivo para
leucdcitos ou nitrito correlaciona-se com 80% de probabilidade de ITU. Porém,
um resultado negativo ndo exclui a probabilidade de ITU, sendo indicada
urocultura e acompanhamento clinico (LOPES; TAVARES et al 2016).

As transformacdes anatémicas e fisiol6gicas que ocorrem no trato urinario
durante a gravidez facilitam o desenvolvimento de infec¢bes urinarias
sintométicas em mulheres, que muitas vezes ja apresentam bacterilria no
momento da concepgao.

A compressdo extrinseca dos ureteres e a reducdo da atividade
peristaltica provocada pela progesterona provocam dilatacdo progressiva das
pelves renais e ureteres. Essas mudancas, junto com o aumento do débito
urinério, levam a estase urinaria. A estase ainda é favorecida pela diminui¢do do
tbnus vesical, com subsequente aumento da capacidade da bexiga e seu
esvaziamento incompleto, facilitando o refluxo vesicoureteral e pielonefrites.
Além disso, o rim perde sua capacidade maxima de concentrar a urina.
(DUARTE, et al, 2016).

De forma geral, as complicacbes maternas das ITU sdo secundarias ao
dano tecidual causado por endotoxinas bacterianas, ocorrendo principalmente
nos quadros de pielonefrite. Embora a bacteremia seja demonstrada em 15 a
20% das mulheres com pielonefrite grave, poucas desenvolvem as
manifestagdes clinicas de choque séptico. A insuficiéncia respiratoria decorre do
aumento da permeabilidade da membrana alvéolo—capilar, resultando em
edema pulmonar. O quadro pode ser agravado pelo uso de hiper—hidratacéo e
tocoliticos, freqientemente utilizados para inibicdo do trabalho de parto pré-
termo (CARVALHO,etal,2018).



3.2 INFECCAO DO TRATO URINARIO (ITU)

A infeccédo urinaria € uma infeccdo que acomete qualquer parte do sistema
urinario, desde os rins, a bexiga, até a uretra. E definida como a presenca de
microorganismos em alguma parte desse sistema. Quando acomete 0s rins, €
conhecida como pielonefrite; quando € a bexiga, € conhecida como pielonefrite;
na uretra é a uretrite; e quando acomete a prostata, € denominada prostatite.
Apesar de poder aparecer em pessoas de qualquer idade e sexo, é mais comum
em mulheres (TETELBON; SANTOS, 2016). Leucocitdria ndo € um achado
especifico de infeccdo uri naria, estando também presente em tumores, litiase
re nal, uso de certas drogas (por exemplo, ciclofosfamida) e contaminacéo por
secrecfes vaginais. Em amostras com densidade muito baixa ou pH alto, os
leucécitos podem romper-se e ndo ser observados a microscopia. Por isso, a
determinacao da esterase leucocitéria, uma proteina es pecifica dos leucécitos,
pode ter correlacdo maior com a bacteridria que a analise microscépica do
sedimento urinario. Por outro lado, a contagem de leucdcitos pode indicar a
resposta ao tratamento da cistite. Nos casos com evolu ¢éo favoravel, os valores
caem ao normal em 2 a 7 dias, porém nagueles sem resposta terapéutica a
leucocitaria persiste (ROSSI; RIBEIRO et al 2016).

A infeccao do trato urinario (ITU) € uma doenca muito frequente e comum
que pode ocorrer em todas as idades. Na vida adulta, 48% das mulheres
apresentam pelo menos um episédio de ITU, sendo que a maior suscetibilidade
se deve a uretra mais curta, a maior proximidade do &nus com o vestibulo vaginal
e uretra e ao inicio da atividade sexual. (ROSSI; RIBEIRO et al 2016).
Com um acompanhamento pré-natal eficaz, os resultados clinicos sé&o
melhorados se ocorrer o0 diagnostico precoce. existir Diante disso, € reconhecido
e discutido com mais frequéncia na literatura. No entanto, o estudo confirmou
que as infecgcbes do trato urinario sdo comuns em pacientes gravidas,
principalmente aquelas causadas por Escherichia coli (PESSAN; SANTIAGO;
PERINI, 2014).

A infeccdo urinaria durante a gravidez € um problema muito frequente
devido as alterac6es fisioldgicas da gravidez, que favorecem a coloniza¢do do
trato urinario. Estes problemas afetam a qualidade de vida da mulher além de



aumentar o risco de morbidade materna e fetal neste periodo. (MARCOLIN, et
al,2018).

3.3 ITU RELACIONADA AO PARTO PREMATURO

Taxas de parto prematuro aumentam em mulheres gravidas devido a
anticorpos elevados Escherichia coli, também ocorre mortalidade materna, que
também pode ser exacerbada devido ao risco de infeccdo. Sabe-se que para
prevenir esta doenca é necessario um pré-natal de qualidade por parte dos
profissionais de saude para identificar a técnica correta, para realizar o
tratamento, o enfermeiro deve ser capaz de realiza-lo corretamente infeccdes
causadas por mulheres gravidas (SILVA, et al, 2014).

A infeccdo puerperal € uma patologia cada vez menos comum apés a
gravidez, pois os antibiéticos preventivos sdo aplicados em casos de parto de
risco. A infecc@o puerperal (ou maternal sepsis em inglés) é polimicrobiana e
ocorre ha mae durante o puerpério, ou seja, poucos dias ap0s o parto. A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que, a cada 1000 nascimentos,
11 mulheres sofrem de infec¢des que causam a sua morte (ROSSI, 2016).

O motivo da infec¢do puerperal é que coldnias bacterianas comensais ou
simbiontes do trato vaginal se infiltram nos tecidos internos e se espalham, como
consequéncia do estresse fisioldgico durante o parto (ROSSI, 2016).

A infeccdo urinaria € mais comum nas mulheres por uma particularidade
anatdbmica: a uretra feminina € bem mais curta que a masculina. Isso significa
gue o caminho que as bactérias precisam percorrer até chegar a bexiga € menor.
Vale ressaltar que esse tipo de infec¢do € mais comum na parte inferior do trato
urinario, do qual fazem parte a bexiga e a uretra. (TETELBON; SANTOS, 2016).

“O fato da uretra feminina se localizar na vagina também contribui para que
0 problema ocorra mais em mulheres, ja que se trata de um ambiente mais umido
e, portanto, naturalmente mais predisponente as infeccboes”, comenta o
urologista Bruno Cezarino. (ROSSI; VASCONCELLOS; TAVARE, 2016).

Para o aumento da incidéncia de trabalho de parto e parto prétermo em
gestantes com ITU, evoca—se que o inicio do trabalho de parto pode ser
explicado por resposta inflamatéria com a producdo de quimiocitocinas e

fosfolipase A2 e C, mediadores da producédo de prostaglandinas. Outra forma



pela qual o trabalho de parto pode ser desencadeado seria a colonizacdo do
fluido amniotico por bactérias originarias do foco infeccioso urinario. Essas
bactérias produziriam fosfolipases A e C, que atuam sobre os precursores das
prostaglandinas E2 e F2a, consequientemente deflagrando o trabalho de parto.
Os mecanismos aventados para as elevadas taxas de ruptura prematura de
membranas amnidticas em gestantes com ITU sdo inumeros. Dentre eles, o de
que a ITU, direta ou indiretamente via citocinas, induz a liberacdo de
metaloproteinases de macrofagos, as quais degradam as membranas
predispondo a sua ruptura, assim como fazem as colagenases e fosfolipases
bacterianas. Outro mecanismo seria sua associacdo com aumento da atividade
uterina, promovendo aumento das taxas de corioamniorrexe (GIL, 2018).

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo pesquisar a literatura
existente para entender a relacdo entre os dois. Trato urinario de gestantes com
bebés prematuros. Esta pesquisa torna-se relevante, pois possibilitard o
planejamento estratégico cuidar da saude da gestante, visando reduzir as
complicacBes durante a gestacdo. Ao distribuir o conhecimento, frequéncia e
determinantes das infeccfes do trato urinario durante a gestacao para melhor
aproveitamento dos recursos disponiveis precaugcédo (BULKA; FURLANI, 2014).

Notavelmente, as medidas preventivas sdo de baixo custo e podem das
mulheres, além de interferir diretamente na salde das criancgas, tanto na primeira
infancia quanto na infancia. Portanto, podemos entender que a infeccéo do trato
urinario € um fator de complicacdes importantes. Gravidez, mas ndo € a Unica
causa do aumento da incidéncia. Muitas dessas complicacbes podem ser
evitadas (PEREIRA, et al, 2018).

Durante a gestacao, especificamente, as mulheres passam por uma série
de alteracdes, tanto por causa emocional quanto fisica e fisioldgica, que as
tornam mais vulneraveis as ITU. (BARROS et al 2014).

Esta é a terceira intercorréncia clinica mais comum na gestacgao,
acometendo de 10% a 12% das gestantes. A infeccdo urinaria em gestantes é
ainda mais preocupante quando assintomatica, pois, justamente por passar
despercebida, essa condicdo pode levar ao parto prematuro do bebé e em
internacdo da gestante. A bacteridria assintomatica no inicio da gravidez é,

também, um risco para uma subsequente pielonefrite (BARROS et al 2014)



As infec¢Bes do trato urinario sdo uma complicagdo comum em mulheres
gravidas porgue as alteracdes hormonais podem permitir que o Utero relaxe Os
ureteres, que reduzem o fluxo de urina para a bexiga. Esse atraso na producao
de urina, aliado a falta de higiene, pode promover um aumento de bactérias, que
podem levar a infec¢des, esta diretamente associado ao trabalho de parto
prematuro e/ou parto prematuro peso corporal e maior mortalidade perinatal e
morbidade materna (PESSAN et al. 2014).

Dentre as complicacdes perinatais das ITU, destacam-se o trabalho de
parto e parto pré termo, recém nascidos de baixo peso, ruptura prematura de
membranas amnibticas, restricdo de crescimento intra-Gtero, paralisia
cerebral/retardo mental e 6bito perinatal. Mais recentemente, tem sido relatados
casos de leucomalacia encefalica, secundarios tanto as quimiocitocinas
maternas (passagem transplacentaria) quanto a septicemia fetal, cuja origem foi
a ITU materna. Gesta¢des complicadas por infeccdo urinéria estdo associadas
também a aumento de mortalidade fetal (GIL, 2018).

Durante muitos anos, a gravidez foi vista como fator predisponente a todas
as formas de Infeccdo do Trato Urinario. Hoje, sabe-se que ela, como evento
isolado, ndo é responsavel por maior incidéncia de infeccao urinaria. No entanto,
as mudancas anatdmicas e fisiol6gicas impostas ao trato urinario pela gravidez
predispdem a transformacdo de mulheres bacterilricas assintomaticas em
gestantes com ITU sintomaticas, deixando a impressdo de que o numero de
infec¢des urinarias seja maior neste periodo da vida. (DUARTE, CARVALHO,
2018).

3.4. ENFERMAGEM NOS CUIDADOS A ITU RELACIONADO AO PARTO
PREMATURO

Alguns fatos merecem atencdo especial dos profissionais de saude.
Principalmente dos profissionais enfermeiros que sdo 0s responsaveis, como
membros da equipe da Estratégia de Saude da Familia, pela realiza¢éo do pré-
natal de baixo risco. Um deles diz respeito aos habitos de higiene genital e apds
coito durante a gestacdo. Outro fato é o reconhecimento das caracteristicas
sintomatoldgicas para ocorréncia de ITU como a lombalgia, j& que os dados
sugerem correlagcdo significativa entre ITU e dor lombar. (BARROS, 2014).

A enfermagem ainda necessita maior conhecimento acerca da dor como



sinal clinico de doencas como a ITU. E sabido que a responsabilidade atribuida
ao enfermeiro para lidar com a dor no processo algico e os inUmeros aspectos
gue dele dependem para uma boa assisténcia talvez ajude a entender o motivo
da grande valorizacdo e preocupacao da precisao técnica em algia. O estudo
demonstrou que a principal queixa diante da ITU foi a dor lombar. Diante desse
achado, diversas complicagcbes poderdo ser evitadas se o0 enfermeiro
compreender a dor como sinal vital importante na gestacdo. A assisténcia a
queixa algica € complexa, exigindo tanto conhecimento quanto habilidade em
perceber e tratar a dor de forma adequadal8. Portanto a atuacdo do enfermeiro
nos programas de pré-natal implica em seu preparo clinico para identificagdo de
problemas reais e potenciais durante a gestacdo. (BARROS, 2014).

Mais trabalhos sdo recomendados sobre este tema de grande importancia
para os pacientes ldade gestacional, pois 0 manejo inadequado das ITUs pode
levar a mudltiplas morbidades, principalmente mortalidade na maternidade.
(BULKA, 2014).

4. RESULTADOS E DISCURSSAO
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materno,

tornando— o0 mais
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tratamento  que
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de

gestantes com

Incidéncia

infeccéo do trato
urinério e
da

assisténcia de

analise

salde recebida
na UBS.

Infeccao do trato
urinario — ITU é
enquadrada
como a forma
mais comum de
infeccdo
bacteriana
durante a
gestacédo e, que
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impactos para o
bindbmio
maefilho. A
infeccdo do trato
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urinario
das doencas
infecciosas mais

comuns durante

a gestacao.
Essa infeccéo
pode se
apresentar de
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sintomatica ou
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Deste modo a
saude materna
fetal é analisada
de

centralizada,

forma mais

buscando a
reducao de
agravos que
possam

comprometer a
salude da méae e
do feto, embora
seja um processo
compreendido

como natural a

gestacdo  pode
apresentar

situacdes que
elevam o risco

para o surgimento
de patologias, e a
infeccdo urinaria
€ uma das mais
diversas doencas
que contribuem
para a elevagdo
de

desse tipo

risco.




5 CONCIDERACOES FINAIS

O enfermeiro tem papel importante no acompanhamento de gestantes de
baixa renda, alto risco, precisando de aconselhamento e cuidados para
engravidar a termo, para prevenir parto prematuro e/ou riscos para a sua saude
e do feto. Participacdo dos enfermeiros sdo um fator decisivo na qualidade do
acompanhamento. Neste caso, espera-se que o0s enfermeiros sejam
competentes, dedicados e humanos para identificar infec¢des a incontinéncia
urinaria € um fator de risco para parto prematuro.

E muito importante que as gestantes participem do aconselhamento pré-
natal, reconhecer a importancia do acompanhamento, seguir corretamente as
orientacdes e reconhecer quaisquer sinais de infeccdo do trato urinario, bem
como 6rgaos patrocinadores de cuidados pré-natais, responsavel por fornecer
recursos qualificado e materiais basicos, facilidade de agendamento de

consultas e exames laboratoriais e complementares estéo disponiveis.
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