Resumo

As doencas hipertensivas complicam 5 a 10% das gestacdes ao redor do
mundo, sendo uma das principais causas de mortalidade materna e pré-natal. A pré
eclampsia esté relacionada a piores resultados maternos e neonatais a curto e longo
prazo, sendo condi¢do multissistémica com acometimento de rins, figado, sistema
hematoldgico, cérebro e funcdo placentaria. Tradicionalmente definida como
hipertenséo que se desenvolve a partir de 20 semanas de idade gestacional associada
a proteindria, a observacdo de complicacdes graves em mulheres que nédo
desenvolvem proteindria passou a desconsiderar esse achado como condicdo sine
gua non para o diagnostico dessa patologia. No presente trabalho, pretende-se avaliar
0 impacto causado por essas mudancas na deteccdo de pré eclampsia. Objetivos:
Analisar o impacto de novos critérios diagndsticos na deteccdo de pré eclampsia em
gestantes cuja gestacdao foi resolvida no Centro Obstétrico do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (HCFMRP). Materiais e métodos: Sera
realizado estudo quantitativo descritivo retrospectivo a partir da analise de prontuarios
médicos do HCFMRP no periodo de 01 de janeiro de 2013 a 31 de dezembro de 2019,
com tabulacao de dados obtidos relacionados a prevaléncia de lesdo de 6rgaos alvo
versus proteindria, classificacdo entre pré eclampsia precoce ou tardia e exame

laboratorial utilizado para diagnostico de proteindria.
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