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RESUMO

A pré-eclampsia é uma síndrome hipertensiva gestacional, observada a partir da 20a semana, apresentando
PA ≥ 140x90mmHg, associada á proteinúria. A sífilis é uma infecção transmissível, que quando não tratada
pode resultar em transmissão congênita. Gestantes com esses diagnósticos precisam de acompanhamento
especifico, para garantir saúde do binômio mãe-filho. Objetivou-se relatar a experiência da sistematização da
assistência  de  enfermagem (SAE)  a  uma puérpera  com pré-eclampsia  e  sífilis.  Relato  de  experiência,
vivenciado durante atividades praticas, por acadêmicas de enfermagem, em um hospital terciário, Fortaleza-
CE, em 2019. Os dados foram coletados a partir da entrevista com instrumento semiestruturado, exame físico
e consulta ao prontuário. Os planos de cuidados foram baseados nas taxionomias NANDA, NIC e NOC, bem
como a analise dos dados. O estudo respeitou preceitos éticos. Puérpera, 16 anos, G1P1A0, VDRL reagente.
Foi admitida com picos pressóricos elevados e cefaleia intensa, sendo realizado posteriormente o parto por
via abdominal. Foram elencados diagnostico de enfermagem (intervenções realizadas): 1-Dor (administrar
medicamentos  prescritos  para  alivio  da  dor  e  observar  e  comunicar  complicações);  2-Risco  de  níveis
pressóricos elevados (monitorar e registrar a PA de 4 em 4 hora; administrar medicamentos prescritos e
observar e comunicar complicações); 3-Ansiedade (dar informações reais sobre o diagnostico, tratamento e
prognóstico; propiciar momentos de escuta; monitorar o estado emocional da paciente). Conclui-se que a SAE
possibilita que seja prestado um cuidado direcionado e com qualidade, a partir da elaboração de planos de
cuidados que previnam complicações e promovam saúde, como visto no presente estudo.              
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