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APRESENTACAQO

A obra Saude e Vida: Uma Abordagem Multidisciplinar 4 da continuidade a missao
de promover a integracdo de conhecimentos e experiéncias que contribuem para o
fortalecimento da ciéncia e das praticas em satide. Em um contexto marcado por desafios cada
vez mais complexos, torna-se essencial compreender a saude de forma ampla, considerando os
aspectos bioldgicos, sociais, ambientais, culturais e tecnoldgicos que influenciam o processo
saude-doenga.

Este quarto volume retine importantes contribuicdes de pesquisadores, docentes,
profissionais e estudantes das mais diversas areas da saude, apresentando reflexdes, pesquisas
e experiéncias que enriquecem o debate cientifico e fortalecem a construgdo de praticas
assistenciais mais qualificadas, humanizadas e baseadas em evidéncias. Os capitulos
contemplam tematicas atuais e relevantes, abordando desde agdes de promog¢ao da satde e
prevencao de agravos até avangos diagndsticos, terapéuticos e tecnologicos.

A proposta desta coletdnea ¢ incentivar a interdisciplinaridade e a troca de saberes,
reconhecendo que os desafios contemporaneos da saide exigem abordagens integradas e
colaborativas. Ao reunir diferentes perspectivas, a obra contribui para a formacao académica,
o aperfeigoamento profissional e o desenvolvimento de estratégias capazes de gerar impactos
positivos na qualidade de vida da populagao.

Espera-se que este volume sirva como fonte de conhecimento, inspiracao e reflexdo
para todos aqueles comprometidos com a promog¢do da saude, a valorizagao da vida e a
constru¢ao de um cuidado cada vez mais €tico, inclusivo, humanizado e resolutivo. Que as
experiéncias e evidéncias aqui compartilhadas fortalecam o compromisso coletivo com uma
sociedade mais saudavel e com sistemas de saude mais eficientes e acessiveis.

Boa Leitura!
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RESUMO

OBJETIVO: Sintetizar e analisar criticamente as evidéncias cientificas acerca da
epidemiologia e dos fatores de risco associados a sepse puerperal e da atuacdo da enfermagem
na sua identificagdo precoce, manejo e preveng¢ao, contribuindo para o fortalecimento da pratica
baseada em evidéncias. METODOLOGIA: Revisdo narrativa da literatura, de carater
qualitativo e abordagem descritiva através da pergunta norteadora "Quais sdo as principais
evidéncias cientificas atuais sobre os fatores de risco da sepse no periodo puerperal?" para
direcionar a pesquisa nas bases de dados BVS, PubMed e SciElo, por meio de cruzamentos dos
DeCS “Complicagdes Infecciosas na Gravidez”, “Enfermagem”, “Fatores de risco” e “Infec¢ao
Puerperal”, através dos operadores booleanos AND e OR. Para compor a revisdo, foram
selecionados 13 artigos publicados entre 2021 e 2026, disponiveis na integra, em portugués ou
inglés, que abordassem a relagdo entre sepse puerperal, seus fatores de risco e a atuacao da
enfermagem na identificacdo precoce e prevencdo. RESULTADOS: A ocorréncia da sepse
puerperal ¢ mais frequente sobretudo entre mulheres com baixa escolaridade, autonomas,
casadas e primiparas. Entre os principais fatores de risco associados a tal agravo figuram:
vulnerabilidade socioecondmica, parto cesarea, hemorragia durante o parto, baixo quantitativo
de consultas de pré-natal, partos prolongados, manipulagdo vaginal excessiva em exames de
toque, € a comorbidade anexa predominante ¢ a anemia. A identificagdo precoce da doenca ¢
indispensdvel na reducdo da morbimortalidade materna, devendo ser seguidas as
recomendacgdes da OMS, sendo para isso fundamental a atuacao direta dos profissionais de
Enfermagem no reconhecimento precoce e na prevengdo através do cuidado sistematizado,
baseado em evidéncias cientificas e na integracdo entre diferentes niveis de cuidado.
CONCLUSAO: A ocorréncia da sepse puerperal esta relacionada as condi¢des individuais da
puérpera e a qualidade da assisténcia prestada durante todo o ciclo gravidico-puerperal,
reforcando a necessidade urgente de medidas preventivas e de melhorias na assisténcia
obstétrica.

PALAVRAS-CHAVE: Complicagdes Infecciosas na Gravidez, Enfermagem, Fatores de risco,
Infeccao Puerperal.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To synthesize and critically analyze scientific evidence regarding the
epidemiology and risk factors associated with puerperal sepsis, as well as the role of nursing in
its early identification, management, and prevention, thereby contributing to the strengthening
of evidence-based practice. METHODOLOGY : A narrative literature review with a qualitative
nature and descriptive approach, guided by the question: "What is the current scientific
evidence regarding risk factors for sepsis during the puerperium?" The research was conducted
using the BVS, PubMed, and SciELO databases, combining the DeCS terms "Infectious
Complications in Pregnancy," "Nursing," "Risk Factors," and "Puerperal Infection" with the
boolean operators AND and OR. A total of 13 articles published between 2021 and 2026 were




selected for review. These studies were available in full text in either Portuguese or English and

addressed the relationship between puerperal sepsis, its risk factors, and the role of nursing in
early identification and prevention. RESULTS: Puerperal sepsis occurs most frequently among
women with low levels of education, self-employed, married, and primiparous women. Key
risk factors associated with this condition include socioeconomic vulnerability, cesarean

section, intrapartum hemorrhage, a low number of prenatal care visits, prolonged labor, and
excessive vaginal manipulation during examinations; anemia is the predominant associated
comorbidity. Early identification of the disease is essential for reducing maternal morbidity and

mortality, requiring adherence to WHO recommendations. In this context, the direct
involvement of nursing professionals is crucial for early recognition and prevention through

systematized care based on scientific evidence and the integration of different levels of care.

CONCLUSION: The occurrence of puerperal sepsis is related to the individual conditions of
the woman in the postpartum period and the quality of care provided throughout the pregnancy

and postpartum period, reinforcing the urgent need for preventive measures and improvements

in obstetric care.
KEYWORDS: Pregnancy Complications, Infectious, Nursing, Risk Factors, Puerperal

1. INTRODUCAO
que acomete o trato genital feminino e manifesta-se desde o periodo de ruptura das membranas

Infection

A sepse puerperal constitui uma complicacdo sistémica grave de origem infecciosa
ou do trabalho de parto até o 42° dia pos-parto. O quadro clinico dessa infec¢ao engloba
manifestagdes recorrentes como febre, dor pélvica, corrimento com odor fétido e atraso na

involugdo uterina, cujas falhas em intervencdes oportunas propiciam a evolucdo para desfechos
clinicos criticos. Diante desse cendrio complexo, a equipe de enfermagem assume um papel

central na assisténcia a saude da mulher por meio da execucao de avaliagdes clinicas minuciosas

e da implementacdo de medidas preventivas que viabilizam a deteccao precoce de sinais de

alerta e impedem a progressao do agravo (Melo, 2024).
Em uma perspectiva epidemioldgica, esse agravo consolida-se como um grave
problema de satide publica em escala global, de modo que passa a integrar as principais causas
evitdveis de morbimortalidade materna, o que demanda melhorias urgentes na assisténcia
obstétrica. O surgimento e a propagacdo dessas infecgdes estdo intimamente relacionados a

diversos fatores de risco obstétricos, com destaque para a realizacdo de parto via cesarea, o
excesso de exames vaginais e a ocorréncia de trabalho de parto prolongado. Além dos fatores

inerentes ao parto, a presenca de comorbidades pré-existentes ou intercorrentes eleva

consideravelmente a vulnerabilidade da paciente, a exemplo do diabetes mellitus, da anemia,

da obesidade e de infec¢des prévias (Oliveira et al., 2023).
Historicamente, a literatura cientifica concentrava-se na descricado isolada de

patogenos e no levantamento da incidéncia bruta de morbidade pos-parto, pautada em uma
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perspectiva predominantemente biomédica e fragmentada. Em contraponto, as publicagdes
contemporaneas valorizam de forma expressiva a qualificagdo do atendimento, a reflexao
critica sobre a pratica e a adogao de protocolos integrados, com foco na seguranca do paciente
e no manejo clinico voltado a integralidade da saude materna (Ferreira et al., 2021).

Portanto, este estudo tem como objetivo sintetizar as evidéncias cientificas acerca dos
fatores de risco associados a sepse puerperal e da atuagcdo da enfermagem na sua identificacao
precoce e prevencdo, contribuindo para o fortalecimento da pratica clinica baseada em
evidéncias. Além disso, a andlise da literatura justifica-se pelo potencial de subsidiar o
aprimoramento da assisténcia obstétrica, promover a seguranca da mulher no periodo puerperal
e apoiar o desenvolvimento de estratégias voltadas a redu¢do da morbimortalidade materna

relacionada as complicagdes infecciosas pos-parto.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de carater qualitativo e abordagem
descritiva, realizada com objetivo de sintetizar e analisar de maneira critica os conhecimentos
cientificos que abordam a epidemiologia, diagndsticos precoces, fatores de riscos,
determinantes, estratégias de manejo e prevencao de estudos publicados sobre sepse puerperal,
permitindo uma analise abrangente do tema. Dessa forma, a revisdo foi conduzida por meio da
identificacdao do tema e formulagdo da questao norteadora:"Quais sdo as principais evidéncias
cientificas atuais sobre os fatores de risco da sepse no periodo puerperal?”. Em seguida, a busca
na literatura para selecdo dos estudos, defini¢do dos critérios de inclusdo e exclusdo e
interpretacdo e sintese dos resultados nos acervos cientificos atuais.

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed e Scientific Eletronic Library Online (SciElo), utilizando os descritores
“Complicagdes Infecciosas na Gravidez”, “Enfermagem”, “Fatores de risco” e “Infeccao
Puerperal” retirados dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e do Medical Subject
Heading (MeSH), combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR. Foram adotados
como critérios de inclusdo: artigos publicados entre 2021 e 2026, disponiveis na integra, nos
idiomas portugués e inglés, e que abordassem a relacdo entre sepse puerperal e os fatores de
risco, além da atuag¢do da enfermagem na identifica¢do precoce e prevengao.

O processo de sele¢dao dos estudos ocorreu em trés etapas: inicialmente, realizou-se a
leitura dos titulos; em seguida, a leitura dos resumos; e, por fim, a leitura na integra dos artigos

selecionados. Para os critérios de exclusdo, consideraram-se estudos duplicados, nao
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texto completo e publicagdes que ndo respondiam ao objetivo. Apos a aplicagdo dos critérios
de elegibilidade, foram avaliados 27 estudos, dos quais 13 compuseram a amostra final. Os
dados foram analisados de forma descritiva e interpretativa, organizando-se as evidéncias em
categorias tematicas relacionadas aos fatores de risco e atuagao da enfermagem na identificagao

precoce e prevengdo da sepse puerperal.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Fatores de risco associados a sepse puerperal

Os determinantes que predispdem o surgimento da sepse puerperal sdo multifatoriais,
englobando aspectos sociodemograficos, obstétrico-assistenciais € comorbidades maternas
anteriores. A vulnerabilidade socioecondmica pode contribuir para o risco aumentado de
desenvolvimento das infec¢des no puerpério, mulheres predominantemente com nivel de
escolaridade secundério ou inferior, autdnomas, casadas e primiparas sdo as mais prevalentes.
Outrossim, zonas rurais sofrem mais com essa problematica em relagdo as zonas urbanas, visto
que, nesses ambientes existem menores condi¢cdes de saneamento basico adequado, higiene
insuficiente, baixa educagdo em saude e dificuldade de acesso a servigos de satide de qualidade.
(Sahle et al., 2023; Olutoye, A.S, 2022).

No que tange aos servigos de assisténcia e obstetricia, o parto cesarea e as hemorragias
sdo tidas como as maiores causas relacionadas ao risco de sepse puerperal, devido aos
procedimentos cirirgicos invasivos e a contaminagdo nos tecidos e fluidos corporais. Outro
agravante diz respeito as consultas de pré-natal: observou-se que, quanto menos consultas eram
realizadas, maiores eram as chances de as maes contrairem essas infec¢des. Ademais, trabalhos
de parto prolongados acima de 24h costumam, também, contribuir para essa questdo, tal como
a manipulagao vaginal excessiva através dos exames de toque (Batista et al., 2025).

Dentre as comorbidades comuns as mulheres gestantes, a anemia € a mais frequente. Essa
complicacdo pode desencadear em um comprometimento da imunidade e a capacidade de
recuperagao tecidual, favorecendo a proliferacao de infecgdes no puerpério. Além desse fator,
o Diabetes mellitus, Diabetes mellitus gestacional, obesidade, placentagdo baixa e infecgdes no
trato urindrio também podem ser atribuidos como um dos fatores de riscos preponderantes a
sepse. Os principais microrganismos observados responsaveis pelas patologias infecciosas
puerperais sdo estreptococos do grupo B, Enterococos, Escherichia coli e Klebsiella. (Melo,

2024)
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Identificacido precoce da sepse puerperal e atuacio da enfermagem

A identificagdo precoce da sepse puerperal constitui um dos principais determinantes
para a reducdo da morbimortalidade materna, uma vez que a rapida evolugdo da infec¢do para
disfungdo organica exige intervencdes imediatas. Entretanto, o reconhecimento da condigao
ainda representa um desafio na pratica clinica, sobretudo porque as alteragdes fisiologicas do
ciclo gravidico-puerperal podem mascarar os sinais iniciais da infeccdo, retardando o
diagnostico e o inicio do tratamento. Dessa forma, a vigilancia clinica continua torna-se
indispensavel para reconhecer precocemente a deterioragdo do estado materno e evitar a
progressao para formas graves da doenga (Rodrigues ef al., 2025).

As recomendacdes da Organiza¢cdo Mundial da Satude orientam que a suspeita de sepse
seja considerada diante da presenca de infecg¢do suspeita ou confirmada associada a sinais de
disfungdo organica, como taquicardia, hipotensdo arterial, taquipneia, redug¢do do débito
urindrio e alteracdo do estado mental, ressaltando que o tratamento deve ser iniciado
imediatamente, mesmo antes da confirmagdo laboratorial (OMS, 2017). No Brasil, essas
diretrizes foram incorporadas ao Protocolo de Sepse Materna da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH), que recomenda a monitorizacao seriada dos sinais vitais, a utilizagao
de instrumentos de triagem especificos para a populacdo obstétrica, a coleta precoce de exames
e hemoculturas, quando possivel, além da administracdo oportuna de antimicrobianos,
reposicao volémica e monitoramento continuo da resposta clinica, reforgando a necessidade de
protocolos institucionais bem estabelecidos para reduzir atrasos diagnosticos e terapéuticos
(EBSERH, 2025).

Nesse contexto, a enfermagem desempenha papel central por permanecer em contato
continuo com a puérpera, favorecendo a identificagdao precoce de alteracdes clinicas por meio
da avaliacdo sistemdtica dos sinais vitais, inspecdo da ferida operatéria ou das laceragdes
perineais, observagdo das caracteristicas dos loquios, palpacdo uterina e investigagao de
manifestagdes como dor pélvica, sensibilidade uterina, calaftrios, secre¢do vaginal com odor
fétido e piora do estado geral. Além da vigilancia clinica, o registro adequado das alteracdes, a
comunica¢do imediata com a equipe multiprofissional e as orientagdes fornecidas durante a
internagao e na alta hospitalar sobre higiene, cuidados com a ferida operatoria e reconhecimento
dos sinais de alerta favorecem a procura precoce pelos servigos de satde e contribuem para
melhores desfechos maternos (Almeida et al., 2025; Souza et al., 2024).

Embora essas estratégias sejam fundamentais, sua efetividade depende da organizagao
dos servigos de saude, da capacitagdo permanente das equipes ¢ da adesdo aos protocolos

assistenciais. Limita¢des estruturais, falhas na comunicacdo entre os profissionais e
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dificuldades na implementacao das recomendagdes podem retardar o reconhecimento da sepse
puerperal e comprometer o inicio oportuno das intervengdes. Assim, a atuacao da enfermagem,
aliada a utilizacao de protocolos baseados em evidéncias € ao monitoramento sistematico da
puérpera, constitui um elemento essencial para o diagndstico precoce, a seguranca da
assisténcia e a reducdo dos desfechos maternos relacionados a sepse puerperal (Rodrigues et

al., 2025).

Estratégias de prevencao da sepse puerperal no contexto da assisténcia de enfermagem

A prevencdo da sepse puerperal fundamenta-se na ado¢do de medidas assistenciais
capazes de reduzir a ocorréncia de infec¢des durante a gestagcdo, o parto e o puerpério. Nesse
contexto, a atuacao da enfermagem vai além do reconhecimento precoce dos casos,
concentrando-se na implementacao de praticas seguras que minimizem a exposicao aos fatores
de risco e promovam a qualidade da assisténcia obstétrica. Dessa forma, a prevengdo depende
de um cuidado sistematizado, pautado em evidéncias cientificas e na integracdo entre os
diferentes niveis de atencao a saude (Rodrigues et al., 2025)

O acompanhamento pré-natal constitui uma das principais estratégias preventivas, pois
possibilita a identifica¢do e o tratamento oportuno de infec¢cdes maternas, o controle de doengas
cronicas, a avalia¢do de fatores de risco obstétricos e o planejamento de condutas que reduzam
complicagdes no periodo puerperal. Nesse processo, a enfermagem desempenha papel
fundamental ao incentivar a adesao as consultas, realizar orientagdes sobre autocuidado, higiene
intima, alimentacdo adequada e importancia do acompanhamento continuo, fortalecendo o
vinculo da gestante com os servigos de saude e favorecendo a prevencdo de agravos (Sahle et
al., 2023; Teferi et al., 2024).

Durante o trabalho de parto, parto e puerpério imediato, a prevengao esta diretamente
relacionada ao cumprimento rigoroso das medidas de prevengao e controle de infecgdes. Entre
elas destacam-se a higienizacdo adequada das maos, a utilizagdo de técnicas assépticas, 0 uso
correto de equipamentos de protecdo individual, a reducdo de procedimentos invasivos
desnecessarios, a realizacao criteriosa dos cuidados com feridas cirargicas e a administragcdo da
antibioticoprofilaxia quando indicada. Essas medidas sdo especialmente importantes nas
mulheres submetidas a cesariana, por apresentarem maior risco para o desenvolvimento de
infecgdes puerperais (Sahle ef al., 2023).

Apo6s a alta hospitalar, a continuidade da assisténcia representa um componente
essencial da prevencdo. A enfermagem deve orientar a puérpera sobre os cuidados com a

incisdo cirirgica ou regido perineal, higiene corporal, alimentagdo, hidratacdo, aleitamento
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materno e comparecimento as consultas de revisdo puerperal, além de estimular a procura pelos
servicos de saude diante de qualquer alteragao clinica. Associadas ao acompanhamento pela
Atencao Primaria a Saude, essas acdes fortalecem a continuidade do cuidado, reduzem a
ocorréncia de complicagdes infecciosas e contribuem para uma assisténcia obstétrica mais

segura e resolutiva (Abera et al., 2025; Rodrigues et al., 2025).

4. CONCLUSAO

Diante das evidéncias analisadas, conclui-se que a sepse puerperal permanece como um
importante desafio para a saude materna, estando associada a interagdo de fatores
sociodemograficos, obstétricos, clinicos e assistenciais, destacando-se a vulnerabilidade
socioecondmica, baixa escolaridade, dificuldade de acesso aos servicos de satude, parto cesareo,
hemorragias, nimero insuficiente de consultas pré-natais, trabalho de parto prolongado,
manipulacdo vaginal excessiva e comorbidades, como anemia, diabetes e obesidade.

Esses achados evidenciam que a ocorréncia da sepse puerperal esta relacionada nio
apenas as condi¢oes individuais da puérpera, mas também a qualidade da assisténcia prestada
durante todo o ciclo gravidico-puerperal, reforcando que grande parte dos casos pode ser
prevenida por meio da identifica¢do precoce dos fatores de risco, da adogdo rigorosa de medidas
de prevengdo e controle de infec¢des e da organizacdo dos servicos de satde.

Nesse contexto, destaca-se que a enfermagem ocupa uma posi¢ao estratégica na redugao
da morbimortalidade materna, uma vez que sua atuagdo ultrapassa a execu¢ao de cuidados
técnicos e envolve o monitoramento continuo da puérpera, o raciocinio clinico para
reconhecimento precoce da deteriora¢dao do quadro, a educagdo em saude e a articulagdo com a
equipe multiprofissional para garantir intervengdes oportunas. Dessa forma, a Sistematizagao
da Assisténcia de Enfermagem, associada ao uso de protocolos clinicos e a educacao
permanente das equipes, fortalece a seguranca do cuidado e favorece melhores desfechos
maternos.

Além disso, os achados reforcam que a redugdo da sepse puerperal exige uma
abordagem integrada entre os diferentes niveis de atengdo a satide, com investimentos na
qualificacdo profissional, na vigilancia dos indicadores de infec¢ao e na implementacao efetiva
de politicas publicas voltadas a satide da mulher. Por fim, destaca-se a necessidade de ampliar
a producdo cientifica, especialmente com estudos de maior nivel de evidéncia, que subsidiem a
atualizagdo das praticas assistenciais e o aperfeicoamento das estratégias de prevengao e manejo

da sepse puerperal.
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