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ARTIGO DE REVISÃO 

 

RESUMO 

Objetivo: analisar as evidências científicas disponíveis frente assistência de enfermagem na 
prevenção da hemorragia pós-parto. Método: Estudo de revisão, realizada em setembro de 
2023, através das bases de dados: MEDLINE, LILACS, BDENF e SciELO. Resultados: Foram 
selecionados 10 (dez) artigos publicados entre os anos de 2018 e 2023. Dentre os principais 
resultados da pesquisa destaca-se: assistência humanizada com ausculta e atenção para os 
sinais e sintomas da hemorragia uso de tampão e misoprostol como forma de prevenção e 
administrar ocitocina e o manejo ativo do terceiro período, massagem de compressão no 
fundo uterino, monitorização hemodinâmica não invasiva, dentre outros. Conclusão: Diante 
do exposto, é visto que assistência de enfermagem se encontra direcionado para a sua 
prevenção, sendo fundamental no puerpério, por outro lado para que ações sejam tomadas 
de forma rápida e efetiva, por vezes sendo necessária a administração de medicações. 

 

Palavras-chave: Assistência de enfermagem; Pós-parto; Saúde da mulher; Prevenção; 
Hemorragia. 
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NURSING CARE THE FACE OF OBSTETRIC HEMORRHAGE: NA 
INTEGRATIVE REVIEW 
 

ABSTRACT 
 
Objective: to analyze the scientific evidence available regarding nursing care in the prevention of 
postpartum hemorrhage. Method: Review study, carried out in September 2023, using the databases: 
MEDLINE, LILACS, BDENF and SciELO. Results: 10 (ten) articles published between 2018 and 2023 were 
selected. Among the main results of the research, the following stand out: humanized assistance with 
auscultation and attention to the signs and symptoms of hemorrhage, use of tampons and misoprostol 
as a form of prevention and administer oxytocin and active management of the third period, 
compression massage on the uterine fundus, non-invasive hemodynamic monitoring, among others. 
Conclusion: In view of the above, it is clear that nursing care is aimed at prevention, being fundamental 
in the postpartum period, on the other hand, so that actions can be taken quickly and effectively, 
sometimes requiring the administration of. 
 
Keywords: Nursing care; After childbirth; Women's health; Prevention; Bleeding. 
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INTRODUÇÃO 

Considera-se a hemorragia pós-parto (HPP) como a principal causa de morte 

materna no brasil. E as principais causas são alteração do tônus uterino (atonia), quando 

o útero deixa de se contrair, tecido placentário ou coágulos sanguíneos retidos e laceração 

do aparelho genital ou coagulopatia. Caracterizada hemorragia pós-parto por via vaginal 

a perda de sangue superior a 500 ml nas primeiras 24h após o parto e 1000 ml em parto 

cesárea1.  

A HPP imediata ocorre na primeira hora do nascimento e associa-se com atonia 

uterina, que ocorre após o processo de dequitação nas primeiras horas do pós-parto e é 

mais provável que resulte em morbimortalidade materna, enquanto a hemorragia tardia 

se refere à hemorragia que aparece de 24 horas a seis semanas após o parto. Sabe-se que, 

no Brasil, a HPP é a segunda causa de mortalidade materna, ficando atrás das doenças 

hipertensivas2.  

Contudo, a mortalidade materna (MM) por causas diretas é considerada um 

problema de saúde pública e mundial, sendo que em países subdesenvolvidos a 

prevalência mostra cerca de 99% de todos os casos. Após o nascimento a hemorragia 

pode levar a óbito uma mulher saudável em poucas horas caso a situação não seja 

revestida15.   

A ocitocina é um hormônio responsável por contrair o útero por desencadear a 

dilatação e promove a expulsão do bebê. Logo o uso de oxitocina após o parto é uma 

medida eficaz que pode prevenir a ocorrência de hemorragia puerperal. O profissional 

enfermeiro precisa reconhecer a HPP e identificar a etiologia do sangramento, 

considerando que se encontra 24 horas à beira do leito do paciente e de mediato manejar 

o mesmo12.   

É importante destacar a “hora de ouro” em hemorragias puerperais, em que a 

equipe necessita localizar o local da hemorragia dentro de 1 minuto após o seu 

diagnóstico, evitando o agravamento do quadro clínico, proporcionando maiores chances 

de reversão deste quadro e prevenindo a evolução para óbito materno6.  

É notório de que se trata de uma condição prevalente na população feminina e 

para garantir a redução das mortes maternas, o profissional de saúde deve ter 

conhecimento do manejo e treinamento adequado para que haja intervenção eficaz e, 

consequentemente, menores desfechos negativos18. Diante da temática proposto por ser 

considerado um problema de saúde pública, o presente estudo se justifica pela relevância 
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e o impacto da alta taxa de morte materna por hemorragia pós-parto (HPP) e tendo em 

vista a necessidade de preparo da equipe para intervir adequadamente. 

Com isso, o presente estudo tem como objetivo principal analisar as evidências 

científicas disponíveis frente assistência de enfermagem na prevenção da hemorragia pós-

parto. 

 

METODOLOGIA 

Amostra e tipo de estudo 

Trata-se de uma Revisão Integrativa de Literatura de abordagem qualitativa, a 

qual possibilita agregar e sumarizar resultados de diversos estudos em relação a um tema 

específico. Envolve análise secundária de informações já publicadas e, assim, torna-se 

dispensável a apreciação ética.  

Para a realização dessa revisão foram seguidos os seis passos indicados para esse 

tipo de metodologia: identificação do tema e seleção da questão de pesquisa; 

estabelecimento de critérios de inclusão e exclusão; categorização dos estudos; avaliação 

dos estudos incluídos; interpretação dos resultados e apresentação da revisão/síntese do 

conhecimento, em consonância com os critérios do Revised Standards for Quality 

Improvement Reporting Excellence (SQUIRE 2.0).  

Delineamento da pesquisa 

Para fins de guiar a estratégia de busca, utilizou-se a estratégia PICo: na qual P – 

População: enfermeiros, gestante; I – Fenômeno de interesse: hemorragia puerperal; C – 

Contexto: prevenção da hemorragia pós-parto. Resultando na pergunta: Quais evidências 

científicas disponíveis sobre assistência de enfermagem na prevenção da hemorragia pós-

parto?  

O levantamento bibliográfico foi realizado no período de agosto de 2023, por meio 

de consulta nas bases dos dados: Public. MEDLINE, Literatura Latino-Americana e do 

Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Base de dados de enfermagem (BDENF) 

(através da Biblioteca Virtual em Saúde – BVS), Scientific Electronic Library Online 

(SciELO), Índice Bibliográfico Español en Ciencias de la Salud (IBECS).  

Critérios de Inclusão e Exclusão  

Ademais, foram incluídos artigos disponíveis na íntegra gratuitamente, publicados 

em português, inglês, espanhol, com recorte temporal de 2018 a 2022, utilizando os 

descritores em saúde (DeCs): “Hemorragia Pós Parto”, “Enfermagem” e “Assistência”, e 

os MesHs foram: "Postpartum Hemorrhage", "Nursing" and "Care", utilizando as 

estratégias de cruzamento dos descritores, a partir do operador booleano AND e OR. 
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Todos os resultados foram conferidos e em caso de discordância realizou-se discussão 

entre os avaliadores e análise por um quinto avaliador para alcance de consenso, bem 

como a classificação do nível de evidência.  

Constituíram como critérios de exclusão: publicações repetidas, estudos de 

revisão, resumos de congressos, anais, editoriais, monografias, dissertações, teses, além 

de estudos que não respondessem ao objetivo ou à questão norteadora de pesquisa 

delineada. 

Procedimentos 

 Ressalta-se que a seleção dos estudos foi realizada por quatro autores de forma 

independente, adotando-se a revisão por pares, guiada por um checklist previamente 

elaborado, com as informações relevantes de cada artigo considerando a pergunta de 

pesquisa, e pelo checklist do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-

Analyses (PRISMA). 

 Assim, a partir da busca através dos descritores, realizada de 20 de  agosto a  20 

de  outubro  de  2023, e  após  aplicação  dos  critérios  de  inclusão  e  de  exclusão, foram 

selecionadas 11 produções científicas para compor esta revisão (Figura 1).  

  

Figura 1. Diagrama de Fluxo da seleção de artigos para esta revisão integrativa 
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RESULTADOS 

 

Por meio da metodologia empregada para a revisão de literatura foram 

selecionados 10 (dez) artigos publicados entre os anos de 2018 e 2023, categorizados 

quanto a: código de identificação do artigo (CI) (exemplo: E1, E2 e subsequente), título, 

ano de publicação, país do estudo, tipo do estudo e resultados. A seguir, na tabela 1, 

observa-se a síntese dos estudos selecionados.  

 

Tabela. 1 Caracterização dos estudos selecionados segundo código de identificação, 

título, ano de publicação, país do estudo, delineamento do tipo de estudo e resultados. 

    

CI Título/Ano/Pais Tipo de estudo Resultados 

E1 Prevenção e 

tratamento da 

hemorragia pós-

parto7. Brasil – 2019. 

Observacional Identificou-se uma assistência 

humanizada com ausculta e 

atenção para os sinais e sintomas 

da hemorragia pós-parto como a 

lipotimia, hipotensão, taquicardia, 

dentre outros. 

E2 Avaliação da 

assistência de 

enfermagem na 

hemorragia pós-

parto14. 2018 - Brasil. 

Quantitativa/ 

Descritiva/ 

Exploratória 

Realizar-se após o parto o uso de 

tampão e misoprostol, administrar 

ocitocina, realizar abordagem no 

manejo ativo no 3º estágio do 

trabalho de parto e massagem 

uterina periódica a cada 15 

minutos nas primeiras 2 horas após 

o parto. 

 

E3 Cuidados de 

enfermagem no 

período pós-parto: 

Um enfoque na 

atuação do 

enfermeiro diante as 

complicações 

Descritiva/ 

Exploratória/ 

qualitativa 

Realização da massagem de 

compressão no fundo uterino, 

bimanual 10-60 minutos pelo 

enfermeiro e a colocação do balão 

intrauterino de mediato. 
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puerperais8. Brasil - 

2019. 

E4 Fatores 

sociodemográficos e 

clínicos associados à 

hemorragia pós-parto 

numa maternidade15. 

Colombia - 2021 

Quantitativa de 

corte transversal 

Proporcionar a gestante e ao 

recém-nascido o contato pele a 

pele (por duas horas ou mais) e a 

vigilância/ massagem uterina nas 

primeiras duas horas após a 

dequitação juntamente com o 

incentivo ao aleitamento materno. 

E5 Perda hemática e 

sinais ou sintomas 

durante avaliação 

puerperal: 

implicações para a 

assistência de 

enfermagem5. Brasil- 

2017. 

Descritiva/ 

exploratória/ 

qualitativa 

A monitorização hemodinâmica 

não invasiva, a avaliação 

absorvente-fralda, a avaliação do 

globo de segurança de Pinard. 

E6 O Papel da Ocitocina 

na Profilaxia da 

Hemorragia Pós-

Parto em Locais com 

Recursos 

Limitados12. Brasil – 

2021. 

Transversal Uso de uterotônicos e manejo 

adequado da placenta reduz a HPP. 

 

E7 Contexto de lãs 

hemorragias, en el 

puerpério 

inmediato11. Espanha 

– 2019. 

Quantitativa Incentivar a via de parto de forma 

normal, e diminuir as taxas do 

parto cesáreo. 

E8 A importância do 

conhecimento da 

enfermagem 

obstétrica na 

prevenção de 

hemorragia pós-

Qualitativa Permitir a saída da placenta de 

forma natural e examinar para ver 

se há fragmentos com a palpação 

do fundo do útero. 
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parto16. Brasil – 

2022. 

E9 Percepções de 

puérperas acerca do 

cuidado de 

enfermagem recebido 

no pós-parto 

imediato13. Brasil. 

Brasil – 2019 

Descritiva/qualitat

iva 

Realizar o clampeamento tardio 

seguindo as recomendações da 

Organização Mundial de Saúde 

(OMS). 

E10 Cuidados de 

enfermagem no 

período pós-parto: 

Um enfoque na 

atuação do 

enfermeiro diante as 

complicações 

puerperais8. Brasil - 

2019 

Descritiva/explora

toria/qualitativa 

Aplicar o método não invasivo da 

palpação abdominal que avalia a 

contratura uterina. 

FONTE: JUCIELE GOMES, 2023 

 

DISCUSSÃO 

 Corroborando com os achados, é visto que equipe de enfermagem, em 

especial o enfermeiro, deve estar atento para os possíveis sinais e sintomas, sobretudo 

capacitados sobre sua abordagem em caso de ocorrência de hemorragia para uma 

assistência rápida e eficaz. É notório perceber que a assistência de enfermagem a mulher 

é complexa, exigindo assim, que o enfermeiro esteja atento aos aspectos biopsicossociais 

de cada puérpera e estar devidamente capacitado para intervir no sentido de prevenir as 

complicações que podem surgir durante uma situação de HPPI16.  

Diante disso, o manejo ativo do terceiro estágio do trabalho de parto reduz 

significativamente o risco de perdas sanguíneas no HPPI com a profilaxia medicamentosa 

de ocitocina, clampeamento oportuno do cordão umbilical (entre 1 e 3 minutos).  Visto 

que a ocitocina após o parto constitui a principal ação de prevenção da HPP, sendo de 

primeira escolha e podendo reduzir em mais da metade dos casos de HPP por atonia 

uterina7. Além da ação da ocitocina nas ações prévias contra a HPP, a ergometrina e 

prostaglandinas pode auxiliar na coagulação e no processo de agregação plaquetária na 
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cascata de coagulação6. 

Diante disso, esse estudo relata-se a importância do contato e estímulo na 1 hora 

de vida o contato pele a pele da mãe com o bebê e a junção da prática do aleitamento 

materno mostrou significativo importante na diminuição da probabilidade de desenvolver 

a HPP devido às práticas promoverem a liberação de ocitocina endógena16. 

É notório que a vigilância deve constante das puérperas e os registros das 

avaliações clínicas para a detecção precoce de alterações que possam levar à hemorragia 

para, assim, assegurar o restabelecimento do equilíbrio para uma evolução sadia do 

puerpério15. 

Demonstra-se, a via de parto com risco e ocorrência de hemorragia pós-parto 

sendo o parto cesáreo risco duas vezes maior que o parto vaginal, contudo, deve-se manter 

atenção aos tipos de parto e para cada um desses, deve-se seguir os protocolos de saúde 

no sentido de minimizar a ocorrência desta complicação na saúde materna9.  

Visto que as estratégias e técnicas hemostáticas são essenciais para a vida e 

sobrevida da mulher no pós-parto, pois a redução do fluxo sanguíneo e posterior cascata 

de coagulação é possível através do tamponamento uterino com balão, técnica eficaz. 

Assistência do enfermeiro obstetra no puerpério imediato é imprescindível, e tem 

como finalidade auxiliar a adaptação às mudanças advindas da maternidade marcadas por 

modificações biológicas que ocorrem no organismo da mulher pelo retorno do seu corpo 

ao estado anterior à gestação13.  

Com base nisso o estudo identificou-se em parto de baixo risco com o intuito de 

avaliar as alterações fisiológicas e prevenir as intercorrências, permitir a saída da placenta 

de forma natural evitando a remoção precoce e avaliando se a índices placentários no 

útero da parturiente. Com isso, a assistência do enfermeiro obstetra é fundamental e 

baseia-se na avaliação clínica da puérpera considerando-se os seguintes aspectos: estado 

geral; sinais vitais; presença do globo de segurança de Pinard, que representa a 

contratilidade uterina e a hemóstase do sítio de inserção placentária e sangramento 

vaginal/lóquios5,16. 

Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), o clampeamento tardio do 

cordão umbilical (realizado de 1 a 3 minutos após o nascimento), recomendado para todos 

os nascimentos possibilita a drenagem do cordão umbilical, redução do volume 

placentário, resultando em diminuição da incidência de retenção da placenta e da duração 

do terceiro período do parto, tendo menor perda de sangue no pós-parto quando 

comparadas às mulheres submetidas17. 

O método não invasivo da palpação abdominal que avalia a contratura uterina, 
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deve ser realizado em todas as mulheres, iniciando-se após a saída da placenta e sendo 

repetido a cada 15 minutos durante as primeiras duas horas após o parto, pois possibilita 

a identificação precoce da atonia uterina, uma das principais causas da HHP8. 

E necessário que o enfermeiro obstetra esteja em constante processo de 

atualização e capacitações, adquirindo novos conhecimentos relacionados à assistência 

de Enfermagem, principalmente em situações que contribuem para as altas taxas de 

mortalidade materna. Torna-se necessário que as instituições ofertem condições para que 

seus profissionais possam se atualizar visando à melhoria da qualificação e da assistência 

no atendimento à prevenção e controle da HPP17. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Diante do exposto, é visto que assistência de enfermagem se encontra direcionado 

para a sua prevenção, sendo fundamental no puerpério imediato, com aplicação de 

protocolo para o manejo de HPP, visto que o  mesmo  padroniza  o  cuidado  e  fornece  

diretrizes  para  o  enfermeiro  e  sua  equipe realizarem  na assistência. 

Ademais, os estudos apontam para a necessidade de capacitação dos profissionais 

da saúde, sobretudo, dos enfermeiros(as) que atuam diretamente no parto e no puerpério, 

para assistência de qualidade e, consequentemente, favorecendo a redução dos índices de 

hemorragia pós-parto (HPP).   

 Apresenta-se como limitações a escassez de artigos científicos publicado que 

abordassem atuação da enfermagem na assistência da HPP. Sendo assim, sugere-se novos 

estudos incluindo assistência de enfermagem dentro desse tema para suprir esse obstáculo 

e direcionar as condutas necessárias diante dessa intercorrência. 
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