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Objetivo: Identificar quais os desconfc 0 es na gravidez

A gravidez € um processo fisiologico onde ocorrem varias modificacdées no organismo materno deste a primeira ate a
ultima semana de gestacao. Essas modificacoes decorrem em resposta as necessidades proprias dessa fase, o que
traduz uma série de desconfortos sentidos pela futura mae . E um periodo de adaptacdes hormonais, emocionais e
biomecanicas na vida da mulher. A gravida vive um periodo de alteracoes fisiologicas e psicologicas e estas
repercussoes variam de pessoa para pessoa, estando relacionada com a idade gestacional .

Metodologia: Revisao sistematica da lite a em questao. Na pesquisa em bases de dados foram
utilizados os descritores: Desconfc ara estre

)
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a gravidez, a: vencoes de enfermagem sao essenciais para melhorar a qualidade de vida
0do a evitar com; 2S COm origem nessa aerac;ées. E da sua competéncia intervir junto da

\\‘/ ofissionais de s evem identificar essas adap:cagf')es, bem como
Dare orientacoes que contribuam para o alivio dos sintomas
\ natologia pelas gestantes, por forma a vivenciarem este

S o, Costa, & Aguiar, 2013).

‘Melasma
‘Lombalgia
Disturbios do sono

rgéncia urinaric

~ Conclusodes: A gravidez, € uma fase de constantes mudancas para a vida da mulher e da respetiva familia. Durante
esta fase, vao surgir alguns desconfortos associados a determinadas fases da gestacao que afetam o bem-estar da
mulher, tornando-se assim fundamental que o Enfermeiro tenha conhecimentos sobre o processo fisiologico da
gravidez e sobretudo, que saiba dar resposta, conseguindo minimizar os desconfortos sentidos pela gravida de
forma a potenciar novas aprendizagens, visando evitar futuras complicacoes.
As intervencoes de enfermagem no contexto da gravidez sao essenciais para melhorar a qualidade de vida das

gestantes, sendo da competéncia dos Enfermeiros intervir junto da mulher na reducao dos desconfortos, ja que
estes podem limitar a sua qualidade de vida.
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