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1. Introdugdo: A pré-eclampsia é uma sindrome hipertensiva da gestacdo que representa
risco significativo para a saude materna e fetal, podendo evoluir para complicacGes graves
como eclampsia, hemorragia pds-parto e sofrimento fetal. O acompanhamento do trabalho
de parto em gestantes com pré-eclampsia exige atencdo continua, vigilancia de sinais de
alerta e atuacdo rdpida da equipe multiprofissional. Para mim, como académico de
Medicina, vivenciar uma situacdo de alto risco obstétrico oferece aprendizado pratico
Unico, permitindo observar de perto a complexidade das decisGes médicas, o trabalho
coordenado da equipe e as nuances emocionais que permeiam o cuidado obstétrico. 2.
Objetivo: Relatar minha experiéncia no acompanhamento do parto de uma gestante com
pré-eclampsia, destacando aprendizados adquiridos por meio da observac¢ao, o impacto da
situacdo de risco na dindamica do atendimento e minhas reflexdes sobre a pratica médica.
3. Relato de experiéncia: Em um hospital publico no Mato Grosso, acompanhei uma
gestante de 28 anos com pré-eclampsia severa em trabalho de parto. Desde a chegada,
percebi a tensdo no ambiente: enfermeiros organizavam materiais, monitoravam sinais
vitais e comunicavam cada altera¢dao a equipe médica. Posicionei-me estrategicamente,
observando procedimentos, comunica¢do e a dinamica entre os profissionais. A paciente
demonstrava ansiedade evidente; seus olhares e respira¢des curtas refletiam o nervosismo
do momento. A equipe manteve ritmo intenso, administrando medicamentos anti-
hipertensivos, monitorando a pressao e preparando a possibilidade de cesariana. Pude
notar como cada membro tinha papel essencial: monitorizacdao fetal, ajustes de
equipamentos e tomada de decisbes rapidas diante de alteracdes nos sinais vitais. O parto
ocorreu com sucesso: o bebé nasceu prematuro, mas saudavel. Acompanhei ainda o
cuidado poés-parto imediato, incluindo monitorizacdo da mae, avaliacdo do sangramento e
verificacdo da vitalidade do recém-nascido. Essa experiéncia mostrou como pequenas
acOes, realizadas no momento certo, sdo determinantes para a seguran¢a materna e
neonatal. 4. Reflexdo sobre a experiéncia: A experiéncia proporcionou aprendizado
profundo, técnico e humano. Observar a ansiedade da paciente, o ritmo intenso da equipe
e a necessidade de decisOes rapidas evidenciou a complexidade do cuidado em situacdes
criticas. Percebi que o cuidado médico envolve sensibilidade, atencdo e compreensdo do
contexto emocional, além do conhecimento técnico. 5. ConclusGes e recomendagoées:
Acompanhar um parto de alto risco, mesmo apenas na observacdo, é essencial para a
formacdo de académicos de Medicina, permitindo compreender protocolos, condutas e o



impacto das decisdes da equipe na seguranga materna e neonatal. Recomenda-se que
experiéncias praticas supervisionadas em situagdes criticas sejam incorporadas ao
curriculo, promovendo percepcdo critica, compreensao do cuidado multiprofissional e
sensibilidade diante de contextos de alta pressao.
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