ARTIGO DE REVISAQ

ISSN-e [2763-8847] . Global CIinical
A',Research Journal
<N

Cuidados de enfermagem na hipertensao gestacional com enfoque na Sindrome HELLP

Nursing care in gestational hypertension with a focus on HELLP Syndrome

Atencion de enfermeria en la hipertension gestacional con enfoque en el Sindrome HELLP

Mirian de Oliveira Ferreira® Luciana Menezes de Aratjo?
ORCID: 0009-0002-3601-0967 ORCID: 0009-0003-6554-712X
Abilene do Nascimento Gouvea'?" Israela Cristina Chaver de Aguiar?
ORCID: 0000-0002-3033-5069 ORCID: 0009-0000-2581-7138
Cristiane Fernandez Pinho? Ana Lucia Freire Lopes?
ORCID: 0009-0009-5205-0118 ORCID: 0000-0001-7012-9908
Ana Claudia da Conceig¢do Oliveira® Emmanuelle Fonseca Sabino?
ORCID: 0009-0006-3400-217X ORCID: 0009-0002-9809-1563
Ana Clara Rodrigues da Silva* Millena Sobral Ferreira Miranda de Freitas?
ORCID: 0000-0002-5283-1303 ORCID: 0009-0009-6657-414X

lUniversidade Veiga de Almeida. Rio de Janeiro, Brasil.
2Universidade do Estado do Rio de Janeiro. Rio de Janeiro, Brasil.
3Hospital Universitario Pedro Ernesto. Rio de Janeiro, Brasil.
*Autor correspondente: E-mail: abilenegouvea@gmail.com

Resumo

Objetivou-se reconhecer os fatores de risco para a sindrome HELLP, identificar as manifesta¢des clinicas, os cuidados de
enfermagem dispensados as mulheres com sindrome HELLP. As buscas realizadas para elaboracdo da pesquisa foram entre o
periodo de agosto de 2022 e janeiro de 2023, com a periodizagdo entre 2018 e 2023. Foram realizadas através de pesquisas nas
seguintes bases de dados da Biblioteca Virtual de Saude, Bases de Dados de Enfermagem, Literatura Latino-Americana do Caribe
em Ciéncias da Saude e Scientific Electronic Library Online. Sem sombra de duvidas, a sindrome HELLP engloba um vasto
comprometimento clinico, e o seu diagndstico pode ser confundido com diversas patologias, o que dificulta o tratamento. A
elaboracgdo desta pesquisa, além de mostrar aspectos importantes sobre a sindrome HELLP, foi de suma importancia para
ampliagdo dos nossos conhecimentos académicos, pois tivemos a oportunidade de realizar uma andlise profunda sobre o tema
proposto. Conclui-se que a elaboragao desta pesquisa, além de mostrar aspectos importantes sobre a sindrome HELLP, foi de
suma importancia para ampliagcdo dos nossos conhecimentos académicos, pois tivemos a oportunidade de realizar uma analise
profunda sobre o tema proposto.
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Abstract

The aim was to recognize the risk factors for HELLP syndrome, identify the clinical manifestations, and the nursing care provided
to women with HELLP syndrome. The searches conducted for this research were carried out between August 2022 and January
2023, covering the period from 2018 to 2023. Searches were conducted in the following databases: Virtual Health Library, Nursing
Databases, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences, and Scientific Electronic Library Online. Without a doubt,
HELLP syndrome encompasses a wide range of clinical impairments, and its diagnosis can be confused with various pathologies,
which complicates treatment. The development of this research, in addition to highlighting important aspects of HELLP syndrome,
was of paramount importance for expanding our academic knowledge, as we had the opportunity to conduct an in-depth analysis
of the proposed topic. In conclusion, this research, in addition to highlighting important aspects of HELLP syndrome, was of
paramount importance in expanding our academic knowledge, as we had the opportunity to conduct an in-depth analysis of the
proposed topic.

Descriptors: Gestational Hypertension; HELLP Syndrome; Nursing Care; Women's Health; Hypertension.

Resumén

El objetivo fue identificar los factores de riesgo del sindrome HELLP, las manifestaciones clinicas y la atencidon de enfermeria
brindada a mujeres con este sindrome. Las busquedas realizadas para esta investigacion se llevaron a cabo entre agosto de 2022
y enero de 2023, abarcando el periodo de 2018 a 2023. Se realizaron en las siguientes bases de datos: Biblioteca Virtual en Salud,
Bases de Datos de Enfermeria, Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud y Biblioteca Cientifica Electrdonica
en Linea. Sin duda, el sindrome HELLP abarca una amplia gama de discapacidades clinicas, y su diagndstico puede confundirse con
diversas patologias, lo que dificulta su tratamiento. El desarrollo de esta investigacion, ademds de destacar aspectos importantes
del sindrome HELLP, fue fundamental para ampliar nuestro conocimiento académico, ya que tuvimos la oportunidad de realizar

un analisis profundo del tema propuesto.

Descriptores: Hipertension Gestacional; Sindrome HELLP; Atencién de Enfermeria; Salud de la Mujer; Hipertension.

Introdugao

A gestacdo é um fendmeno fisioldgico do sexo
feminino, resultante da fecundag¢do de um oévulo pelo
espermatozoide e este se implanta na parede do utero e
termina no momento de nascimento. A evolugdo da
gestacdo se da na maioria das vezes sem intercorréncias, no
entanto, um numero pequeno de gestantes sofre de algum
tipo de agravo'?.

O agravo principal na gestacdo é a hipertensdo
arterial de 140/90 mmHg ou mais, em aproximadamente
10% de gestantes. Ela tem uma frequéncia bimodal, mais
comum em mulheres jovens em sua primeira gravidez e em
mulheres multiparas mais idosas. Dois disturbios
etiologicamente diferentes sdo responsdveis pela
hipertensdo na gravidez. A hipertensdo gestacional ocorre
qguando ha a falta de proteindria associada, uma vez que a
presenca de proteinuria gera a pré-eclampsia. A eclampsia
ocorre com a presenca de convulsdes e/ou coma, e a
sindrome HELLP é caracterizada pelo agravo da eclampsia®*.

A sindrome HELLP é uma grave complica¢cdo da
gestacdo descrita pela primeira vez em 1982 por Weinstein,
caracterizada por (H) hemdlise, (EL) enzimas hepaticas
elevadas, e baixa contagem de plaquetas. Embora a causa
ainda ndo seja completamente entendida, a sindrome pode
levar a varias complicagGes sérias como insuficiéncia
cardiaca, pulmonar, insuficiéncia renal, dentre outras.
Outras complicagdes sérias para o feto incluem crescimento
uterino restrito e sindrome da angustia respiratéria®.
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Os sinais e sintomas da sindrome HELLP podem ser
facilmente confundidos com pré-eclampsia grave, que é dor
na parte alta ou central do abdome, cefaleia, nauseas,
vomitos e mal-estar generalizado. Quando ndo é feita uma
correta avaliagdo laboratorial, esses sintomas podem passar
despercebidos, sendo feito um diagndstico apenas quando o
guadro se agrava. O Unico tratamento capaz de frear os
efeitos da sindrome HELLP é o término da gestacdo, que
pode ser feito por uma cesariana ou induc¢3o do parto®.

Por ndao ser uma patologia comum, muitos
profissionais de salde ndo sabem reconhecer as suas
manifestagdes clinicas, portanto, é importante que
saibamos identifica-la, pois é um direito da mulher ter
assisténcia dos profissionais de saude e principalmente
assisténcia de enfermagem de qualidade trabalhando ndo sé
na reabilitacdo e no tratamento, mas também na promogao
de saude. A complexidade desta sindrome na evolugdo da
gravidez levou-nos a desenvolver uma pesquisa cujos
objetos sdo os cuidados de enfermagem a serem realizados
com a gestante portadora da sindrome HELLP’.

Para orientar os passos da investigacdo elaboramos
as seguintes questGes norteadoras: “Quais os fatores de
risco da sindrome de HELLP?”, “Quais as manifesta¢des
clinicas para sindrome de HELLP?” e “Quais os cuidados de
enfermagem realizados na sindrome de HELLP?”. Tem como
objetivo geral reconhecer a sindrome HELLP e os cuidados
de enfermagem a gestante portadora da sindrome HELLP. Ja
os objetivos especificos: reconhecer os fatores de risco de
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sindrome HELLP; identificar as manifestacdes clinicas da
sindrome HELLP; descrever os cuidados de enfermagem as
mulheres com sindrome HELLP. E de suma importancia o
conhecimento das manifestagdes clinicas da sindrome
HELLP, pois esta patologia faz parte do quadro de
complicagbes de uma gravidez de alto risco, portanto,
promover a melhoria das condi¢des de vida e saude das
mulheres contribui para redug¢do da morbidade e
mortalidade feminina.

Metodologia

O presente estudo trata de revisdo de literatura
bibliografica sobre o cuidado farmacéutico na atengdo
primaria em saude e outras informag8es relacionadas a
assisténcia farmacéutica. A obtenc¢do e analise dos artigos
cientificos, teses e disserta¢des foi realizada nas bases de
dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do

Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e por meio de sites de
busca eletronica e bibliotecas virtuais, tais como Google
Académico. Foi realizada a busca dos documentos cientificos
no periodo de agosto de 2022 até janeiro de 2023, com
critérios de selecdo considerando obras completas
publicadas na integra nos ultimos dez anos (2018-2023) com
os descritores: “Cuidados de Enfermagem”, “Hipertensdo
Arterial” e “Gravidez”. Em seguida, foi realizada uma
abordagem para ordenar as informagdes e identificar o
objeto de estudo que aborda o tema pertinente. Mediante a
pesquisa realizada foram encontrados 21 artigos, desses
adotamos critérios seletivos, critérios estes que foram
baseados na seguinte sequéncia: leitura do resumo de cada
um dos artigos, analise da periodizacdo do artigo, artigos
publicados em texto completo e artigos publicados em
portugués. Dos 21 artigos, selecionamos 12 artigos, e desses
fizemos uma nova sele¢do que contabiliza um total de 10
artigos que atendem aos objetivos da pesquisa realizada.

Fluxograma 1. Busca e selegdo dos estudos. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023
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Resultados

Foi elaborado um quadro contendo os dez artigos e
em cada um deles foram evidenciados o ano de publicagdo
do artigo, a fonte, o titulo e o autor, de cada artigo,

abordagem de estudo de cada um, o sujeito, o método de
coleta de dados, principais resultados, local de publicagdo e
palavras-chave utilizadas. Depois do fluxograma pronto
fizemos uma analise dos resultados encontrados. Nesse
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item, com o objetivo de possibilitar ao leitor uma melhor
compreensdo dos trabalhos identificados pela coleta dos

dados, construimos um quadro analitico com os mesmos
conforme pode ser evidenciado no Quadro 1.

Quadro 1. Sintese dos principais artigos encontrados na busca nas bases de dados. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023
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Publicagdo
Rev. Cient. da Esc.
Estadual de Saude
Publica de Goids
"Candido Santiago";
6(1): 51-63, jan.-
abr. 2020.

Rev. baiana saude
publica; 43(3): 599-
611, 2011.

Rev. Pesqui. (Univ.
Fed. Estado Rio J.,
Online); 7(3): 2117-
2125, jul.-set. 2015.

Curitiba; s.n; 2022

Nursing (Ed. bras.,
Impr.); 25(289):
7930-7939, jun.
2022.

Rev. enferm. UFSM;
12: e18, 2022.

Rev. Pesqui. (Univ.
Fed. Estado Rio J.,
Online); 12: 609-
615, jan.-dez. 2020.

Rev. enferm. UFSM;

10: 23, 2020.

Sdo Paulo; s.n;
2023.

Rev. Esc. Enferm.
USP; 54: e03526,
2020.

Resumo

A assisténcia efetiva durante o pré-natal, pelos profissionais, diminui
os indices de SHEG em gestantes e as tiram do grupo de risco,
principalmente as que possuem fatores predisponentes e etioldgicos.
Assim, é possivel descrever a atuagdo do enfermeiro frente a patologia,
observando a necessidade de um trabalho conjunto com uma equipe
multidisciplinar para que ocorra um atendimento eficaz a gestante.
Considera-se que o perfil clinico e obstétrico materno é prejudicado,
porém, o desfecho neonatal foi considerado positivo frente a essa
patologia. Por isso, a importancia da assisténcia pré-natal qualificada,
minimizando riscos e evitando complicagcBes por meio de medidas
preventivas.

Os resultados apontam a necessidade do planejamento da assisténcia
pré-natal, objetivando a redugdo da taxa de morbimortalidade
materna e perinatal.

Como consideragdes finais pode-se pontuar que este estudo
proporcionou a construgdo de um protocolo de cuidado que n3o existia
na instituicdo e que levou em consideragdo a realidade da instituigdo,
as competéncias e fragilidades percebidas pelos enfermeiros da
maternidade, o que contribui para sua utilizacdo de forma efetiva. A
tecnologia desenvolvida pode contribuir na melhoria e uniformizagdo
de condutas pelos enfermeiros e ndo somente em um setor, mas sim
em diversos ambientes da maternidade no que diz respeito ao
atendimento as mulheres com sindromes hipertensiva, para que assim,
o melhor cuidado baseado em evidéncias seja oferecido e padronizado
dentro da instituicdo, proporcionando seguranga para as pacientes e
com perspectivas de melhores desfechos obstétricos.

Os estudos analisados demonstram as interfaces e desafios da
enfermagem no cuidado as gestantes com sindromes hipertensivas na
gestagdo, apontando o papel primordial da enfermagem na atengdo a
saude da gestante.

A literatura apresenta fatores pertinentes quanto ao desenvolvimento
da sindrome hipertensiva, permitindo clarificar os elementos
primitivos e fatores de risco. Além do mais, subsidia o cuidado e aponta
para o desenvolvimento de pesquisas que desenvolvam instrumentos
voltados ao publico estudado.

E fundamental que haja comprometimento de gestores e profissionais,
para desenvolver agdes de promogdo a saude das mulheres no ciclo
gravidico-puerperal nos diversos servicos de saude, de forma
descentralizada, por meio de uma atengdo qualificada, humanizada e
integral.

A realizagdo de investigagbes que analisem a exposi¢do do
feto/neonato a condicdo materna da pré-eclampsia grave e da
hipertensdo crbnica sobreposta por pré-eclampsia constitui-se como
gaps de conhecimento.

Nossos resultados reforgam a importancia de conhecer as
caracteristicas das gestantes e seus neonatos e os desfechos adversos
que afetam sua salde na Amazonia Ocidental Brasileira. Esses
resultados poderdo contribuir para o planejamento e melhoria de
programas de assisténcia a saide materno-infantil nos mais diversos
niveis de atengdo, configurando-se em uma ferramenta importante,
baseada em evidéncias cientificas, que abrange varias reflexdes sobre
a saude materna e neonatal.

A identificagdo da relagdo dos riscos gestacionais com o tipo de parto
e aborto pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias e
auxiliar no planejamento de agdes nas redes de atengdo a saude da
mulher, desenvolvendo linhas de cuidados especificos e
individualizados para cada risco gestacional.

Glob Clin Res. 2025;5(2):e54



https://doi.org/10.5935/2763-8847.20210054

Cuidados de enfermagem na hipertensao gestacional com enfoque na Sindrome HELLP
Ferreira MO, Gouvea AN, Pinho CF, Oliveira ACC, Silva ACR, Araujo LM, Aguiar ICC, Lopes ALF, Sabino EF, Freitas MSFM

Discussao

A partir da anadlise do quadro apresentado foi
possivel organizar duas categorias, sendo elas: Sindrome
HELLP e Cuidados de Enfermagem na Sindrome HELLP. Os
estudos foram majoritariamente descritivos. Os estudos
descritivos objetivam informar sobre a distribuicdo de um
evento, sdo utilizados para alcangar os objetivos principais:
identificar grupos de risco baseada na doenga e os cuidados
de enfermagem, o que informa sobre as necessidades e as
caracteristicas dos seguimentos e sugerir com explicagOes
para as variagGes de frequéncia, o que serve de base ao
prosseguimento de pesquisas sobre o assunto.

Sindrome de HELLP

Estudos realizam avaliagcdes epidemioldgicas sobre
os agravos da sindrome de HELLP, atentam para o alto indice
de mortalidade materna decorrente da sindrome de HELLP.
Em um periodo gestacional algumas situacdes pré-existentes
ou mesmo atuais podem se constituir em fator de risco. A
histéria familiar de hipertensdo arterial, diabetes ou mesmo
a presencga dessas alteracdes em gestagdes anteriores pode
se configurar em sinal de alerta para os profissionais de
saude®®. Pesquisas evidenciaram que a sindrome
hipertensiva especifica da gestagdo (SHEG), a diabetes
mellitus e a pré-eclampsia se configuram como uma
possibilidade de intercorréncia durante a gesta¢do. Ao se
desenvolver a eclampsia, a mulher se inscreve em risco
iminente ao desenvolvimento da sindrome de HELLP. A
hipertensdo é a principal complicacdo na gravidez e a maior
causa de mortalidade. As causas da hipertensdo gestacional
ainda ndo sao totalmente conhecidas, porém existem varios
fatores predisponentes, como: idade da mde (precoce ou
avancada), nuliparidade, gestacdes multiplas e diabetes!?13,

Corroborando, define-se hipertensdo na gravidez,
uma alteragdo do organismo gravidico que tem como
sintoma niveis presséricos superiores a 140 x 90 mm Hg ou
um aumento de 30 mm Hg e 15 mm Hg nas pressdes
sistélicas e diastdlicas, respectivamente. Hipertensao
cronica é quando a elevada pressdo sanguinea ja existia
antes da gestacdo. Pode ser diagnosticada em retrospecto
qguando a pré-eclampsia ou a hipertensdo gestacional ndo
retorna aos niveis tensionais iniciais. Mulheres com
hipertensdo crbénica tém risco elevado para a pré-
eclampsia®.

Conforme estudos, a hipertensao arterial induzida
pela gravidez também é um dos fatores que levam ao
nascimento de neonato prematuro classico de alto risco que
é aquele que nasce antes de completar 37 semanas de
gestacdo. O risco do nascimento prematuro e a carga
econOmica associada sdo enormes. A mortalidade e a
morbidade neonatal sdo maiores entre neonatos
prematuros; cada dia de prematuridade pode desencadear
um déficit financeiro alterando a economia do Estado em
cuidados médicos e reduzindo significativamente as chances
de um resultado positivo'*¢,

Cuidados de enfermagem na Sindrome HELLP
A enfermagem deve estar atenta a todo periodo
gestacional para que ocorréncias indesejaveis ndo se

https://doi.org/10.5935/2763-8847.20210054

manifestem durante este evento. As a¢cdes de promogdo da
saude e prevencao de riscos durante a gestacdo devem ser o
foco do atendimento a esta clientela. Nesta perspectiva o
atendimento pré-natal conforme preconiza o Ministério da
Saude. E o caminho e a seguranca que a clientela e os
profissionais de saide devem se acercar para a consolidagdo
de uma gestac3o livre de riscos e intercorréncias®.

Apontam-se a consulta de enfermagem, o
acompanhamento da gestante durante o pré-natal, a
atencdo ao aparecimento de manifestagGes clinicas adversas
e o aconselhamento como pontos importantes a serem
monitorados durante o atendimento a mulher por ocasido
da consulta de enfermagem. Por outro lado, chamam a
atengdo para as complicagdes ligadas a hipertensdo arterial,
presenca de hemorragias, sangramentos e sinais de pré-
eclampsia e eclampsia, como balizadoras das complicagcdes
mais profundas e da mortalidade®?.,

O resultado do tratamento da eclampsia depende
da enfermagem. Dentre os cuidados que a enfermagem
deve realizar com a mulher durante a eclampsia e também a
sindrome de HELLP destacam-se a elevagao da cabeceira da
cama em angulo de 30° com a horizontal; colocagdo de
sonda faringea de borracha que, além de proteger a lingua,
permite a facil aspiragcdao de mucosidades da boca e do nariz.
O cateterismo vesical deve ser permanente, a fim de se
avaliar o volume de liquido e a caracteristica da urina
eliminada. A oxigenoterapia sera continua de acordo com o
grau de cianose. Verificagdo dos niveis de pressdo arterial,
observacdo de sinais e sintomas de complicagdo clinica.
Quando o coma se prolonga, deve-se mudar o decubito da
paciente de cinco a seis vezes por dia, para reduzir o risco de
Ulceras por pressdo e fornecer a alimentagdo liquida por
meio de sonda gastrica, para acentuar a acidose e suprir as
necessidades caldricas?®.

A enfermagem tem papel importante e
fundamental na prevengdo e controle de sintomas que
possam acometer a mulher no periodo gravidico. Esta
responsabilidade faz do profissional enfermeiro um dos
principais agentes no acompanhamento da gesta¢do e na
prevengdo de agravos. Podendo realizar os seguintes
cuidados: oferecimento de apoio emocional a gestante,
orientacdo a gestante e seus familiares, avaliagdo da
dindmica uterina, avaliacdo da vitalidade fetal, verificacdo de
sinais de cefaleia e escotomas, instalagdo e controle dos
drenos, assim como a administragdo da medicagdo
pertinentell.

Consideragoes Finais

As publica¢des analisadas pertenciam
majoritariamente a periddicos da area médica, muito
embora artigos de enfermagem também se fizessem
representar, contribuindo para o dimensionamento dos
cuidados de enfermagem a serem dispensados as mulheres
com sindrome de HELLP. Sem sombra de duvidas, a
sindrome de HELLP engloba um vasto comprometimento
clinico, e o seu diagnéstico pode ser confundido com
diversas patologias, o que dificulta o tratamento.

Os estudos mostraram que dentre os principais
fatores de riscos para a sindrome de HELLP, a sindrome
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hipertensiva especifica da gestacdo (SHEG), a hipertensdo
grave e suas complica¢cdes pré-eclampsia e eclampsia, o
diabetes mellitus, e outros fatores predisponentes, como,
idade da mde (precoce ou avangada), nuliparidade,
gestacdes multiplas se constituem em situagGes que podem
desencadear ou agravar a sindrome de HELLP. Mdltiplas e
complexas sdo as manifestagdes clinicas decorrentes da
sindrome de HELLP. Varios 6rgdos nobres sdo afetados,
tornando a sindrome de dificil diagnéstico e tratamento e
por isso constituindo-se em grave problema de saude. Neste
cenario, o enfermeiro tem um papel importante na avaliagdo
da gestante, em que pesem as intervengles preventivas

realizadas durante as consultas do pré-natal. Sabe-se que
um pré-natal inadequado é espelho de altas taxas de
morbidade. Os cuidados de enfermagem a serem
implementados vdo da minima a maxima complexidade,
uma vez que a mulher nesta situagdo apresenta
dependéncia, muitas vezes total, da enfermagem. Assim
concluimos que a elaboracdo desta pesquisa, além de
mostrar aspectos importantes sobre a sindrome de HELLP,
foi de suma importancia para ampliagdio dos nossos
conhecimentos académicos, pois tivemos a oportunidade de
realizar uma analise profunda sobre o tema proposto.
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