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RESUMO

Introducdo: a Sindrome HELLP é uma das formas mais graves de pré-eclampsia, agravando o prognostico
materno. Geralmente afeta multiparas, com idade mais avancada, e o diagnéstico dificil de ser realizado, é
importante que essas gestacoes serem identificadas precocemente pelos profissionais da satde para que haja
uma assisténcia adequada, a fim de evitar ébitos e complicacoes.

Objetivo: identificar os principais diagnosticos de enfermagem e intervencdes de enfermagem para
portadoras de sindrome HELLP.

Método: estudo de carater transversal, descritiva e prospectiva de analise de dados. Na conducao desse
método, quatro etapas foram percorridas: identificacdo do problema, busca na literatura dos estudos
primarios, identificacao dos diagnosticos de enfermagem e das intervencoes de enfermagem. Para proceder
com a busca, utilizaram-se descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): Diagndstico de Enfermagem, Sindrome
HELLP, Obstetricia e na lingua portuguesa.

Resultados: foram descritos 11 diagnosticos de Enfermagem especificos a Sindrome Hellp, diagnosticados
pelo livro: North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), edicao 2021-2023 e relacionadas 55
intervencoes de Enfermagem pelo livro: Nursing Interventions Classification (NIC).

Conclusao: concluimos que a Sindrome de HELLP é uma complicacao grave da gestacao, podendo ser um dos
agravos da pré-eclampsia, apresentando uma grande mortalidade materna e perinatal, com dificil diagnostico.
Os diagndsticos e intervencoes de enfermagem para essa enfermidade faz com que os enfermeiros tenham
uma tomada de decisao efetiva em sua assisténcia a mulher com esta emergéncia obstétrica.

Palavras-chave: Diagnostico de Enfermagem; Sindrome HELLP; Obstetricia.
ABSTRACT

Introduction: HELLP Syndrome is one of the most severe forms of preeclampsia, worsening the maternal
prognosis. Generally it affects multiparous women, with more advanced age, and the difficult diagnosis to
be accomplished, it is important that these pregnancies be identified early by the health professionals for an
adequate assistance, in order to avoid deaths and complications.

Objective: to identify the main nursing diagnoses and nursing interventions for HELLP syndrome carriers.
Method: a cross-sectional, descriptive and prospective data analysis study. In conducting this method, four
steps were followed: identification of the problem, literature search of primary studies, identification of
nursing diagnoses and nursing interventions. To proceed with the search, we used descriptors in Health
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Sciences (DeCS): Nursing Diagnosis, HELLP Syndrome, Obstetrics and in the Portuguese language.

Results: 11 nursing diagnoses specific to the Hellp Syndrome were described, diagnosed by the book: North
American Nursing Diagnosis Association (NANDA), edition 2021-2023 and 55 nursing interventions related by
the book: Nursing Interventions Classification (NIC).

Conclusion: HELLP Syndrome is a serious complication of pregnancy, and it can be one of the aggravations
of preeclampsia, presenting a great maternal and perinatal mortality, with difficult diagnosis. The nursing
diagnoses and interventions for this disease provide nurses with effective decision making in their assistance
to women with this obstetric emergency.

Keywords: Nursing Diagnosis; HELLP Syndrome; Obstetrics.
RESUMEN

Introduccion: el Sindrome HELLP es una de las formas mas graves de preeclampsia, empeorando el pronéstico
materno. Generalmente afecta a multiparas, con una edad mas avanzada, y el diagnéstico dificil de realizar,
es importante que estos embarazos sean identificados precozmente por los profesionales de la salud para
una adecuada asistencia, a fin de evitar muertes y complicaciones.

Objetivo: identificar los principales diagnosticos de enfermedad y las intervenciones de enfermeria para las
portadoras del sindrome HELLP.

Método: estudio de caracter transversal, descriptivo y prospectivo de analisis de datos. En este método
se siguieron cuatro pasos: identificacion del problema, bUsqueda bibliografica de estudios primarios,
identificacion de diagndsticos de enfermeria e intervenciones de enfermeria. Para proceder a la bUsqueda,
se utilizaron descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS): Diagnostico de Enfermeria, Sindrome HELLP,
Obstetricia y en idioma portugués.

Resultados: se han descrito 11 diagnosticos de Enfermedad especificos del Sindrome Hellp, diagnosticados
por el libro: North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), edicion 2021-2023 y relacionadas 55
intervenciones de Enfermedad por el libro: Nursing Interventions Classification (NIC).

Conclusion: el Sindrome de HELLP es una complicacion grave de la gestacion, pudiendo ser uno de los
agravantes de la preeclampsia, presentando una gran mortalidad materna y perinatal, con dificil diagnostico.
Los diagnosticos e intervenciones de enfermeria para esta enfermedad hacen que los enfermeros tomen una
decision eficaz en su asistencia a la mujer con esta emergencia obstétrica.

Palabras clave: Diagnostico de enfermeria; Sindrome HELLP; Obstetricia.

INTRODUGCAO

A grande maioria das gestacoes ocorrem sem complicacdes ou intercorréncias, sao caracterizadas como
gestacoes de risco habitual. No entanto, uma parcela das gestacdes pode apresentar complicacdes para
morbidade e mortalidade materna e/ou fetal, passando a serem caracterizadas como alto risco.®

A Sindrome Hipertensiva Especifica da Gestacdo (SHEG) é uma patologia obstétrica que merece grande
atencao dos profissionais de salde. Surge apos a 20* semana de gestacdo, sendo mais frequente no terceiro
trimestre, e se desenvolve até o puerpério apresentando como principais caracteristicas a hipertensao arterial,
e proteinlria.®

O aumento da pressao sanguinea deve ser diagnosticado durante a gestacao e acompanha 5 % a 10 % de
mulheres gravidas no Brasil. Mulheres que nunca haviam antes demonstrado o problema é classificado como
doenca hipertensiva especifica da gestacao, onde também é conhecida como sigla, DHEG.®

A SHEG pode evoluir de maneira distinta a cada situacao, levando a paciente a quadros de convulsdo e coma,
nos casos mais graves.?

Considerada um problema de salide publica, a hipertensao eleva custos medico-social e a sua prevaléncia
varia conforme a faixa etaria, sexo, raca, obesidade e presenca de comorbidades, como a diabetes e doenca
renal.®

As SHEG, incluindo a hipertensao crénica e a pré-eclampsia, possui elevada incidéncia, cerca de 7 % das
gestacoes. Uma das formas mais graves de pré-eclampsia, agravando o prognostico materno é a Sindrome
HELLP. Essa sindrome € uma complicacao obstétrica grave, onde na maioria das vezes apresenta-se como uma
complicacao da pré-eclampsia (alteracao no aumento da pressao arterial e proteiniria) ou eclampsia (alteracao
no aumento da pressao arterial, proteiniria e episodios de convulsdes), sendo muito pouco conhecida e de
dificil diagnostico.®

Essa grave complicacdao da gestacao foi descrita pela primeira vez em 1982 por Louis Weinstein, onde
foi relatado 29 casos de trombocitopenia, hemolise e alteracdoes de funcdo hepatica, onde a propria sigla
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corresponde essas alteracoes H (Hemolytic anemia), EL (Elevated liver enzymes) e LP (Low platelet count). O
pesquisador resolveu diferenciar essas mulheres das classificadas como pré-eclampsia grave. Patologia essa de
grave repercussao materna e neonatal, foi denominada de Sindrome de HELLP.®

Geralmente a Sindrome HELLP afeta multiparas, com idade mais avancada, apresentando risco para mae-
bebé, logo é importante que essas gestacoes sejam identificadas precocemente pelos profissionais da salide para
que haja uma assisténcia adequada, a fim de evitar obitos e complicacées maternas e neonatais. Grande parte
das pacientes com Sindrome HELLP apresentam risco aumentado de complicacdes, como: hemorragia cerebral,
descolamento de retina, Insuficiéncia Renal Aguda (IRA), Coagulacao Intravascular Disseminada (CIVD), ruptura
hematoma-hepatica e Descolamento Prematuro de Placenta (DPP).™

FISIOPATOLOGIA DA SINDROME HELLP

Infelizmente, a fisiopatologia da SHEG nao esta bem elucidada e o diagnostico dificil de ser realizado. Podendo
estar associado ao comprometimento hepato-hematologico da pré-eclampsia, tendo como consequéncia a
diminuicdo da perfusao placentaria e dos niveis de prostaglandina.®

No entanto, pode apresentar outros sintomas inespecificos, como dificuldade respiratdria, o que pode
complicar ainda mais a gravidez e o diagnéstico. E importante considerar as condicdes cardiopulmonares como
Infarto Agudo do Miocardio (IAM) e Trombose Venosa Profunda (TVP) em pacientes entre outros diagnosticos
com sindrome HELLP em correlacao com seu quadro clinico. Isso pode ajudar a prever e solicitar tratamento
precoce e gerenciamento adicional.®

Além disso, as pacientes com sindrome de HELLP foram associadas a caracteristicas biologicas e de ultrassom,
ou seja, diminuicao da proporcao de protrombina, aumento do valor da creatinina, aumento das taxas de fluxo
patologico do corddao umbilical, anormal fluxo do ducto venoso. Ainda se exibindo principalmente no ante -
parto, precoce (antes da 34° semana de gestacao) e trombocitopenia (50.000-100.000/ mm3).®

EPIDEMIOLOGIA

De acordo com Fialho et al,7 o perfil epidemiologico e aos possiveis fatores de risco gestacionais das pacientes
com os dados encontrados na literatura, mostram que o desenvolvimento da sindrome HELLP, na maioria das
vezes, ndo segue um padrao. Sua incidéncia seja de 0,2 a 0,6 % de todas as gestacdes e de 10 a 20 % dos casos
de pré-eclampsia grave e eclampsia.

OBJETIVOS
Identificar os principais diagnosticos de enfermagem e intervencdes de enfermagem para portadoras de
sindrome HELLP.

METODO

Estudo de carater transversal, descritiva e prospectiva de analise de dados. Na conducao desse método, quatro
etapas foram percorridas: identificacdo do problema, busca na literatura dos estudos primarios, identificacao
dos diagnosticos de enfermagem e intervencées de enfermagem. Para nortear a conducdo da pesquisa, a
seguinte questao foi formulada: “Quais sao as os possiveis diagnosticos de enfermagem e intervencoes em
mulheres com sindrome HELLP?

A busca dos estudos foi realizada no més de agosto de 2022, sendo selecionadas as bases de dados
eletronicas Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Scientific Electronic Library
Online (SciELO), livros como: North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) e Nursing Interventions
Classification (NIC).

Para proceder com a busca, e o desenvolvimento dos referenciais tedricos, utilizaram-se Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) para as bases de dados em lingua portuguesa com termos exatos: Diagnostico de
Enfermagem, Sindrome HELLP, Obstetricia, e como em palavras-chave foram utilizadas: doenca, patologia
obstétricas.

Foram utilizados como critérios de inclusdao artigos em portugués dos Ultimos 10 anos e que estivessem
indexados em bases de dados, livros como NANDA e NIC foram os selecionados para descrever os principais
diagnosticos e intervencdes de enfermagem. Em relacdo aos critérios de exclusao foram excluidos artigos a
mais de dez anos de publicacao, que nao correspondessem as bases de dados acima, na vernacula que nao fosse
da lingua portuguesa e outros livros de diagnosticos de enfermagem.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram descritos 8 principais diagndsticos de enfermagem, do tipo de risco, onde as mulheres com HELLP
podem presenciar tais variacdes em seu organismo por decorréncia das alteracdes fisiopatologicas que a
doenca acarreta e que sao especificos a Sindrome HELLP. Foram coletados 3 diagnosticos reais que estdo sob os
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dominios de papéis e relacionamentos, enfrentamento e tolerancia ao estresse e relacionadas 55 intervencoes
de enfermagem a estes diagnosticos.®

As intervencdes de enfermagem seguiram através dos diagnosticos levantados pelo NANDA e apds a
identificacdo de possiveis resultados de enfermagem, que nao descrevemos neste trabalho, por ndao serem um
dos objetivos a serem analisados.®
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Segundo Oliveira, "™ mostra que os cuidados para a mae e para o feto se deve realizar o acompanhamento
com maior rigor nas consultas de pré-natal e que nao haja demora nos atendimentos para ndo evoluir a um
prejuizo materno-infantil. Portanto ndo ha citacdes de que o enfermeiro deva fazer relacoes entre possiveis
diagnosticos e intervencdes para pacientes que estao com sindrome HELLP

De acordo com autores tais como de Brito et al." y Mariano et al."? evidencia que o pré-natal é uma das
principais condutas para o acompanhamento materno/fetal visando identificar e prevenir maiores complicacoes
das sindromes hipertensivas. Enfatiza as necessidades de uma boa orientacdo sobre uma alimentacdo
equilibrada e alertar sobre sinais e sintomas. Nao ha nestas referéncias uma associacao entre os diagnosticos e
as intervencdes para que se trata da sindrome HELLP.

Para de Brito et al." elucida que a atuacao do enfermeiro na assisténcia destas gestantes é suma importancia.
Através e de um acolhimento humanizado, apoio e orientacdo a familia reduz a ansiedade melhorando os
resultados do tratamento. No que concerne aos diagnosticos e as intervencoes de enfermagem, nao consta
nesta citacao os diagnosticos e intervencées especificas para a enfermidade.

Para Vitorino et al."® a equipe de enfermagem devem estar atento as alteracdes clinicas, laboratoriais,
sinais e sintomas, a fim de promover o conforto fisico e controle de sinais e sintomas apresentados.

Sampaio et al. reforca a necessidades de um controle permanente dos sinais vitais e os sintomas, avaliar
a dinamica uterina e vitalidade fetal. Nas referéncias abordam claramente os cuidados de enfermagem aos
sintomas e olhar integral a gestante, entretanto nao que se faca aos diagnosticos e suas intervencoes a sindrome
HELLP.

CONCLUSAO

Concluimos que a Sindrome de HELLP é uma complicacdo grave da gestacdo, podendo ser um dos agravos
da pré-eclampsia, apresentando uma grande mortalidade materna e perinatal, com dificil diagnostico. Foram
inseridos 11 diagnosticos de enfermagem com as suas 55 intervencdes para a sindrome HELLP. E de total
importancia que seja identificado fatores precocemente pelos profissionais de salde, para que haja uma
assisténcia adequada a fim de evitar quaisquer futuras complicacoes.
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