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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE PORTADOR DA SINDROME
DE GUILLAIN-BARRE.

Anna Beatriz de Lima Melo Silva
Barbara Caroline Lima Acioli
Mayara Lays Silva Santos

Victor de Lima Coelho

Resumo: Os pacientes portadores da sindrome de Guillain-Barré geralmente,
apresentam transtornos motores e sensitivos, isto significa dizer que afeta o sistema
nervoso. Por este motivo, € muito importante proporcionar os cuidados corretos e
assim, prestar uma boa assisténcia para proporcionar ao paciente uma melhor
qualidade de vida. Objetivo: compreender qual a atuacdo da enfermagem nos
cuidados do paciente portador de Guillain-Barré. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo integrativa realizada através de artigos, por meio das bases de dados
eletrdnicos: Scielo, Google académico e Biblioteca Virtual de Saude. Resultados:
Observou-se que a enfermagem pode auxiliar nos cuidados do paciente quanto a
acolhimento, mobilidade, ventilagcdo, cuidados quanto a alimentacdo, monitorizacao,
comunicacao com o paciente e a sua familia.

Palavras-chave: Sindrome Guillain-Barré. Cuidados de Enfermagem. Assisténcia
Integral a Saude. Bem-estar. Promoc¢éo a Saude.

Abstract: Patients with Guillain-Barré syndrome usually have motor and sensory,
disorders, which means that it affects the nervous system. For this reason, it is very
important to provide the correct care and thus provide good care to provide the patient
with a better quality of life. Objective: to understand the role of nursing in the care of
patients with Guillain Barré. Methodology: This is an integrative review carried out
through articles, through electronic databases: Scielo, Google academic and Virtual
Health Library. Results: Note that nursing can assist in patient care in terms of
reception, mobility, hospitality, care regarding food, monitoring, communication with
the patient and his family.

Keywords: Guillain-Barré Syndrome. Nursing Assistance.



1. INTRODUCAO

A Sindrome de Guillain-Barré (SGB) é uma doenca rara, definida por ser uma
neuropatia aguda frequente, onde o sistema imunolégico do corpo humano atinge
partes do sistema nervoso, surgindo uma sensacao de formigamento nos nervos
periféricos dos membros inferiores e superiores, e em alguns casos 0s sintomas
podem vir acompanhados também de dor neuropatica. Estima-se que a cada 100.000
habitantes, 65 pessoas sdo afetadas com doencas raras e atualmente, este nimero
de pessoas so6 cresce (DE ARAUJO et al., 2020).

Por meio de exames neuromusculares, como a eletroneuromiografia e a
puncdo lombar é possivel identificar esta patologia, observa-se nestes exames se
estdo dentro da normalidade os seguintes aspectos: fungéo, atividade dos nervos e
dos musculos, respiracéo e degluticdo. (RIGO et al., 2020).

Segundo Nébrega e colaboradores (2018), de todas as doencas que afetam o
sistema periféricos, a Sindrome de Guillain-Barré tem evolucéo rapida e capaz de
levar o paciente & morte. De todos os sintomas clinicos, o0 mais predominante € a
perda parcial da motricidade, inclusive os respiratorios, que € um dos grandes motivos
para acontecer casos de faléncia respiratéria (NOBREGA et al., 2018).

De acordo com Santos e colaboradores (2017), esta sindrome € uma resposta
imunolégica do organismo devido a acdo e agentes infecciosos, como o
Campylobacter, e 0 que mostra isso é que os pacientes que foram diagnosticados
com essa doenca, algumas semanas antes do inicio dos sintomas da sindrome
apresentaram algum tipo de infeccao, porém, ndo ha estudos que comprovem a causa
exata da SGB (DOS SANTOS et al.,2017).

Os sintomas podem variar desde uma fraqueza leve até a morte do individuo,
ha pacientes que precisam de cuidados intensivos e necessitam de um suporte maior
por parte dos profissionais de Enfermagem, pois muitas vezes existe a ndo aceitacao
da doenca vindo diretamente do paciente (FREITAS et al., 2019).

Segundo Pereira et al. (2023), € um desafio para a equipe multidisciplinar lidar
com estes pacientes pois € uma doenca incapacitante e os profissionais devem
reconhecer 0s principais sinais apresentados, pois avanca rapidamente, tornando-se
cada vez mais grave (PEREIRA, et al., 2023).
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Nos casos agudos os pacientes podem manifestar problemas de degluticéo,
respiratérios e até mesmo desequilibrar o sistema nervoso autbnomo, problemas
estes que podem evoluir de forma rapida e desordenada que podem levar facilmente
a morte (LIMA et al., 2020). Além disto, os pacientes que passam por esta fase aguda
da SGB expdem uma limitacdo ou que varia de leve a grave, 0 que pode provocar
dependéncia destes pacientes (DE ARAUJO et al., 2020).

O cuidado ao paciente portador de SGB para equipe multidisciplinar ¢ um
desafio, principalmente para a enfermagem que precisa de cautela no plano de
cuidados, visto que, o0 paciente precisara de apoio na sua recuperacao, para que seja
eficiente e as sequelas sejam minimas. Disto isto, é necessario rever através dos
estudos a importancia do papel do enfermeiro para os pacientes portadores da
Sindrome de Guillain-Barré.

O paciente com SGB pode ser internado na UTI, tendo que muitas vezes ser
sedado e intubado, desta maneira, a equipe multidisciplinar, principalmente a
enfermagem deve ter atencéo nos cuidados de alimentacao, ventilacdo, monitoracao,
imobilidade, comunicacdo e hemodinamica. Por causa da disfuncéo do nervo facial
também é preciso ter cuidado com a umidade dos olhos do paciente, aplicando com
frequéncias lubrificantes oculares e suavemente fechar as palpebras deste paciente.
Além disso, na alimentacdo é de suma importancia verificar a presenca de residuo
gastrico, e se houver necessidade de conduzir uma descompressao gastrica, sempre
atentando para a estimulacédo do nervo vago para nao aumentar o risco de aspiracao
(DE CASTRO et al., 2021).

Diante dos fatos relatados acima, quais sé@o as atribuicdes do profissional de
enfermagem nos cuidados aos portadores de SGB e de que forma ele pode contribuir
para o conforto e bem-estar do paciente? Quando os cuidados sdo bem desenvolvidos
e feitos estrategicamente promovem maior conforto para o paciente, que ja estara
passando por um momento dificil e as vezes com consequéncias graves, que Sao as
sequelas que ficam diante do fato de ter adquirido a Sindrome de Guillain-Barré, assim
como a forma que o paciente ficard no pds-hospitalar, desta forma € necessario
desenvolver com base na SAE planos de cuidados e implementa-los para que figuem
de acordo com o quadro do paciente e consequentemente posteriormente melhore
sua capacidade funcional.

Conforme foi exposto, o objetivo geral deste estudo é descrever as atribui¢cdes

do enfermeiro nos cuidados ao paciente portador da sindrome de Guillain-Barré. De
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modo a responder a pergunta condutora colocada, sdo proposto 0s seguintes
objetivos especificos: Descrever os sintomas da sindrome de Guillain-Barré; Analisar
as formas de tratamento; e Identificar a assisténcia da enfermagem ao paciente

portador desta sindrome.

2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O método utilizado no presente estudo foi a revisao de literatura, embasado na
pesquisa de artigos cientificos e livros que abordam o tema sobre a Assisténcia de
enfermagem ao paciente portador da Sindrome de Guillain-Barré tendo como
principais bases de dados o Scielo (Scientific Electronic Library Online) e Google
Académico, foram analisados outros materiais relevantes a pesquisa, mas que nao
estdo presentes nas bases de dados (livros, teses, dissertacfes, etc.) De cunho
qualitativo, a pesquisa foi realizada de fevereiro a maio de 2023, utilizando artigos dos
altimos 5 anos, de 2018 a 2023, nos idiomas portugués e inglés. Foram utilizados os

29, G ”,.

seguintes DeCS: “Sindrome Guillain-Barré”; “Cuidados de Enfermagem?”; “Assisténcia
Integral a Saude”; Bem-estar”; “Promocéao a Saude”.

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo e exclusdo: foram deletados
0S que nao apresentavam relevancia sobre o0 assunto proposto, textos incompletos,
artigos duplicados ou que ndo se encaixavam nos ultimos 5 anos. Foram usados um
total de 15 artigos como base, para a construcdo desta revisdo. A partir da selecéo
dos artigos, os dados foram estruturados em uma planilha eletrénica contendo: (a)
Titulo; (b) autor (es) e ano do estudo; (c) objetivo do estudo publicado. A seguir no

Quadro 1 estdo apresentados os artigos utilizados e as bases de dados indexados:

Quadro 1 — Artigos utilizados e as bases de dados

Nome da base de Artigos encontrados Artigos excluidos Artigos utilizados
dados

Google académico 19 0 19
Scielo 4 0 4
TOTAL 23

Fonte: os autores (2023)
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Contexto da Sindrome

A Sindrome de Guillain-Barré (SGB), também conhecida como
Polirradiculoneurite Aguda, é uma condicdo rara, mas potencialmente grave, do
sistema nervoso periférico. Ela € caracterizada por uma inflamacdo aguda dos
nervos periféricos que pode levar a fraqueza muscular, perda de reflexos e, em
casos graves, paralisia. A causa exata da SGB ndao é completamente
compreendida, mas muitos casos ocorrem apés uma infeccédo viral ou bacteriana
pelo microrganismo Campylobacter jejuni, além disso, se manifesta em infec¢cfes
respiratorias ou gastrointestinais (MALEK; SALAMEH, 2019).

Diante disso, supde-se que o sistema imunoldgico reaja de forma anormal a
infeccéo e ataque o préprio sistema nervoso periférico (GITTERMANNA; FERIS;
GIACOMAN, 2020). Os sintomas da SGB geralmente come¢cam com fraqueza nas
pernas e podem progredir para afetar os bragos e outros musculos do corpo. A
fragueza muscular pode ser acompanhada de dorméncia, formigamento e, em
casos graves, paralisia. A fraqueza muscular pode ser ascendente, comecando
nos pés e subindo para o tronco e membros superiores (RIGO et al., 2019).

Esta doenca é considerada a neuropatia paralitica aguda mais comum em todo
o mundo. Descrita pela primeira vez no ano de 1916, como uma doenca benigna
gue causa fraqueza nas extremidades, e em sequéncia ha a recuperacao
completa dos sintomas. A probabilidade de se adquirir a doenca ao longo da vida
€ de 1 por 1.000 pessoas, além disso a incidéncia esta na faixa de 0,81 a 1,89
(média de 1,11 casos) casos por 100.000 pessoas por ano, sendo mais
predominante em homens do que em mulheres, mantendo uma proporcao de
1,5:1 casos (MORALES, 2019).

Estudos imunolégicos, bacteriolégicos e patoldgicos indicam mimetismo
molecular das estruturas terminais de Campylobacter jejuni com os gangliosideos
GM1 e GD1 presentes nos axbnios dos nervos motores periféricos. Nestes, 0s
anticorpos anti GM1 e anti GD1 se ligam aos antigenos-alvo, que estao localizados
perto e dentro do né de Ranvier, acarretando no desaparecimento dos canais de
sédio dependentes de voltagem (PEREZ GUIRADO; JUAN FRIGOLA, 2014).

Tal dano, pode levar ao descolamento paranodal da mielina, causando perda

de cargas elétricas, diminuicéo do fator de seguranca para transmisséo do impulso



13

nervoso e blogqueio de condugdo. A medida que ha progressdo do dano, os
macrofagos invadem o espago periaxonal, eliminando os axonios. Esse
mecanismo, explica os padrbes de dano e recuperacdo das variantes axonais
(ALVARADO; VERGARA, 2016).

Diante disso, € visto que alteracdes iniciais podem ser reversiveis em um
primeiro estégio, conhecido por bloqueio reversivel de conduc¢éo, que por sua vez
€ de rapida recuperacado clinica. Ja em casos de processos autoimunes a
degeneracao axonal pode continuar e o individuo tera uma melhora lenta nos

resultados clinicos (SHAHRIZAILA; LEHMANN; KUWABARA, 2021).

3.2 Diagnostico

O diagnoéstico da Sindrome de Guillain-Barré (SGB) é geralmente baseado em
uma combinacdo de critérios clinicos, exames fisicos e testes laboratoriais. Nao
existe um Uunico teste especifico que confirme a SGB, portanto, os médicos
dependem de vérias abordagens para determinar o diagndstico. Inicialmente é
necessario avaliar os sintomas e histérico médico do paciente. Além disso, &
importante relatar a progressdo dos sintomas, incluindo fraqueza muscular,
dorméncia, formigamento, dor e disfun¢cdes autonémicas, como problemas de
presséao arterial e frequéncia cardiaca (JASTI et al., 2016).

Os médicos podem realizar uma puncédo lombar para coletar uma amostra de
liquido cefalorraquidiano (LCR), que circula em torno do sistema nervoso central.
As andlises do LCR podem revelar aumento de proteinas, o que é uma
caracteristica comum da SGB. Além do LCR, amostras de sangue podem ser
testadas para verificar se ha evidéncias de infeccBes recentes, como infeccfes
virais ou bacterianas, que frequentemente precedem a SGB (SHAHRIZAILA;
LEHMANN; KUWABARA, 2021).

Embora nédo seja um teste diagndstico principal, a ressonancia magnética (RM)
e a tomografia computadorizada (TC) podem ser realizadas para descartar outras
condi¢bes que possam mimetizar a SGB, como tumores ou lesdes da medula
espinhal (MORALES, 2019). Contudo para que seja realizado um diagndstico

diferencial € necessario estudos para que possa evidenciar a doengca com uma
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maior precisdo, portanto a tabela 1 elenca uma enorme variedade de diagnosticos

diferencias.

Tabela 1 — Diagnéstico diferenciais para a Doenca

Diagnoéstico diferencial da SGB

Neuropatia Periférica

Alteracfes da juncéo
neuromuscular

Doencas no Neurbnio motor

Raizes nervosas

Enfermidades Musculares

Sistema Nervoso Central

Polineuropatia
desmielinizante inflamatoria
cronica

Intoxicagdo com chumbo,
arsénico ou talio Porfiria
aguda intermitente

Paralisia do carrapato
Alteracdes na  glicose,
potassio, fésforo e magnésio
Deficiéncia severa de
vitamina B1

Miastenia Grave
Sindrome de Lambert Eaton
Botulismo

Poliomielite
Virus do Nilo Ocidental
Esclerose amiotroéfica lateral

Doenca de Lyme
Radiculite por HIV
Malignidade leptomeningea

Enfermidade Mitocondrial
Rabdomidlise
Polimiosite e dermatomiosite

Encefalite
Mielite transversa
Compreensao medular
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Fonte: Adaptado de MORALES, 20109.

O diagnostico da SGB pode ser desafiador, e os médicos geralmente
consideram uma combinacdo de resultados de testes e critérios clinicos para
chegar a um diagnéstico definitivo. Uma vez confirmado o diagndstico, o
tratamento  geralmente envolve terapias imunossupressoras, COmMoO
imunoglobulina intravenosa e plasmaferese, para reduzir a resposta inflamatoria
do sistema imunoldgico e aliviar os sintomas da SGB. O tratamento precoce €&
essencial para ajudar a controlar a progressdo da condicdo e minimizar as
complicagdes (RIGO et al., 2019).

Assim para podermos diagnosticar um paciente com a sindrome de Guillain
Barré (SGB) é necessario uma investigacao clinica, onde séo solicitados exames
neuroldgicos, que permitem analisar a debilidade semetrica dos membros
inferiores, possibilitando analisar os osteotendinodos ausentes. Um dos principais
exames que pode diagnosticar a SGB é a eletroneuromiografia (ENMG), que é um
procedimento onde utiliza pequenos agulhas, que séo inseridas nos musculos por
meio da analise de sua atividade elétrica.

Assim é possivel identificar e qualificar a situacdo de doenca das raizes
motoras, medula espinhal e da prépria fibra muscular. Desse jeito permite avaliar
as funcdes do sistema nervoso periférico, como nervos, musculos e até juncées
neuromusculares, também pode ser detectada pela andlise do liquor, que pode
ser retirado em diferentes vias de acesso, mas a mais utilizada é a puncao lombar;
feitos nas costas, na regido lombar, onde o paciente ficara deitado em decubito
lateral e utilizando a agulha espinhal fina e descartavel, se retira o liquor;
examinado algumas informacdes sobre a presenca de células cancerigenas, que

também permite diagnosticar outras patologias

3.3Tratamento

O tratamento da Sindrome de Guillain-Barré (SGB) é geralmente direcionado
para aliviar os sintomas, controlar a progressédo da doenca e acelerar a

recuperacdo. A imunoglobulina intravenosa é frequentemente o tratamento de
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primeira linha para a SGB. Ela envolve a administragdo de uma alta dose de
imunoglobulina (anticorpos) por via intravenosa. Além disso, pode atuar de varias
maneiras, incluindo a supresséo da resposta imunoldgica anormal que ataca o
sistema nervoso periférico, normalmente, esse tipo de terapia é administrado ao
longo de varios dias (PEREIRA et al., 2023).

A plasmaferese, também conhecida como troca de plasma, envolve a remoc¢éao
de parte do plasma sanguineo do paciente, que contém o0s anticorpos que estao
causando a reacdo autoimune contra 0s nervos periféricos. Esse plasma é entao
substituido por plasma fresco ou uma solugdo de albumina, portanto, a
plasmaferese auxilia na reducao da carga de anticorpos autoimunes (KRINDGES
et al., 2020).

Durante o periodo agudo da SGB, os pacientes frequentemente requerem
cuidados de suporte para complicagbes como fraqueza muscular, dificuldade
respiratéria, problemas de degluticao e disfuncdo autonémica. Isso pode incluir
monitoramento constante da funcdo respiratéria, intervencdes de fisioterapia e
terapia ocupacional para melhorar a forca e a mobilidade, e assisténcia na nutricdo
e na degluticdo, conforme necessario (MALEK; SALAMEH, 2019).

A dor € comum na SGB e pode ser gerenciada com analgésicos ou outros
medicamentos para alivio da dor, conforme prescricdo médica. Além disso, a
reabilitacdo é uma parte importante do tratamento para ajudar os pacientes a
recuperar a funcdo muscular e a mobilidade. Isso pode envolver fisioterapia,
terapia ocupacional e fonoaudiologia, dependendo das necessidades individuais
do paciente (DE CASTRO et al., 2021).

O tratamento da SGB deve ser iniciado o mais rapido possivel apés o
diagndstico, pois a intervencao precoce pode ajudar a controlar a progresséo da
doenca e minimizar as complicacdes. A recuperacao pode ser lenta e gradual, e a
extensdo da recuperacéo varia de pessoa para pessoa. Alguns pacientes podem
precisar de reabilitacédo a longo prazo e podem experimentar deficiéncias residuais
(POTTKER; CARVALHO, 2019).

E fundamental que o tratamento e a reabilitacdo sejam supervisionados por
uma equipe médica experiente, que inclua neurologistas, fisioterapeutas
enfermeiros, e outros profissionais de saude especializados em doencas

neuromusculares. Visto que, a SGB é uma condi¢cdo grave, mas muitas pessoas
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se recuperam significativamente com o tratamento adequado (FERREIRA; DA
SILVA LOPES, 2022).

3.4Cuidados da Enfermagem

A enfermagem desempenha um papel fundamental no cuidado e na assisténcia
aos pacientes com SGB. Devido a complexidade da condicdo e aos potenciais
riscos a saude dos pacientes, € essencial que os enfermeiros fornecam cuidados
especializados, monitoramento constante e apoio emocional. Portanto, realizar
avaliacdes regulares dos sintomas do paciente, incluindo fraqueza muscular,
funcado respiratoria, sensibilidade e reflexos, fazem parte da rotina do paciente
junto ao enfermeiro (SILVA et al., 2018).

A SGB pode afetar a funcao respiratéria. Portanto, a enfermagem deve realizar
monitoramento frequente da frequéncia respiratéria, esforco respiratério e
saturacao de oxigénio. Alguns pacientes podem precisar de suporte ventilatorio, e
a enfermagem deve estar preparada para gerenciar ventilacdo mecanica, se
necessario. Além disso, o enfermeiro deve realizar avaliagbes regulares da
integridade da pele e implementar medidas de prevencéo de Ulceras de pressao,
incluindo a virada regular do paciente e 0 uso de colchdes especiais de prevencao
de Ulceras de pressdo (NEVES et al., 2021).

Pacientes com SGB podem ter dificuldade em engolir e podem precisar de
sondas nasogastricas para garantir a ingestdo adequada de alimentos e liquidos.
Diante disso, 0 mesmo deve ser monitorado para que se possa garantir a
administracdo adequada de nutricdo enteral, conforme prescrito (FERREIRA; DA
SILVA LOPES, 2022).

Portanto, o cuidado ao paciente com SGB € multifacetado e requer uma
abordagem holistica para atender as necessidades fisicas, emocionais e
psicologicas do paciente. A equipe de enfermagem desempenha um papel
essencial na promocdo da recuperacdo do paciente e na prevencao de
complicagbes. A colaboragédo com outros profissionais de saude, como médicos,
fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, é crucial para proporcionar o melhor
atendimento possivel (PEREIRA et al., 2023).
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Titulo

Autores/
Ano

Objetivo

Conclusao

O enfermeiro frente
as praticas
integrativas e
complementares em
saude na estratégia

de salde da familia

De almeida et

al.

2019

Almejando uma melhoria na
qualidade do processo de
cuidados em Enfermagem que
esta pesquisa tem por objetivo
mostrar que as técnicas
Integrativas e
Complementares em salde
podem ser associadas aos
cuidados do profissional

enfermeiro.

Nosso levantamento evidenciou a
necessidade de incrementar as
préaticas interativas
complementares as préticas de
enfermagem, pois a realidade do
atendimento em saude,
atualmente, ainda necessita de
um cuidado individualizado,
humanizado e qualificado ao
usuario que necessita de cuidado

€ apoio.

Assisténcia da
enfermagem em
pacientes com
sindrome de guillain

barré.

De Araujo et

al.

2020

O objetivo do trabalho foi
enfatizar a assisténcia da
enfermagem em pacientes
com sindrome de Guillain

Barré.

Sistematizacdo da
assisténcia de
enfermagem com
paciente portadora
de Sindrome de
Guillain-Barré: relato

de caso

De Castro et
al.

2021

Relatar a experiéncia da
aplicacdo da Sistematizacéo
da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) em uma
paciente com Sindrome de

Guillain-Barré.

O estudo conseguiu mostrar a
eficiéncia da SAE no atendimento
e acompanhamento de pacientes

portadores desta condicéo.

Parametros
terapéuticos da
sindrome de guillain-
barré: uma revisédo
sistematica de

estudos

Dos santos et

al.

2017

Verificar por meio de uma
revisdo sistematica, as
estratégias terapéuticas da
sindrome de Guillain-Barré
realizadas nos estudos de
casos, discutindo suas

manifestagdes clinicas,

Mostra-se importante a conduta
correta pelo profissional
farmacéutico, no diagnéstico
precoce da SGB visando o
minimo de sequelas possivel ao

paciente.
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diagnostico e desfechos

clinicos obtidos.

Qualidade de vida de | Freitas, et al. Avaliar a qualidade de vida A Sindrome de Guillain Barré tem
pacientes com 2019 dos pacientes com Sindrome diversas consequéncias
Guillain-Barré: uma de Guillain-Barré. negativas de acordo com a
revisao. gravidade de seus sintomas, 0
gue interfere diretamente na
qualidade de vida destes
individuos.
Sindrome de Lima et al. O objetivo deste trabalho foi Conclui-se que a SGB além de
Guillain-Barré: uma 2020 conhecer os uma enfermidade grave que

abordagem sobre os
sintomas e principais
formas de tratamento

da doenca.

Sintomas e as principais
formas de tratamento da SGB
para que as pessoas
acometidas

Com esta sindrome possam
viver com mais qualidade de
vida.

atinge
Os membros inferiores e
superiores das pessoas, pode
atingir a face e podendo levar a
Obito se n&o for devidamente
tratada.

Surto de sindrome
de Guillain-Barré
possivelmente
associado ao virus
Zika, Epidemiol.

Nébrega et al.

2018

Investigar a ocorréncia da
sindrome de Guillain-Barré
(SGB) na Regiao
Metropolitana do Recife,
Brasil, 2015.

Os achados reforgam possivel
relacdo da SGB com infecc¢éo por
Zika, por auséncia de aumento
da ocorréncia da SGB em anos
epidémicos de dengue, auséncia
de registro de transmisséo de
chikungunya, presenca de
manifestagdes clinicas
compativeis com infecgéo por
Zika e uma confirmacao
laboratorial.

Sindrome de Guillain
Barré: perfil clinico
epidemiolégico e
assisténcia de
enfermagem.

Rigo, et al
2019

Conhecer as caracteristicas
sécio demogréficas, clinica
epidemioldgicas e
assistenciais de pacientes
internados com SGB em um
hospital escola do Oeste do
Parana.

O desenvolvimento de estudos
gue propiciam o conhecimento da
caracterizacdo de um grupo
especifico de pacientes
acometidos por uma doenca
considerada rara, constituem-se
em instrumentos para o
planejamento em saulde.

5 CONSIDERACOES FINAIS
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Fazer um diagnostico da
chamada sindrome classica de

Incluindo inibidores do

Sindrome de Shabhrizail: nad ome complemento, que, juntamente
Guillain-Barré Lehmann. Guillain-Barré é S|.mplles; no com dados emergentes gle
' entanto, os critérios grandes estudos colaborativos
2021 diagndsticos existentes tém internacionais sobre a sindrome,
limitacdes e podem resultar na contribuirdo substancialmente
perda de algumas variantes da | para a compreensédo das muitas
sindrome. facetas desta doenca.
Cuidados de Pereira, et al. Sintetizar por meio de revisdo | Esta pesquisa buscou responder
enfermagem ao 2023 de pesquisas realizadas sobre | aimportancia da assisténcia de
paciente portador da o cuidado de enfermagem a enfermagem prestada ao
Sindrome de pacientes com Sindrome de paciente com SGB realizada de
Guillain-Barré: uma Guillain-Barré (SGB), forma sistematizada. A SAE
revisdo sistematica juntamente com uma propde uma 6tima comunicagao
da literatura assisténcia sistematizada. entre a equipe multidisciplinar de
saude que facilita a recuperacao
do paciente com SGB.
A sindrome de Pottker; Obijetivo é investigar as Diante da sua condicdo. As
guillain-barré e o Carvalho. experiéncias e os aspectos transformagoes fisicas refletem
papel do psicélogo 2021 psicoldgicos de pessoas que na vida social e na organizacao
na reabilitacio foram acometidas pela psiquica do individuo, visto que
Sindrome de Guillain-Barré, e as mudancas ocasionadas por
assim, analisar as ela séo inesperadas, levando o
possibilidades de intervencéo sujeito a buscar a compreensao
do psicélogo junto a estas da situagéo que vivencia, por
pessoas durante a meio do processo de escuta e
reabilitacéo. acolhimento realizado pelo
psicélogo durante a reabilitagao.
Vale mencionar que o paciente | Nesse sentido, cabe ressaltar a
Sindrome de De Azevedo, | teve umainfeccéo reAspirat()ria importancia de novos e con'finyos
Guillain-Barré: uma et al. leve cerca de um més antes, e'st.udos e formgs de dlagno~st|co
abordagem 2023 gue se resolveu rapido, para evitar a evoluggo do
. P espontaneamente sem quadro para consequéncias
d|ag~nostjc§1, tratamento médico. potencialmente graves, como as
evolur(;ee:/(iasg(ljmca € insuficiéncias respiratérias.
O objetivo deste trabalho é A Sindrome de Guillain Barré
Estudo Alvarado: realizar uma revi§éo nrf\rrativa apresenta amplo faspectro.cll'nico
eletrodiagnostico na Vergara. da Ilteratura disponivel, _ (_je apre,sgntagao e subtlpos.
sindrome de Guillain 2016 enfatizando o estudo fisiopatolégicos marcantes, cujo

Barré em adultos.

eletrofisiologico, os achados
precoces e descrevendo 0s
erros mais frequentes, além de
destacar a importancia da
classificac@o da condicéo para
orientar as acdes de

substrato comum é o dano
autoimune.
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reabilitacdo rumo a
recuperacao funcional.

Assisténcia de
enfermagem ao
paciente com
sindrome de guillain
barré.

Ferreira; Da
Silva Lopes.

2022

Descrever a assisténcia de
enfermagem aos portadores
da SGB, através da analise de
um caso clinico, indicando os
cuidados de enfermagem
necessarios a esse paciente.

Diante de todas as informacdes
expostas, podemos constatar a
grande importancia da
Assisténcia de Enfermagem ao
cliente portador da Sindrome de
Guillain-Barré, como também a
preparacéo da Equipe de
Enfermagem nesta assisténcia, o
gue possibilitou também ampliar
a visdo em relagéo as
intercorréncias que podem
influenciar as a¢bes da
Enfermagem, permitindo maior
aproximagao com o contetido
abordado.

A. Relacion entre
COVID-19 y
sindrome de Guillain-
Barré en adultos.

Gitterman;
Feris;
Giacoman.
2020

O objetivo desta revisao é
analisar as evidéncias
disponiveis neste tema na
populacdo adulta.

Se for demonstrada uma
associacgao forte entre ambas as
patologias, além disso, os
estudos analisados recalcam
diferencas na apresentacédo da
doenga com maior gravidade nos
quadros de sindrome de Guillain-
Barré associados a COVID-19.

Interfaces da
sindrome de guillain
barré.

Krindges,
et al.
2020

O objetivo de exibir como a
Sindrome de Guillain Barré
(SGB) se manifesta, além da
importancia do cuidado de
Enfermagem para com o
paciente portador de SGB.

Por fim, durante a vivéncia
entendemos o papel da equipe
de enfermagem como atores
principais na prestagéo do
cuidado humanizado no setor da
neurologia. Enxergando o
paciente em sua totalidade,
buscando atender suas
necessidades biopsicossociais,
para que assim seja efetivada
uma assisténcia plena, integral e
de qualidade ao paciente e
familiares.
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Caracterizacéo dos
pacientes com
sindrome de guillain-
barré internados em
um Hospital
Universitario.

Moraes, et al
2015

Obijetivo caracterizar
clinicamente os pacientes
diagnosticados com Sindrome
de Guillain-Barré internados
no Hospital Universitario do
Oeste do Parana, no periodo
de 01 de janeiro de 2009 a 31
de dezembro de 2012.

Atualizacéo sobre a
sindrome de Guillain-
Barré.

MORALES.
2020

Tem como objetivo determinar
uma resposta imune mediada
por anticorpos, ativacdo do
complemento e recrutamento
de macréfagos contra os
axbnios das células nervosas
ou as bainhas de mielina dos
neurdnios periféricos.

Além disso, sdo avaliadas a
evolucéo dos sintomas ao longo
de 2 a 4 semanas, a presenca de
sintomas sensoriais, autondmicos
e de nervos cranianos, fraqueza
facial bilateral, achados
eletrodiagnésticos, dissociagéo
albuminocitoldgica e recuperagéo
progressiva dos sintomas.

Cuidados de
enfermagem ao
paciente com
sindrome de guillain-
barré.

NEVES, I. et
al.2021.

Analisar a evolugéo da
paciente durante o tratamento
utilizando o processo de
Enfermagem, visando a
qualidade no atendimento.

O presente trabalho relata que a
SGB é uma doenca autoimune
grave, que 0s sinais e sintomas
se desenvolvem rapidamente, é
preciso que através do
conhecimento da Sistematizacéo
da assisténcia de enfermagem
(SAE) com o processo de
enfermagem os profissionais
conhegam bem a doenca para
realizar os melhores cuidados.

A sistematizacao da
assisténcia de
enfermagem em
pacientes com
Sindrome de
Guillain-Barré.

Silva, et al.
2019

Revisar na literatura cientifica
sobre a Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem
(SAE) em individuos
diagnosticados com Sindrome
de Guillain-Barré (SGB).

A SGB caracteriza-se por uma
patologia cuja progressao pode
ser rapida e desenvolver
complicacdes severas
necessitando de cuidados
especificos, por isso a SAE é
muito importante, pois 0 paciente
seré visto num todo e o cuidado
de enfermagem voltado para os
sintomas apresentados evitando
maiores agravos a saude do
individuo.

Portanto concluimos que a sindrome de Guillain Barre (SGB) realmente

acarreta na vida e bem-estar do paciente, pois como foi mostrado ela afeta os

nervos periféricos, impossibilitando o mesmo de ter uma vida normal. Tendo em
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vista que a SGB afeta o paciente e ndo s6 a ela, mas a todos que prestam
assisténcia a esse enfermo, como familiares, amigos e etc; podemos ver que nao
s6 a sindrome esta presente, mas também outros fatos como a saude mental,
saude fisica, e o emocional. Pois quando uma pessoa é diagnosticada com a
sindrome, esse diagnostico pode vir acompanhado de varios fases, com negacao,
depressao e entre outros, além de ser uma doenca rara e também onde poucas
pessoas tem conhecimento, o diagnosticado pode passar por esses estagios; Mas
com a ajuda dos familiares e amigos esse mesmo diagnostico pode ser mais leve.
A enfermagem que vé toda trajetdria desse individuo e percebe eu nédo é facil
aceitar esse novo fato na sua vida. Os cuidados que sdo prestados pela equipe
de enfermagem sado fundamentais para que o0 paciente tenha uma boa
recuperacdo e bem-estar, pois podera existir algumas complicacdes durante o
processo de tratamento. Por fim, em uma visédo geral, observamos que o paciente
que é reconhecido com sindrome de Guillain Barre, tera altos e baixos, pois
existem fases dentro dessa sindrome, onde na fase aguda, ela pode Ihe causar
dor, dificuldade de deglutir ou respirar e outros varios sintomas. Mas nos
profissionais de enfermagem devemos conhecer mais sobre a SGB, para
podermos prestar uma assisténcia de qualidade a esse paciente.
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