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RESUMO

A embolia amnidtica gestacional é uma emergéncia obstétrica rara e¢ grave, resultante da entrada de liquido
amniotico na circulacdo materna, levando a choque cardiogénico, coagulagdo intravascular disseminada (CID) e
alto risco de mortalidade. O diagnostico ¢ clinico, baseado em sintomas como dispneia stbita, hipotensdo e
coagulopatia. Fatores de risco incluem idade materna avancada e cesarianas de emergéncia. O tratamento ¢ de
suporte ¢ exige resposta rapida e atuagdo multiprofissional. Com mortalidade acima de 60%, a embolia amnidtica
envolve resposta inflamatoria sistémica semelhante a anafilaxia. O diagnoéstico diferencial inclui embolia pulmonar
e anafilaxia, e o tratamento envolve suporte ventilatério, hemodinamico e correcdo da coagulacdo. A atuacdo
multiprofissional otimiza o atendimento. Revisdo sistematica baseada no método PRISMA, com busca em bases
cientificas como PubMed e LILACS, considerando estudos sobre diagnodstico precoce, protocolos de atendimento e
atuacdo multiprofissional. O diagndstico precoce ¢ desafiador, exigindo identificacdo rapida e exclusdo de
diagnosticos diferenciais. A equipe multiprofissional, incluindo enfermeiros, tem papel crucial na estabilizacdo da
paciente. Treinamentos continuos e fluxogramas assistenciais melhoram a resposta clinica. A embolia amnidtica
exige reconhecimento imediato e protocolos eficazes. A atua¢do multiprofissional e o treinamento continuo sao
essenciais para melhorar os desfechos materno-fetais e reduzir a mortalidade.

Palavras-chave: Diagnoéstico precoce, Embolia amnidtica, Emergéncia obstétrica, Protocolos clinicos.
ABSTRACT

Gestational amniotic fluid embolism is a rare and severe obstetric emergency, resulting from the entry of
amniotic fluid into the maternal circulation, leading to cardiogenic shock, disseminated intravascular
coagulation (DIC), and high mortality risk. The diagnosis is clinical, based on symptoms such as sudden
dyspnea, hypotension, and coagulopathy. Risk factors include advanced maternal age and emergency
cesarean sections. The treatment is supportive and requires a rapid response and a multidisciplinary
approach. With mortality above 60%, amniotic fluid embolism involves a systemic inflammatory
response similar to anaphylaxis. The differential diagnosis includes pulmonary embolism and
anaphylaxis, and the treatment involves ventilatory support, hemodynamic stabilization, and coagulation
correction. The multidisciplinary team's role optimizes care. A systematic review based on the PRISMA
method was conducted, searching databases like PubMed and LILACS, considering studies on early
diagnosis, care protocols, and multidisciplinary action. Early diagnosis is challenging, requiring rapid
identification and exclusion of differential diagnoses. The multidisciplinary team, including nurses, plays
a crucial role in patient stabilization. Ongoing training and care flowcharts improve clinical response.
Amniotic fluid embolism requires immediate recognition and effective protocols. Multidisciplinary action
and continuous training are essential to improve maternal-fetal outcomes and reduce mortality.
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RESUMEN

La embolia amniética gestacional es una emergencia obstétrica rara y grave, resultado de la entrada de
liquido amniotico en la circulacion materna, lo que lleva a shock cardiogénico, coagulacién intravascular
diseminada (CID) y alto riesgo de mortalidad. El diagndstico es clinico, basado en sintomas como disnea
subita, hipotension y coagulopatia. Los factores de riesgo incluyen edad materna avanzada y cesareas de
emergencia. El tratamiento es de soporte y requiere una respuesta rapida y actuacion multiprofesional.
Con una mortalidad superior al 60%, la embolia amni6tica implica una respuesta inflamatoria sistémica
similar a la anafilaxia. El diagnostico diferencial incluye embolia pulmonar y anafilaxia, y el tratamiento
involucra soporte ventilatorio, hemodindmico y correccion de la coagulacion. La actuacion
multiprofesional optimiza la atencidn. Revision sistemética basada en el método PRISMA, con busqueda
en bases cientificas como PubMed y LILACS, considerando estudios sobre diagndstico temprano,
protocolos de atencion y actuacion multiprofesional. El diagnéstico temprano es desafiante, requiriendo
identificacion rapida y exclusion de diagnosticos diferenciales. El equipo multiprofesional, incluidos los
enfermeros, tiene un papel crucial en la estabilizacion de la paciente. Entrenamientos continuos y
diagramas de flujo asistenciales mejoran la respuesta clinica. La embolia amnidtica requiere
reconocimiento inmediato y protocolos eficaces. La actuacion multiprofesional y el entrenamiento
continuo son esenciales para mejorar los resultados materno-fetales y reducir la mortalidad.

Palabras clave: Diagnostico temprano, Embolia amniotica, Emergencia obstétrica, Protocolos clinicos.

1. INTRODUCAO

A embolia amnidtica gestacional é uma emergéncia obstétrica rara, porém extremamente grave,
caracterizada pela entrada de liquido amniotico, células fetais ou outros componentes da gestacdo na
circulacdo materna. Esse evento pode desencadear uma resposta inflamatoria sistémica, culminando em
disfuncéo organica multipla, choque cardiogénico e disseminacao intravascular de codgulos. Embora sua
incidéncia seja baixa, sua letalidade é alarmante, sendo uma das principais causas de morte materna
subita. Devido a auséncia de um marcador diagnostico especifico, sua identificacdo baseia-se
exclusivamente no quadro clinico, que frequentemente se manifesta com dispneia subita, hipotenséo
grave e coagulopatia maciga. Além disso, a embolia amniética pode evoluir rapidamente para colapso
cardiovascular e parada cardiorrespiratéria, tornando essencial um diagndéstico rapido e preciso para
otimizar as chances de sobrevida materno-fetal (Picazo et al., 2024).

Os fatores de risco para embolia amniotica incluem idade materna avancada, multiparidade, pré-
eclampsia, inducéo do trabalho de parto, traumas uterinos e procedimentos obstétricos invasivos, como
amniotomias e cesarianas de emergéncia. Entretanto, a condi¢cdo também pode ocorrer em gestantes sem
fatores predisponentes, o que dificulta sua prevencgdo. O desafio diagndstico se agrava pelo fato de que a

sintomatologia inicial pode ser confundida com outras emergéncias obstétricas, como embolia pulmonar
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trombdtica, anafilaxia e hemorragia pos-parto. Dessa forma, a suspeita clinica deve ser elevada em
qualquer caso de deterioragcdo hemodindmica abrupta durante o parto ou no pés-parto imediato (Rocha et
al., 2023).

O manejo da embolia amnidtica exige uma abordagem multidisciplinar e a implementagéo
imediata de protocolos de atendimento baseados em suporte avancado de vida. O tratamento é
essencialmente de suporte, incluindo a estabilizacdo hemodinamica, a ventilagdo mecénica invasiva e a
correcdo das alteracdes da coagulacdo. A reposicdo volémica agressiva e 0 uso de drogas vasoativas sao
frequentemente necessarios para manter a perfusdo dos 6rgdos vitais. Alem disso, intervengbes como a
administracdo de crioprecipitado e fibrinogénio podem ser indicadas para minimizar os efeitos da
coagulopatia de consumo. O papel da equipe multiprofissional, composta por obstetras, enfermeiros,
anestesistas, intensivistas e hematologistas, é fundamental para garantir um manejo coordenado e eficaz,
otimizando as chances de recuperacdo da paciente (Ghiringhelli; Lacassie, 2021).

Diante da gravidade desse quadro clinico e da necessidade de uma resposta rapida, este estudo tem
como objetivo geral analisar a importancia do diagndstico precoce da embolia amnidtica gestacional, a
aplicacdo de protocolos de atendimento emergencial e a atuacdo da equipe multiprofissional na
abordagem dessa condicdo. A revisdo da literatura e a sistematizacdo do conhecimento sobre essa
emergéncia obstétrica sdo essenciais para aprimorar a conduta clinica, reduzir a morbimortalidade

materna e neonatal e contribuir para o desenvolvimento de estratégias eficazes de intervengao.
2. REFERENCIAL TEORICO

A embolia amniotica gestacional € uma complicacdo obstétrica rara e imprevisivel, mas de
extrema gravidade, representando uma das principais causas de morte materna subita. Estudos apontam
que sua incidéncia varia entre 1 a 12 casos por 100.000 partos, com taxas de mortalidade materna
superiores a 60% e uma elevada morbidade neonatal. A fisiopatologia dessa condicdo ainda ndo €
completamente compreendida, mas acredita-se que seja desencadeada pela entrada de liquido amniotico
na circulacdo materna, ativando uma resposta inflamatdria sistémica e disfungdes graves, como choque,
insuficiéncia respiratéria aguda e coagulacao intravascular disseminada (Guzman et al., 2024).

A literatura destaca diversos fatores predisponentes para a embolia amnidtica, incluindo idade
materna avancgada, multiparidade, cesariana de emergéncia, ruptura prematura de membranas, inducdo do
trabalho de parto e traumas uterinos. Além disso, mulheres com histérico de doencgas hipertensivas
gestacionais, como pré-eclampsia e eclampsia, apresentam maior vulnerabilidade a condicdo. Embora o
mecanismo exato da embolia amnidtica ainda seja debatido, acredita-se que o contato do liquido
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amnidtico com a circulagdo materna desencadeia uma reagdo imune e inflamatoria severa, semelhante a
uma resposta anafilatica. Esse processo resulta em disfuncdo endotelial, vasoespasmo pulmonar e
liberacdo descontrolada de mediadores inflamatdrios, levando a faléncia circulatoria e coagulacdo
intravascular disseminada (Rodriguez et al., 2024).

O diagndstico da embolia amnidtica € eminentemente clinico, uma vez que ndo ha testes
laboratoriais ou exames de imagem especificos que confirmem a condicdo. A apresentacdo clinica é
abrupta, caracterizada por dispneia subita, cianose, hipotensdo grave, convulsdes e coagulopatia macica.
Em muitos casos, a progressdo para parada cardiorrespiratoria ocorre em poucos minutos. Devido a
semelhanga com outras emergéncias obstétricas, como tromboembolismo pulmonar e reacdo anafilatica, o
reconhecimento precoce dos sinais e sintomas é fundamental para um tratamento oportuno (Espinal et al.,
2021).

O manejo da embolia amnidtica requer uma abordagem multidisciplinar e a aplicacdo imediata de
protocolos de atendimento emergencial. A reanimagéo cardiopulmonar deve ser iniciada imediatamente
em casos de colapso cardiovascular, com suporte ventilatorio invasivo e administracdo de drogas
vasoativas para manutencdo da perfusdo tecidual. Além disso, a reposicdo volémica agressiva e a
correcdo da coagulopatia sdo essenciais para minimizar o impacto da CID. O uso de crioprecipitado,
plasma fresco congelado e fibrinogénio pode ser necessario para controlar a hemorragia associada a
disfuncédo da coagulacdo (Beltran; Gonzéalez, 2024).

A assisténcia a paciente com embolia amniética exige uma atuacdo coordenada de diferentes
profissionais de salde, incluindo obstetras, enfermeiros, anestesistas, intensivistas e hematologistas. A
equipe de enfermagem desempenha um papel crucial na monitorizagéo dos sinais vitais, administracdo de
medicamentos e assisténcia ventilatoria, garantindo a estabilizacdo clinica da paciente. A rapida
comunicacdo e organizacao entre os membros da equipe sdo essenciais para a eficicia do tratamento e a
reducdo da mortalidade materno-fetal (Ortufio; Combes; Chambrun, 2024).

Diante da gravidade da embolia amniética e da necessidade de uma resposta imediata, a literatura
reforca a importancia do treinamento continuo das equipes de emergéncia obstétrica e da padronizacdo de
protocolos de atendimento. Estudos indicam que a implementacdo de fluxogramas assistenciais e
treinamentos em simulagdo realistica podem melhorar significativamente o tempo de resposta e 0s
desfechos clinicos. Assim, o aprofundamento do conhecimento sobre essa condi¢do é essencial para
aprimorar a pratica clinica e reduzir os impactos adversos sobre a saide materno-infantil (Muller; Tran;
Pottecher, 2024).

p.5
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3. METODOLOGIA

Atrata-se de um estudo de revisdo sistematica da literatura, realizado com o objetivo de analisar as
evidéncias cientificas disponiveis sobre o diagnostico rapido, os protocolos de atendimento e a atuagdo da
equipe multiprofissional na emergéncia em casos de embolia amnidtica gestacional. A revisdo foi
conduzida de acordo com as diretrizes do método PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses), garantindo uma abordagem rigorosa e estruturada na selecdo e analise dos
estudos incluidos.

Inicialmente, foi realizada uma definicdo clara da pergunta de pesquisa utilizando a estratégia
PICO (Paciente, Intervencao, Comparacdo e Desfecho), a fim de delimitar os critérios de inclusdao dos
estudos. Foram consideradas publicagdes que abordassem o diagnéstico precoce da embolia amnidtica,
protocolos assistenciais e a importancia da atuagdo multiprofissional na assisténcia emergencial. Estudos
que ndo abordavam diretamente esses aspectos ou que apresentavam metodologia inadequada foram
excluidos da analise.

A busca bibliografica foi conduzida em bases de dados reconhecidas pela relevancia cientifica,
incluindo PubMed, Scielo, LILACS, Web of Science e Embase. Foram utilizados descritores controlados
e suas combinacdes, como “embolia amniodtica”, “emergéncia obstétrica”, “diagndstico precoce” e
“protocolos clinicos”, seguindo os termos estabelecidos pelo Medical Subject Headings (MeSH) e pelos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Para garantir a atualidade das informagdes, foram incluidos
artigos publicados nos ultimos dez anos, priorizando revisdes sistematicas, estudos observacionais,
ensaios clinicos e diretrizes clinicas de sociedades médicas.

Ap0s a busca inicial, os artigos foram triados em trés etapas. Primeiramente, titulos e resumos
foram avaliados para verificar a adequagdo ao tema. Em seguida, os estudos selecionados passaram por
leitura completa, sendo analisados com base nos critérios de elegibilidade previamente definidos. Por fim,
os dados extraidos foram sintetizados e organizados em categorias tematicas, permitindo a discussdo dos
achados mais relevantes sobre diagndstico, manejo clinico e atuagdo multiprofissional.

A avaliacdo da qualidade metodologica dos estudos incluidos foi realizada por meio da ferramenta
apropriada para cada tipo de estudo, como a escala Newcastle-Ottawa para estudos observacionais ¢ a
ferramenta Cochrane Risk of Bias para ensaios clinicos. Foram priorizados artigos com delineamento
robusto, amostras representativas e descri¢ao clara dos métodos empregados.

A sintese dos resultados foi realizada de forma descritiva, destacando as principais evidéncias

cientificas sobre a embolia amniotica gestacional e as estratégias utilizadas para melhorar o prognostico
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materno-fetal. Os achados foram analisados criticamente, considerando-se as limita¢des dos estudos ¢ a
necessidade de mais pesquisas na area.

Dessa forma, a presente revisdo sistematica visa contribuir para o aprimoramento do
conhecimento sobre a embolia amniotica, reforcando a importancia do diagnostico precoce, da
implementagdo de protocolos emergenciais bem estruturados e da atuagdo coordenada da equipe

multiprofissional no atendimento dessa grave condig@o obstétrica.
4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A embolia amnidtica gestacional representa um dos eventos mais criticos na obstetricia moderna,
exigindo um alto nivel de preparo das equipes médicas e uma resposta emergencial agil para garantir a
sobrevida materno-fetal. O diagnodstico precoce continua sendo um grande desafio, pois a apresentacao
clinica ¢ inespecifica e pode ser confundida com outras emergéncias obstétricas, como tromboembolismo
pulmonar e hemorragia pos-parto. Dessa forma, a rapida identificacdo dos sinais e sintomas, associada a
exclusdo de diagnosticos diferenciais, ¢ fundamental para a adocdo de condutas terapéuticas eficazes.
Estudos apontam que, mesmo em centros de referéncia, a mortalidade materna ainda ¢ alta, variando de
20% a 60%, evidenciando a necessidade de estratégias mais eficazes para reduzir esses indices
(Ghiringhelli; Lacassie, 2021).

A literatura destaca que 0 sucesso no manejo da embolia amnio6tica depende diretamente da
atuacdo multiprofissional e da aplicacdo de protocolos de atendimento padronizados. O reconhecimento
precoce do quadro e a prontiddo para iniciar suporte ventilatorio e hemodindmico sdo determinantes para
minimizar complicagdes e melhorar o prognostico. A abordagem inicial deve incluir a administracao
imediata de oxigénio, estabilizagdo hemodindmica com drogas vasoativas e reposi¢do volémica agressiva,
além de medidas para conter a coagulacdo intravascular disseminada (CID), uma das principais
complicacBes dessa condicdo. Nesse contexto, o treinamento continuo das equipes de atendimento
obstétrico tem se mostrado essencial para otimizar o tempo de resposta e a qualidade da assisténcia
(Ortufio; Combes; Chambrun, 2024).

Além da assisténcia médica emergencial, o papel da enfermagem na identificacdo precoce e na
monitorizacdo da paciente é de extrema importancia. Enfermeiros capacitados podem reconhecer
precocemente sinais de deterioragdo clinica, permitindo intervenc¢des imediatas e reduzindo a mortalidade
materna. Além disso, a comunicacdo eficaz entre os membros da equipe multiprofissional é um fator

determinante para o sucesso do manejo da embolia amniética. A utilizacdo de fluxogramas assistenciais e
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checklists de emergéncia sdo ferramentas que podem contribuir significativamente para a padronizacao da
assisténcia e a reducdo de erros em momentos criticos (Beltran; Gonzalez, 2024).

Diante do impacto significativo da embolia amniotica na morbimortalidade materno-fetal, torna-se
evidente a necessidade de mais estudos sobre estratégias de prevencao, diagndstico precoce e manejo
avancado. A implementacédo de treinamentos em simulacéo realistica e a criacdo de centros de referéncia
para emergéncias obstétricas podem ser medidas eficazes para melhorar os desfechos clinicos. Assim, a
discussdo sobre essa condicdo ndo se limita apenas ao tratamento imediato, mas também a adocdo de
politicas de saude que promovam maior capacitacdo profissional e aprimoramento dos protocolos
assistenciais, garantindo um atendimento mais seguro e eficaz para gestantes em situacéo de risco (Ruiz
etal., 2022).

5. CONCLUSAO

A embolia amnidtica gestacional ¢ uma das emergéncias obstétricas mais graves, caracterizada por
um quadro clinico de rapida evolugdo e alta taxa de mortalidade materno-fetal. Devido a auséncia de
exames diagnoésticos especificos, sua identificagdo precoce continua sendo um desafio, tornando essencial
o reconhecimento imediato dos sinais e sintomas para a ado¢do de condutas terapéuticas eficazes. O
manejo adequado da condig¢@o depende da aplicacdo de protocolos emergenciais bem estabelecidos e da
atuagdo coordenada da equipe multiprofissional, que deve estar preparada para fornecer suporte
ventilatdrio, hemodinamico e corre¢do das disfungdes de coagulagao.

A literatura evidencia que a rapida intervencdo médica e o uso de estratégias padronizadas sdo
determinantes para a sobrevida das pacientes, destacando a importancia do treinamento continuo dos
profissionais de satide. A equipe de enfermagem tem um papel fundamental na monitorizagdo e
assisténcia as gestantes, contribuindo para um atendimento mais seguro e eficiente. Além disso, a
implementagdo de fluxogramas assistenciais e simulagdes realisticas pode otimizar o tempo de resposta e
reduzir a incidéncia de complica¢des associadas a embolia amniotica.

Diante da gravidade desse quadro clinico, torna-se essencial investir em mais pesquisas e politicas
de satde que promovam a capacitagao dos profissionais € o aprimoramento das praticas assistenciais.
Assim, fortalecer a abordagem multidisciplinar e padronizar protocolos de atendimento emergencial sao
medidas indispensaveis para melhorar os desfechos materno-fetais e reduzir a mortalidade associada a

embolia amnidtica gestacional.
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