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RESUMO

O objetivo do estudo é conhecer o papel do enfermeiro diante das reacdes
transfusionais em pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI).
Essa tematica é justificavel, pois a UTI é o setor onde os pacientes se encontram
mais vulneraveis, e com maior ocorréncia de reagdes transfusionais, assim, € de
suma importadncia conhecer o papel do enfermeiro diante das reacdes
transfusionais em pacientes internados na UTI. Foi realizado uma revisdo
integrativa, exploratério-descritiva, por meio de uma analise qualitativa. A busca
pelos periddicos foi realizada nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), que inclui a BDENF, que é especializada em enfermagem e a Literatura
Latino-Americana (LILACS). Foram selecionados 20 estudos que tinham
correlacdo com a tematica para discutir os dados. Os estudos apresentaram bons
niveis de evidéncia. Ficou demonstrado que o enfermeiro tem um relevante papel
na hemoterapia, sendo responsavel pelo manejo e controle de todo processo
transfusional, e atuando na linha de frente diante de uma reacao transfusional. Por
isso, é relevante que esse profissional receba treinamentos em hemoterapia e
hemovigilancia para realizar os procedimentos de forma segura, e garantir o
bem-estar do paciente. Assim, o presente estudo oferece informacgdes atuais
sobre atuacdo do enfermeiro na hemoterapia e seu papel ferente as reagdes
transfusionais. No entanto, sdo necessarios mais estudos a fim de trazer mais
evidéncias que vao subsidiar a pratica do enfermeiro, e assim, pensar em medidas
para melhorar a assisténcia e a seguranca do paciente.

PALAVRAS CHAVES: Enfermeiro. Reacdo Transfusional. Unidade de
Terapia Intensiva.

ABSTRACT

The objective of the study is to understand the role of nurses in the face of



transfusion reactions in patients admitted to the Intensive Care Unit (ICU). This
theme is justifiable, as the ICU is the sector where patients are most
vulnerable, and with the highest occurrence of transfusion reactions, therefore,
it is extremely important to know the role of nurses in the face of transfusion
reactions in patients admitted to the ICU. An integrative,
exploratory-descriptive review was carried out through qualitative analysis. The
search for periodicals was carried out in the Virtual Health Library (VHL) data
bases, which includes BDENF, which specializes in nursing, and Latin
American Literature (LILACS). 20 studies that were correlated with the theme
were selected to discuss the data. The studies presented good levels of
evidence. It was demonstrated that nurses have an important role in
hemotherapy, being responsible for the management and control of the entire
transfusion process and acting on the front line in the face of a transfusion
reaction. Therefore, it is important that this professional receives training in
hemotherapy and hemovigilance to carry out procedures safely and ensure the
patient's well-being. Thus, the present study offers current information about
nurses' role in hemotherapy and their role in transfusion reactions. However,
more studies are needed in order to provide more evidence that will support
nursing practice, and thus, think about measures to improve patient care and
safety.
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INTRODUCAO

A hemoterapia é utilizada em todo o mundo, utilizando os componentes do
sangue para realizar diversos tratamentos clinicos, com o intuito de corrigir
distarbios sanguineos, como anemia aguda, hemorragia grave ou deficiéncias de
componentes sanguineos especificos, ou no apoio a transplantes, quimioterapia
ou cirurgias (GRANDI et al., 2018; VIEIRA et al., 2021).

Nesse sentido, ela consiste na transferéncia segura de hemocomponentes
sanguineos de um doador para o receptor, sendo considerada uma terapéutica de

alta complexidade e vigilancia, devido aos cuidados tanto com os pacientes



quanto com os doadores (FOSTER et al., 2018; SILVA, 2019).

A administracdo da hemoterapia € uma das atribuicées do enfermeiro nas
Unidades de Terapia Intensiva (UTl), um setor de alta complexidade, equipado
com diversas modalidades de monitoramento, que oferece suporte organico
avancado para preservar a vida em situacdes clinicas de extrema gravidade, onde
existe um risco iminente de faléncia de 6rgdaos e morte (CFM, 2020). Essa
assisténcia é prestada de maneira ininterrupta, 24 horas por dia, por uma equipe
multidisciplinar altamente especializada, devido ao estado de saude critico dos
pacientes (CFM, 2020).

As bolsas de sangue coletadas de doadores voluntarios sdo encaminhadas
para centros especializados conhecidos como hemocentros, onde séo realizados
processos de centrifugacdo e fracionamento, com o intuito de extrair os
hemocomponentes. A partir de cada bolsa doada, sdo produzidos diversos
produtos, como concentrado de hemacias, concentrado de plaquetas e plasma
fresco congelado (SILVA, 2019).

O setor de imuno-hematologia dos hemocentros conta com uma equipe
multidisciplinar como psicélogos, pedagogos, farmacéuticos, fisioterapeutas,
dentre outros, e 0s pacientes sdo acompanhados conforme o fen6tipo sanguineo,
ou seja, verificando a qual grupo do sistema ABO e do complexo RH ele pertence,
através da investigacdo soroldgica da presengca ou auséncia de antigenos
(tipagem direta) e de anticorpos, utilizando imuno-hematolégicos (HERMES;
MARTINELLO, 2023).

O plasma sanguineo, que € uma solugéo aquosa amarelada constituida de
agua, sais minerais e proteinas, passa por uma cascata de coagulagéo, e depois
segue para a industria, retornando para o hemocentro na forma de medicamento
recombinantes e plasmante, para atender pacientes hemofilicos. Além disso, a
partir desses produtos, sdo obtidos derivados sanguineos conhecidos como
hemoderivados, que incluem fatores de coagulacdo, albumina, imunoglobulinas e
complexos protrombinicos (SOUZA; CERQUEIRA, 2019).

No entanto, essa terapéutica ndo estd isenta de riscos, podendo causar

reagdes transfusionais (RT), que s&o danos em grau, nos quais ocorrem durante



ou apds a administracdo da terapia transfusional, sendo que essas
complicagbes podem ser decorrentes de contaminacdo bacteriana, reagdes
hemoliticas agudas devido a incompatibilidade do sistema ABO, reacgbes
anafilaticas e sobrecarga volémica (SILVA, 2019; SOBRAL, et al., 2020).

E importante considerar a resolugéo no-511, de 29 de marco de 2016, na
qual regulamenta a atuacdo de Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem em
Hemoterapia, na qual afirma que o enfermeiro deve prestar uma assisténcia
sem discriminagdo de qualquer natureza, e que o exercicio de sua profissdao
deve ser embasado nos principios do direito, prudéncia, respeito, solidariedade
e reconhecimento da diversidade de opinides e posicoes ideoldgicas ou
religiosas (COFEN, 2016).

Além disso, € essencial que esses profissionais possuam conhecimento das
indicacdoes dos componentes sanguineos, realizem verificagcdes minuciosas para
prevenir erros, orientem 0s pacientes sobre o processo transfusional, detecte as
reacbes adversas e diante das possiveis complicagbes, agir prontamente para
prestar uma assisténcia adequada, interrompendo imediatamente a transfusao e
comunicando ao médico responsavel (FORSTER et al., 2018).

Nesse cenario, a qualidade e seguranca das transfusdées de sangue sao
preocupagdes continuas e prioritarias para as instituicbes e profissionais da
salde, pacientes e sociedade em geral. E fundamental que a seguranca do
sangue utilizado nas transfusdes seja uma prioridade central em qualquer sistema
de saude moderno, sendo que o enfermeiro deve prestar uma assisténcia de
qualidade e trabalhar com a equipe multidisciplinar, a fim de agir rapidamente
diante de uma emergéncia decorrente da hemotransfusdo (SOUZA; CERQUEIRA,
2019).

Diante dessa problematica questiona-se: qual o papel do enfermeiro diante
das reacgOes transfusionais em pacientes internados em Unidade de Terapia
Intensiva?

Essa tematica é justificavel, pois a UTI é o setor onde os pacientes se
encontram mais vulneraveis, e com maior ocorréncia de reacdes transfusionais,

assim, € de suma importancia conhecer o papel do enfermeiro diante das reacdes



transfusionais em pacientes internados na UTI. Para a comunidade académica a
pesquisa é pertinente, dado que confere destaque para a tematica detalhando a
atuacao do profissional, e com isso, pode embasar futuros estudos (SILVA, 2019).

Para a sociedade a pesquisa € relevante, visto que os enfermeiros podem
atualizar seus conhecimentos sobre o seu papel diante das reacgdes
transfusionais, e assim aprimorar a assisténcia aos pacientes, garantindo a
transferéncia segura dos hemocomponentes, e fornecendo um cuidado ético e
humanizado, intervindo e prevenindo os erros, e evitando, dessa forma,
transtornos e gastos para manejar os eventos adversos.

O objetivo do estudo é conhecer a atuacdo do enfermeiro diante das
reagdes transfusionais em pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva

(UTI).

METODOLOGIA

O método seguido no presente estudo foi a pesquisa exploratdrio-descritiva,
por meio de uma analise qualitativa realizada no segundo semestre de 2023, para
a construcdo do trabalho de conclusdo de curso para obtengcdo do titulo de
Bacharel em Enfermagem do Curso de Enfermagem da Universidade Salgado de
Oliveira — Universo, campus BH.

Foi realizado uma busca ampla por periddicos cientificos que se
relacionavam com o tema proposto, a fim de fazer uma discussao dos dados dos
autores, que possibilita obter uma compreensao profunda do fenédmeno sob
investigacao, e orienta a pratica clinica (SOUZA et al., 2017).

Adicionalmente, foi priorizada a aplicacdo rigorosa da metodologia para
assegurar que o leitor possa acompanhar de maneira transparente os objetivos da
pesquisa, que se concentram na questdao norteadora. Nesse sentido, o primeiro
passo foi a escolha do tema, realizando uma busca ampla da literatura, e posterior
elaboracdo da seguinte questao norteadora: qual o papel do enfermeiro diante das

reacoes transfusionais em pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva?



Em um segundo momento foi levantando uma hipétese que poderia ser
confirmada ou ndo durante o trabalho, e que, a principio foi positiva: que sim, o
enfermeiro desempenha um papel fundamental na prevencdo, detecgcdo e manejo
precoce de reagdes transfusionais em pacientes de UTI, contribuindo para a
seguranca do paciente, agindo rapidamente para melhorar o quadro cinico, e com
isso minimizando os riscos da RT.

A partir dai o estudo seguiu uma sisteméatica revisao de literatura altamente
descritiva, aliada a uma revisao integrativa.

A busca da amostragem foi realizada na base de dados da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), que inclui a BDENF, na qual é especializada em enfermagem e
a Literatura Latino-Americana (LILACS), ordenando por ordem de relevancia e
usando os seguintes descritores: enfermeiro, reacdes transfusionais, unidade de
terapia intensiva, junto do operador booleano “anad”.

A busca pelos periédicos seguiu 0s seguintes critérios de inclusao: recorte
temporal de 6 anos, ou seja, de 2018 até setembro de 2023, e que tratassem
especificamente das questdes pertinentes a tematica, mas sem um pré-selecao
axioloégica quanto a resposta almejada, isto é, tanto textos que corroborassem
quanto os que negassem a hipétese foram selecionados.

Primeiramente foram excluidos os estudos com titulos e resumos que nao
tratavam diretamente da tematica, e em um segundo momento apés a anadlise
critica, foram excluidos os artigos cujo dados ndo atendiam a proposta deste
artigo. Os resultados da busca e a estratégia de selecdo das publicagdes estdo

demonstradas no fluxograma a seguir (Figura 1).

Figura 1: Busca e a estratégia de selegao das publicagoes. Belo Horizonte, 2023.
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Fonte: dados do presente estudo (2023).

RESULTADO

De acordo com os critérios de inclusGes estabelecidos pelos autores,

chegou-se a seguinte a analise das publicagdes: a) distribuicdo dos periddicos

cientificos conforme o periddico e ano das publica¢cdes (quadro 1); b) descritores e

base de dados (quadro 2); c¢) nivel de evidéncias e classificagdo (quadro 3); e d)

metodologia e resultado dos artigos analisados (quadro 4).

Quadro 1: Distribuicao dos periédicos cientificos conforme o periédico e ano das publicagées. Belo
Horizonte, 2023.

* Reserch Society and Development

PERIODICO ANO PUBLICACAO
* Rev Baiana Enferm 2021
* Texto Contexto Enferm 2018
* Repositério UFJF 2020
e Brazilian Journal of Development 2022
2022




* RESAP 2020
* Brazilian Journal of Development 2022
* Repostitério UFMG 2019
* Rev Recien 2020
* Repositorio Institucional da UFBA 2019
* RESAP 2023
* Saude em foco 2021
* Enferm foco 2021
* Redes 2022
* Revista Eletronica Acervo Saude 2019
* Reuvista eletronica Educagéo e Saude 2018
* Revista de Enfermagem UFPE 2019
* Reserch Society and Development 2022
* Revista Brasileira de Enfermagem 2020
* Rev. Enferm. Contemp 2023

Fonte: dados do presente estudo (2023).

Dos 20 artigos selecionados, 2 foram publicados em 2018; 2 dataram do
ano de 2019; 4 do ano de 2020; 3 do ano de 2021; 5 do ano de 2022 e 1 do ano
de 2023. No presente estudo, a maior parte das pesquisas foram publicadas em
2020 e 2022.

Quadro 2: descritores e base de dados.

DESCRITORES BASE DE DADOS
» Reacbes transfusionais and enfermeiro BDENF, LILACS
* Reagdes transfusionais and unidade de terapia BDENF, LILACS
intensiva
* Unidade de terapia intensiva and Reacbes BDENF
transfusionais

Fonte: dados do presente estudo (2023).

Na base de dados da BVS foi encontrado mais estudos no portal da
BDENF, onde foram utilizadas 2 combinacdes de descritores de cada vez, com o

operador booleano and.



Quadro 3: titulo do estudo, nivel de evidéncias e classificagao do periédico. Belo Horizonte, 2023.

TITULO DO ESTUDO NIVEL DE EVIDENCIA CLASSIFICACAO DO
PERIODICO
e Hemovigilancia das reacdes v Al
transfusionais imediatas:
ocorréncias, demandas e
capacidade de atendimento.
* Processo de terapia transfusional \Y B2

em unidade de terapia neonatal:
0 conhecimento de enfermeiro.

o Estratégias de transfusdo de | Al
hemacias em pacientes
internados em UTIl: revisdo
sistematica e metanalise em rede
e tradicional.

* Incidéncias de reacoes \Y Al
transfusionais imediatas em um
hospital de alta complexidade em
Rondbnia: uma abordagem em
hemovigilancia.

« Notificagbes de reacoes v B2
transfusionais em hospital
terciario.

» Epidemiologia das reacdes \ Al

transfusionais em  pacientes
internados em  hospital de
urgéncia de Goiénia.

e Enfermagem em terapia Vil Al
intensiva: a importancia da
educacdo continuada sobre o
processo transfusional.

e Atuacdo do enfermeiro com Vi B2
agente educador na hemoterapia
em uma unidade intensiva de um
hospital de grande porte da rede
estadual.

« Conhecimento de enfermeiros \ Al
sobre reacles transfusionais:
revisdo integrativa.

e Hemovigilancia das  reagdes v B1
transfusionais imediatas: analise
a partir de um hospital
universitario do estado da Bahia.

» Avaliagio do conhecimento do \ Al
enfermeiro sobre hemotransfusédo
em um hospital de referéncia em
trauma.

* Intervencdes da Enfermagem nos v B1
Eventos Adversos da Transfusdo
Sanguinea: Perspectivas Reais.

*  Hemovigilancia: conhecimento da v Al




equipe de enfermagem sobre
reacoes transfusionais.

Conhecimento dos profissionais
de enfermagem sobre reagbes
transfusionais.

Al

A atuagdo do enfermeiro na
gestdo do cuidado em reagbes
transfusionais.

B1

Segurangca do paciente na
hemotransfusao: atitude e
conhecimento de enfermeiros no
sudoeste de Goias.

Vil

Al

Educagao permanente de equipe
de enfermagem em reagédo
transfusional.

Al

Conhecimento da equipe de
Enfermagem acerca do processo
transfusional na Unidade de
Terapia Intensiva.

Vi

B1

Hemovigilancia e seguranca do
paciente: analise de reacdes
transfusionais  imediatas em
idosos.

Vi

Al

Identificacdo e manejo de
pacientes com reacoes
transfusionais  imediatas na
percepcdo de estudantes de
enfermagem.

Al

estudos obtiveram a classificagcdo IV; 6 estudos tiveram a classificacdao V; 3
estudos tiveram classificacao VI, e 2 estudos foram classificados em VII. E Dos 20
estudos selecionados, 13 (65%) apresentaram classificacdo A1, 4 estudos com
classificacdo B1 (20%), e 3 estudos com classificacdo B2 (15%), ou seja, 0s

Fonte: dados do presente estudo (2023).

Com relagdo ao nivel de evidéncia, 1 estudo foi classificando em I; 6

estudos possuem um delineamento adequado, e tem credibilidade cientifica.

Quadro 4: metodologia e resultado dos artigos analisados. Belo Horizonte, 2023.

‘ ARTIGO ‘

METODOLOGIA

PRINCIPAIS RESULTADOS




A1 Estudo de caso, retrospectivo, | Descreveu quais sdo as reagoes transfusionais mais
quantitativo, realizado a partir do | frequentes, relatando que o grau | é o mais
levantamento de registros e documentos. | recorrente. Segundo o autor, a terapia transfusional
Analise descritiva das frequéncias e | ndo é isenta de riscos, e a notificacdo das reacdes
percentuais das ocorréncias e tipologias | transfusionais tem se tornado um instrumento
das RT, bem como, da demanda e | primordial para o continuo aperfeicoamento da
capacidade de atendimento desta UH. qualidade da assisténcia.

A2 Estudo descritivo, exploratério, qualitativo. | Encontrou-se que o processo pré-transfusional na
Foram entrevistados 35 enfermeiros. Os | atengdo ao recém-nascido e sua interface para o
dados foram submetidos a andlise de | cuidado se desdobra em duas subcategorias:
contelido na modalidade temética. "Contextualizando a pratica na indicagdo

transfusional e nos exames de compatibilidade
sanguinea" e "Os cuidados de enfermagem ao
recém-nascido diante do procedimento
transfusional". O estudo destaca que cabe aos
enfermeiros a verificagdo da bolsa de sangue, a
realizacdo da pungéo do acesso venoso periférico e
a precaucao contra a administracdo de antibiéticos
durante a infuséo.

A3 Ensaios clinicos randomizados. Também | Segundo os autores, foram incluidos sete estudos
foi conduzida uma metanalise tradicional, | com 2848 pacientes, nos quais nao foram
a partir da classificacdo das estratégias | encontradas diferencas significativas entre os
transfusionais em restritivas ou liberais. gatilhos para transfusédo avaliados na metanalise em

rede (7, 9 ou 10 g/dl), em relagdo a mortalidade
precoce e aos demais desfechos clinicos. O gatilho
de 7 g/dl associou-se a uma menor probabilidade de
transfusdo. Na metandlise tradicional, ndo se
observaram diferengas entre as estratégias restritiva
e liberal de transfusdo em relagdo a nenhum
desfecho, exceto ao menor risco de transfusdo de
hemacias entre os pacientes da estratégia restritiva.

A4 Estudo  documental, epidemioldgico | Foi analisado 7329 hemotransfusdes, das quais 43
descritivo e transversal com abordagem | (0,58%) desencadearam reagbes transfusionais
quantitativa. Realizou a coleta de dados | imediatas. Segundo os autores, a principal indicacédo
de fichas de notificagdo de incidentes | da hemoterapia foi anemia. O estudo espera
transfusionais da NOTIVISA da Anvisa. contribuir para o aprimoramento do conhecimento

das reacdes transfusionais.

A5 Estudo retrospectivo e descritivo acerca | O estudo identificou 16 fichas de reacao
das hemotransfusbes e  reagdes | transfusional imediata, demonstrando que febre e
transfusionais que aconteceram em | taquicardia sao muito comuns. Evidenciou que a
pacientes internados no Hospital Regional | maior parte das reacdes aconteceu em transfusdes
do Sudoeste Dr Walter Alberto Pecéits | de pacientes que estavam nos setores de Clinica
(HRSWAP) no periodo de 2018 a 2020. Cirdrgica e Urgéncia e Emergéncia, areas de

referéncia para o servigo estudado. Foi observado
que o concentrado de hemacias € o componente
sanguineo que acarretou mais reacoes
transfusionais, sendo a maioria classificada como
imediata, em pacientes do sexo masculino com
idade acima de 60 anos.

A6 Estudo  quantitativo, descritivo e | Foi observado que o concentrado de hemé&cias é o
transversal. A coleta de dados foi | componente sanguineo que acarretou mais RT, nas
realizada através das fichas de | quais a maioria das reagdes foram classificadas

notificagdo de incidentes transfusionais
no Sistema de Informagao Notivisa.

como imediatas, em pacientes do sexo masculino
com idade acima de 60 anos.




A7 Pesquisa decampo, de cardter | Os resultados obtidos indicam uma lacuna no
transversal descritivo, com abordagem | conhecimento em relacdo a terapéutica por parte da
quantiqualitativa em Unidades de Terapia | maioria dos profissionais, corroborando estudos
Intensiva de um Hospital no norte do | anteriores sobre a préatica. Isso leva a conclusdo da
Pais. necessidade de planos estratégicos de mobilizacao

profissional para a realizagdo e manutencdo de
medidas de educacao continuada, com o objetivo de
aprimorar a qualidade da assisténcia e reduzir erros
decorrentes da falta de conhecimento.

A8 Coleta de dados e a aplicagcdo de | Adecisao de realizar a terapia transfusional deve ser
questoes norteadoras aos membros da | cuidadosamente considerada, uma vez que esse
equipe voltadas a assisténcia diaria e | procedimento ndo estd isento de riscos. Entre as
necessidade do setor. possiveis consequéncias desse processo,

destacam-se a transmissdo de doencas infecciosas
e ocorréncias de reagdes transfusionais agudas e
cronicas.

A9 Pesquisa descritiva, qualitativa cujo | Foi evidenciado que existe uma fragilidade no
levantamento bibliografico ocorreu em | conhecimento dos profissionais de enfermagem,
outubro de 2019. além de falta de estudos voltados para a temética,

e com isso, incorrendo em negligéncia e,
por conseguinte, riscos a saude do paciente,
prejudicando a qualidade da assisténcia a salde.

A10 Estudo retrospectivo, descritivo, de | A Reagao Febril Nao Hemolitica e a Reacgdo Alérgica
abordagem qualitativa e quantitativa que | sdo as duas reagbes transfusionais imediatas que
adota como estratégia de pesquisa o | mais ocorreram. No que diz respeito as estratégias
estudo de caso. para prevenir, tratar as reagdes transfusionais e

reduzir os riscos, identificou-se a necessidade de
seguir rigorosamente os procedimentos técnicos
conforme os Procedimentos Operacionais Padrao
(POPs) e a legislagao em vigor. Além disso, a
supervisdo dos  profissionais  envolvidos, o
aprimoramento da capacitacdo e qualificacdo
profissional, juntamente com a otimizacdo dos
procedimentos administrativos de gestdo, foram
destacados como medidas essenciais.

A1 Estudo exploratério, transversal, | Dos 35 enfermeiros entrevistados, 62,9% afirmam
quantitativo, descritivo, realizado em um | que nunca participaram de educagao continuada
hospital de referéncia em urgéncia e | sobre transfusao sanguinea, 68,6% desconhecem a
trauma no estado de Goias. classificagao das reagdes transfusionais quanto ao

tempo de manifestagdo do quadro clinico. 37,1%
apresentaram resposta satisfatoria quanto a iniciar a
transfusdo de concentrado de hemacias de acordo
com o percentual de perda volémica no choque
hemorragico.

A12 Revisao integrativa da literatura a partir | Foi realizada a analise de 14 artigos, onde ficou
do Check-list Preferred Reporting Items | evidenciado que o trabalho dos enfermeiros(as) e
for Systematic Reviews and | técnicos(as) de enfermagem nos servicos de
Meta-Analyses (PRISMA) e acr6nimo foi | hemoterapia €é fundamental para assegurar a
estruturado em PICO realizacdo e documentagdo meticulosa de todas as

fases envolvidas nos procedimentos de transfusdo
de sangue e hemocomponentes, o0 que
consequentemente possibilita a obtencdo de um
rastreamento completo das reagdes transfusionais.

A13 Estudo transversal, analitico, quantitativo, | Dos 32 participantes, oito eram enfermeiros e 24

realizado com profissionais de
enfermagem da Unidade de Terapia

técnicos de enfermagem. A maioria ndo recebeu
treinamento sobre hemoterapia (24, 75%) e referiu




Intensiva, por meio da aplicagdo de um
instrumento semiestruturado.

nao se sentir capacitada para atuar em reagdes
transfusionais imediatas (22, 68,8%). Quanto ao grau
de conhecimento, verificou-se que os enfermeiros
apresentaram melhores escores em relagdo aos
técnicos (mediana 77,7 vs. 33,8; p=0,04).
Identificou-se também que a faixa etéria de 18 a 40
anos  apresentou resultados melhores em
comparagdo com a faixa etaria de 40 anos ou mais.

A14 Estudo descritivo qualitativo realizado em | Segundo o autor a assisténcia ao paciente em
um hospital publico do nordeste de Santa | hemotransfusdo é complexa e necessita da
Catarina no ambulatério de oncologia habilidade técnico-cientifica dos profissionais.

A15 Revisdo da literatura, realizando-se | A analise dos artigos escolhidos revelou uma
consulta a livros e artigos cientificos. caréncia de conhecimento em relacdo a terapia

transfusional. Consequentemente, existe a
necessidade de implementar programas de
capacitacdo desde a fase de graduacdo e de
promover a aquisicdo de novos conhecimentos por
meio de diversos recursos educacionais. Em uma
perspectiva de contexto mais amplo, enfatiza-se a
importancia do desenvolvimento da hemoterapia.
Portanto, h& um consenso tanto entre os
profissionais de enfermagem quanto entre os
pacientes de que a saude é um bem coletivo, 0 que
implica  responsabilidades compartilhadas na
prevencéo e promocéo do bem-estar de todos.

A16 Estudo transversal descritivo. A coleta de | Relacionado ao conhecimento, 21 (67,7%)
dados se realizou por entrevista | enfermeiros conhecem a RDC 34; 20 (64,5%)
semi-estruturada com 31 enfermeiros. referem o tempo maximo de infusdo de 4 horas, e 16

(51,6%) consideram-se informados sobre o tema.
Observou-se, pelo relato dos profissionais, que ha
necessidade de capacitacdo em hemotransfusao.

A17 Estudo qualiquantitativo e explicativo, | O percentual de acerto foi de 56% no pré-teste,
desenvolvido em um hospital de pequeno | enquanto, no pds-teste, esse percentual subiu para
porte. 87%, uma melhora de 31% no percentual de acerto.

A18 Estudo descritivo transversal, com | Conforme os autores, 44 (80,0%) dos profissionais
abordagem quantitativa.  Participaram | referiram nao ter recebido treinamento prévio em
enfermeiros, técnicos de enfermagem e | hemoterapia, 39 (70,9%) afirmaram que nao
auxiliares de enfermagem que | participam periodicamente de treinamentos que
trabalhavam na Unidade de Terapia. abordam aspectos como ato transfusional e reagdes

adversas, e 12 (21,9%) mencionaram conhecer as
portarias que tratam sobre os Regulamentos
Técnicos de Procedimentos Hemoterapicos.

A19 Pesquisa observacional, retrospectiva, | A amostra correspondeu a 46,36% do total de
documental e analitica, com analise | transfusdes em idosos no periodo. A mediana de
quantitativa de 516 transfusbes de | idade foi de 70 anos. Houve manifestagdes adversas
concentrado de hemacias em idosos | (reacOes transfusionais) em 12 (2,3%) transfusoes.
internados. Alteragbes respiratérias (33,3%) e febre (23,8%)

foram os quadros mais comuns.

A20 Descritivo-exploratério de abordagem | Notou-se uma falta de compreensdo conceitual

qualitativa, com aplicagéo de questionario
semiestruturado.

adequada em relagdo ao momento em que as
reacdes transfusionais ocorrem, sendo que o0s
principais sinais e sintomas relatados foram dor e
febre. Embora dois participantes ndo conseguissem
mencionar nenhuma abordagem ou conduta inicial,
prevaleceu a ideia de suspender imediatamente a
transfusdo, buscar avaliagdo médica e monitorar 0s




sinais vitais.

Fonte: dados do presente estudo (2023).

Segundo os resultados do presente estudo, apesar de apresentar uma boa
representatividade nas bases de dados sobre as reacdes transfusionais, ainda ha
uma caréncia de estudos focados nas RTs em unidades de terapia intensiva. Os
estudos demostram que muitos enfermeiros tém conhecimento insatisfatério sobre
as reacdes transfusionais, 0 que evidencia a importadncia de conhecer a sua
atuacao em todo processo da hemoterapia, visto que sua assisténcia pode
assegurar a segurancga do paciente em todas as etapas da hemotransfusao.

DISCUSSAO

De acordo com a interpretacdo dos resultados, é possivel apontar as
principais atribuicées do enfermeiro durante o processo transfusional em pacientes
internados em unidade de terapia intensiva (UTI) para promover a seguranca do
paciente e seu papel diante das reacoes transfusionais (RTs). Conforme Oliveira
et al. (2022), os pacientes em UTI estdo em estado critico e correm mais risco de
morte durante a hemoterapia, o que requer atencdo redobrada por parte dos
profissionais responsaveis.

Segundo Santos et al. (2020), € responsabilidade do enfermeiro o controle
de todo o processo da hemoterapia, verificando antes da administragdo se o
hemocomponente € o indicado para o paciente receptor, observando com atencao
0 paciente no leito e checando minuciosamente os dados do paciente e os sinais
vitais.

O estudo de Andrade et al. (2022) relatou que o papel do enfermeiro para
garantir a seguranca do paciente envolve retirar a bolsa de hemocomponente da
caixa térmica 30 minutos antes da colocagdo; inspecionar a bolsa de
hemocomponente antes da instalacao, conferindo os dados do paciente; manter a
soroterapia no mesmo acesso a 30 gotas por minuto; trocar a equipe a cada 4
horas; estar atento aos sinais vitais e sintomas do paciente durante todo o




processo e agir prontamente mediante uma reagado transfusional; realizar
anotacao no prontudrio de enfermagem, com horario de inicio e término de cada
bolsa.

Vieira, et al. (2021) corrobora com os dados da literatura, apontando que
algumas atribuicbes importantes do enfermeiro com relacdo ao processo
transfusional é verificar a prescrigéo e solicitagdo da transfusdo para que néo haja
duvidas com relacdo ao hemocomponente, checar atentamente a identificacao do
paciente e a amostra de sangue utilizada, bem como observar os sinais e
sintomas apresentados pelo paciente.

Conforme Dahmer, et al. (2022) é importante realizar a dupla checagem,
com dois profissionais de enfermagem para verificar os dados do paciente,
etiquetas e validade da bolsa, grupo ABO, RhD, pesquisa de reagbes cruzadas e
anticorpos irregulares. O enfermeiro deve permanecer no leito nos primeiros 10 a
15 minutos do inicio transfusdo, fazendo a checagem dos sinais vitais para
identificar alguma RT (OLIVEIRA et al., 2022). Apés a transfusao, e retirada da
bolsa, é preciso continuar a monitorizacao do paciente e fazer uma reavaliacao do
quadro clinico, relatando todo o processo transfusional no prontuario (DAHMER et
al., 2022).

No caso da ocorréncia ou suspeita de reacdo transfusional como febre,
taquicardia, dispneia, nauseas, choque e tremores, calafrios, hipertensdo ou
hipotensédo arterial, dor toracica, lombar ou abdominal, eritema, edema pulmonar,
cianose, tosse, é recomendado realizar a interrupcdo imediata da transfuséo
mantendo o acesso venoso periférico, medir os sinais vitais, monitorar o paciente
em busca de possiveis complicagdes, solicitar uma avaliagdo médica, notificar o
incidente, registar no prontuario e comunicar a agéncia transfusional (LEITE et al.,
2018; SILVA, et al., 2022; TORRES; BATISTA, 2023). Em alguns casos pode ser
necessario realizar procedimentos especificos como coleta de amostra de sangue
para realizacdo de testes imuno-hematoldgicos, e encaminhamento da bolsa de
hemocomponente para a agéncia transfusional (TORRES; BATISTA, 2023).

Além disso, esta bem documentando na literatura que € importante a

implantacédo de protocolos assistenciais, fazer planos de acao bem elaborados, e



padronizar os procedimentos hemoterapicos, visto que facilita o processo de
tomada de decisdo por parte dos enfermeiros (RIBEIRO, 2019; MARTINS;
SOUZA, 2020; LUCCHINI, et al., 2022). Além disso, o enfermeiro precisa relatar a
evolucdo do paciente durante o processo, registrado nos prontudrios eletrénicos,
para o monitoramento das reacdes pés-transfusionais (CERCATO; SOUZA, 2021;
LUCCHINI et al., 2022).

Para Cercato e Souza (2021) é imprescindivel a implementacdo de um
planejamento estratégico e de uma politica de gestdo de riscos, incluindo a
adocao de protocolos estabelecidos na instituicdo, objetivando a promogéao da
seguranga do paciente, dos profissionais de saude e da proépria instituicdo. Ribeiro
(2019) corrobora afirmando que a padronizacdo dos procedimentos deve ser vista
como uma ferramenta essencial que auxilia na identificacao de irregularidades na
transfusdo dos hemocomponentes.

Além disso, a identificacdo precoce das reacbes transfusionais é uma
estratégia essencial para minimizar qualquer dano a saude do paciente, sendo de
suma importdncia que a intervencdo profissional seja realizada o mais
rapidamente possivel, uma vez que as RTs podem ocorrer imediatamente ou
posteriormente durante a administracdo de um hemocomponente (SOUZA;
CERQUEIRA, 2019). Portanto, € de vital importancia que o enfermeiro tenha
conhecimento e aplique os trés "R": Reconhecer, Responder e Relatar as reagoes
transfusionais, a fim de agir prontamente (SOUZA; CERQUEIRA, 2019).

Costa (2020) afirma que o enfermeiro precisa estar ciente de que, em UTI,
€ muito comum o paciente precisar de hemoterapia devido a um quadro de
anemia, que pode se manifestar no momento da admissdo ou durante a
internagao. Isso ocorre devido a condicdo de saude subjacente, a complicacdes
resultantes de procedimentos realizados durante o periodo de hospitalizacdo, mas
pode ter multiplas causas, como perda de sangue, diluicdo do volume sanguineo,
diminuicao da vida util das hemacias ou redugéo na produgao delas.

Nesse cenario, Souza e Cerqueira (2019) enfatizam que o enfermeiro
desempenha um papel de grande relevancia na seguranga das transfusdes

sanguineas, que nao se limita apenas a administracdo dos hemocomponentes,



envolvendo também o conhecimento de suas indicacbes, das reacdes
transfusionais e a prevencdo de erros humanos e técnicos. Além disso, o
enfermeiro realiza a orientagdo ao paciente sobre todos os procedimentos e
possiveis reacoes transfusionais, bem como a detecgédo, comunicacao, notificacao
e atuacao no tratamento das reacdes transfusionais (RTs), incluindo o registro
detalhado de todo o processo.

Porém, segundo as publicagdes analisadas o conhecimento da equipe de
enfermagem sobre a hemoterapia ainda é insatisfatério em diferentes etapas do
processo transfusional (ANDRADE, et al., 2022; ALENCAR, et al., 2023;
CHEREM, et al., 2018; NAZARIO, et al., 2019; OLIVEIRA, et al., 2022). Nazério, et
al. (2019) que entrevistou 37 profissionais de enfermagem constatou que grande
parte dos participantes ndo souberam definir 0 que era uma reagéo transfusional
imediata, no entanto 31 deles eles desmontaram conhecimento satisfatério da
sintomatologia das reacdes transfusionais.

No estudo de Alencar et al. (2023), no qual foram entrevistados 35
enfermeiros que atua na assisténcia ao paciente na UTI, constatou que 68,6 %
ndo conheciam a classificacdo das reagdes transfusionais com relagcdo ao tempo
de manifestagao do quadro clinico e 60% nao soube explicar sobre o fator RH e
desconheciam qual grupo sanguineo que sao considerados receptor e doador
universal.

No estudo conduzido por Cherem et al. (2018), foi notado que os
profissionais de saude seguem algumas das diretrizes estabelecidas pela
legislacdo, como encaminhar pedidos de sangue e realizar a coleta de sangue
para a prova cruzada. No entanto, identificou-se uma lacuna em relagéo a certos
cuidados cruciais durante o processo transfusional, como considerar questdes
religiosas, verificar cuidadosamente o pedido de sangue para assegurar que as
informagbes estejam alinhadas com os dados do paciente e identificar
corretamente as amostras dos tubos de sangue durante a coleta para a prova
cruzada, conforme exigido pelas legislacbes ou mesmo pelas diretrizes de pratica
de enfermagem, especialmente em situagdes de transfusao de extrema urgéncia.

Andrade et al. (2022) entrevistou 55 profissionais da equipe de enfermagem



em servico na UTI da instituicdo estudada, e apurou que 44 (80%) dos individuos
participantes da pesquisa nao haviam recebido treinamento prévio em
hemoterapia e 39 (70,9%) alegaram que nao participaram de treinamentos
periddicos sobre a hemoterapia e as reacdes adversas.

O estudo de Leite et al. (2018) conduzido com 31 enfermeiros, encontrou
que 61,3% ndo haviam participado de nenhum treinamento sobre hemoterapia.
Oliveira et al. (2022) também relatou que 52,6% dos profissionais de enfermagem
entrevistados ndo haviam recebido um treinamento especifico sobre o processo
transfusional.

A caréncia de conhecimento em relacdo a hemoterapia tem impactos
negativos no processo transfusional, na qualidade da assisténcia prestada ao
paciente e, consequentemente, na sua seguranca (PEREIRA et al., 2021). Dessa
forma, fica evidenciado que para garantir a seguranca do paciente e reduzir o risco
de eventos adversos, é essencial que as instituicdes elaborem estratégias para a
capacitacao profissional em hemoterapia e hemovigilancia, além do estimulo para
a comunicacdo e notificacdo das reagdes transfusionais (CERCATO, 2019;
SOBRAL et al., 2020; PEREIRA et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

No presente estudo, ficou evidenciado que é responsabilidade do
enfermeiro atuar no controle e manejo de todo o processo transfusional. Sua
atuacao na hemotransfusdo é de suma importancia para garantir a seguranga do
paciente e evitar 0 agravamento e o surgimento das reac¢oes transfusionais. Além
disso, sua atuagdo deve ser em conjunto com outros profissionais envolvidos no
processo transfusional, como o técnico da agéncia transfusional, o médico que
realiza o pedido e o biomédico.

Assim, as a¢des do enfermeiro na hemoterapia incluem: retirar a bolsa de
hemocomponente da caixa térmica 30 minutos antes da colocagao, verificar a
prescricao e solicitacdo da transfusdo para que nao haja duvidas em relacao ao

hemocomponente, conferir os dados do paciente, etiquetas e validade da bolsa,



manter a soroterapia, verificar os sinais e sintomas do paciente, realizando uma
monitorizacdo constante para identificar se ha alguma reacdo transfusional, e
relatar todo o processo no prontudrio do paciente.

Diante de uma reagéao transfusional, é preciso interromper imediatamente a
transfusdo, mantendo o acesso venoso periférico, medir os sinais vitais, monitorar
0 paciente em busca de possiveis complicagdes, solicitar uma avaliagdo médica,
notificar o incidente, registrar no prontuario e comunicar a agéncia transfusional.

Contudo, o enfermeiro precisa estar capacitado para realizar a hemoterapia,
dado que o conhecimento nesse campo contribui para a seguranca do paciente.
Também é relevante que as instituicbes adotem protocolos assistenciais e
padronizem os procedimentos para auxiliar na tomada de decisdes do enfermeiro.

Nesse sentido, o presente estudo é relevante, pois oferece informacgdes
atuais sobre a atuagdo do enfermeiro na hemoterapia e seu papel frente as
reacoes transfusionais. No entanto, sdo necessarios mais estudos trazendo mais
evidéncias que vao subsidiar a pratica do enfermeiro, e assim, pensar em medidas

para melhorar a assisténcia e a segurancga do paciente.
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