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RESUMO

Objetivo: descrever o perfil epidemioldgico e identificar as causas prevalentes de inaptiddo clinica e soroldgica entre os
candidatos a doagdo nos ultimos cinco anos. Método: trata-se de um estudo seccional, exploratério e analitico. Os dados
foram obtidos por meio do Sistema Hemote Plus®. Resultados: a maioria dos candidatos eram homens (50,9%), de 20 a
29 anos (34,0%), brancos (66,7%), solteiros (59,9%) com ensino médio completo (33,3%) e motivagdo espontéanea (65,5%).
Dentre eles,25,9% foram considerados inaptos. As causas mais prevalentes de inaptiddo foram: anemia (27,7%) e infecgSes
sexualmente transmissiveis (12,4%). Tenderam mais a inaptiddo as mulheres (57,9%), individuos menor nivel de escolaridade
(53,9%), e com menos de 39 anos (65,5%). Conclusdo: evidencia-se a necessidade de praticas educativas e orientagdo
sobre comportamentos de risco na captagdo de doadores e triagem clinica, ressaltando a importédncia do profissional de
enfermagem neste contexto.
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ABSTRACT

Objectives: to describe the epidemiological profile and identify the prevalent causes of clinical and serological unfitness
among donation candidates in the last five years. Methods: this is a cross-sectional, exploratory and analytical study.
Data were obtained using the Hemote Plus® System. Results: most candidates were men (50.9%), aged 20 to 29 years
(34.0%), white (66.7%), single (59.9%) with high school education (33.3 %) and spontaneous motivation (65.5%). Among
them, 25.9% were considered unfit. The most prevalent causes of disability were: anemia (27.7%) and sexually transmitted
infections (12.4%). Women (57.9%), individuals with a lower level of education (53.9%), and those with less than 39 years of
age (65.5%) tended more toward sdisability. Conclusion: it is evident the need for educational practices and guidance on
risk behaviors in the recruitment of donors and clinical screening, emphasizing the importance of the nursing professional
in this context.
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RESUMEN

Objetivos: describir el perfil epidemiolégico e identificar las causas prevalentes de ineptitud clinica y seroldgica entre los
candidatos a donacién em los Ultimos cinco afios. Metodo: se trata de um estudio transversal, exploratorio y analitico.
Los datos se obtuvieron utilizando el sistema Hemote Plus®. Resultados: la mayoria de los candidatos eran hombres
(50,9 %), de 20 a 29 afios (34,0 %), blancos (66,7 %), solteros (59,9 %), com educacién secundaria (33,3 %) y motivacion
espontanea (65,5 %). Entre ellos, el 25,9% fueron considerados no aptos. Las causas de discapacidad mas prevalentes
fueron: anemia (27,7%) e infecciones de transmision sexual (12,4%). Las mujeres (57,9%), los individuos con menor nivel
educativo (53,9%) y los menores de 39 afios (65,5%) tendian mas a la discapacidad. Conclusidn: se evidencia la necesidad
de practicas educativas y orientaciones sobre comportamientos de riesgo em la captacién de donantes y tamizaje clinico,
destacando la importéncia del profesional de enfermeira en este contexto.

DESCRIPTORES: Donantes de sangre; seleccién de donantes; Pruebas seroldgicas; Enfermedades contagiosas; Factores
de riesgo

INTRODUGCAO

necessidade de doar sangue, desmistificando e esclarecendo
questdes que envolvem o ato e, desse modo, captar maior
numero de doadores com o objetivo de oferecer suporte
transfusional, possibilitando tratamentos e procedimentos
terapéuticos.*

A Portaria de Consolidagdo n° 5, de 28 de setembro de
2017, regulamenta toda a atividade hemoterdpica no pais,
através dos principios e diretrizes da Politica Nacional de
Sangue, Componentes e Derivados, em relagio a captacio,
protecdo ao doador e ao receptor, coleta, processamento,
estocagem, distribuic¢do e transfusdo do sangue, de seus
componentes e derivados.®

Com o intuito de garantir a seguranca transfusional, a

O sangue, seus componentes e derivados do tecido san-
guineo humano, tém se convertido em um elemento im-
prescindivel para a satde publica e para o funcionamento
cotidiano da ateng¢do hematoldgica e transfusional nos sis-
temas de saude.’

O surgimento da hemoterapia como questdo de politica
publica e interesse social comec¢ou devido ao surgimento
da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), e do
aumento da incidéncia de doengas transmissiveis por via
transfusional. Nessa época, iniciou-se no pais o movimento
da politica publica do sangue, com implanta¢do de uma rede
de hemocentros e o enfoque na doagéo voluntaria e ndo

remunerada como ato de solidariedade e de benevoléncia.?

Constata-se a dificuldade comum aos paises em manter os
estoques de sangue compativeis com a demanda. Isso ocorre
tanto por problemas de capta¢do de doadores, o que desta-
ca a necessidade de desenvolvimento de novas estratégias,
como por problemas relacionados ao risco de transmisséo
de doengas por transfusdo, o que pode comprometer a cre-
dibilidade da doag¢ao, dos hemocentros e do proprio sangue.’

Segundo o Ministério da Saude, apenas 1,6% da populagao
brasileira é doadora voluntaria de sangue, percentual aquém
do preconizado pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
que é de 3% a 5%*. Diante disso, é necessdrio tragar estra-
tégias para sensibilizar a populacido sobre a importincia e a

Portaria n° 1.353 do Ministério da Saude, editada em 13 de
junho de 2011 regulamenta que o candidato a doagdo de
sangue deve passar por um processo de sele¢do que consiste
nas triagens clinica e sorolégica, visando evitar a transmissao
de infecgbes ao receptor da transfusdo sanguinea. Apenas os
individuos avaliados como aptos durante a triagem clinica
devem ser encaminhados para a triagem sorolégica.

O enfermeiro tem um importante papel na doagio de
sangue, sendo um dos profissionais responsaveis pela triagem
clinica. Deve-se respeitar a individualidade do candidato e
proporcionar uma relagdo de confian¢a. Ademais, possui
um papel fundamental na realizagdo de a¢des educativas
para a captacdo de novos doadores, sendo imprescindivel
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que o profissional conhe¢a as motiva¢des dos candidatos
para doar sangue e as causas mais frequentes de inaptidao.”

O perfil de inaptidao clinica e soroldgica de candidatos a
doacao de sangue ja foi abordado por alguns pesquisadores,
porém ainda ha escassez na literatura atual de pesquisas
voltadas ao perfil de inaptiddes em hemoterapia, logo este
estudo pode servir como subsidio para formulagdo de novas
hipoteses e questdes de pesquisa.

Objetivou-se descrever o perfil epidemioldgico e identifi-
car as prevaléncias das causas de inaptidao clinica e sorolégica
entre os candidatos a doagdo de sangue que compareceram
ao Servigo de Hemoterapia Herbert de Souza nos ultimos
cinco anos. Justifica-se esse estudo devido a necessidade
de incremento da seguranca transfusional nos servigos de
hemoterapia; conhecer o perfil dos candidatos e as causas de
inaptiddo fornece bases para o desenvolvimento de estratégias
especificas para aperfeicoamento do processo de captagdo
de doadores, assim como visa a seguranga do sangue a ser
transfundido. Além disso, conhecer a prevaléncia das prin-
cipais causas de inaptiddo pode denotar se ainda se fazem
necessarias mudancas nas estratégias de educagéo em satde.

METODO

Trata-se de um estudo epidemioldgico seccional, ex-
ploratério e analitico. A populagdo estudada foram todos
os candidatos voluntédrios a doagdo de sangue que compa-
receram ao Servi¢o de Hemoterapia Herbert de Souza nos
ultimos 5 anos, de janeiro de 2015 a dezembro de 2019. O
estudo foi realizado no Servico de Hemoterapia Herbert de
Souza do Hospital Universitdrio Pedro Ernesto (HUPE),
localizado na zona norte do municipio do Rio de Janeiro.
O HUPE foi inaugurado no ano de 1950, como parte da
rede hospitalar da Secretaria de Saude do Distrito Federal.
Com o progressivo aumento na demanda por atendimento,
o hospital transformou-se em um dos maiores complexos
docentes-assistenciais na area da saude, sendo hoje referéncia
em diversas especialidades e um importante nicleo nacional
de formagéo de profissionais na area de saude.

Os dados foram obtidos através da consulta a base obtida por
meio do software utilizado no servico (sistema Hemote Plus ®),
contendo informacdes coletadas de forma rotineira e continua.

Para descri¢ao do perfil epidemiolégico dos candidatos,
foram analisadas as seguintes varidveis: sexo; data de nasci-
mento; idade; estado civil; raga/cor; escolaridade. Para descri-
¢do da prevaléncia geral de inaptiddo e das principais causas
de inaptiddo clinica e soroldgica, temporarias e definitivas,
foram avaliadas as causas de inaptiddo clinica descritas na
base de dados e os resultados de testes soroldgicos para sifilis,
hepatites B e C, HIV, HTLV e Doenga de Chagas (VDRL/RPR;
HBsAg, anti-HBc, anti-HCV; anti-HIV1/2; anti-HTLV I/II,
sorologia para Chagas).

Os dados coletados foram tabulados e submetidos a ana-
lise estatistica, por meio do software Statistical Package for

Social Science for Windows (SPSS Statistics, versdo 19, da
IBM). Nesta etapa, foram realizadas andlises exploratdrias
dos dados, por meio das quais foi possivel caracterizar: o
perfil epidemioldégico dos candidatos a doagdo; a prevalén-
cia geral de inaptiddo; as causas de inaptiddo temporaria e
definitiva; e a frequéncia de sorologias positivas para sifilis,
hepatites B e C, HIV, HTLV e Doenga de Chagas.

Foram utilizadas, para tal descri¢do: frequéncias absolutas
e relativas, e medidas sumarias como média, desvio-padrao
e mediana. Foram ainda realizadas andlises bivariadas, com
emprego do teste qui-quadrado de Pearson, considerando o
nivel de significancia de 5%, para avaliar a associagdo entre
o desfecho inaptiddo (sim/nédo) e as variaveis relativas ao
perfil dos candidatos.

O protocolo de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa do Hospital Universitario Pedro Ernesto, para
que fosse possivel obter acesso a base de dados do Banco
de Sangue Herbert de Souza. Foi aprovado sob o niimero de
parecer: 3.971.133. Por se tratar de uma pesquisa baseada em
analise de dados secundarios, houve a solicitagdo de dispensa
do termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

Entre janeiro de 2015 e dezembro de 2019, o Servigo de
Hemoterapia Herbert de Souza recebeu um total de 25.377
candidatos a doagdo de sangue, sendo 22,5% em 2015, 19,9%
em 2016, 15,8% em 2017, 18,1% em 2018 e 23,7% em 2019.
Ocorreu maior frequéncia de doag¢des no més de junho de
2016 (2,70%) e no més de julho em 2019 (2,70%).

Destacou-se, a partir das analises univariadas, que a maio-
ria dos candidatos foi do sexo masculino 1298 (50,9%), jovens
de 20 a 29 anos 8620 (34,0%), majoritariamente brancos
16924 (66,7%) e solteiros 15192 (59,9%). No que se refere a
escolaridade, predominou o grupo com ensino médio com-
Tabela 1. Perfil epidemiolégico dos candidatos a doagdo que

compareceram ao Servigo de Hemoterapia HUPE/UER| (n=25377).
Rio de Janeiro, R], Brasil, 2015/2019

Frequéncia Frequéncia Frequéncia

Variavel Absoluta Relativa Relativa
n=25377 (%) Acumulada (%)

Sexo
Feminino 12469 491 491
Masculino 12908 50,9 100,0
Faixa etaria
Até 19 anos 2268 89 89
20 a 29 anos 8620 34,0 429
30 a 39 anos 5935 234 66,3
40 a 49 anos 4259 16,7 83,0
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da inaptidéo, 5.525 (22,6%) foram inaptos na triagem clinica

50 a 59 anos 3287 13,0 96,0 ] o o
e 840 (3,3%) na triagem sorolédgica (Grafico 1).
60 anos e mais 1008 40 1000 Dentre o0s 6.565 candidatos a doagéo considerados inap-
Racalcor tos, a maioria era do sexo feminino 3800 (57,9%), com idade
entre 20 a 29 anos 2228 (33,9%), referiu raga/cor branca 4129
Branco 16924 66,7 66,7 ... .
(62,9%), eram majoritariamente solteiros 4120 (62,8%) e com
Pardo 6794 26,8 93,5 ensino médio completo 2314 (35,2%) (Tabela 2).
Negro 1504 59 99,4
Amarelo 146 06 100,0 Tabela 2. Perfil epidemioldgico dos candidatos inaptos a doagéo.
- Servigo de Hemoterapia HUPE/UER] (n=6565). Rio de Janeiro, R,
Indigena 6 00 1000 Brasil, 2015/2019
Nao respondeu 3 0,0 100,0 Frequéncia
Frequéncia Frequéncia Relativa
Estado civil Variavel Absoluta q‘
n=6565 Relativa (%) Acumulada
Solteiro 15192 59,9 59,9 (%)
Casado 8141 32,1 920 Sexo
Feminino 3800 579 579
Divorciado 1141 45 96,5
Masculino 2765 421 100,0
Separado 486 19 984 Faixa Etéria
Maritalmente
20 a 29 anos 2228 33,9 339
Vidvo 229 0,9 99,3
30 a 39 anos 1393 21,2 55,2
Separado 188 07 100,0
Judicialmente 40 a 49 anos 1107 16,9 72,
Escolaridade
50 a 59 anos 838 12,8 84,8
Analfabeto 15 01 01 60 2 69 anos 32 49 89,7
Ensino Até 19 anos 677 10,3 100,0
fundamental 1116 4,4 4,5
. Raga/cor
incompleto
- Branco 4129 62,9 62,9
Ensino
fundamental 1490 59 10,4 Pardo 1906 29,0 91,9
completo
Negro 495 7,6 99,5
Ensino médio
incompleto 1350 53 15,7 Amarelo 34 0,5 100,0
- A Indigena 1 0,0 100,0
Ensm(l) médio 8450 333 49,0
completo Estado Civil
Ensino superior
incompleto 2691 224 74 Solteiro 4120 628 628
Ensino superior 7259 286 1000 Casado 1863 284 912
completo
Nzo respondeu 6 0,0 100,0 Divorciado 335 > 96,3
Motivo de comparecimento
Separado Maritalmente 115 1,7 98,0
Espontaneo 16615 65,5 65,5
Reposicio 8555 337 992 Vidvo 7 12 99,2
Agendado 202 038 100,0 Separado Judicialmente 55 08 100,0
Convocagio 5 0,0 100,0 Escolaridade
pleto 8450 (33,3%). A maioria teve motivagdo espontinea . o 8 01 01
16615 (65,5%) para a doagdo de sangue (Tabela 1). .
Do total de candidatos a doagdo de sangue, 73,3% ﬁ:iﬂfp?::jamental 358 55 56
(n=18.608), foram considerados aptos para doar, 204 (0,8%) -
c . . - . . Ensino fundamental
desistiram de realizar a doagdo ainda na triagem e 6.565 435 6,6 12,

(25,9%) foram considerados inaptos. Em relagdo ao motivo

completo
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Ensino médio incompleto 426 6,5 18,7
Ensino médio completo 2314 352 539
!Ensino superior 1436 219 758
incompleto

Ensino superior 1586 242 100,0
completo

N&o respondeu 2 0,0 100,0

Dentre os inaptos na triagem clinica (n=5.525), foram
destacadas algumas causas de inaptidao por manifestagdes
clinicas; por comportamento sexual de risco, tais como: re-
lagédo sexual com novo parceiro, multipla parceria, relacdo
sexual sem preservativo, homens que fazem sexo com homens,
parceiro com risco acrescido, parceiro portador do HIV; e
por outros comportamentos de risco, tais como: tatuagem,
piercing realizado com técnica asséptica e piercing realizado
sem seguranca nos ultimos 12 meses, uso de drogas inalaveis,
parceiro usuario de droga, realizagdo de maquiagem definitiva
ha4 menos de 12 meses. Dentre as causas de inaptidio clini-
ca, as mais prevalentes foram: anemia, em 1447 candidatos
(27,7%); histdria atual ou pregressa prévia de ISTs, em 685
(12,4%) e comportamento sexual de risco em 541 (9,8%).

A maioria dos candidatos inaptos por comportamento
sexual de risco foi devido a relagao sexual com novo parceiro
(46,1%). O critério de multipla parceria ¢ definido por relagdo
sexual com mais de 5 parceiros nos tltimos 12 meses. Consi-
derando as causas de inaptiddo por outros comportamentos
de risco, destacou-se a tatuagem em 128 candidatos (48,3%),
dentre os 265 que apresentaram outros comportamentos de
risco para transmissdo de infec¢des pelo sangue.

Os candidatos aptos na triagem clinica tiveram sua amostra
de sangue coletada para testes sorolégicos. Destes, a maior
parte foi considerada apta na triagem soroldgica. Entre os
inaptos, a maior causa de inaptidao soroldgica foi a sifilis.

Nas analises bivariadas, considerando um nivel de signi-
ficAncia de 5% (p<0,05), todas as variaveis testadas apresen-
taram associa¢do com o desfecho inaptidao (sim/nao): sexo;
raga/cor; faixa etdria; escolaridade, estado civil.

Constatou-se, portanto, dependéncia entre caracteristicas
individuais dos candidatos e o desfecho inaptidao. As mulhe-
res da amostra tenderam mais a inaptidao do que os homens
(57,9% vs 42,9%, p-valor 0,000). Doadores brancos tendem
a ser mais inaptos que os ndo brancos (62,9% vs 37,1%, p-
-valor 0,000). Doadores com menos de 40 anos tendem a ser
mais inaptos do que doadores mais velhos (65,5% vs 34.5%,
p-valor 0,000). Doadores com menor nivel de escolaridade
(até ensino médio completo) foram mais propensos a inapti-
dédo do que os de maior nivel de escolaridade (53,9% vs 46%,
p-valor 0,000) e doadores sem companheiros apresentaram
maior frequéncia de inaptiddo em rela¢do aos que tinham
companheiros (69,9% vs 30.1%, p-valor 0,000) (Tabela 3).

Tabela 3. Descricdo das andlises bivariadas entre o desfecho
inaptiddo (sim/ndo) e caracteristicas individuais dos candidatos a
doagio. Servigo de Hemoterapia HUPE/UER]. Rio de Janeiro, R],
Brasil, 2015/2019

Aptos Inaptos
Variavel (n=18.608) (n=6.565)  y2* p-valor
n % n %
Sexo 272,855
Feminino 8565 46,0% 3800 57,9% 0,000
Masculino 10043 54,0% 2765 429%
Raga/cor 58,314
Branco 12654 68,0% 4129 62,9% 0,000
Nao-branco 5951  32,0% 2436 371%
Ignorada 3 0% 0 0%
Escolaridade 85,515
ﬁtéé d;ir:ri:;em 8804 473% 3541 539% 0,000
Superior
incompleto 9800 52,7% 3022 46,0%
ou mais
Nio respondeu 4 0% 2 0%
Estado Civil 59,549
Com companheiro 6583  354% 1978 30,1% 0,000
Sem companheiro 12025 64,6% 4587 69,9%
Faixa Etaria 2,730
Menos de 39 anos 12391 66,6% 4298 655% 0,000
40 anos e mais 6217  334% 2267 345%

*x2 = teste qui-quadrado de Pearson.

DISCUSSAO

Dos 25.377 candidatos a doagdo nos ultimos 5 anos, pre-
dominaram homens, com idade entre 20 a 29 anos, brancos,
solteiros, com ensino médio completo, e com motivagdo
espontanea para a doagdo. Em Santa Catarina, num estudo
com 14.517 doadores, 54,1% eram homens.® Outros estu-
dos corroboram com os achados da pesquisa, constatando
maior prevaléncia de candidatos homens.’!® Contrapondo
tais achados, outros estudos realizados no Distrito Federal
e Rio de Janeiro também obtiveram maior prevaléncia de
mulheres.!"?

A maioria dos doadores tinha de 20 a 29 anos; os grupos
mais jovens sdo mais propensos a doar sangue voluntaria-
mente.”* Em uma pesquisa no Rio de Janeiro, por exemplo,
73.8 % dos doadores foram jovens com menos de 39 anos."
Todavia, uma pesquisa realizada somente com doadores
de sangue idosos, defendeu que a captag¢do ndo deve focar
apenas nos jovens, pois em certos casos, individuos mais
velhos podem apresentar mais requisitos necessarios para
doar, quando comparados aos jovens."
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Quanto a raga/cor e ao estado civil, destacaram-se brancos
e solteiros. Em Floriandpolis, uma pesquisa registrou que,
dentre mais 200.000 doadores, a maioria era de brancos.”” Um
achado semelhante foi encontrado em um estudo transversal,
com 641 entrevistados, no qual a maioria eram brancos e
solteiros.16 Considerando o estado civil, 0 mesmo perfil foi
encontrado em um Hemocentro da Regido Sul do Brasil."”
Quanto a escolaridade, foi encontrada maijor frequéncia
de candidatos com ensino médio completo. Em Fortaleza,
observou-se o mesmo achado; a maioria dos candidatos
tinha o ensino médio completo.'® Nos servigos de hemote-
rapia do Sul do Pais e no Rio de Janeiro, a prevaléncia foi
de doadores com ensino superior incompleto.’*" O Servigo
de Hemoterapia cenario do presente estudo, fica localizado
num polo universitario, de modo que sio realizadas ativida-
des continuas de captacdo com enfoque nesse grupo, sendo
desenvolvidas pelo projeto de extensdo da Faculdade de
Enfermagem, intitulado “Sangue: vencendo o medo garan-
tindo a vida®?® Apesar disso, a maior frequéncia observada de
doadores nio foi entre os com ensino superior incompleto/
completo, evidenciando que ainda é necessdria uma maior
atencdo e esfor¢os direcionados para a captagio desse grupo.

Quanto ao motivo de comparecimento, prevaleceu a
doagdo espontinea. Segundo a Portaria de Consolidagido
n° 5, de 28 de setembro de 2017, esse tipo de doagéo é feita
por pessoas motivadas pelo objetivo de manter o estoque
de sangue dos servigos de hemoterapia, e decorrente de um
ato de altruismo, sem identificac¢do do nome do possivel
receptor.” Em uma pesquisa realizada em um municipio
do sul Brasil, os dados revelaram que em primeiro lugar
estava o sentimento de ajudar as pessoas e a voluntariedade,
representando 75,8% das doagdes.”

Em relacdo a inaptiddo na triagem clinica, foram ob-
servadas causas de inaptiddo por manifestagdes clinicas,
comportamentos sexuais de risco e por outros compor-
tamentos de risco relacionados a transmissao de doengas
pelo sangue; além disso, 840 individuos, apesar de aptos
na triagem clinica, foram considerados inaptos na triagem
soroldgica, sendo um fator limitante para a manutengdo dos
estoques do banco de sangue. Em um Hemocentro Regional
do Estado do Rio Grande do Sul, as analises feitas durante 5
anos destacaram que o perfil de aptos foi maior que 70% em
relacdo aos inaptos.?! Em 2017, segundo os dados da ANVI-
SA (2017), das pessoas que procuraram servigos para doar
sangue, 20% estavam clinicamente inaptas e 3,1% inaptas por
sorologia, ambos os percentuais semelhantes aos descritos
no presente estudo.*

Sobre a inaptidio clinica, as causas mais frequentes foram:
anemia, historia prévia ou atual de infec¢des sexualmente
transmissiveis e comportamento sexual de risco. De acordo
com Rocha (2018)23, nas mulheres, a anemia representou
a maior causa de inaptidao clinica, seguida por hipotenséo.
Ja nos homens, a anemia foi a inaptiddo de menor destaque.
Segundo Freitas* (2019), destacaram-se as seguintes inapti-

does clinicas: hipertensdo/hipotensao arterial; hemoglobina/
hematdcrito altos ou baixo se uso de medicamentos.

Considerando os inaptos por comportamento sexual de
risco, a maior causa de inaptiddo foi a relacdo sexual com
novo parceiro, seguida por multipla parceria - relagdo sexual
com 5 parceiros ou mais nos ultimos 12 meses. Em um estudo
realizado em Santa Catarina, observou-se como maior causa
de inaptiddo a prética sexual sem preservativo, seguida por
multipla parceria.'? Essa ultima também foi a maior a causa
de inaptiddo em outros trabalhos.'®** Em rela¢ao a inaptiddo
por outros comportamentos de risco para a transmissdo de
doengas pelo sangue, a maior frequéncia observada foi para
a realizagdo de tatuagem hd menos de 12 meses. Em uma
pesquisa realizada no Servico de Hemoterapia do Hospital
Santo Angelo, os homens foram mais inaptos por realizagdo de
tatuagem, piercing e acupuntura e devido ao uso de drogas.”

Em relagdo a inaptidao soroldgica, a causa mais preva-
lente nesse estudo foi a sifilis. Em uma pesquisa realiza-
da no Hemonucleo de Divinépolis-MG, o maior indice de
positividade foi para sifilis, seguido por hepatite B.> Em
municipio do Amazonas, em relagdo a soroprevaléncia de
doengas infecciosas em doadores de sangue, destacaram-se:
hepatite B, seguida por coinfec¢do por dois ou mais patd-
genos, sifilis, hepatite C e Doen¢a de Chagas.”” Em estudo
anterior realizado no Servigo de Hemoterapia Herbert de
Souza, a sifilis foi a infec¢do sexualmente transmissivel que
causou a maior frequéncia de inaptiddo soroldgica entre
candidatos a doagéo, seguida por hepatite B e hepatite C,
ndo tendo sido observadas inaptidées por HIV ou HTLV.?

Diante disso, é necessdrio criar estratégias de educacgao
em saude que atinjam em especial esse grupo. A forma que
o conteudo é dialogado com os jovens pode ser definidor em
suas atitudes, fazendo com que eles coloquem em pratica o
que foi discutido e apreendido. E importante aproximar cada
vez mais os jovens dos servigos de satde, para que possam
sanar suas duvidas. A atengdo primdria é o servico de satde
ideal para uma aproximacgao sobre o assunto e a prevengio
desses agravos.”’

Faz-se necessario que os profissionais de satude, princi-
palmente o enfermeiro, dialoguem com a populagdo sobre as
estratégias preventivas para as ISTs, envolvendo a educagdo
sexual, o conhecimento sobre as ISTs/HIV, formas de con-
tagio e prevencdo, aconselhamento em relagdo a pratica de
sexo seguro e esclarecimento sobre como o comportamento
pode facilitar a aquisi¢do de uma IST.*

CONCLUSAO

Nota-se que é fundamental a difusdo de assuntos relacio-
nados a doagdo de sangue por profissionais de saude, visando
propagar informagdes fidedignas e aumentar a captagio de
possiveis doadores. Além disso, demonstra-se a importancia de
prezar pela qualidade do sangue, visando & seguranca do doador
e do futuro receptor, através das triagens clinica e soroldgica.
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Foi observado déficit de conhecimento sobre os critérios
basicos para a realizagdo da doagdo de sangue, considerando
que muitos candidatos declararam comportamentos de risco
e ainda assim consideravam-se aptos a doar. Diante disso,
reforca-se a importancia da orientagao pelo enfermeiro, agente
importante nesse processo, através de consultas de enfermagem
e acOes educativas, ressaltando as condi¢des basicas para rea-
lizagdo da doagdo, a importancia do uso de preservativos e da
pratica do sexo seguro, visando minimizar a vulnerabilidade
dessa populagio, seja pela multiplicidade de parceiros ou pela
adog¢do de outros comportamentos de risco.

Cabe ressaltar que o presente estudo apresenta algumas
limitagdes, ao retratar a realidade singular de um servico de
hemoterapia situado no Rio de Janeiro, apontando a necessi-
dade de novos estudos que objetivem identificar a prevaléncia
de inaptiddes clinicas e soroldgicas em outras localidades.

Esse estudo podera contribuir com o ensino e a assisténcia
de enfermagem, & medida que discute sobre a importancia
da doagdo de sangue, desmistificando questdes referentes a
essa tematica e descrevendo o quanto os comportamentos e
situagdes de risco individual podem influenciar diretamente
na inaptiddo de um candidato a doagdo. Além disso, reforgar
a importancia da atuagdo do enfermeiro na triagem clinica
e na educa¢do em saude em hemoterapia e contribuir com
subsidios para a produgédo de novas analises acerca da tematica,
considerando a escassez de trabalhos voltados para a mesma
na literatura cientifica atual.
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