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Resumo: Qbjetivo: o presente estudo teve como objetivo contribuir para a
literdtura cientifica acerca da atuagio do enfermeiro na identificagio, no manejo e
na preyencao de eventos adversos relacionados a terapia transfusional. Método:
tratou-se /de uma pesquisa quantitativa, de cardter documental e retrospectivo,
realizada a partir de registros do setor de hemoterapia de um Hospital. Resultado: a
amostra foi composta por 254 casos de eventos adversos 4 transfusio, considerando
varidveis como sistema ABO/Rh, sexo, tipo de hemocomponente, periodo
transfundido e tipo de reagio apresentada. Conclusao: os resultados demonstraram
que a reagdo febril ndo hemolitica foi a mais frequente (56,69%), seguida pela reagio
alérgica (17,32%). Concluiu-se que a identificagio precoce e o manejo adequado das
reagdes adversas pela equipe de enfermagem foram essenciais para mitigar e evitar
complicagoes, reforcar a seguranca transfusional e fortalecer os servicos de
hemovigilancia, contribuindo para a minimizagao de riscos.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem, Efeitos adversos, Transfusio de
hemocomponentes..

Abstract: Objective: the present study aimed to contribute to the scientific
literature regarding the role of nurses in the identification, management, and
prevention of adverse events related to transfusion therapy. Method: this was a
quantitative, documentary, and retrospective study conducted based on records
from the hemotherapy department of a Hospital. Results: the sample consisted of
254 cases of transfusion-related adverse events, considering variables such as ABO/
Rh system, sex, type of blood component, transfusion period, and type of reaction
presented. Conclusion: the results showed that non-hemolytic febrile reactions
were the most frequent (56.69%), followed by allergic reactions (17.32%). It was
concluded that the early identification and appropriate management of adverse
reactions by the nursing team were essential to mitigate and prevent complications,
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enhance transfusion safety, and strengthen hemovigilance services, contributing to
risk reduction.

Keywords: Nursing care, Adverse effects, Blood component transfusion.
Resumen: Objetivo: el presente estudio tuvo como objetivo contribuir a la
literatura cientifica sobre la actuacién del enfermero en la identificacién, el manejo
y la prevencién de eventos adversos relacionados con la terapia transfusional.
M¢étodo: se tratd de una investigacidn cuantitativa, de carcter documental y
retrospectivo, realizada a partir de registros del sector de hemoterapia de um
Hospital. Resultados: la muestra estuvo compuesta por 254 casos de eventos
adversos a la transfusin, considerando variables como sistema ABO/RA, sexo, tipo
de hemocomponente, periodo de transfunsién y tipo de reaccién presentada.
Conclusién: los resultados mostraron que la reaccién febril no hemolitica fue la
mais frecuente (56,69%), seguida de la reaccién alérgica (17,32%). Se concluyé que
la identificacién precoz y el manejo adecuddo™delas reacciones adversas por el
equipo de enfermerfa fueron esenciales_para evitar complicaciones, reforzar la
seguridad transfusional y fortalecer los servicios de hemovigilancia, contribuyendo a
la minimizacidn de riesgos.

Palabras clave: Atencién de enfermeria, Efectos adversos, Transfusiéon de
Componentes Sanguineos.
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INTRODUCAO

As reagdes transfusionais sio eventos adversos que ocorrem durante
ou apds o término da infusao de hemocomponentes. Sao classificadas
como imediatas quando acontecem até 24 horas apds o inicio da
transfusio e tardias quando ocorrem apds esse periodo. Podem ainda
ser imunoldgicas, quando mediadas pelo sistema imunolégico, ou nao

imunoldgicas, quando nao envolvem mecanismos de defesa do

organismo.1

A hemoterapia ¢ o ato de empregar terapeuticamente o sangue ¢
seus componentes nos cuidados em satde. Ao longo das décadas, essa
prética evoluiu cientificamente, s/€onsolidando-se como uma das
terapias mais relevantes da medicina moderna. O sangue utilizado no
processo ¢ obtido de doadoresyyoluntirios, sendo posteriormente
processado em hemocentfos, conde passa por centrifugagio e
fracionamento para a obtengdo dos hemocomponentes (concentrado
de hemdcias, concentrado de plaquetas e plasma fresco congelado) e

hemoderivados (como fatores de coagulagio e albumina).

Os profissionais’de/énfermagem desempenham papel essencial na
seguranca transfusional./Sua atuagio vai além da administragio dos
hemocomponentes; abrangendo todo o processo de monitoramento e
assisténcia ao paciente. O enfermeiro deve garantir uma prética livre
de falhas ‘telacionadas a impericia, imprudéncia ou negligéncia,
possuindo“eonhecimento sobre as boas préticas do ciclo do sangue e

iniciando atransfusido apenas em condigdes seguras, com os recursos

necessdrios para manter a qualidade do procedimento.3

Segundo o Ministério da Sal’lde4, as principais indicacoes para a
hemotransfusao sao o restabelecimento da capacidade de transporte
de oxigénio, da volemia e da hemostasia, além do tratamento de
plaquetopenias e disturbios da coagulagao. Apesar de ser um
procedimento amplamente utilizado e seguro, a transfusio pode
causar efeitos adversos que, em alguns casos, evoluem para morbidade
ou mortalidade. A prevengao dessas complicagoes depende do
conhecimento  das  caracteristicas e indicacoes de cada

hemocomponente, bem como da identificagio ¢ manejo precoce das

reacdes transfusionais.’

Diante dos riscos inerentes a terapia transfusional, ¢ fundamental
compreender os efeitos adversos mais prevalentes ¢ os fatores que
favorecem sua ocorréncia. Nesse contexto, destaca-se a atuagio da
equipe de enfermagem, determinante na prevengio, detecgio precoce
e intervengao frente as reagdes transfusionais. Dessa forma, o presente
estudo tem como objetivo principal analisar a correlagio entre a
terapia transfusional, os efeitos adversos decorrentes desse
procedimento e os cuidados de enfermagem prestados, visando
garantir praticas assistenciais seguras ¢ baseadas em evidéncias.
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A experiéncia vivenciada no setor hemoterdpico despertou o
interesse em investigar a prevaléncia dos efeitos adversos em pacientes
submetidos a transfusao, bem como os cuidados adotados pela equipe
de enfermagem nessas situagdes. Soma-se a isso a relevincia de
identificar protocolos e diretrizes clinico-assistenciais utilizados para a
prevencao e reversao desses eventos no contexto hospitalar.

O ato de transfundir ¢ uma pratica multiprofissional e de grande
importincia na assisténcia a saude, exigindo diagnéstico preciso e
conhecimento dos riscos e beneficios envolvidos. Observa-se,
contudo, uma lacuna na literatura quanto a analise sistematizada de
registros clinicos sobre os efeitos adversos & transfusio. A maioria dos
estudos concentra-se em aspectos laboratoriais ou em protocolos
gerais de hemovigilincia, havendo, escassez de investigagoes
retrospectivas que descrevam o petfil clinico dos pacientes acometidos
por reagdes transfusionais.

Assim, este estudo justifica-se nactapenas pela relevincia cientifica e
assistencial do tema, mas também pela possibilidade de contribuir
para a formacio académica e ‘pratica profissional. Espera-se que os
resultados ampliem o‘conhecimento sobre as reagdes transfusionais e
os cuidados de epfermagem, incentivando a formagio critica de
futuros profissionais’ e fortalecendo a atuagio do enfermeiro na
identificagdo  precoce, preven¢io e manejo seguro  dessas
complicacoes. Além disso, pretende-se contribuir para a melhoria da
qualidade da assisténcia, reduzindo riscos aos pacientes e fortalecendo
a confianga da popula¢io nos servigos de saude.

METODO

Para/desenvolvimento ¢ elaboragao deste trabalho, foi utilizado
abordagem quantitativa por meio da pesquisa documental de cardter
retrospectivo. A escolha  desse método  justificou-se  pela
impossibilidade de acesso direto a pacientes que desenvolveram
efeitos adversos durante transfusoes sanguineas. Assim, optou-se pela
analise da prevaléncia desses efeitos adversos com base nos registros
documentais do setor de hemoterapia de um hospital, localizado no
municipio do Rio de Janeiro.

A amostra do estudo teve como base a coleta de dados através de
registros existentes de pacientes que evidenciaram eventos adversos
mediante a transfusio de hemocomponentes no banco de dados da
hemoterapia de um hospital de grande porte em um corte temporal a
partir de janeiro de 2014 a dezembro de 2024 com a justificativa de
adquirir dados mais robustos para melhor desfecho, assim como
artigos e protocolos para dar mais énfase ao estudo. A coleta foi
realizada pelos préprios pesquisadores do estudo, com apoio da
equipe técnica do setor, e ocorreu entre os meses de agosto a setembro
de 2025, mediante autorizagao do Comité de Etica em Pesquisa da
institui¢ao. Foram consideradas as seguintes varidveis: identificacao
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codificada do paciente (resguardando o anonimato); sistema ABO
RH, sexo; tipo de hemocomponente transfundido; periodo
transfundido e quais reagoes adversas apresentadas.

A anélise de dados foi realizada de forma descritiva, com objetivo
de identificar os efeitos adversos mais prevalentes associado a terapia
transfusional. As informacoes coletadas foram organizadas e
armazenadas em uma planilha do Microsoft Office Excel e,
posteriormente, exportadas para o programa IBM SPSS Statistics 30.0
para processamento, permitindo observar quais reagoes surgiram com
maior frequéncia entre os pacientes atendidos. Ademais, foi feito uma
descri¢ao das condutas de enfermagem adotadas frente a esses efeitos,
destacando a importancia da assisténcia adequada para a seguranca

transfusional. Como foi visto em um prospectivoé, no qual realizaram
um estudo com busca ativa por reagdes transfusionais, utilizando
apenas estatistica descritiva para‘apresentar a prevaléncia e os tipos de
eventos identificados, o quefacilitoua compreensao eficaz do cenario,
mesmo sem testes estatisticos'complexos.

Quanto ao aspecto/tico, ¢ de salientar que o presente estudo
atendeu as normas éticas/e legais vigentes para pesquisas envolvendo
seres humanos, conforme” a Resolucio 466/2012 do Conselho
Nacional de Satde (CNS). O projeto foi submetido e aprovado pelo
Comité de Etica'em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do
Estado do Rio ‘de-Janciro (UNIRIO) sob o nimero do parecer
8.139.511 eypela Secretaria Municipal de saide do Rio de Janeiro sob
0 numef0-8.362.164. Adicionalmente, obteve-se a autorizagio formal
da gerénciado hospital para a coleta de dados, conforme protocolo do
muhicipio, garantindo a permissdo institucional para a realizagao da
pesquisasno local respeitando todos os parAmetros de pesquisa
decumental, os dados coletados nio foram vinculados 4 identificacio
do individuo, foi mantido o carater de anonimato, respeitando assim,
a<tica de pesquisa.

RESULTADOS

A amostra deste estudo foi composta por 254 casos de efeitos
adversos relacionados a transfusio de hemocomponentes do qual o
que mais se perpetuou foi o concentrado de hemdcias que
contemplou 73,63% do estudo coletado, ocorridos entre 2014 a 2024.
Os dados foram obtidos a partir das notificacoes institucionais e
revisados retrospectivamente. A maior parte dos casos ocorreu em
pacientes do sexo feminino, totalizando 148 ocorréncias (58,27%),
enquanto o sexo masculino representou 106 casos (41,73%).

A Tabela 1 apresenta o perfil das reacoes transfusionais notificadas
durante o periodo de estudo, destacando que a reagdo febril nio
hemolitica foi o efeito adverso mais frequente, com 144 casos,
correspondendo a 56,69% do total. Em segundo lugar, a Alergia
relacionada a transfusdo foi identificada em 44 pacientes, ou 17,32%
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do total. Outros efeitos adversos com maior incidéncia foram
sobrecarga circulatéria (38 casos, 14,96%) e pico hipertensivo (11
casos, 4,33%). Reagoes menos comuns incluiram dispneia (1,18%) e
hipotensao (1,18%). Houve ainda casos de incompatibilidade ABO
sem reagao clinica registrada (0,39%), reagdes isoladas como agitagao
motora, dor tordcica, tremores sem febre, cada um representando
menos de 1% dos registros.

Tabela 1
Perfil das reagdes transfusionais registradas no periodo de 2014-2024
Efeitos adversos n (%)
Reagio febril nio hemolitica 144 (56,69%)
Alergia 44 (17532%)
Sobrecarga circulatéria 38 (14,96%)
Pico hipertensivo L1 (4,33%)
Dispneia associada a transfusio 3 (1,18%)
Hipotensao associada a transfusao 3 (1,18%)
Aparecimento de anticorpo/ isoimunizagio 3 (1,18%)
Tremores sem febre e taquicardia 2(0,79%)
Alergia + Sobrecarga circulatéria 1(0,39%)
Dor aguda relacionada a transfusio 1(0,39%)
Incidente grave sem reagio (incompatibilidade ABQ) 1(0,39%)
Dispneia +dor toracica 1(0,39%)
Agitagiao motora 1(0,39%)
Outras reagdes imediatas 1(0,39%)

Dados da'pesquisa (2025).

A"Tabela 2 exibe o perfil de distribui¢io por grupo sanguineo
(ABO RH) dos efeitos adversos, dos quais revelaram que a maioria
dos efeitos adversos ocorreu nos grupos O+ (112 casos, 44,09%) ¢ A+
(86 casos, 33,86%). Os demais grupos sanguineos apresentaram baixa

incidéncia.
Tabela 2
Perfil dos efeitos adversosisegundo o grupo sanguineo ABO e fator RH no periodo de 2014-2024
Efeito adverso por grupo ABO RH n (%)
O+ 112 (44,09%)
At 86 (33,86%)
B+ 22 (8,66%)
O- 13 (5,12%)
AB+ 09 (3,54%)
A- 06 (2,36%)
B- 05 (1,97%)
AB- 01 (0,39%)

Dados da pesquisa (2025).
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A Tabela 3 evidencia a propor¢iao anual de eventos adversos
indicando que ao longo dos anos, o numero de efeitos adversos
demonstrou variagoes significativas. O ano de 2019 registrou o maior
nimero de ocorréncias, com 38 casos (14,96% do total). Em
contrapartida, o ano de 2023 teve a menor incidéncia, com apenas 12
casos (4,72% do total). voltando a subir levemente em 2024 (6,30%).

Tabela 3
Percentual de efeitos adversos por ano em relagio ao total de casos em um hospital entre 2014-2024
Efeitos adversos em anos Porcentagem %
2014 7,09%
2015 5,91%
2016 8,66%
2017 10,24%
2018 13,78%
2019 14,96%
2020 9,45%
2021 11;02%
2022 7,87%
2023 4,72%
2024 6,30%

Dados da pesquisa (2025).

As Tabelas 4 ¢ 5 revelam a evolugio de efeitos adversos especificos
no periodo~de, 2014 a 2024 mostra tendéncias distintas. A reagio
febril“ndae _hemolitica apresentou aumento em 2019, alcancando 20
casos, €om picos posteriores em 2022 (17 casos) e 2024 (14 casos). A
alergia rélacionada a transfusao teve sua maior incidéncia no ano de
2017, com 8 casos registrados. A sobrecarga circulatéria também teve
um aumento notavel, passando de um caso em 2014 para nove casos
em 2019 e 2021.
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Tabela 4

Frequéncia anual de efeitos adversos a transfusao em um hospital entre 2014-2024
Efeitos adversos por ano 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Alergia 2 4 7 8 2
1

Alergia + Sobrecarga circulatéria

Aparecimento de anticorpo/
isoimunizagao

Dispneia associada a transfusio

Dor aguda relacionada a transfusio

Ll E=J K= I A =)

Hipotensao associada a transfusao

S | ool ©

Incidente grave sem reagao
(incompatibilidade ABO)

Outras reagoes imediatas

—

Dispneia +dor toracica

Agitagao motora

Pico hipertensivo

— | OOl © ||| © | <
= OO O INOo|W o |[o|lw

S| W| ol —

Tremores sem febre e taquicardia

[—
N
—t
[a—
—_
\O
[V}
o

Reagio febril nio hemolitica

IO O OO OO © || © | ©
NNl elolol ol © |[olole] ©

[u—

Sobrecarga circulatéria
TOTAL 18 15 22 26 35 38
Dados da pesquisai(2025).

Tabela S

Frequéncia anual de efeitos adversos relacionados a transfusao em um hospital entre 2014-2024

Efeitos adversos por ano 2020 2021 2022 2023 2024

|

Alergia 2 3 1

Alergia + Sobrecarga circulatéria

Aparecimento de anticorpo/ isoimunizagao

Dispneia associada a transfusao

Dor aguda relacionada atransfusio

Hipotensao associada@transfisio

Incidente grave sem reacao,(incoffipatibilidade

ABO)

Outras reagdes imediatas

Dispneia +dor'toracica

Agitacao motora

Pico hipertensivo

o|l~|clo|lo| o |o~|lololo
o|l—|~lolo| o |oool~|co|lw
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TOTAL 24
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Dados da pesquisa (2025).
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DISCUSSAO

As complicagoes transfusionais representam um desafio relevante
na pratica clinica, exigindo aten¢ao ao monitoramento e a vigilancia
ativa dos pacientes.

Os achados relacionados a reagio febril nio hemolitica (RFNH)
estdo em consonincia com a literatura, que a descreve como a reagio

transfusional mais prevalente em diversos servicos.””8 Esse evento ¢
frequentemente associado a acio de citocinas e anticorpos
antileucocitarios, o que explica sua ocerréncia mesmo com a
introdu¢ao de hemocomponentes leucorreduzidos. Apesar da reducio
da incidéncia com essa medida, @ RENH ainda se mantém como
importante causa de morbidade leve a moderada e de interrupgoes

transfusionais, demandando pretocelos claros e vigilincia clinica

ﬂgorosa.9

Na perspectiva prética, a conduta diante da RFNH ¢ baseada em
medidas de suporte, ¢omo_uso de antitérmicos ¢ monitoramento
clinico, apds exclusao dereagoes mais graves, como hemolise aguda ou
sepse transfusional. A" prevencio mais eficaz demonstrada até o
momento ¢ 4 a', léucorredu¢io  pré-armazenamento  dos
hemocomponentes; que minimiza significativamente a incidéncia de
RFNH, embora nao eclimine completamente o risco. Diretrizes
internacionais recomendam a implementacio universal da
leucorréditgaoem paises com capacidade técnica, enquanto em outros
contextos 0, foco permanece em protocolos de hemovigilancia para
identificacao precoce. Assim, a RFNH, apesar de geralmente
autolimitada e de baixo risco, continua sendo um tema de relevincia
clinica, principalmente na melhoria da seguran¢a transfusional

global.lo’1 1

As reagoes alérgicas também apresentaram relevincia em nossos

resultados, em concordincia com a literatural?, que analisaram
frequéncia expressiva de quadros alérgicos imediatos em receptores de

hemocomponentes. A Anvisa refor¢a que a maioria desses eventos sao

classificadas como level!?

, mas requer monitorizagao continua e
reconhecimento precoce. Manifestacoes que variam de urticdria a

anafilaxia representam parcela significativa das notificagdes em

sistemas de hemovigil:fmcia.14’15 A fisiopatologia envolve ativagio de
mastocitos e baséfilos por proteinas plasméticas do doador, com
liberagio de histamina; em casos raros, a presenca de anti-IgA em

pacientes com deficiéncia de IgA pode desencadear anafilaxia, embora

o risco absoluto seja baixo. 16,17

Em relagio a sobrecarga circulatéria associada a transfusao
(TACO), os achados corroboram estudos que apontam maior
ocorréncia em  pacientes idosos ou com comorbidades
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cardiovasculares.!® Esse evento decorre do excesso de volume
intravascular, com repercussdes hemodinimicas importantes, como
dispneia, hipertensio e congestio pulmonar. Fatores como idade
avancada, insuficiéncia cardiaca e infusdo rapida de grandes volumes

aumentam o risco, refor¢ando a importincia do controle rigoroso do

balanco hidrico.!*?°

Foi identificado um caso de sobreposi¢ao entre TACO e reagio
alérgica, achado que nio ¢ amplamente descrito na literatura,
sugerindo a necessidade de maior atencgdo clinica para apresentagoes
concomitantes ou de dificil.

A ocorréncia de pico hipertensivo, embora menos prevalente no
estudo, ¢ descrita na literatura comé, possivel evento durante a

transfusio.’® Geralmente transitdrio, pede estar relacionado a dor,
estresse, uso inadequado de ‘amti-hipertensivos ou sobrecarga
volémica. Embora nio configure necessariamente emergéncia
hipertensiva com lesao (de #érgao-alvo, requerer monitorizagao
imediata. A possivel assoeia¢ao,com TACO reforga a importincia da
avaliagio integrada £ dos==sinais hemodinimicos durante o

procedimento transfusional 2122
A dispneia associada A transfusio pode ocorrer em diferentes
contextos clinicos, ineluindo reagio alérgica, TACO ou TRALI

(Transfusion Related Acute Lung Injury).12 A baixa frequéncia
encontrada, ¢ semelhante a4 observada em estudos brasileiros, que
apresentam_manifestacoes leves como aumento da frequéncia
respiratoria, evoluindo de forma favoravel apds suspensao temporaria

¢ administracio de anti-histaminicos.®
Adesao pulmonar aguda associada a transfusio (TRALI) ocorre por
ativacao neutrofilica induzida por anticorpos do doador, resultando

em edema pulmonar nio cardiogénico e hipoxemia aguda23 A
diferenciagao entre TRALI ¢ TACO ¢ fundamental, uma vez que o

manejo clinico difere, demandando medidas que vao desde suporte

ventilatdrio até diuréticos e ajuste da velocidade de infusio. 19,20

A hipotensio durante a transfusio, embora rara, apresenta
relevincia clinica, podendo ocorrer isoladamente ou associada a
reacoes alérgicas, hemoliticas ou anafildticas. Sua fisiologia envolve
libera¢io de mediadores vasoativos, como bradicinina, refor¢cando a
necessidade de interrupcao imediata da transfusio e investigacio

etioldgica. A subnotificagao desses eventos pode levar a subestimacao

de sua real incidéncia. 2425

A isoimunizacio observada em nossos resultados confirma

evidencias previamente descritos na literatura.? que destacam a
possibilidade de formagio de novos anticorpos mesmo apds
compatibilizagio inicial. Esses dados refor¢am a necessidade de
acompanhamento soroldgico continuo de pacientes
politransfundidos, conforme recomendado pelo Ministério da
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Satide® A formacio de aloanticorpos representa uma complicacio
imunolégica tardia, podendo dificultar futuras transfusées e

aumentar o risco de reagdes hemoliticas.'®  Pacientes
politransfundidos, como portadores de doengas hematoldgicas
cronicas, sio particularmente suscetiveis, sendo recomendada a

adogio de estratégias preventivas, incluindo triagem rigorosa e

hemocomponentes fenotipados. 26

A ocorréncia de tremores sem febre acompanhados de taquicardia
sao manifestagoes clinicas inespecificas, mas relevantes no contexto

transfusional. Mesmo sintomas isolados*nio devem ser desprezados,

pois podem indicar rea¢coes hemoliticasouanafilticas iniciais.!>?4

A dor aguda durante a transfusaestambém se alinha com relatos
gu

prévios, podendo estar relacionada a jreagoes hemoliticas agudas,

desencadeadas por incompatibilidade ABO ou anticorpos

irregulares.12’27 Em todos/0s casos, a identificagio precoce exige
interrup¢ao imediata da transfusao, manutenc¢io do acesso venoso e
comunicagio 4 equipe \médica, prevenindo progressio para
complicagdes graves.

O incidente grave ysem reagio clinica imediata relacionado a
incompatibilidade ' ABO £ considerado um dos eventos mais criticos
em hemoterapia.\Mesmo na auséncia de manifestagdes, erros de
tipagem e falhas'de.ddentificagao do paciente continuam sendo causas
significativas de incidentes transfusionais, detectados muitas vezes

apenas apés, auditoria ou checagem laborarorial #%4 A auséncia de

reagaonimediata nao diminui a gravidade do evento, sendo indicativo

defragilidade nos processos de seguranca transfusional.!?

Adagitacao motora identificada, ainda que rara, encontra respaldo

emuestudos que indicam alteragoes neuroldgicas como possiveis,

embora incomuns, durante reagdes transfusionais imediatas.282%

Alteragoes comportamentais subitas durante a transfusdo, mesmo em
pacientes vulneraveis, devem ser interpretadas como sinais precoces
de reacdo grave, justificando interrup¢io imediata até exclusio de
complicagoes maiores.

As demais reagdes imediatas observadas seguem o padrao descrito
na literatura nacional e internacional, incluindo manifestacoes
inespecificas de baixa frequéncia, mas de relevincia para
hemovigilancia. Esses eventos reforcam a importincia da notificacio

sistemdtica e da vigilincia ativa recomendada por protocolos

institucionais e pela ANVISA 213

A enfermagem desempenha papel central em todas as etapas do
processo transfusional, desde a avaliagio prévia até a monitorizacao
continua do paciente. Entre suas atribuicoes estao a identificacio
precoce de sinais de reagdo, interrup¢io imediata da transfusio
quando necessdrio, manutenc¢do de acesso venoso com solucio
apropriada e notificagio dos eventos em sistemas de hemovigilancia.

11
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Essa atuacao ¢ fundamental para seguranga transfusional e redugao de
complicagoes.

A hemovigilincia consiste em um sistema estruturado de
monitoramento € registro de eventos transfusionais que permite
avaliar a incidéncia e o perfil das reagdes, implementar medidas
corretivas e preventivas, reduzir a ocorréncia de complicagées graves €
garantir a seguranca do paciente. A atuacio integrada da equipe de
enfermagem com os sistemas de hemovigilincia ¢ fundamental para
prevencao de erros, redugao de morbidade e mortalidade, e
consolidagao de praticas seguras na hemoterapia.

CONCLUSAO

Este estudo analisou a correlagao entre a terapia transfusional, os
efeitos adversos e os cuidados de,enfermagem prestados, evidenciando
uma relacao direta entre a qualidadeida assisténcia de enfermagem e a
incidéncia e manejo des” eventos adversos. Os resultados
demonstraram que a padronizacao dos cuidados e a adesao rigorosa
aos protocolos de ‘wigilincia, como a checagem dupla e a
monitorizagao de ginais vitais, estao relacionadas a um tempo de
resposta mais rdpido/da equipe e a redugio nas taxas de morbidade
decorrentes das teagoes transfusionais. A pesquisa aponta que a
atuacio do enfermeiro, fundamentada em praticas seguras e baseadas
em evidéngias, constitui fator essencial para mitigacao de riscos,
garantindo ‘wma assisténcia transfusional segura e eficaz, em
consonangcia ao objetivo proposto.
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