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Resumo
A Anemia Falciforme (AF) é uma doenca que se caracteriza pela presenca de células

vermelhas com formato anormal (forma de foice), que sdo removidas da circulagdo e
destruidas, causadas por um disturbio genético hereditario, a qual ocorre uma mutacdo no
gene que codifica 0 aminoacido valina, passando a transcrever uma hemoglobina alterada. O
objetivo desse estudo é verificar os principais meios usados para o diagnéstico laboratorial da
anemia falciforme e dos portadores destes tracos, assim como identificar na literatura as
estratégias educativas sobre o aconselhamento genético adotadas no Sistema Unico de Satde
(SUS), especialmente na Atencdo Basica. Foi realizada uma pesquisa exploratoria, descritiva
por meio de revisdo bibliogréfica. As bases de dados consultadas foram Biblioteca Virtual em
Salude-BVS e SciELO - Scientific Electronic Library, verificou-se acerca da existéncia de
artigos, dissertacdes e teses relativas ao assunto. Observa-se que apesar de existir vasta
literatura sobre a Anemia Falciforme, percebe-se poucos estudos nos bancos de dados
utilizados para essa pesquisa relacionadas ao diagnéstico e estratégias educativas adotadas no
Sistema Unico de Satde (SUS), sobre Anemia e o aconselhamento genético.

Palavras-chaves: Anemia falciforme; Aconselhamento genético; Diagndstico.

Abstract

Sickle-cell anemia (Sickle-cell anemia) is a disease characterized by the presence of abnormal
red cells (sickle-shaped) that are removed from the circulation and destroyed by an inherited
genetic disorder due to a mutation of the gene encoding the amino acid valine, transcribing an
altered hemoglobin. The objective of the research is to verify the main means used for the
laboratory diagnosis of sickle cell anemia and the carriers of these traits, as well as to perform
an analysis of the literature related to the educational strategies on genetic counselingadded in
the Unified Health System (SUS), especially in Attention Basic. An exploratory, descriptive
research was carried out through a bibliographic review. The databases consulted were Virtual
Health Library - VHL and SciELO - Scientific Electronic Library, where the existence of
articles, dissertations, theses related to the subject were verified. It is observed that although
there is a vast literature on Sickle Cell Anemia, there is little recent research in the databases
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used for this research related to the Diagnostics and educational strategies adopted in the
Unified Health System (SUS), Anemia and genetic counseling.

Keywords: Sickle cell anemia; Genetic counseling; Diagnosis.

Resumen

La anemia de células falciformes (SCA) es una enfermedad caracterizada por la presencia de
globulos rojos de forma anormal (en forma de hoz) que se eliminan de la circulacion y se
destruyen por un trastorno genético heredado debido a una mutacion en el gen que codifica el
aminoacido. valina, transcribiendo una hemoglobina alterada. El objetivo de esta
investigacion es verificar los principales medios utilizados para el diagnostico de laboratorio
de la anemia falciforme y los portadores de estos rasgos, asi como realizar una revision de la
literatura relacionada con las estrategias educativas sobre asesoramiento genético adoptadas
en el Sistema Unico de Salud (SUS), especialmente en el Atencidn primaria Se realizé una
investigacion exploratoria descriptiva a través de la revision de la literatura. Las bases de
datos consultadas fueron Virtual Health Library-VHL y SciELO - Scientific Electronic
Library, donde se verifico la existencia de articulos, disertaciones, tesis relacionadas con el
tema. A pesar de la vasta literatura sobre la anemia falciforme, hay poca investigacion
reciente en las bases de datos utilizadas para esta investigacion relacionada con los
diagnosticos y las estrategias educativas adoptadas en el Sistema Unico de Salud (SUS), sobre
la anemia y el asesoramiento genético.

Palabras clave: anemia de células falciformes; Asesoramiento genético; Diagndstico.

1. Introducéo

Segundo Zago (2007) a anemia falciforme (HbS) é uma doenca hematologica
hereditaria comum em todo o mundo, caracterizada pela elevada morbidade e mortalidade
entre os portadores, a qual foi descrita pela primeira vez pelo Cardiologista James Herrick, em
1910. A patologia foi primeiramente encontrada na Asia Menor, estendendo-se pela Africa, e
acomete atualmente cerca de 40% de toda a populacdo. E uma doenca hereditaria incurével,
gue ocorre predominantemente entre individuos negros, pardos e afrodescendentes.

As comunidades quilombolas enfrentam inumeras dificuldades em razdo das
condic@es precarias de vida, pela falta de efetividade de politicas publicas de insercdo social e
resgate de sua historia, identidade e cultura. Dentre as necessidades dos quilombolas, uma das
mais prementes é, sem ddvida, a efetividade do exercicio do direito a satde (Meneses et al.,
2015).
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De acordo com Ducatti, (2001) anemia falciforme possui grande incidéncia na
populacdo brasileira, apresentada predominantemente entre negros e pardos. No Brasil, a
ocorréncia da doenca falciforme se deve as grandes imigracdes forcadas de populactes
humanas do continente africano, pode ser considerado como um problema de saude publica,
principalmente nas regides norte e nordeste. Pela constituicdo racional da populacéo
brasileira, grande parte dos artigos sobre hemoglobinopatias no Brasil focalizam, sobretudo a
hemoglobina S.

Segundo Castilhos (2015) o termo doenca falciforme € utilizado para definir
hemoglobinopatias, nas quais pelo menos uma das hemoglobinas anormais é a HbS. E uma
alteracdo genética caracterizada por um tipo de hemoglobina mutante designada por
hemoglobina S (ou HbS).

De acordo com Furtado (2015) o gene da hemoglobina S (HbS) pode agrupar-se com
diferentes alteracbes da hemoglobina (C, D, e beta e alfa-talassemia). Essas combinacGes
proporcionam 0s mesmos sintomas da juncdo SS. As associacfes SS, SC, SD, SE, S beta
talassemia e denominam-se Doenca Falciforme. AF é uma doenca hemolitica cronica, muito
grave, que ocorre devido a uma mutacdo do cromossomo 11 que resulta na troca do &cido
glutdmico por valina na cadeia beta da hemoglobina, dando origem a hemoglobina S (HbS).
Em decorréncia da dificuldade de oxigénio, a hemoglobina S assume a forma de foice, o que
dificulta sua passagem através da microcirculacdo, ocasionado ma circulacdo, dores e diversos
outros problemas (Castilho, 2015)

Ainda segundo Zago (2007) é justamente essa alteracdo nas hemacias, que ocorre
principalmente sob condic¢des de baixa oxigenacdo, que ocorre um agrupamento das mesmas
no vaso sanguineo, bloqueando o fluxo do sangue local, causando o0s sintomas mais
predominantes na anemia falciforme: a crise de dor, que € muito intensa e requer
hospitalizacdo na maior parte dos casos. Devido a essa alteracdo estrutural a heméacia tem
meia-vida mais curta (aproximadamente 10-20 dias), resultando a anemia.

O objetivo desse estudo é verificar os principais meios usados para o diagnéstico
laboratorial da anemia falciforme e dos portadores destes tracos, assim como identificar na
literatura as estratégias educativas sobre o aconselhamento genético adotadas no Sistema

Unico de Satde (SUS), especialmente na Atencio Basica.

2. Metodologia
Trata-se de pesquisa exploratoria e descritiva realizada por meio de revisao

bibliografica. A pesquisa foi realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual BVS e Scientific
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Electronic Library on Line Scielo - SciELO, usando as seguintes palavras-chave: “Anemia
falciforme”, “Aconselhamento genético” e “Diagnostico”, limitou-Se a pesquisa no idioma
portugués e com recorte temporal de artigos dos ultimos 5 (cinco) anos. Por se tratar de uma
pesquisa em banco de dados eletronico, de acesso publico por meio da analise documental e
por ndo se aplicar a coletas de dados a pessoas, esta pesquisa ndo necessitou da apreciacdo do
comité de ética em pesquisa, conforme preconizado para pesquisas com seres humanos.

Essa investigacdo foi desenvolvida ao longo de uma série de etapas que incluiu a
escolha do tema, o levantamento bibliografico preliminar, a elaboracdo do plano de trabalho,
identificacdo, localizacdo e obtencdo das fontes, leitura do material, fichamento, andlise,
interpretacdo e redagéo do texto.

A busca foi iniciada utilizando o descritor “Anemia Falciforme”, na qual se obteve
28.222 referéncias, sendo 27.652 na BVS e 570 no SciELO. Nessa busca, todas as referéncias
abordavam a Anemia Falciforme, porém grande parte ndo associava o aconselhamento
genético. Para filtrar os dados e especificar a coleta, realizou-se uma nova busca, empregou-se
uma associacdo dos descritores “Anemia Falciforme e Aconselhamento Genético”, na qual
encontraram-se 248 referéncias ( 229 na BVS e 19 no SciELO.

Em seguida, os titulos e os resumos de todos os artigos, identificados na busca
eletronica, foram avaliados independentemente; sendo excluidas 11 referéncias por ndo se
adequarem aos critérios de inclusdo, a saber: 8 por ndo se tratar de artigo/dissertacéo/tese, e 3
se encontrarem repetidos nas bases pesquisadas.

Assim, apos anélise (organograma 01) compuseram a amostra final dessa pesquisa 11
estudos, os quais preenchiam os critérios de inclusdo, considerando que 09 encontrados na
BVS e 2 no SciELO. Em seguida realizou-se o cruzamento das referéncias para evitar a
duplicidade dos dados. Por fim fizeram-se duas leituras em profundidade pelos pesquisadores
dos artigos selecionados. Cada trabalho foi separado de acordo com o tipo do trabalho e a
ordem de leitura, como, por exemplo: 01, referindo-se ao primeiro artigo lido que trata da
Anemia falciforme e Aconselhamento Genético.
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Organograma 01 — Andlise Bibliogréfica.

Amostra do Estudo

I
I 1

Pesquisa no SciELO Pesquisa na BVS
[ [
Anemia Falciforme = 570 artigos Anemia Falciforme = 27.652
[ [
Anemia Falciforme, Anemia Falciforme,
Arancalhamantn Gandticn - 10 Aconselhamento Genético = 229
I
Anemia Falciforme, Anemia Falciforme,
Aconselhamento Genético e Aconselhamento Genético e
T T
P Aplicacao
Asreferéncias 33 Artigos nara Leitura dg outgros
Foram cruzadas [ critérios de
para excluir a 11 Arti Seleci d excluséao
duplicidade. rtigos Selecionaaos Exclusao.
Excluiu-se de 2
8 resumos

O Programa Nacional de Triagem Neonatal (PNTN)

De acordo com dados da Politica Nacional de Atengdo Integral as Pessoas com
Doenca Falciforme, o qual tem como objetivo mudar a histdria natural da Doenga Falciforme
no Brasil, a fim de promover qualidade de vida e longevidade as pessoas com traco e
informando a populagdo em geral. Os resultados do Programa Nacional de Triagem Neonatal
(PNTN) mostram que devem nascer no Brasil, em torno de 180 mil criangas/ano com trago
falciforme (Brasil, 2014).

A Portaria 822/001

O Ministério da Saude instituiu a portaria 822/001, que inclui a anemia falciforme no
programa de triagem neonatal das hemoglobinopatias e conta com o aconselhamento genético
e a triagem de individuos heterozigotos para anemia falciforme. Esta Portaria estabeleceu a
inclusdo obrigat6ria em todos os estados brasileiros da realizacdo de testes a serem realizados
em todos o0s recém-nascidos. O teste popularmente conhecido como “teste do pezinho” visa
identificar a presenca de doengas genéticas como a anemia falciforme, hipertireoidismo

congénito, fenilcetonuria e da Fibrose cistica.
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O Aconselhamento Genético

Segundo Almeida (2017) O aconselhamento genético apresenta, no entanto,
importantes efeitos sociais, psicologicos, e juridicos, ocasionando um alto nivel de
responsabilidade as instituices e aos profissionais que os oferecem. Por isso é imprescindivel
que ele seja fornecido por profissionais adequados seguindo os padrdes éticos e cientificos.

Guimardes & Coelho (2010) uma medida na tentativa de conter o aumento de
pacientes com a doenca falciforme é o aconselhamento genético que, aborda aspectos
educacionais e reprodutivos em pacientes com traco falciforme. Quando ha a unido entre
casais com traco AS, o aconselhamento genético, orientando os pacientes sobre os riscos de se
ter uma crianca com anemia falciforme, e se, por ventura, vierem a ter um descendente,
informam a importancia de detectar precocemente para saber se herdou a doenca, através do
teste do pezinho para que o tratamento seja iniciado imediatamente.

O Diagnostico Precoce

Para Castilhos (2015) é importante a compreensao dos pacientes e familiares sobre a
importancia do diagnostico precoce, pois ird permitir uma abordagem mais adequada e o
aconselhamento genético. Dessa forma diminuindo as complicacdes decorrentes da doenca,
relativamente, simplesmente com o uso adequado das medicacgdes, elevada ingestdo hidrica,
alimentacdo adaptada, suplementacdo com &cido fdlico, essas sdo as medidas que podem ser
orientadas em unidades bésicas de salde. E preocupante a percentagem de mortalidade entre
criangas menores de 5 anos com anemia falciforme, comprovando assim a necessidade de um
diagnostico precoce para iniciar uma profilaxia adequada e seguimento ambulatorial regular.
(Silva & Rosane, 2015).

De acordo com Castilhos (2015) é importante a compreensdao dos familiares
envolvidos, pelo fato da necessidade de intervencdo precoce, com medidas que melhoram a
qualidade de vida dos pacientes, através do uso de medicac¢fes adequadas, nutri¢do de acordo
com suas necessidades, suplementacdo com &cido félico e uma maior ingestao hidrica.

O diagndstico é fundamental para a identificacdo, o registro e 0 acompanhamento dos
casos. E contribui, de forma efetiva, para o planejamento e a organizacdo da rede de atencao
integral & doenca Falciforme e para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes (Brasil,
2014).
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Através do hemograma é possivel visualizar as hemacias falciformes presentes, por
meio do esfregaco sanguineo e o nimero de leucdcitos elevado. A heterozigose de HbS-
BetaTalassemia apresenta VCM e CHCM baixos devido a diminuicdo dos niveis de
hemoglobinas, em razdo da fagocitacdo eritrocitaria das células falciformes. A eletroforese
acida em &gar citrato ou agarose confirma a presenga das hemoglobinas HbA, HbF, HbC e
HbS, servindo, portanto, como diagnostico confirmatério para doenca falciforme quando
apresenta HbS positivo no exame (Santos, 2014).

Na Atencdo Basica, da-se o diagnostico precoce por meio da triagem neonatal (“teste
do pezinho”). O PNTN e na PNAIPDF estabelece que ap6s o diagnostico confirmando a
Anemia falciforme, a crianca passe a ser vinculada a unidade basica de salde e em seguida
encaminhada para o Servico de Atencdo Especializada. As criancas e adultos que nédo tiveram
acesso a triagem neonatal, o0 SUS oferta o exame de eletroforese de hemoglobina na Atencao
Bésica e na rotina do pré-natal (Rede Cegonha), e a atencdo a todos os individuos com
diagndstico confirmado é dada, independentemente da idade do paciente no momento do
diagnostico (Brasil, 2017).

Tanto a cromatografia liquida de alta resolucdo (high performance liquid
chromatography, HPLC), quanto a eletroforese por focalizagdo isoelétrica (isoelectric
focusing electrophoresis, IEF) podem ser utilizadas para o diagnostico de DF. Os exames sdo
compativeis com doenca falciforme ao detectar bandas ou picos de hemoglobina S (SS, SC,
SD ou SBetaTal). Se a HPLC tiver sido o método escolhido pelo programa de triagem
neonatal da DF, os casos alterados nessa metodologia dever&o ter sido confirmados por IEF e
serem igualmente reportados (Brasil, 2017).

Atualmente no Brasil, é papel exclusivo do farmacéutico promover a Atencdo
Farmacéutica, com o propoésito de acompanhar o tratamento farmacoterapéutico do paciente,
avaliando os medicamentos utilizados, a posologia adequada, a fim de promover uma melhor
adesdo do mesmo, garantindo que o resultado esperado seja obtido.

O paciente portador da AF apresenta uma gama de sintomas e complicacdes, e diante
de cada uma delas, existem, como relatado no decorrer do texto, tratamentos e profilaxias para
garantir uma melhor qualidade de vida ao paciente. Nesse contexto, o farmacéutico tem um
papel importante para desempenhar, avaliando a farmacoterapia e possiveis interagdes
medicamentosas, analisando a posologia de acordo com a realidade de cada paciente, para
garantir a adesdo o melhor tratamento do paciente (Naoum, 2015a)

Em geral, os programas para a triagem das hemoglobinopatias no Brasil, em especial a

triagem neonatal, utilizam a eletroforese de hemoglobina ou a cromatografia liquida de alta
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resolucdo (HPLC- High Performance Liquid Chromatography), de troca idnica, como 0s
principais métodos para a identifica¢do e diagnostico laboratorial das hemoglobinopatias.

Tratamento

O tratamento da AF se baseia em medicamentos derivados de opioides contra a dor e
anti-inflamatorios. Outra alternativa encontrada para tentar evitar as crises dolorosas e as
complicacdes como AVC, priapismo, entre outras doencas, ¢ o uso hidroxiureia (HU), a
transfusdo sanguinea e uso da penicilina. Para um diagnostico laboratorial completo, é
importante a realizagcdo do hemograma e do estudo familiar (Brasil, 2015).

Outros medicamentos usados no tratamento da Anemia Falciformeé o &cido fdlico
(uso continuo), analgésicos e anti-inflamatorios, disponiveis no Componente Basico de
Assisténcia Farmacéutica. Quelantes de ferro podem ser indicados para tratamento da
sobrecarga de ferro, e devem seguir o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticos da

Sobrecarga de Ferro, do Ministério da Saude (Brasil, 2017).

3. Resultados e discussao

De acordo com Naoum (2015b) o diagndstico da AF, descritos na literatura apresenta
inimeros exames clinicos de triagem como: a dosagem de hemoglobina A2; dosagem de
hemoglobina fetal; a resisténcia osmoética em solucgdo de cloreto de sodio a 0,36%; andlise da
morfologia eritrocitaria, pesquisa de corpos de Heinz e agregados de hemoglobina H;
eletroforese em pH alcalino em acetato de celulose e eletroforese em pH acido com o gel de

Agar para hemoglobina acida da CELM.

Os testes de falcizacdo (pesquisa de drepandcitos) ndo séo utilizados para o recém-
nascido, vez que os niveis de HbS sdo menores que os niveis de HbF (hemoglobina fetal),
levando a resultados falso-negativos, devido aos altos niveis de hemoglobina fetal e aos
baixos niveis da hemoglobina S, presentes nessa ocasido. Outros exames como reticuldcitos,
hemograma, estudo familiar (do sangue dos pais) sdo importantes na diferenciacdo
diagndstica. Alguns casos sdao necessarios utilizar técnicas de biologia molecular (Monteiro et
al., 2015).

Apesar da incidéncia de AF ser mais comum em pessoas da raga negra, estudos
populacionais tém demonstrado a presenca de HbS em pessoas descendentes de populacoes
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do Mediterraneo, Caribe, América Central e do Sul, Arabia e india. No Brasil, a populacio
revela-se com diferentes origens raciais e com diversificados graus de miscigenagéo; assim,
para um programa ser eficiente, todos o0s recém-nascidos deveriam ser testados,
independentemente do grupo étnico. Os programas de rastreio sdo um grande passo para o
aumento da sobrevida, reduzindo a hospitalizacdo e minimizando as despesas associadas a AF
(Daudt et al., 2002).

Esse estudo possibilitou verificar as formas de diagnosticos ja existentes e 0s novos
testes rapidos, descartaveis, de baixo custo, os quais vem sendo utilizados e desenvolvidos,
assim como a importancia dessas estratégias em regides carentes para um diagnostico
precoce, e inicio do tratamento. Atualmente os métodos confirmatérios utilizados sdo mais
modernos como a Cromatografia Liquida de Alta Performance (HPLC) e a Focalizacdo
isoelétrica (Duarte, 2014).

Nesse contexto é de grande valia que todos os recém-nascidos realizem o teste de
triagem neonatal, com o objetivo de investigar a existéncia de hemoglobinopatias. Quanto
mais precoce for realizado o diagndstico, mais eficaz sera o tratamento. A partir da deteccdo e
do conhecimento da fisiopatologia e comorbidades associadas, pode-se lancar méo de
estratégias de tratamento e prevencgdo de complicacfes, propiciando um viver mais saudavel
para uma qualidade de vida.

As criancas portadoras da AF, assim como os adultos, apresentam sintomas que
podem levar a um grave quadro clinico, o que exige alguns cuidados especiais. Nesse
contexto, o farmacéutico, além de poder participar do processo de diagndstico, tem o papel de
acompanhar esse tratamento, fazendo as devidas orientacbes no que se refere aos
medicamentos utilizados.

Estudos demonstram que pacientes com diagndstico de doencas cronicas apresentam
maior risco de desenvolver estresse, ansiedade e depressdo cuja avaliacdo fornece
informac0es pertinentes que subsidiam o planejamento de a¢des efetivas a tais pacientes.

Considerando a gravidade da anemia falciforme, o diagndstico precoce nos primeiros
anos de vida e o aconselhamento genético adequado, ird permitir que 0s pacientes portadores
de hemoglobinopatias, possam prevenir complicacdes, aumentem a sobrevida e possibilite
uma melhor qualidade de vida desses pacientes (Rodrigues et al., 2015).

A bibliografia pesquisada revela que os portadores de AF precisam de cuidados
integrais e portanto, dedicacdo integral ao paciente, principalmente nos momentos de dores.

Os cuidados das criancas portadores de AF centralizam-se na figura materna, exigindo um
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tempo maior do que aquele dispensado as outras atividades. Essa dedicacdo apresenta uma
dificuldade pelo fato da mulher, culturalmente, ter maior dispéndio de tempo e obrigacdes no
nucleo familiar, especialmente nos casos em que ndo se tem apoio, gerando assim uma
sobrecarga de atividades.

Em relacdo ao perfil psicossocial do cuidado, na maioria das bibliografias pesquisadas,
faz referéncias as Maes, como sendo a principal cuidadora quando se tem um caso de paciente
com Anemia Falciforme na familia, péde-se inferir que a maioria das cuidadoras se dedica em
tempo integral ao cuidado da crianca ou adolescente.

Culturalmente a figura feminina é a responsavel por assumir o papel de cuidar do bem
estar familiar. A mulher ainda prevalece como responsavel pelo cuidado do membro da
familia que estd adoecido e requer atencdo constante ou necessita de cuidados por um longo
periodo (Ataide, 2016).

A situacdo de uma doenga crdnica gera a necessidade de maior participacdo da familia
nos cuidados e nas adaptacdes a novas situacoes, ao longo do tempo. A falta de conhecimento
sobre a doenca, também foi relatado, por ser gerador de angustias e desse modo aumentando o
sofrimento da familia (Ataide, 2016).

Segundo Anders et al., (2015), quando se tem conhecimento sobre a doenga, do
tratamento e dos recursos disponiveis, os niveis de estresse e ansiedade podem diminuir
significativamente. O desconhecimento da doenca contribuiu para o impacto negativo, pois o
causando receios, angustia, sentimentos de impoténcia ou de desesperanga.

As criancas e os adolescentes com DF sdo individuos expostos a diversos fatores
potencialmente determinantes de uma diminuicdo da qualidade de vida, seja no campo fisico
ou no psicossocial. (Menezes et al., 2013).

Todos os trabalhos lidos referiam-se a pesquisas bibliograficas, em que a produgdo se
concentrou no periodo de 2015 a 2018. Percebe-se também que a base que apresentou menos
trabalhos foi o SciELO, com a penas 2 registros, referentes aos descritores “Anemia
Falciforme”, “Aconselhamento Genético” e Diagnostico.

No que se refere ao ano de publicacdo observa-se, na Tabela 01, um crescimento
gradual das publicacdes brasileiras. Percebe-se também que a base que apresentou menos
trabalhos foi 0 SCIELO, com a penas 2 registros.

A Tabela 1 mostra a distribuicdo da producédo cientifica segundo o periodo de sua

defesa. Também demonstra que 0s pesquisadores sdo em sua maioria pesquisadoras mulheres.

Tabela 01 - Artigos selecionados mediante aplicacdo dos critérios de inclusao.
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Periddico (Base

Cod. Titulo (Categoria Autores (Ano
Gt (Ano) de Dados)
Recentes avancos no tratamento da | Reginaldo Ferreira; Cibele Marli Re_wsta Medica d_e
01 . . . I, - R Minas Gerais
anemia falciforme (Artigo) Cacdo Paiva Gouvéa (2018). (BVS)
Prevaléncia de Portadores de Revista brasileira
Hemoglobina s em Populacéo Osiane Beltramin Quiarati
02 de enfermagem

Afrodescendente em Maringd — PR
(Artigo)

Gerson Zanusso Junior (2018).

(BVS)

Anemia Falciforme e abordagem

Renata Araujo de Almeida

Revista  brasileira
de analises clinicas

03 | Jaboratorial: uma breve revisio de | Ana  Laura  Remédio  Zeni | - RBAC
literatura (Artigo) Beretta (2017). (BVS)
) o o Revista brasileira
04 | Hemoglobinopatias: relato de caso Luiza Cristina de Morais Silva de analises clinicas-
familiar Frank Sousa Castro (2017). RBAC (BVS)
Condicdes socioecondmicas e satide Izete Soares da Silva Dantas Pereira
05 | das familias portadoras de anemia J0ao Dantas_ Pereira o Serv. 50"- Rev.,
falciforme Brenda Jessica de Oliveira Cirne Londrina
(2017) (SciELO).
Principais Técnicas para o | Neila Caroline Henrique da Silva
065 Diagnostico da Anemia Falciforme: | Julio César Gomes da Silva Maria | Ana Nerry
Uma Revisio de Literatura Gabriella Nunes de Melo Igor Felipe (BVS).
Andrade Costa de Souza (2017).
Sandra Luzinete Felix de Freitasl,
Qualidade de Vida em Adultos com 'l;/_larla_ (Ij_umellw I.VO’ AM{iIr'Iij Steldla Revista  brasileira
07 | Doenca Falciforme: Revisdo Sl)guuzzrgeork C?irslta;na ;)r(allr:gt ol\rl?mese de enfermagem
Integrativa da Literatura (Artigo) Fernando de Freitas Monteiro (2017) (BVS)
O Diagnostico das Criangas com
Doenca Falciforme:  Desafios e | Cintia Aparecida Ataide Interfaces
08 | Perspectivas de  Enfrentamento | Janete Ricas Cientificas - Saude
(Artigo). Interfaces (2016). (BVS).
Triagem neonatal de . . L.
hemoglobinopatias no municipio de Ca”.‘"j_de ,?dz.evedo 5"""’" Leticia
09 | S8 Carlos, Séo Paulo, Brasil: andlise ggtlgel\:hBa ima Geiza Revista Paulista de
de uma série de casosNeonatal esar honcanse . Pediatria (BVS)
(Artigo) Isabethe da Fonseca Estevéo
Débora Gusméo Melo (2016)
Anne_KeIIy B:ez_erra_ Qe Figueiredol Rev. Ciénc. Satide
. . . Francisco Antbnio Vieira dos Santos2
10 | Anemia Falciforme: Abordagem Luiz Halley S S43 Natali Nova Esperanca
Diagnéstica Laboratorial uiz_ Halley soares € oa atalia (BVS)
Daiana Lopes de Sousa (2015).
Familias de criancas com doenca Elaine Cristina Rodrigues Gesteira,
11 ¢ ¢ Regina Szylit Bousso, Maira Deguer | Ana Nery (BVS)

falciforme: revisdo integrativa

(2015)
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Aconselhamento genético para Tatiana Dela-Savia Ferreira, . -
e ~ oA o Revista brasileira
individuos com alteracGes das Elisdngela de Paula Silveira-Lacerda,

12 . - i . . . de enfermagem
hemoglobinas e seus familiares: Marco Tulio Antonio Garcia-Zapata (SGIELO.)
revisdo sistemética de literatura (2015). '

Em relacdo aos objetivos dos estudos realizados, em grande parte sugerem novos
estudos sobre a tematica no sentido de aumentar o conhecimento sobre a importancia do
diagnostico precoce da Anemia Falciforme.

Vérias a¢cBes podem ser incorporadas na saude publica, integradas a atencdo primaria
para o controle das hemoglobinopatias. Entre elas, destacam-se a triagem populacional e
familiar, acompanhamento multidisciplinar e multiprofissional e acesso a servicos
especializados em fornecer aconselhamento genético (Ramalho & Magna, 2007).

O diagnostico tardio da doenca foi um dos aspectos detectados na pesquisa, outra
problemética analisada na revisdo bibliografica estd centrada nos aspectos econdmicos,
sobretudo na falta de oportunidades profissionais para os adultos portador da doenca
falciforme, desde que estejam recebendo tratamento médico adequado e exercam funcdes
compativeis com as suas limitacdes e potencialidades. Ha necessidade da implementacdo de
programas comunitarios de diagndstico precoce e de orientagdo médica, social e psicoldgica
dos doentes com a anemia falciforme no Brasil, bem como de aconselhamento genético nao
diretivo dos casais de heterozigotos com o trago falciforme.

Nesse contexto, se vé a necessidade da atencéo dos profissionais da saude no geral, e
ndo menos importante, do farmacéutico, que detém a responsabilidade de cuidar do paciente,
promovendo orientacBes em relacdo a todo o tratamento medicamentoso, garantindo assim
uma melhor qualidade de vida dos pacientes, sejam eles adultos ou criangas.

Portanto, o farmacéutico tem como papel avaliar os tratamentos medicamentosos do
paciente, observando sempre a interacdo medicamentosa, a adesdo do paciente ao tratamento,
se a administracdo esta sendo efetuada conforme orientacfes médicas e também acompanhar

os resultados do tratamento como um todo, aumentando as chances de éxito do mesmo.

Considerac0es finais

A contribuicdo para o diagndéstico precoce da doenca falciforme pode ser realizada
através de acOes educativas na Atencdo Basica de Saude, e devem ser iniciadas tdo logo seja
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feito o diagndstico por encaminhamento do servigo de referéncia, assim o paciente tera
acompanhamento constante por equipe multiprofissional.

No entanto € preciso que as pessoas estejam informadas sobre a existéncia da doenca e
consigam identifica-la. Nesse sentido as Unidades Basicas de Saude (UBS) desempenham
papel fundamental, representam o primeiro contato do individuo com o sistema de salde, e
pressupdem a promocao da salde, a prevencao de doencas e agravos.

As doencas falciformes comprometem a qualidade de vida tanto do ser acometido,
como também de todos os membros envolvidos no @mbito familiar, privando o paciente da
DF. Assim, se torna extremamente importante, um cuidado especial a pessoa acometida por
doencas falciformes e informagfes que possam melhorar a qualidade de vida do individuo
com doenca e seus familiares.

O estudo possibilitou identificar alguns fatores como em um contexto de informacéo,
de aconselhamento genético podem contribuir para reduzir a incidéncia, assim como 0s
exames de triagem fornecem subsidios para 0 norteamento do pensamento clinico, porém, a
confirmacdo do diagnostico ocorrem através dos exames eletroforéticos.

Portanto, o exame para definicdo diagndstica da anemia falciforme continua sendo a
eletroforese de hemoglobina. O diagndstico precoce & importante, e tem prevenido novos
casos, propiciando importantes avangos nas abordagens terapéuticas, assim como a
diminuicdo da morbimortalidade.

Assim, conhecer o cotidiano dessas familias que convivem com a doenga e subsidiar
asde acdes e praticas profissionais com maior efetividade, particularmente no que se refere a
implantacdo e implementacdo da rede de atencdo integral a pessoa com anemia falciforme e
sua familia. Para fortalecer as capacidades individuais, devem-se incluir, também, alternativas

para o enfrentamento de outras doencas que possam acometer essas populacdes.
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