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Resumo

A transfusdo sanguinea ¢ um método terapéutico eficaz utilizado em casos de hemorragias de grande volume,
tratamentos oncoldgicos, coagulopatias, entre outras causas. Entretanto, pode acarretar riscos, como reagoes alérgicas,
febris e sobrecargas de volume circulatério. O objetivo da pesquisa é analisar as ocorréncias de reagdes transfusionais
em pacientes receptores de hemocomponentes, identificando a frequéncia das principais reagdes imediatas, bem como
gravidade e fatores associados. Trata-se de um estudo retrospectivo e descritivo acerca das hemotransfusées e reaces
transfusionais que aconteceram em pacientes internados no no Hospital Regional do Sudoeste Dr Walter Alberto
Pecoits (HRSWAP) no periodo de 2018 a 2020. As variaveis coletadas incluiram idade, sexo, unidade de ocorréncia,
hip6tese diagndstica na admissdo, sinais e sintomas observados, tempo de aparecimento das manifestagdes, gravidade
e tipo de hemocomponente. Ao total, 1837 pacientes foram receptores de transfusdo sanguinea de 2018 a 2020. Foram
identificadas 16 fichas de reagdo transfusional imediata, em que as manifestagBes clinicas mais frequentes foram:
elevacdo de temperatura corporal em pelo menos 1°C (75%), taquicardia (25%), hipertensdo (18.75%) e urticaria
(18.75%); com 93,75% das reacgOes classificadas como leves. Ademais, a maior parte das reacdes ocorreu em
transfusdes a pacientes que estavam nos setores Clinica Cirdrgica e Urgéncia e Emergéncia, areas de referéncia para o
servico estudado. Além de verificar as indicagdes e reacOes transfusionais, o estudo apresentou limitacGes
relacionadas ao preenchimento inadequado das fichas de notificacdo. Assim, o trabalho torna-se relevante ao atrair
visibilidade para boas condutas hemoterapicas, considerando as especificidades do hospital abordado.
Palavras-chave: Reagdo Transfusional; Transfusdo de componentes sanguineos; Seguranga do paciente.

Abstract

Blood transfusion is an effective therapeutic method used in cases of large-volume hemorrhages, cancer treatments,
coagulopathies, among other causes. However, it can cause risks such as allergic reactions, febrile and circulatory
volume overloads. The aim of this research is to analyze the occurrences of transfusion reactions in patients receiving
blood components, identifying the frequency of the main immediate reactions, as well as severity and associated
factors. This is a retrospective and descriptive study about blood transfusions and transfusion reactions that occurred
in patients admitted to the Southwestern Regional Hospital Dr Walter Alberto Pecéits (HRSWAP) from 2018 to 2020.
The variables collected included age, gender, unit of occurrence, diagnostic hypothesis at admission, signs and
symptoms observed, time of onset of manifestations, severity and type of hemocomponent. In total, 1,837 patients
were blood transfusion recipients from 2018 to 2020. A total of 16 immediate transfusion reaction forms were
identified, in which the most frequent clinical manifestations were: body temperature elevation in at least 1°C (75%),
shorthand (25%), hypertension (18.75%) and hives (18.75%); 93.75% of the reactions classified as mild. Moreover,
most of the reactions occurred in transfusions to patients who were in the Surgical Clinic and Urgency and Emergency
sectors, reference areas for the service studied. In addition to verifying the indications and transfusion reactions, the
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study presented limitations related to the inadequate filling out of the notification forms. Thus, the work becomes
relevant by attracting visibility to good hemotherapeutic conducts, considering the specificities of the hospital
addressed.

Keywords: Transfusion reaction; Blood component transfusion; Patient safety.

Resumen

La transfusion de sangre es un método terapéutico eficaz utilizado en casos de hemorragias de gran volumen,
tratamientos oncoldgicos, coagulopatias, entre otras causas. Sin embargo, puede causar riesgos como reacciones
alérgicas, sobrecargas de volumen febril y circulatorio. El objetivo de esta investigacion es analizar la ocurrencia de
reacciones transfusionales en pacientes que reciben componentes sanguineos, identificando la frecuencia de las
principales reacciones inmediatas, asi como la gravedad y los factores asociados. Se trata de un estudio retrospectivo y
descriptivo sobre transfusiones de sangre y reacciones transfusionales que se produjeron en pacientes ingresados en el
Hospital Regional del Suroeste Dr. Walter Alberto Pecéits (HRSWAP) de 2018 a 2020. Las variables recogidas
incluyeron edad, sexo, unidad de ocurrencia, hip6tesis diagndstica al ingreso, signos y sintomas observados, momento
de inicio de las manifestaciones, gravedad y tipo de hemocomponente. En total, 1.837 pacientes fueron receptores de
transfusiones de sangre de 2018 a 2020. Se identificaron un total de 16 formas de reaccion inmediata a la transfusion,
en las que las manifestaciones clinicas mas frecuentes fueron: elevacion de la temperatura corporal en al menos 1°C
(75%), taquigrafia (25%), hipertension (18,75%) y urticaria (18,75%); El 93,75% de las reacciones se clasificaron
como leves. Ademas, la mayoria de las reacciones se produjeron en transfusiones a pacientes que se encontraban en
los sectores de Clinica Quirlrgica y Urgencias y Urgencias, areas de referencia para el servicio estudiado. Ademas de
verificar las indicaciones y las reacciones a la transfusion, el estudio present6 limitaciones relacionadas con el llenado
inadecuado de los formularios de notificacion. Asi, el trabajo cobra relevancia al dar visibilidad a las buenas
conductas hemoterapéuticas, teniendo en cuenta las especificidades del hospital al que se dirige.

Palabras clave: Reaccion transfusional; Transfusion de componentes sanguineos; Seguridad del paciente.

1. Introducéo

O presente estudo buscou analisar as ocorréncias de reagdes transfusionais em pacientes internados, receptores de
sangue e hemocomponentes. Ainda, a investigacéo teve o objetivo de identificar a frequéncia das principais reagdes imediatas,
sua gravidade e fatores associados, por meio da andlise das reagdes transfusionais ocorridas no Hospital Regional do Sudoeste
Dr Walter Alberto Pecoits (HRSWAP), instituicdo de média e alta complexidade, referéncia no atendimento ao trauma e
gestacdo de alto risco, no periodo de 2018 a 2020.

A transfusdo sanguinea € um método terapéutico bem aceito e eficaz. Ao mesmo tempo que promove beneficios pode
acarretar riscos, por isso a importancia do monitoramento das suspeitas de reacfes adversas. Estas sdo definidas como uma
resposta ndo intencional do doador, que estd associada a coleta de unidade de sangue, hemocomponente ou células
progenitoras hematopoiéticas, podendo resultar em desfecho desfavoraveis como o 6bito ou risco a vida, deficiéncia ou
condigdes de incapacitagdo temporaria ou ndo, necessidade de intervencdo médica ou cirdrgica, hospitalizacdo prolongada ou
morbidade, dentre outras (Brasil, 2015). O ciclo do sangue é definido como um processo sistematico com etapas
regulamentadas para a garantia da qualidade do sangue e, consequentemente, da saude do doador e do paciente receptor. E
preciso ressaltar que as medidas atuais de seguranca de doagdo e transfusdo foram conquistas histéricas, com enfoque a
conscientizacdo da doacdo de sangue como um ato voluntario e fundamental para o funcionamento de centros hospitalares
(Grandi et al., 2018).

No Brasil, o primeiro banco de sangue teve sua fundacio datada de 1942. Entretanto, diferentemente da Europa, 0s
brasileiros doadores de sangue recebiam remuneracdo pelo ato. No ano de 1980, criou-se o Programa Nacional de Sangue e
Hemocomponentes, com o objetivo de implantar a doagdo sistematica de sangue e proibir a remuneracdo. Desde entdo, as
transfusdes tém sido cada vez mais importantes na terapéutica médica (Brasil, 2015). Ao prescrever um hemocomponente, 0
profissional médico precisa saber que mobiliza um processo ciclico - o qual se estende desde a sensibilizacdo da populacdo e a
selecdo dos candidatos até o processamento e a transfusdo do hemocomponente em si (Flausino et al., 2015).

Assim, as boas préaticas em hemoterapia se relacionam com o nivel de compreenséo dos processos do ciclo do sangue

e as competéncias adquiridas pela equipe de salde (Salemschatz et al., 1993). Caso o ato transfusional ocorra sem cuidado
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criterioso, 0 paciente pode ser exposto a complicages de doencgas transmissiveis e reagdes transfusionais de diferentes niveis
de gravidade (Brum, 2011). As reac6es podem ser imediatas (com sintomas que acontecam até 24 horas a partir da infuséo) ou
tardias (depois de 24 horas) e podem ser imunoldgicas ou ndo imunolégicas.

No Brasil, as notificacfes de reacdo transfusional tornaram-se compulsérias, pela publicagdo da Resolugdo da
Diretoria Colegiada (RDC) 57/2010 (ANVISA, 2010) - até essa publicacdo, as notificacdes eram espontaneas. Deste modo, as
reacBes transfusionais devem ser notificadas no Sistema Nacional de Hemovigilancia, especificamente no Sistema de
Notificacbes em Vigilancia Sanitaria, embora seja ainda reduzido o nimero de publicacbes que avaliam a
prevaléncia/incidéncia real dos incidentes transfusionais. Logo, a pesquisa baseia-se na necessidade de conhecer o perfil das
reacOes transfusionais notificadas por servigos de hemovigilancia do Hospital Regional do Sudoeste Dr Walter Alberto Pecdits

(HRSWAP), hospital de média e alta complexidade, referéncia no atendimento ao trauma e gestagao de alto risco.

2. Metodologia
2.1 Tipo de estudo
Trata-se de um estudo retrospectivo e descritivo acerca das hemotransfusdes e reacGes transfusionais que aconteceram

em pacientes internados no periodo de 2018 a 2020.

2.2 Area e periodo de estudo

O estudo foi realizado no Hospital Regional do Sudoeste Dr Walter Alberto Pecdits, localizado na Rodovia Contorno
Leste, 200, no Bairro Agua Branca, pertencente ao municipio de Francisco Beltrdo — Parana. O periodo incluido foi de 01 de
janeiro de 2018 a 31 de dezembro de 2020.

2.3 Populagéo e material de estudo

Os dados foram coletados por meio das FNIT e prontuarios. As seguintes variaveis foram coletadas: idade, sexo,
unidade de ocorréncia, hipétese diagndstica na admissdo, sinais e sintomas observados, tempo de aparecimento das
manifestagdes clinicas da reacdo depois de ter-se infundido o hemocomponente a fim de classifica-las como imediatas (antes
de 24 horas) ou tardias (ap6s 24 horas), gravidade da reacdo, sistema ABO e Fator Rh, tipo e quantidade de hemocomponentes

administrados.

2.4 Critérios de Incluséo e Exclusdo

Como critérios de inclusdo, o estudo previu que todos os pacientes que receberam transfusdo de hemocomponentes
durante internacdo no HRSWAP no periodo de 01 de janeiro de 2018 a 31 de dezembro de 2020 seriam elegiveis. Destes,
foram excluidos pacientes com dados incompletos e registro de incidentes tardios ou notificagfes em que os sinais e sintomas

relatados ndo foram correlacionados a Reacdo transfusional imediata.

2.5 Anélise de dados

Os dados foram armazenados em planilhas Excel, compativeis com a estrutura da ficha e foram analisados com o
auxilio do pacote estatistico SPSS.v25, por meio de estatistica descritiva e inferencial. As variaveis numéricas foram descritas
por medidas de tendéncia central e variabilidade e testadas quanto a aderéncia a distribuicdo normal, com base nos valores de
assimetria e curtose (entre -2 e +2). A associacgao entre varidveis categoricas foi estudada por meio do teste de qui-quadrado de

Pearson ou teste Exato de Fisher, sendo que, em todos os testes, 0 nivel de significancia adotado foi de 5%.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33370

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e292111133370, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33370

2.6 Consideracdes Eticas
Foram coletadas informagdes dos prontuarios dos pacientes, dos livros de registro da Agéncia Transfusional e das
Fichas de Notificagdo e Investigagdo de Incidentes Transfusionais (FNIT, apds autorizacdo da Direcdo Académica do Hospital

e aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos/4.471.190.

3. Resultados e Discusséo

No periodo de janeiro de 2018 a dezembro de 2020, o Hospital Regional do Sudoeste Dr Walter Alberto Pecoits
notificou 1837 transfusdes sanguineas e um total de 16 reacfes transfusionais imediatas para a ANVISA, correspondendo a
0,87% do total de transfus@es realizadas no periodo. Entre os pacientes receptores de hemocomponentes, houve diferenca na
proporcdo entre homens (62,5%) e mulheres (37,5%), correspondendo a 10 e 6 individuos, respectivamente.

As proporcOes observadas por faixa etéria foram as seguintes: abaixo de 30 anos (n=02; 12,5%), 30 a 39 anos (n=04;
25%), 40 a 49 anos (n=03; 18,8%), 50 a 59 anos (n=05; 31,3%) e 60 a 69 anos (n=02; 12,5%). A idade média foi de 45,62
anos, mediana de 46 anos, desvio-padrdo de 11,52 anos, minimo de 21 anos e maximo de 61 anos.

Em relacdo ao periodo das notificacbes, ocorreram 6,3% (n=01) em 2018, 43,8% (n=07) em 2019 e 50% (n=08) em
2020. Em relagdo as notificagdes, o maior nimero ocorreu na clinica cirdrgica, com 7 fichas (43,7%), seguida da Urgéncia e
Emergéncia correspondendo a 6 fichas (37,5%), da Unidade de Terapia Intensiva, com duas fichas (12,5%) e a clinica médica
com uma ficha (6,3%) do total das notificagfes. Do total de notificagbes somente um paciente apresentava historico de reacao
prévia e em média foram transfundidas 2,15 bolsas de hemoderivados (variando de 1 a 7). A indicacéo da transfusdo em 10 dos
16 casos (62,5%) registrados de notificacdo foi devido a presenca de anemia.

Em relacdo as manifestacfes clinicas observadas com fins de notificacdo, as mais frequentes foram a elevagéo da
temperatura corporal de pelo menos 1°C, reportada em 12 (75%) fichas, seguida de taquicardia (n=04; 25%), hipertensdo (n=
3; 18,75%) e urticéria (n= 3; 18,75%), ocorrendo casos com mais de um sintoma. Dentre os sintomas menos observados, mas
de igual morbidade, encontramos o edema agudo de pulméo, epistaxe, edema de rosto ambas relatadas em apenas trés das
fichas recebidas (Tabela 1).

Dentre as reagdes transfusionais, o tipo mais comum foi a reacdo febril ndo hemolitica, que representa 75% das
notificagdes, seguida de reacdo alérgica leve, representada por 12,5% dos casos. Em menor proporcdo, observaram-se
taquicardia/bradipneia com 6,3%, sobrecarga volémica com 6,3% e dispneia associada a transfusdo, com 6,3% do total de
casos notificados. Quanto a gravidade, houve somente um caso de reacdo febril ndo hemolitica grave e possivel reagdo alérgica

moderada, correspondendo a 6,3% dos casos. 93,75% das reacdes notificadas foram leves.
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Tabela 1 - Distribuicdo das manifestagdes clinicas observadas nos receptores de hemocomponentes — Hospital Regional do

Sudoeste Dr Walter Alberto Pecoits, 2018 a 2020.

Sinais e sintomas Numero Porcentagem (%)
Febre 12 75
Sudorese intensa 2 12,5
Hipertensao 4 25
Taquicardia 4 25
Dispneia 2 12,5
Edema agudo de pulmao 1 6,25
Epistaxe 1 6,25
Prurido 2 12,5
Eritema 2 12,5
Urticéria 3 18,75
Edema de rosto 1 6,25
Calafrios 2 12,5

Fonte: Autores (2022).

Dentre as reacfes transfusionais, o tipo mais comum foi a reacdo febril ndo hemolitica, que representa 75% das

notificagdes, seguida de reacdo alérgica leve, representada por 12,5% dos casos. Em menor proporcdo, observaram-se

taquicardia/bradipneia com 6,3%, sobrecarga volémica com 6,3% e dispneia associada a transfusdo, com 6,3% do total de

casos notificados. Quanto a gravidade, houve somente um caso de reacdo febril ndo hemolitica grave e possivel reagdo alérgica

moderada, correspondendo a 6,3% dos casos. 93,75% das reacOes notificadas foram leves.

Tabela 2 - Distribuicdo do Tipo de Hemocomponente associado a reacdo transfusional — Hospital Regional do Sudoeste Dr

Walter Alberto Pecoits, 2018 a 2020.

Tipo de hemocomponente NUmero Porcentagem (%0)
Concentrado de hemacia 14 87,5
Plasma fresco 1 6,3
Concentrado de plaquetas filtrado 1 6,3
Concentrado de plaguetas 1 6,3

Fonte: Autores (2022).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33370

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e292111133370, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33370

Tabela 3 - Distribuicdo da frequéncia de reaces adversas de acordo com a gravidade da reacdo — Hospital Regional do
Sudoeste Dr Walter Alberto Pecoits, 2018 a 2020.

Reac0es adversas Numero Porcentagem (%)
Taquicardia/bradpneia 1 6,3
Reacdo febril ndo hemolitica 12 75
Sobrecarga volémica 1 6,3
Dispneia associada a transfuséo 1 6,3
Reacdo alérgica leve 2 12,5

Fonte: Autores (2022).

Tabela 4 - Triagem pré e pos transfusdo dos pacientes que apresentaram reacdes adversas, 2018 a 2020

Pré-triagem Pos-triagem
Variavel Numero Média Desvio-padrdo Média Desvio-padrao Valor de p
Pressdo sistdlica 16 128 19,61 137,50 30,06 0,102
Presséo diastdlica 16 75,25 17,32 82,12 14,53 0,123
Frequéncia respiratdria 15 19,80 1,85 20,13 2,61 1,000
Frequéncia cardiaca 14 89,42 17,12 99,78 19,13 0,005*
Temperatura 16 36,49 0,37 37,78 0,92 0,001*

*Teste Wilcoxon. Fonte: Autores (2022).

Observa-se que apds a transfusdo, ocorreu aumento dos valores em todos os parametros (Tabela 4). Dentre as
variaveis analisadas, a temperatura e a frequéncia cardiaca apresentaram diferencas significativas pré e pds-transfusdo (p
<0,001 e 0,005, respectivamente).

De 2018 a 2020, 1837 pacientes receberam hemocomponentes, dentre os quais, 928 foram homens (50,5%). No
periodo abordado, foram registradas 16 reacdes transfusionais no Hospital Regional do Sudoeste Walter Alberto Pecoits,
resultando em uma frequéncia aproximada de 0,8%. Um estudo de Ronddnia demonstrou uma incidéncia de aproximadamente
0,5% (Bueno et al., 2019), enquanto outro estudo de Minas Gerais apontou uma incidéncia de 0,17% (Duré&es et al., 2013).

Houve diferenca na proporcdo entre homens (62,5%) e mulheres (37,5%) que sofreram reagdes transfusionais. Desse
modo, a presente pesquisa apontou reagdes transfusionais em mais homens do que mulheres, assim como apresentaram estudos
realizados em Botucatu, estado de So Paulo (Oliveira, 2012). Fialho e Porto (2020) também descrevem a maioria das reacfes
em homens. Diferentemente, Silva (2015), em um hospital especializado em traumatologia de Recife, verificou maior
ocorréncia de reacdes no sexo feminino (62%).

Além disso, percebe-se maior nimero de reagGes com o uso de Concentrado de Hemécias - hemocomponente também
transfundido em maior quantidade. Deve-se considerar que o hospital em que a pesquisa foi realizada é especializado em
atendimento de politraumas, podendo justificar a alta demanda por Concentrado de Hemacias devido a ocorréncia de
hemorragias grande volume e consequente reducdo de Hemacias e Hemoglobina, caracterizando anemias agudas (Achkar,
2010). Entretanto, o CH foi o hemocomponente mais transfundido e associado a reacfes transfusionais nos estudos de Silva
(2021), Fialho e Porto (2020), Belém et al. (2010), Durdes et al. (2013) e Bueno et al. (2019).

Em relagdo as manifestacdes clinicas observadas com fins de notificacdo, verificou-se que as mais frequentes foram a

elevacdo da temperatura corporal de pelo menos 1°C, reportada em 12 (75%) fichas, seguida de taquicardia em 04 (25%),
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hipertensdo em 03 (18.75%) e urticaria em 03 (18.75%). Esse padrdo assemelha-se aos estudos de Belém et al. (2010), Grandi
et al. (2018), Neto e Barbosa (2011), em que a hipertermia é a ocorréncia clinica mais notificada nos pacientes com suspeita de
reacdo transfusional. Em uma pesquisa de reagdes em pacientes oncolégicos de Jal, houve predominio de urticaria e tremores,
quando comparados a ocorréncia de febre (Oliveira, 2012).

Dentre as notificacdes analisadas, as reagcdes mais comuns foram a reacdo febril ndo hemolitica (75%) e a reacéao
alérgica (12,5%), semelhantes aos dados reportados nos estudos de Grandi et al. (2018), Fialho e Porto (2020), Cercato e Souza
(2021) e Silva et al. (2021). Quase a totalidade das reacdes tiveram grau leve (93,75%), demonstrando um valor acima do
estudo de Grandi et al. (86,5%) e de Fialho e Porto (80,6%) levemente abaixo do estudo de Cercato e de Souza (97,5%).

As limitacdes do presente estudo incluem a possibilidade de subnotificacdo de reacdes transfusionais imediatas e
tardias, devido a dificuldade em reconhecer as manifestagoes clinicas sutis decorrente das reag@es transfusionais, e a
necessidade de treinamento para que as equipes de saude realizem o preenchimento completo das FNIT. Estima-se que as
reacOes transfusionais ocorram de 1% a 3% do total das transfusdes sanguineas (Souza et al., 2022). O HRSWAP notificou
uma taxa inferior a 1%, porém ndo ha dados suficientes para identificar possiveis falhas de identificacdo de reacdes
transfusionais. O preenchimento incompleto das fichas tem sido relatado em outros estudos, como foi observado em um estudo
conduzido no noroeste do Parana (Makita et al., 2022).

Desta forma, os profissionais de satde devem ser continuamente educados e estimulados a melhorar a identificacdo

das reac@es transfusionais, assim como preencher adequadamente as FNIT.

4. Concluséo

Por meio do estudo, foi possivel verificar o perfil dos pacientes que apresentaram rea¢des transfusionais no HRSWAP
no periodo de 2018 a 2020; identificar quais os setores de internacdo responsaveis pelo maior quantitativo de transfusdo de
hemocomponentes; além de verificar os principais sinais e sintomas apresentados pelos pacientes que receberam
hemotransfusdo. Como o Hospital Regional de Sudoeste Walter Aberto Pecdits é referéncia em Urgéncia e Emergéncia, com
destaque ao atendimento de politrauma, as indicacdes transfusionais sdo importantes recursos a serem estudados e cada vez
mais monitorados, de modo a possibilitar um atendimento técnico de qualidade, a fim de que reac¢@es transfusionais possam ser

evitadas conforme a possibilidade, e precocemente identificadas e notificadas, sempre que houver a ocorréncia
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