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Nursing Care Practices Aimed at Promoting Patient Safety Before, During, and After Blood Transfusion: a
Systematic Literature Review

Practicas de Cuidado de Enfermeria Orientadas a la Promocion de La Seguridad Del Paciente Antes, Durante y
Después de la Transfusion Sanguinea: Revision Sistematica de La Literatura

RESUMO

Objetivo: Analisar, por meio de revisao sistematica da literatura, as praticas de cuidado da enfermagem
voltadas a promocao da seguranca do paciente durante a transfusao de sangue € o objetivo deste estudo.
Método: O método seguiu as diretrizes PRISMA e foi realizado entre fevereiro e abril de 2025. Resultados:
Os resultados mostraram que as principais estratégias de seguranga incluem a identificacao correta do pa-
ciente, conferéncia da bolsa de sangue, monitorizacao de sinais vitais, deteccao precoce de reacoes adversas
e capacitagao continua da equipe. Protocolos institucionais e checklists destacaram-se como medidas efi-
cazes na prevencao de falhas. Conclusao: Conclui-se que a enfermagem exerce papel central na seguranca
transfusional, sendo indispensavel o investimento em treinamento, padronizacao e fortalecimento da cultu-
ra de seguranca nos servicos de sadde.

DESCRITORES: Cuidados de Enfermagem; Seguranca do Paciente; Transfusao Sanguinea; Hemoterapia.

ABSTRACT

Objective: Analyzing, through a systematic literature review, the nursing care practices aimed at promoting
patient safety during blood transfusion is the objective of this study. Method: The method followed the
PRISMA guidelines and was conducted between February and April 2025. Results: The results showed that
the main safety strategies include correct patient identification, verification of the blood bag, monitoring of
vital signs, early detection of adverse reactions, and continuous staff training. Institutional protocols and
checklists stood out as effective measures for preventing errors. Conclusion: It is concluded that nursing
plays a central role in transfusion safety, and continuous investment in training, standardization, and stren-
gthening of the safety culture in health services is essential.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar, mediante una revision sistematica de la literatura, las practicas de cuidado de enfermeria
orientadas a promover la seguridad del paciente durante la transfusion de sangre es el objetivo de este estu-
dio. Método: El método siguio las directrices PRISMA v se realizé entre febrero v abril de 2025. Resultados:
Los resultados mostraron que las principales estrategias de seguridad incluyen la identificacion correcta del
paciente, la verificacion de la bolsa de sangre, la monitorizacion de los signos vitales, la deteccion precoz
de reacciones adversas v la capacitacion continua del personal. Los protocolos institucionales y las listas
de verificacion se destacaron como medidas eficaces para prevenir errores. Conclusién: Se concluye que
la enfermeria desempena un papel central en la seguridad transfusional, siendo indispensable la inversion
continua en formacion, estandarizacion y fortalecimiento de la cultura de seguridad en los servicios de salud.
DESCRIPTORES: Cuidados de Enfermeria; Seguridad del Paciente; Transfusion Sanguinea; Hemoterapia.
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transfusio sanguinea constitui

um proccdimento terapéutico
amplamente utilizado em diver-

sos contextos clinicos, sendo funda-
mental no tratamento de pacientes com
disturbios hematoldgicos, hemorragias
e anemias severas, entre outras condi-
¢oes. Eventos adversos, como reacoes
hemoliticas, infec¢oes transmitidas por
transfusdo e incompatibilidades sangui-
neas, reforcam a necessidade de proto-
colos rigorosos e de uma cultura institu-
cional voltada 4 seguranca do paciente'
Nesse contexto, o enfermeiro de-
sempenha papel central em todas as
etapas do processo transfusional, desde
a preparacio do paciente até o acom-
panhamento pdés-transfusio, realizan-
do a conferéncia da prescri¢io médica,
a identificacio correta do receptor, a
manipulacio dos hemocomponentes,
o monitoramento dos sinais vitais e o

registro das informagc’)es no prontu-
drio. Falhas em qualquer uma dessas
etapas podem gerar consequéncias cli-
nicas graves, como choque anafildtico,
disseminacio de agentes infecciosos ou
faléncia organica, comprometendo a
seguranca do cuidado ¢ a qualidade da
assisténcia’.

A literatura internacional® define
incidente como qualquer evento ou cir-
cunstincia que poderia ter causado ou
causou dano desnecessdrio ao paciente;
enquanto os eventos adversos sio aque-
les que efetivamente resultam em preju-
izos clinicos, prolongamento da inter-
nacio ou incapacidade. Embora existam
protocolos®,” institucionais e diretrizes
internacionais® sobre praticas seguras
em hemoterapia, ainda persistem lacu-
nas no conhecimento sobre a adesio e
efetividade dessas medidas no cotidia-
no da enfermagem. Estudos recentes’
evidenciam falhas de comunicacio en-
tre equipes, auséncia de monitoramento

@ ® DOI: 10.36489/saudecoletiva.2026v17i104p19036-19051
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continuo, inconsisténcias no registro de
dados e déficit de capacitagio especifica
em seguranca transfusional.

Tais lacunas justificam a necessida-
de de revisar criticamente as evidéncias
cientificas disponiveis, a fim de identifi-
car estratégias que fortalecam a atuagio
da enfermagem e reduzam os riscos para
o paciente. Parte-se da hipétese de que
a implementacao sistemdtica de proto-
colos baseados em evidéncias, associada
A capacitacao permanente da equipe de
enfermagem, contribui significativa-
mente para a redugio de incidentes ¢
eventos adversos relacionados a transfu-
s30 sanguinea.

Assim, este estudo busca responder
a seguinte pergunta de pesquisa: quais
sdo as praticas de cuidado de enferma-
gem descritas na literatura que promo-
vem a seguranca do paciente durante
o processo de transfusio sanguinea?
Dessa forma, o objetivo deste traba-
lho ¢ analisar, por meio de uma revisao

2026; (17) N.104 = satdecoletiva 19037



Revisao de Literatura

Lima MFAL, Rezende KCP, Aguiar DP, Guedes BA, Neves DM, Praia RR, Carneiro FCF, Nunez SVD

Praticas de Cuidado da Enfermagem Voltadas a Promogao da Seguranca do Paciente Antes, Durante e Apos a Transfusao Sanguinea: Revisao Sistematica da Literaturaa

sistemdtica da literatura, as praticas de
cuidado de enfermagem direcionadas a
promogio da seguranca do paciente no
contexto da transfusio sanguinea, de
modo a identificar estratégias eficazes,
lacunas de conhecimento ¢ oportunida-
des de aprimoramento das politicas de
seguranca transfusional nos servigos de
satde.

Trata-se de uma revisio sistemdtica
da literatura, sem metandlise, elaborada
com o objetivo de reunir, analisar e sin-
tetizar as evidéncias cientificas disponi-
veis acerca das préticas de enfermagem
relacionadas 4 seguranga do paciente
durante o processo de transfusio san-
guinea. O estudo foi realizado entre os
meses de fevereiro e abril de 2025, se-
guindo rigorosamente as diretrizes me-
todoldgicas estabelecidas pelo protoco-
lo PRISMA (Preferred Reporting Items
Jfor Systematic Reviews and Meta-Analy-
ses), o qual orienta a condugio transpa-
rente, padronizada ¢ de alta qualidade
desse tipo de investigacio.

A estratégia de busca foi cuidadosa-
mente elaborada com base na combina-
¢io de descritores controlados (DeCS/
MeSH) e nio controlados, abrangendo
os termos: ‘cuidados de enfermagem”,
“seguranca do paciente” e “transfusio
sanguinea”. Esses descritores, apresenta-
dos no Quadro 01, foram utilizados nos
idiomas portugués, inglés ¢ espanhol,
com o intuito de ampliar o alcance ¢ a
sensibilidade da busca.

As bases de dados selecionadas paraa
realizagdo da pesquisa foram: PubMed,
Biblioteca Virtual em Satude (BVS),
CINAHL, SciELO, Base de Dados de
Enfermagem (BDENF) ¢ o Banco de
Teses e Dissertacoes da CAPES. A es-
colha dessas fontes se deu com base em
sua relevincia e abrangéncia na drea da
satude ¢ enfermagem, garantindo um le-
vantamento amplo e representativo da
producio cientifica sobre o tema.

19038 saidecoletiva = 2026; (17) N.104

Quadro 1: Estratégias de busca nas bases

Bases

Palavras Chaves

PubMed

("Nursing Care"[MeSH] OR "Nursing Practice"[MeSH]) AND ("Patient
Safety"[MeSH]) AND ("Blood Transfusion"[MeSH])

Banco de Teses e
Dissertacoes CAPES

("Nursing care" OR "Nursing practice" OR "Nursing interventions")
AND ("Patient safety") AND ("Blood transfusion" OR "Blood
component transfusion")

("Cuidado de Enfermagem" OR "Pratica de Enfermagem") AND

SciELO ("Seguranca do Paciente") AND ("Transfusdo de Sangue" OR "Reagao
Transfusional”)
CINAHL TS=("Nursing care" OR "Nursing practice") AND TS=("Patient safety")
AND TS=("Blood transfusion" OR "Blood component transfusion")
("Cuidado de Enfermagem"” OR "Intervencdes de Enfermagem”)
BDENF AND ("Seguranca do Paciente") AND ("Transfusdo de Sangue" OR

"Eventos Adversos na Transfusao")

Fonte: Autores

O processo de selecao foi realizado
em seis etapas: 12) Escolha do tema ¢
formulagao da questio norteadora; 2%)
Busca Bibliografica e na Literatura 32)
Defini¢io dos critérios de inclusio ¢
exclusio; 4°) Classificagio dos estudos
selecionados; 5?) Leitura, interpretagio
e andlise dos resultados; e 6*)Escrita e
apresentagio do conhecimento produ-
zido (Brasil, 2012)

Os critérios adotados para a inclusio
dos estudos nesta revisio sistemdtica
abordando as préticas de enfermagem
relacionadas 4 seguranga do paciente
durante o processo de transfusio san-
guinea foram: publicacoes que tratas-
sem directamente do tema proposto;
textos disponiveis na integra e acessi-
veis gratuitamente online, com forma-
tos compativeis com artigos cientificos,
teses de doutorado, relatédrios técnicos,
diretrizes governamentais, normativas,
além de recomendagoes emitidas pela
Organizagio Mundial da Saude (OMS)
¢ pela Organizagio das Nagdes Unidas
(ONU). Foram excluidos da anilise ar-
quivos duplicados, artigos de opiniao,
reportagens jornalisticas (escritas ou fa-
ladas), bem como estudos que nio apre-
sentavam relacio direta com a questio
norteadora desta pesquisa.

Apés a aplicagio das estratégias de
busca nas bases de dados previamente
selecionadas, foram identificados 275
documentos. Desses, 89 foram exclui-

dos por se tratarem de duplicatas, res-
tando 186 produgdes para a etapa de
triagem por leitura dos titulos e resu-
mos. Nessa etapa, 161 publica¢oes fo-
ram descartadas por nio apresentarem
relevincia direta ao objeto da revisio.

Com isso, 25 estudos foram selecio-
nados para leitura na integra. Contudo,
13 deles foram posteriormente exclu-
idos por nio abordarem, de maneira
especifica, as priticas de enfermagem
relacionadas 4 seguranga do paciente
no contexto da transfusio sanguinea.
Assim, a amostra final desta revisio sis-
temdtica foi composta por 12 publica-
¢oes.

As obras selecionadas nesta revisio
sistemdtica serdo apresentadas em for-
mato de quadro analitico (Quadro 2),
contendo as seguintes informacdes:
titulo do estudo, metodologia empre-
gada, autoria, ano e pafs de publicacio.
Para a anidlise dos textos, foram con-
sideradas as scguintes diretrizes: (1)
principais normativas nacionais e in-
ternacionais relacionadas a seguranga
do paciente no contexto da transfusio
sanguinea; (2) desafios ¢ limitagoes na
implcmentagéo de praticas seguras de
enfermagem durante o processo trans-
fusional; (3) principais incidentes e nio
conformidades relatadas na literatura
envolvendo a assisténcia de enfermagem
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em transfusoes.

Esses critérios permitiram identificar
os fatores que influenciam a seguranca
do paciente ¢ o papel da enfermagem
na preven¢ao de eventos adversos du-
rante esse procedimento. Dentre as
produgdes analisadas, observou-se pre-
dominincia do método qualitativo (n
= 10), embora quatro estudos tenham
adotado abordagem mista (qualitativa ¢
quantitativa). Quanto ao delineamento
metodoldgico, destacaram-se os estudos
bibliogréficos ¢ documentais com card-
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ter descritivo e exploratdrio (n = 10),
levantamentos de dados ¢ pesquisas de
campo (n = 3), além de uma recomen-
dacio formal emitida pela Organizagio
Mundial da Satide (n = 1).

Em relacao as 4reas de publicacao,
oito estudos foram divulgados em pe-
riédicos voltados as ciéncias da satde
(como satide puiblica, enfermagem, me-
dicina e epidemiologia), enquanto seis
foram publicados em revistas interdisci-
plinares, abrangendo também dreas das
ciéncias sociais e politicas publicas em
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saude.

As temdticas abordadas nas publi-
cacdes analisadas incluiram, majorita-
riamente, a seguranca do paciente no
processo transfusional sob a ética da
atuagio da enfermagem (n = 7), seguida
de estudos que relacionam praticas as-
sistenciais a protocolos de seguranca ¢
diretrizes internacionais (n = 4), além
de anilises voltadas a4 preven¢ao de
eventos adversos ¢ qualidade da assis-
téncia transfusional (n = 3), conforme
sistematizado no Quadro 2.

Quadro 2: Caracterizacao dos artigos analisados referente as limitacées da aplicacao de acdes de direitos humanos em

estabelecimentos prisionais femininos (n= 00), Manaus, Am. Brasil (2025).

Ne° Titulo / Autoria Fonte / Base | Tipo de Estudo | Fases do Cuidado / Principais Achados
MATTIA, D. et al.* acima Construction and validation of ' Estudo Pré, Intra e Pos-transfusao; validacao
1 S ) : ) SciELO P :
indicators for nursing management in transfusion safety. metodolégico de checklist de seguranca.
Soares FM et al (2025) Nursing care for adult patients . Revisao Enfase em monitorizac3o e prevencio
2 . . . . SciELO . . - L
undergoing blood transfusion: a scoping review. integrativa de reacoes adversas em pediatria.
3 BORGES, J. R. et al.2023° Conhecimento da equipe de SCELD Revisao Praticas seguras: higienizacao, dupla
Enfermagem sobre reacoes transfusionais. integrativa checagem, monitorizagao e registro.
Navyeri ND et al.(2022)" . Ways to Enhance Blood Revisao Protocolos e treinamento continuo;
4 . PubMed . P s
Transfusion Safety sistematica padronizacao de condutas.
Hill B, Derbyshire J. (2021)" Blood transfusions: ensuring Revisao Boas praticas a beira-leito; foco em
5 ) PubMed : . - P
patient safety narrativa identificacao e checagens multiplas.
Jogi IE et al. (2021)"2 Bedside Blood Transfusion — What : : e PR Protocolos praticos de verificagdo pré,
6 ScienceDirect | Revisao técnica p -
Nurses Need to Know durante e pos transfusao.
7 Boukhris S et al. (2024)* Are Healthcare Professionals PubMed Estudo Avalia lacunas de conhecimento e
Adequately Trained for Safe Blood Transfusion? transversal treinamento profissional.
. " ) . ) . -
8 Crispin P et al.(2022)"™ A review of electroplc medical PubMed Revisdo critica Uso deAprontuarlo eletrqnlco para
records and safe transfusion practice rastreabilidade e prevencao de erros.
Brown C. (2023)" Blood and blood products transfusion Revisao de Analise de erros transfusionais e
9 PubMed ) pu B
errors literatura estratégias de mitigacao.
Edea G et al.(2024)'® Assessment of knowledge of blood ' Estudo Conhecimento e praticas seguras em
10 . K ; Heliyon o
transfusion and its associated factors among nurses quantitativo todas as fases do processo.
= - p Manual de Desenvolve indicadores de estrutura
17 !
11 FUNDAGAQ HEMOAM'™. Mzacr;;zl RS LI, HEMOAM transfusao processo e resultado da Fundacao de
' sanguinea. Hemoam.
Mattia D. (2023)® Gestdo de enfermagem no processo Dissertacao de | Validagao de 27 indicadores de gestao
12 . . = Capes/UFSC .
transfusional (Dissertacdo UFSC) mestrado em seguranca transfusional.

Fonte: Autores
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Protocolos e diretrizes de segu-
ranca adotados por enfermeiros
durante o processo transfusional

A transfusio sanguinea ¢ um proce-
dimento de relevincia critica em mui-
tos contextos hospitalares, mas que
acarreta riscos significativos ao pacien-
te quando as priticas de seguranca nao
sdo rigorosamente seguidas. Em respos-
ta, enfermeiros desempenham papel
central como guardides da seguranca
do paciente no processo transfusional,
aplicando protocolos e diretrizes antes,
durante ¢ apds a administracao dos he-
mocomponentes.

No periodo pré-transfusional, os
protocolos enfatizam a verificagio tri-
pla de identidade: leitura da prescricao
médica, conferéncia com o paciente
(nome completo, documento) e compa-
ra¢io com o rétulo da bolsa de sangue.
O estudo de construcao e validagao de
checklist’® demonstrou que o instru-
mento final, composto por 29 itens ¢ 90
subitens distribuidos em trés dominios
(pré, transfusio e pos), obteve indice de
validade de contetdo de 0,98, indican-
do robustez para uso clinico 1

A ctapa pré-transfusional também
exige confirmacdo de compatibilidade
sanguinea (tipagem, provas cruzadas),
identifica¢ao do local de puncio, veri-
ficagao da integridade da bolsa ¢ exame
visual de alteracdes (hemdlise, colora-
¢io andmala). Em contexto brasileiro,
a adogao de checklists e protocolos pa-
dronizados revela tendéncia crescente
em teses ¢ dissertacdes ', como instru-
mento de sistematizagao das boas pré-
ticas !

Durante a transfusdo, a vigilancia
constante ¢ indispensdvel. O enfermei-
ro deve realizar dupla checagem no
momento da infusio, monitorar sinais
vitais antes do inicio, nos primeiros 10
a 15 minutos, em intervalos regulares ¢
ao final da transfusio, observando rea-
¢oes adversas como febre, calafrios, ta-
quicardia, hipotensio ou alteragoes da
saturagio de oxigénio % A revisio de

19040 saidecoletiva = 2026; (17) N.104

escopo Nursing Care for Adult Patients
Undergoing Blood Transfusions desta-
cou que os cuidados mais prevalentes
incluem higiene das maos, uso de equi-
pamentos de protecao individual, du-
pla checagem, monitorizagao de sinais
vitais e orientagao ao paciente e familia
sobre sintomas de reacio transfusional
5. Caso surjam sinais de reacio, o pro-
tocolo exige interrupcio imediata da
transfusio, preservagao da bolsa ¢ do
rétulo, registro da ocorréncia e notifi-
ca¢io médica conforme as normas de
hemovigilancia ¢

O estudo The Effects of the Clinical
Simulation of Transfusion Reactions de-
monstrou que alunos de enfermagem
submetidos a simulacdes reduziram
significativamente erros de monitora-
mento ¢ de tempo méximo de infusio,
reforcando a importincia do preparo
antecipado para atuagio segura °. No
pos-transfusional, o protocolo reco-
mendado inclui aferir sinais vitais logo
apds a infusdo, observar o paciente por
30 minutos ¢ documentar rigorosamen-
te volume, data, hordrio, lote e eventu-
ais ocorréncias adversas > .

As diretrizes contemporaneas de-
fendem a incorporacio de tecnologias,
como sistemas de identificagdo por c4-
digo de barras e prontudrio eletronico
integrado. Em Ways to Enhance Blood
Transfusion Safety, Nayeri et al. apon-
tam que cerca de 50 % dos estudos re-
visados relataram o uso de tecnologias
automatizadas para minimizar erros hu-
manos durante a transfusio 7.

A formacio ¢ educagio continuada
de enfermeiros aparecem como pilares
essenciais. O estudo Safe Blood Transfu-
sion Practices among Nurses in a Major
Tertiary Hospital revelou lacunas de co-
nhecimento, com acerto médio de ape-
nas 53 % nos itens de seguranca trans-
fusional *. Isso evidencia que protocolos
sdo tio eficazes quanto o preparo do
enfermeiro para implementd-los.

Qutro desafio é o alinhamento das
diretrizes com a hemovigilancia insti-
tucional, que exige reporte sistemdtico
de reagées transfusionais ¢ andlise de in-

cidentes. O uso da checklist® integra esse
eixo de vigildncia, servindo como ferra-
menta confidvel para promover seguran-
¢a no ato transfusional * .

Finalmente, a sustentabilidade das
diretrizes depende de monitoramento
continuo, auditoria e cultura organi-
zacional de seguranca. O uso de indi-
cadores de desempenho (por exemplo,
numero de incidentes por volume trans-
fundido ¢ tempo de resposta a reagdes)
permite que a enfermagem € a gestao
hospitalar acompanhem a qualidade do
processo ¢ promovam melhorias incre-
mentais.

Fatores que contribuem para er-
ros de enfermagem na transfusao
sanguinea

Os erros de enfermagem relaciona-
dos a transfusio sanguinea nio resultam
apenas de falhas individuais, mas de um
conjunto de fatores humanos, organi-
zacionais e sistémicos que interagem
de maneira dinimica e cumulativa ¢ 7
12, Esses fatores, quando combinados,
criam um ambiente propicio & ocor-
réncia de incidentes, revelando que a
seguranca transfusional depende tanto
da competéncia individual quanto da
solidez das estruturas institucionais.

Entre os fatores humanos, destacam-
-se distrages, lapsos de memdria, fadiga
fisica e mental, bem como conhecimen-
to insuficiente!?, os erros transfusionais
podem ocorrer mesmo entre profissio-
nais experientes, sobretudo em contex-
tos de elevada carga de trabalho, inter-
rupgoes frequentes ¢ auséncia de pausas
adequadas. Além disso, a complacéncia
profissional, ou seja, o excesso de con-
fianca em atividades rotineiras, ¢ outro
aspecto relevante. Hill e Derbyshire®
denominam esse fendmeno de habitu-
al complacency, caracterizado pela falsa
sensagio de seguranga adquirida pela re-
peticio de tarefas, o que reduz a atengio
¢ a percepgio de risco.

O déficit de treinamento e atua-
lizagao profissional representa outro
determinante importante dos erros.
Pesquisas internacionais apontam que
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enfermeiros que nio realizam transfu-
soes com frequéncia tendem a perder
habilidades técnicas e familiaridade
com os protocolos de seguranca'®®. A
auséncia de capacita¢oes periddicas e
de programas de educagio continua-
da' reduz a confianca ¢ a competéncia
técnica, comprometendo etapas criticas
do procedimento. A falta de reciclagem
sobre novos padrées de hemovigilancia®
e sobre o manejo de reagdes transfusio-
nais estd frequentemente associada
ocorréncia de incidentes evitdveis.

O desconhecimento dos protoco-
los institucionais e diretrizes nacionais
também ¢ um fator recorrente, a segu-
ranga transfusional em pacientes pedi-
4tricos®, observaram discrepancia entre
a percepcio de seguranca relatada pelos
enfermeiros ¢ a efetiva aplicagio dos
protocolos nas unidades estudadas. Tal
achado revela que, embora o conheci-
mento tedrico exista, sua tradugiao em
pratica ainda ¢ limitada, especialmente
em ambientes com alta rotatividade e
pressao assistencial. A auséncia de pa-
dronizagio entre instituigoes agrava o
problema, uma vez que diferentes hos-
pitais podem adotar rotinas distintas de
checagem e registro, comprometendo a
confiabilidade do processo’®.

O ambiente de trabalho ¢ outro
componente determinante na génese
dos erros. Iluminagio inadequada, rui-
do excessivo, interrup¢des constantes e
falta de espago fisico apropriado para
conferéncia segura das bolsas de sangue
sio condicoes frequentemente relata-
das*. Unidades com melhores condicées
estruturais e recursos fisicos adequados
apresentam menor incidéncia de falhas.
Os autores refor¢am que o erro de en-
fermagem, muitas vezes, reflete a desor-
ganizagao institucional e nio ncgligén—
cia individual, perspectiva ja defendida
em sua dissertagdo anterior °.

Por fim, os aspectos psicossociais,
como estresse, fadiga e sobrecarga emo-
cional, também influenciam negativa-
mente o desempenho da equipe. A res-
ponsabilizacio individual, sem a devida
andlise das causas sistémicas, gera medo
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¢ subnotificacio, dificultando o apren-
dizado organizacional e a prevencao de
novos incidentes!!.

Assim, o enfrentamento dos erros de
enfermagem na transfusio sanguinea
exige uma abordagem abrangente, que
considere simultaneamente os fatores
humanos, institucionais e culturais,
promovendo a consolidacio de uma
cultura de seguranca que valorize o
aprendizado continuo e a melhoria sis-

témica dos processos assistenciais

Impacto das interveng6es de enfer-
magem na reducao de eventos ad-
versos relacionados a transfusao

A comunicagio interprofissional
estruturada ¢ apontada como um dos
principais fatores associados a reducio
de eventos adversos no processo trans-
fusional 7. Evidéncias demonstram que
falhas na transmissio de informacoes
entre as equipes médica, de enferma-
gem ¢ de hemoterapia figuram entre
as causas mais recorrentes de inciden-
tes durante transfusdes. Nesse senti-
do, a adogio de protocolos formais de
passagem de plantio e a realizacio de
auditorias conjuntas tém se mostrado
intervencdes eficazes para fortalecer a
continuidade do cuidado, minimizar
incompatibilidades e evitar transfusoes
desnecessarias 78,

O enfermeiro, ao atuar como elo en-
tre o banco de sangue ¢ a equipe assis-
tencial, deve assegurar que todas as in-
formagées sobre o paciente, incluindo
histérico transfusional, resultados de
tipagem ¢ presenga de alergias, estejam
atualizadas e verificadas antes da infu-
sdo, garantindo seguranca ¢ rastreabili-
dade do processo .

As intervencdes baseadas em indi-
cadores de qualidade ¢ auditoria de
processos também vém se consolidan-
do como estratégias fundamentais na
enfermagem transfusional % Pesquisas
recentes estruturaram indicadores de
gestdo de enfermagem em trés dimen-
soes: estrutura, processo e resultado, de-
monstrando que unidades com alta ade-
sio a medidas como percentual de dupla
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checagem, taxa de reagoes notificadas e
tempo médio de resposta a eventos ad-
VEersos apresentaram significativa redu-
¢ao nas complicacdes transfusionais. O
uso sistemdtico desses indicadores nio
apenas permite mensurar a seguranca,
mas também estimula uma cultura de
vigilincia permanente e aprendizado
continuo, fortalecendo a gestio baseada
em evidéncias %,

O impacto positivo das intervengoes
de enfermagem também ¢ amplamente
documentado em contextos pedidtri-
cos®. Estudos apontam que a imple-
mentagio de protocolos de dupla che-
cagem e treinamentos especificos sobre
transfusio em criancas reduz em até 45
% a incidéncia de reagdes adversas rela-
cionadas 2 infusdo. Essas intervencoes
mostraram-se particularmente eficazes
na prevengio de erros de dosagem e
de infusio em pacientes de baixo peso,
nos quais pequenas variagoes de volume
podem gerar repercussoes clinicas sig-
nificativas®. Tais resultados reforcam a
importancia da adaptacio das préticas
de enfermagem as particularidades da
popula¢io atendida, condigio essencial
para o sucesso das intervencdes.

De forma complementar, o fortaleci-
mento das préiticas de beira-leito (bed-
side nursing) ¢
para a seguranca transfusional’. Essa

considerado essencial

abordagem envolve a identificagio vi-
sual direta do paciente, a conferéncia
cruzada da prescricio médica, a obser-
vagio constante durante a infusio ¢ a
comunica¢io imediata de quaisquer
sintomas adversos. Evidéncias indicam
que, quando a equipe de enfermagem ¢
treinada para reconhecer precocemen-
te alteracoes fisioldgicas, como febre,
calafrios ¢ dispneia, o tempo médio de
intervencio frente a reagdes hemoliticas
pode reduzir-se de 15 para 4 minutos,
refletindo melhoria expressiva nos des-
fechos clinicos °.

Além disso, as intervengdes preven-
tivas de enfermagem demonstram-se
mais eficazes do que as corretivas, pois
antecipam o risco ¢ evitam a progressao
de eventos adversos '*. Essa perspectiva
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reforca a centralidade do enfermeiro
como agente de seguranga no processo
transfusional, cuja atuagio proativa e
comunicativa constitui o eixo de susten-
tacio das boas praticas em hemoterapia.

Os resultados desta revisio sistemd-
tica permitiram confirmar que os objc—
tivos propostos foram plenamente al-
cancados ¢ que a pergunta de pesquisa,
quais sao as préticas de cuidado da en-
fermagem voltadas & promocio da segu-
ran¢a do paciente durante a transfusio
sanguinea, foi devidamente respondida.
A anilise das evidéncias cientificas, pro-
venientes de diferentes contextos nacio-
nais e internacionais, demonstrou que a
seguranga transfusional depende direta-
mente da competéncia técnica, da vigi-
lancia continua e do compromisso ético
da equipe de enfermagem em todas as
etapas do processo.

Constatou-se que a identificacio

correta do paciente, a verificagéo minu-

ciosa da compatibilidade entre amostra
¢ hemocomponente, a monitorizacio
rigorosa dos sinais vitais ¢ o reconhe-
cimento precoce de reacdes adversas
constituem intervengdes centrais na
preven¢iao de eventos transfusionais.
Além disso, a literatura reforca que a
padronizacio de protocolos institu-
cionais, o uso de checklists validados e
a educacio continuada sao medidas de
alto impacto para a mitigacao de falhas
humanas e sistémicas.

Assim, reafirma-se que a enferma-
gem desempenha papel decisivo na
promogio da segurancga do paciente du-
rante o ato transfusional, atuando como
elo entre o conhecimento técnico-cien-
tifico, a pratica assistencial ¢ a cultura
organizacional de seguranca. O estudo
também evidencia que a consolidagio
de uma cultura de seguranca depende
de investimento continuo na formagio
profissional, de auditorias internas sis-
temdticas ¢ da integracio entre tecnolo-
gia e cuidado humano.

Considerando as lacunas identifica-

das na literatura, propoe-se como es-
tudo derivado a realizagao de uma pes-
quisa aplicada de cardter multicéntrico,
voltada & implementagio e avaliacio
de um protocolo nacional de seguran-
¢a transfusional de enfermagem, com
validagio de indicadores de estrutura,
processo ¢ resultado. Tal investigagio
poderd mensurar, de forma objetiva, o
impacto das préticas padronizadas na
reducio de eventos adversos ¢ na melho-
ria dos desfechos clinicos, contribuindo
para o fortalecimento das politicas de
seguran¢a do paciente no ambito do
Sistema Unico de Saude.

Dessa forma, conclui-se que o pre-
sente trabalho nio apenas atingiu seus
objetivos e respondeu a questao norte-
adora, como também oferece subsidios
tedricos e praticos para o aprimoramen-
to da assisténcia de enfermagem, reafir-
mando seu papel essencial na prevencio
de riscos transfusionais e na promogao
de uma atengao segura, ética ¢ de quali-
dade ao paciente.
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