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Servu;o de Transplante de Medula

<>SINTOMA25

Jornada do Paciente no

Ossea de Jau
Hospital Amaral Carvalho
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Jornada do receptor de TCTH

* Trajetoria do receptor de TCTH durante
todas as fases do procedimento

e pré, durante e po6s-TCTH

* I[mpacta a qualidade, a seguranca e a

satisfacao do paciente
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HOSPITAL AMARAL CARVALHO

Cuidado,
humanizacao e
excelencia em
saude.

Missao
©)

Promover sailide e bem-

estar e o conhecimento.
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AMARAL CARVALHO
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109 anos de inovc
transformando vidas
cuidado e exceléenci

Visao

Ser referéncia nacional e
internacional na geracao
e aplicacdo do
conhecimento na saide,
na gestao e na
autossustentabilidade.

N
LR
'{/’{;I, / LN s —

Valores

Etica
Transparéncia
Respeito
Acolhimento
Sustentabilidade
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Servigo de TMO Jau A

 Area fisica
 Ambulatdrio e Hospital-dia
* 1.500 atendimentos/més

historias

* Unidades de Internacao
+ TMO I - 12 leitos transforma
e TCTH alogénico ndo aparentado, p6|0 Trans
aparentado e haploidéntico de Medul-

e TMO Il - 08 leitos
 TCTH autdlogo
e TMO Il - 08 leitos
* intercorréncias e complicacdes pos TCTH

1

https://youtu.be/w3EL-szsrm4



Servico de Transplante de Medula Ossea == | Fundacso

agosto de 1996 - abril de 2025 fuhah el | #1204
Alogénico

. ‘ 2808 61,59%

L Transplantes ‘ ;:-.;;lugn 38.41%
Alogénico Aparentado 1793 39,33%
Tipo do Transplants Tpalog Transplantes %%
Alogénico Haploidéntico 372 8,16%
Tipo do Transplant= Tpalog Transplanies g
Alogénico Nao Aparentado 643 14,10%
Tipo do Transplant= Tpalog Transplanies g
Autologo Autologo 1751 38,41%
Tipo do Transplants TpaAlog Transplantes g




Servico de Transplante de Medula Ossea

agostode 14996 - abnl de 2025
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Ano TMO

Servico de Transplante de Medula Ossea ==t | i

Jodos hd wosearas | Amaral Carvatho
agosto de 1996 abril de 2025 AMARAL CANVALHO
Total TMO por Cidade
Estado Total TMO
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Ceara 325
Total TMO por Estado R L 101
: ~ GUIAN : i 277
E CRINA 252
G 194
167
101
93
70
62
25
24
16
15
1
10
9
3
6
5
5
4
1
1

4559




Jornada do receptor de TCTH

Encaminhamento

e Médico do paciente
o SNT
e Coordenador médico do

- centro transplantador
formaliza aceite do caso
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Pré -TCTH

* Primeira consulta
e Indicacdao do TCTH

® Revisdo e realizacao de
exames

e agendamento

TCTH propriamente
dito

e Internacao

e Infusao de CTH

¢ Enxertia
e Alta hospitalar

P6s-TCTH

* Hospital-dia
® Reinternagdes

e Seguimento precoce e
tardio

® Reavaliagdes D+80, +100




Sistema Nacional de Transplantes

https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saes/snt

Registro Brasileiro de Doadores

REDOME A Voluntarios de Medula Ossea

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER

https://redome.inca.gov.br/




Linha de Cuidado

v’ estabelecem-se novas ferramentas e estratégias do cuidado

integral em saude,

v’ reveladas mediante a materializacdo de fluxos assistenciais

seguros e garantidos,

v’ integram acdes de promocao, vigilancia, prevencdo e assisténcia

FRANCO; MAGALHAES, 2003

www .saude.gov.br/cnhd




Plano de cuidados

G

4
,l,.l L Quimioterapia
Interface com '\ & Radioterapia “PEGA” |
outros servigos ~ Infuséio ). . M@%‘f up,
* Precoce
Casos novos
3 * tardio
Fase pre -TCTH rondid




Agendamento do caso

* Médico registra o receptor na plataforma

— Evolucgao atualizada a cada 3 meses para manter a
busca ativa

 Ocorre a busca

— potenciais doadores

— Solicitacdo de amostras dos receptor/doadores
para fazer o teste confirmatorio

— Se compativel
— Solicitacao — tipo de fonte (opcao do doador)

e agendamento




Dia da consulta do receptor

o Avaliacdao do receptor no centro transplantador
— Clinica
— Laboratorial

— Se indicado, ocorre lancamento da data provavel

-  Em casos de doador aparentado

Participacao em conjunto com receptor




Doador voluntario

« REDOME entra em contato com doador para verificar a
possibilidade de doacao

o Data de comparecimento do centro
— Exames laboratoriais (prazo de 30 dias até a data prevista)
— Avaliacao Clinica

— Aspectos da doacao




Agendamento da coleta de CTH

« Feito a programacao da data de internacao

o Programacao do agendamento da coleta

— Tipo de coleta

~ Datas de exames dentro do prazo conforme legislacao

o Fluxo de transporte
— Courier do REDOME

~Nacional

~Internacional




Construcao da Linha de Cuidado em TCTH

D| retrizes Modelos Protocolos Oercljir;ga%c;e(sjoe
: t tat assistenciais clinicos . ¢ )
assistenclals cliente/cuidador
- BB e -
: ACESSO Acolhimento Cuidados
) e Ambulatorial e QT :
! Jornada do e internagao e RXT >eguimento
! paciente »infusdo
\
Plano N
tera péUtiCO interdisciplinar integrados no autocuidado




Internacao / plano terapéutico

v" Definir plano nas 3 dimensdes do cuidado:

v" Prioridades

acdes educativas

acoes L >
§ terapéuticas nao

Agoes ElElgEEE s medicamentosas
medicamentosas . L
.. (interdisciplinar)
Atividades
Recursos

Responsaveis
prazos autocuidado

N N N N N

Metas

Vonitorar e reavaliar



Modelo de Cuidado

* Promover assisténcia de enfermagem em
todas as fases do processo de TCTH
* Dimensionamento adequado
 Comunicacao efetiva e continua

* Participar ativamente da educacao em saude
* Promover o autocuidado

 Estabelecer vinculo
* favorecendo integracao com paciente
 com o cuidador (nucleo familiar)




UIIHI

lideranca

processos enfe r‘magem autonomia

comunidade

Interacao e atendimento
Interdisciplinar

Equipe de enfermagem exclusiva

Visitas multidisciplinares
e meédico

* Fisioterapeuta

* Nutricionista

e Assistente social

e Psicologo
 odontdlogo




Experiéncia do paciente

Escalas de qualidade de vida

* SF-36

FACT-BMT

Safety4dme

 Pesquisa de satisfacao do cliente
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AMBULATORIO E HOSPITAL-DIA DO SERVICO TMO JAU [/ ..
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Hospital-dia

 Atendimento diario — consultas/exames

*  Educagdo sobre cuidados domiciliares
* Transicao do cuidado

* (Casas de apoio



Seguimento pos TCTH

Ficha para Contato telefénico com
atuwalizacao de meédico e assistente Busca nas redes Envio de carta ao
dados social servico de origem sociais endereco do paciente
é
==
- .
E-mail para o médico Contato com Sites de Secretaria da
e assistente social do paciente ow consulta de CPF sadde municipio
servigo de origem familiares de origem
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mailto:enfermagem.anac@amaralcarvalho.org.br
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