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Hemovigilancia e rastreabilidade no ciclo transfusional

O papel da Enfermagem na deteccao precoce, documentacao e notificacao de eventos adversos
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A transfusao segura nao termina na prescricao, na compatibilizacao ou na liberacao do
hemocomponente.

Ela se concretiza no ponto de cuidado, quando a Enfermagem:
identifica corretamente o paciente e o hemocomponente;

sreconhece sinais precoces de alteracao clinica;

«aplica barreiras de seguranca,;

eregistra com precisao;

epreserva a rastreabilidade;

ecomunica e notifica.

Nao ha hemovigilancia consistente sem Enfermagem preparada, registro qualificado e processo

assistencial rastreavel.
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o Por que isso é critico em onco-hematologia?

O paciente onco-hematolégico apresenta:

maior exposi¢cdo a hemocomponentes;

maior complexidade clinica;

menor reserva fisioldgica;

risco de deterioragao rapida;

necessidade de componentes especificos conforme prescricdo e protocolo;

dependéncia de linha de cuidado multiprofissional.

O evento sé se transforma em aprendizagem quando é registrado, rastreado, analisado e

devolvido ao cuidado.
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Hemovigilancia como segurancga do paciente

Hemovigilancia é vigilancia sistematica dos eventos adversos e incidentes
relacionados ao ciclo do sangue.

Inclui:

deteccao;

registro;

comunicagao;

investigacao;

notificacéo;

analise;

acao corretiva e preventiva;
devolutiva a equipe.

: reduzir ocorréncia, recorréncia, dano e desperdicio.




> Reacao, incidente e quase-erro

Reacao transfusional Incidente Quase-erro / near miss
Evento clinico no receptor Falha de processo que pode ou Falha interceptada antes de
temporalmente associado a nao atingir o paciente. causar dano.

transfuséo.

Quase-erro sinaliza vulnerabilidades do processo antes da ocorréncia de dano.
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cuidado

A Enfermagem atua como barreira critica em:
sidentificacao ativa do paciente;

sconferéncia do hemocomponente;

schecagem a beira-leito;

sinstalacao segura;

*monitorizacao clinica;

sreconhecimento de sinais de alerta;

scomunicacao imediata;

sregistro e rastreabilidade;

*notificacdo conforme fluxo institucional.

Nao é cultura de culpa. E cultura de barreiras, processo seguro e aprendizagem.
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ieoe Papel da Enfermagem segundo a Resolug¢ao Cofen n° 709/2022

A atuacao da Enfermagem em hemoterapia exige:
capacitacao especifica;

assisténcia competente, resolutiva e segura;

protocolos institucionais;

supervisao e orientacdo da equipe;

educacgao permanente;

participagdo em hemovigilancia e retrovigilancia;

registros que assegurem rastreabilidade dos processos e produtos.

No ciclo transfusional, registro nao é burocracia: é barreira de seguranca.
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Processo de Enfermagem aplicado ao ciclo transfusional
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Avaliacao Diagndstico de Planejamento Implementacgao Evolugao
condigéo basal, Enfermagem monitorizac&o, checagem, resposta clinica,
sinais vitais, acesso respostas humanas barreiras, instalagao segura, intercorréncias,
Venoso, riscos e e riscos relacionados comunicagao e vigilancia e resposta desfecho e
identificacao. ao contexto clinico. prevencao de danos. inicial. replanejamento.

O Processo de Enfermagem organiza raciocinio clinico, decisao, intervencao e avaliagao.

A Resolucéo Cofen n° 736/2024 organiza o Processo de Enfermagem em cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes, recorrentes e ciclicas.
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seguranca

Barreiras nao negociaveis no ato transfusional:

1. Identificacédo ativa com dois identificadores.

Conferéncia da prescricao e do hemocomponente.

. Verificagéo de validade, integridade, compatibilidade e rastreio.
. Dupla checagem independente a beira-leito.

Monitorizacgéo dirigida nos primeiros minutos.

. Comunicacéao imediata diante de alteracéo.

. Registro completo e rastreavel.
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. Notificagdo conforme fluxo.

As metas internacionais de seguranca do paciente incluem identificagéo correta, comunicagao efetiva e seguranga em procedimentos de risco, incluindo
administragdo de hemocomponentes.

Dupla checagem nao é dupla assinatura. E conferéncia ativa, independente, critica e documentada.
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diagnoéstico médico

Suspeita operacional durante ou apoés transfusao

Respiratérios Hemodinamicos

dispneia, dessaturagao, desconforto subito. hipotensao, taquicardia, choque.
Sistémicos Cutaneo-mucosos

febre, calafrios, dor lombar, mal-estar intenso. urticaria, prurido, angioedema.

Comportamentais

ansiedade subita, agitacédo, sensag¢ao de morte
iminente.



<>5|.N

o Resposta segura nos primeiros minutos

Diante de suspeita de reacao transfusional:

1. pausar/interromper a transfusdo conforme protocolo;

. manter acesso venoso pervio conforme rotina institucional,;
. avaliar sinais vitais e gravidade;

. conferir paciente, prescri¢ao, bolsa, etiqueta e registros;

. comunicar equipe meédica e servigo de hemoterapia;

. preservar bolsa/equipo/amostras conforme fluxo;

~N OO o B~ 0PN

. registrar horario, sinais, condutas e comunicagoes.

Suspeitou — protegeu — rechecou — comunicou — registrou — notificou.
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sanitario

O registro transfusional deve permitir reconstruir o cuidado.

Minimo auditavel:

sidentificac&o do paciente e do profissional;
*hemocomponente, codigo/rastreio, validade e integridade;
*horario de inicio, intercorréncia, interrupcéo e termino;
*sinais vitais e sintomas objetivos;

scondutas realizadas e profissionais comunicados;
«destino da bolsa/equipo/amostras;

eencaminhamento para investigacao/notificacao.

Registro fragil produz hemovigilancia fragil. Hemovigilancia fragil permite recorréncia do dano.
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Implicagoes éticas no ciclo transfusional

No ciclo transfusional, ha implicacao ética quando ocorre:
» falha de identificagao;

» checagem meramente formal;

* omiss&o de sinais de alerta;

» atraso injustificado na comunicagao;

* registro incompleto, impreciso ou inveridico;

 auséncia de rastreabilidade;

* N40 comunicacao de intercorréncia relevante;

» execucdo de atividade sem seguranca técnica.

O Cédigo de Etica estabelece deveres relacionados a competéncia, responsabilidade, assisténcia livre de danos, registro adequado e prestacdo de informagées
completas e fidedignas para continuidade da assisténcia e seguranga do paciente.

A ética profissional ndo comega no processo disciplinar. Comeg¢a na pratica segura, no registro fidedigno e na

protecao do paciente.
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Notificacao e aprendizagem institucional

Nao basta notificar. E preciso transformar notificagao em prevencao.

[ Evento suspeito } — [ registro } — [ comunicagao } — [ investigacao }
notificagcao quando - acao . i
. . — analise — i i — | devolutiva a equipe
aplicavel corretiva/preventiva

Pergunta: o que mudou no processo depois desse evento?



> Trés compromissos da Enfermagem

1. Detectar cedo 2. Registrar certo

reconhecer sinais de alerta produzir dado integro,

e acionar fluxo. cronologico, rastreavel e
auditavel.

3. Notificar bem

transformar evento,
incidente e quase-erro em
aprendizagem.

Hemovigilancia efetiva depende de deteccao precoce, registro rastreavel e acao

preventiva.
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