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INTRODUCAO

Todos os dias, hemocomponentes sdo prescritos para individuos que sofrem
acidentes, realizam cirurgias e portadores principalmente, de doencas hematoldgicas.
N3o existe nenhuma forma artificial que substitua o sangue, por isso a doacdo de sangue
se faz imprescindivel para manutencdo de vidas. Apesar de ser um procedimento
relativamente simples, facil e seguro, pode ocasionar rea¢cGes adversas (RA) que geralmente
sdo leves e limitadas, mas que podem variar de moderadas a graves e até ao ébito. Hoje,
ainda ha dificuldades para atrair voluntarios a realizar o ato solidario, muitas vezes por
falta de informacdo ou medo de possiveis reacdes adversas. Tendo em vista a
necessidade de voluntarios para suprir a demanda de sangue necessaria, busca-se
identificar as reacGes adversas em doadores de sangue total e por aférese, bem como o
perfil desses doadores e correlacionar com possiveis fatores preditores.

DESENVOLVIMENTO:

Estudo transversal e descritivo realizado no Servico de Hemoterapia do Hospital
S3o Vicente de Paulo, em Passo Fundo, Rio Grande do Sul. A populacdo estudada foi
composta por todos os doadores com e sem reacdo adversa a doac¢do de sangue total e
por aférese no periodo de janeiro/2017 a dezembro/2017. Das doacbes que
apresentaram reacdo, foram avaliados: modalidade de doacdo, indice geral de RA,
gravidade e extensdo da RA, faixa etaria e género predominantes, como também os
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principais sintomas adversos. A classificagdo foi baseada no Marco Conceitual e
Operacional de Hemovigilancia - guia para Hemovigilancia no Brasil de 2015,
evidenciada no Quadro 1.

Analisou-se um total de 14592 coletas incluindo doagbes de sangue total e por
aférese, sendo 6225 (42,7%) doadores do sexo feminino e 8367 (57,3%) do sexo masculino,
Tabela 1. Do total de doagbes, 13647 (93,5%) foram doagdes de sangue total, e 945 (6,5%)
por aférese, compreendendo 705 (4,8%) coletas de plaquetaférese e 240 (1,6%) dupla de
hemidcia. O indice geral de RA foi 954 (6,5%), 939 (98,4%) acometeram doadores de sangue
total e 15 (1,6%) doadores de aférese. Esse indice mostrou-se elevado se comparado com
outros estudos no Brasil e em outros paises (GONCALEZ et al., 2012). Quanto a gravidade,
as reagoes leves foram 950 (99,6%) e apenas 4 (0,4%) moderadas. Neste estudo ndo foram
relatados reages adversas graves nem Obito atribuido a doacdo. Com relacdo a extensao,
948 (99,4%) dos eventos foram vasovagais de origem sistémica e apenas 6 (0,6%) locais,
condizendo com o descrito na literatura, conforme Thijsen et al. (2015), onde as reagfes
mais comuns que acometem os doadores de sangue sdo vasovagais.

Na andlise de regressdo logistica a faixa etaria demonstrou pequenas e
progressivas chances maiores de RA conforme seu aumento, com chance maior de RA
de 3% na faixa de 31 a 49 anos e de 4,1% nas pessoas com 50 anos ou mais. (Tabela 2).
Estes resultados sdo consistentes com alguns escritores, como Zeiler (2014), confirmando
gue reac¢Oes adversas leves podem ser mais prevalentes em doadores idosos. Os resultados
mostram que nos doadores com RA de 12 vez corresponderam 678 (71,1%), enquanto
que os doadores de repeticdo representaram 276 (28,9%). Assim, os doadores de 12 vez
tiveram 2,87 mais chance de desenvolver uma RA.

Dentre esses dados, verificou-se que as mulheres tém mais chances de
desenvolverem algum tipo de RA, sendo que os doadores do sexo feminino que
apresentaram RA corresponderam a 516 (54,1%), enquanto que a taxa de 438 (45,9%)
eram masculinos, a diferenga entre o indice de acometimento entre homens e mulheres
foi significativo (P <0,001), conforme Tabela 2. Em relagdo a prevaléncia dos sintomas,
tontura representou 79%, calor 43,1%, hipotensao 34,3%, palidez 18,6%, mal-estar 12,2%,
nauseas 10,1%, sudorese 6,7%, desmaio 2,7%, vomito 1,3% e fraqueza 1,2%. Os demais
sinais e sintomas representaram valores inferiores a 1%.

CONSIDERAGOE S FINAIS:

Concluiu-se que os resultados deste trabalho foram extremamente relevantes
para identificar os fatores potenciais que podem contribuir para as reacdes adversas nos
doadores de sangue da instituicdo. Portanto, buscar a implementacao de estratégias
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baseadas em evidéncias para mitigar os fatores preditores, intensificando as a¢des de

captacao permitird o aumento do nimero de doadores fidelizados.
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Cabas Pesquizadores

A Comissiio de Pesquisas e Ps-Graduseho do Hospital S8 Vieeme de Paulo
analisen sen projeto de pesquisa intituladn; “REACOES ADVERSAS EM DOADORES
DE SANGUE CORRELACIONADAS A FATORES PREMTORES EM UM
SERVICO DE HEMOTERAPIA DO NORTE DO R0 GRANDE IO SUL:
ESTUIM) RETROSFECTIVO® e aproveu o estude, saliemando que este pide ser
iniciado a partir dessa datn.

Queremos lembrar 8 necessidade de o pesquisndor manter o Ceniro de
Gerenctamento (CGP-HEVF) atunlizado, sobre o desenvolvimento cientifico dentro do
Hespital, informando sobee 4 aprovagio na Plataformsa Brasil ¢ incluindo o HEVE como
Instituipio co-participante na folha de msto do COMEPR, informando também sobre as
publicaghes ou apresentaphes dos resultios desia pesquisa (relatbrios parcisis e finais
deverfio ser encaminhadios a este setor).

A comissho agrdece a iniciativa em pesquisar o Hospital Ensing 580 Vieente de
Paulo, descja um étima trabalbo aos pesquisadones lembrasdo que seiom cumpridas a
normas regulamentares do HSVE (n pesquiss niio deve produgir risces nos pacientes ¢ a0
Haospatal ).
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ANEXOS
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Quadro 1. Classificagdo das ReagGes Adversas a doagdo de sangue.

CLASSIFICACAO DESCRICAO

GRAU 1 - LEVE Sintomas locais, ndo impedem o doador de exercer suas atividades e podem
permanecer por até duas semanas. Pode haver sintomas sistémicos, com melhora
do quadro em até 30 minutos, incluindo tontura, nausea, desconforto e palidez.
GRAU 2 — MODERADA Sintoma local, com impedimento do doador de exercer suas atividades habituais ou
podem persistir por mais de duas semanas. Os sintomas sistémicos envolvem perda
de consciéncia, hipotensdo arterial com necessidade de reposi¢do volémica.
GRAU 3 - GRAVE Necessidade de hospitalizagdo para tratamento da reagdo, ou intervencdo para
prevenir danos permanentes, ou até mesmo para evitar a morte, e os sintomas
persistirem por mais de um ano ap6s a doagao.
GRAU 4 - OBITO Obito atribuido as reacdes adversas & doagdo.

Tabela 1. Caracterizagao da amostra total de doadores de sangue do ano de 2017 com
e sem ReacOes Adversas (RAs) demonstradas como média e desvio padrdao e como
frequéncia e percentual.

TOTAL Com RAS Sem RAs

N=14592 N=554 N=13638 Valor P
Idade 37,05 (£11,66) 31,29 (£10,14) 37,46 (£11,65) <0,001*
Faixa Etaria (anos)
18-30 5130 (35,3%) 531(58,2%) 4599 (33,7%)
31-49 6868 (47,2%) 315 (34,5%) 6553 (43,0%)
50 2552 (17,5%) 66 (7,2%) 2486 (18,2%) £0,001%
Sexo
Feminino 6225 (42,7%) 516 (54,1%) 5709 (41,9%)
Masculino 8367 (57,3%) 438 (45,9%) 7929 (58,1%)  <0,001%
Histérico Doagao
10 vez 3709 (46%) 678 (71,1%) 6031 (24,2%)
Repeticdo 7883 (54%) 276 (28.9%) 7607 (55.8%) £0,001%
Gravidade
Leve 950 (99,6%)
Moderada 4(0,4%)
Grave 0(0,0%)

Tabela 2. Razdo de Chances (OR) por Regressdo Logistica demonstrando os preditores
de reacdo adversa em doadores de sangue no ano de 2017.
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0dss Ratio (1C 95%)
CARACTERISTICAS OR IC 95% Valorp *
Sexo
Feminino 1,58 1,400-1,791  =0,001
Masculino 1 1
Faixa Etaria (anos)
18-30 1 1
31-49 1,030 1,025-1,036 20,001
250 1,041 1,035-1,047  =0,001
Historico Doagao
12 vez 2,87 2,519-3,307  <0,001

Repetigdo 1 1



