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RESUMO

A transfusé@o de sangue teve dois periodos: um empirico, que vai até 1900, e
outro cientifico, que vai de 1900 em diante. A pratica transfusional no Brasil continua
evoluindo, como ocorre em outros paises do mundo, seguindo, entretanto, as
caracteristicas do nosso pais e da nossa medicina, nem sempre atualizado. A
hemoterapia consiste no tratamento terapéutico por meio da transfusdo sanguinea,
de seus componentes. Trata-se de uma atividade assistencial de alto risco
epidemiol6gico, uma vez que o sangue, na condicdo de tecido vivo, € capaz de
transmitir diversas doencas a seguranca e a qualidade do sangue e componentes
devem ser asseguradas em todo o processo, desde a captacdo de doadores até ao
paciente. A doacdo de sangue no Brasil é atualmente regulamentada pela RDC N°
57, de 16 de dezembro de 2010 e pela Portaria N° 1353 de 13 de junho de 2011 do
ministério da Saude, que estabelece e ratifica o0 disposto na Constituicdo Federal em
vigor, enfatizando que a doacdo de sangue deve ser altruista, voluntaria e néo
gratificante. No Brasil, as competéncias e atribuicdes do enfermeiro em hemoterapia
sdo regulamentadas conforme a resolugcdo N° 306/2006, do Conselho Federal de
Enfermagem (CONFE). Segundo esta resolucdo, o enfermeiro deve planejar
executar, coordenar, supervisionar e avaliar os procedimentos de hemoterapia nas
unidades de saude, visando assegurar a qualidade do sangue, hemocomponentes.
A pesquisa teve como objetivo geral identificar na literatura a atuacdo dos
enfermeiros na pratica da terapia transfusional e como especifico mostrar a
producéo cientifica sobre a terapia transfusional nos ultimos 10 anos, para despertar
nos enfermeiros a necessidade de adequacdo na area de hemoterapia a nova
realidade. A metodologia utilizada consistiu de uma revisao bibliografica de artigos
cientificos ja publicados, como bases de dados indexadas: Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online
(SCiELO).

Palavras- chave: Enfermagem; hemoterapia; transfusdo sanguinea; atuacdo do
enfermeiro na hemoterapia.



ABSTRACT

Blood transfusion had two periods: one empiric to 1900, and other scientific, running
from 1900 onwards. The transfusion practice in Brazil continues to evolve, as in other
countries, following, however, the characteristics of our country and our medicine, not
always updated. The blood therapy consisting in therapeutical treatment by blood
transfusion, its components. This is an assistance activity of high epidemiologic risk,
since the blood, the condition of living tissue, is capable of transmitting various
security diseases and the quality of blood and blood components should be provided
in the entire process, from the catchment donors to the patient. Blood donation in
Brazil is currently regulated by RDC No. 57 of December 16, 2010 and by Decree
No. 1353 of 13 June 2011 the Ministry of Health, which establishes and confirms the
provisions of the Federal Constitution in force, emphasizing that blood donation
should be altruistic, voluntary and not rewarding. In Brazil, the powers and duties of
nurses in hemotherapy are regulated according to Resolution No. 306/2006 of the
Federal Nursing Council (CONFE). According to this resolution, the nurse must plan
to run, coordinate, supervise and evaluate the procedures for blood therapy in health
facilities, while ensuring the quality of blood, blood components. The research aimed
to identify in literature the role of nurses in the practice of transfusion therapy and as
a specific show the scientific production of transfusion therapy in the last 10 years, to
awaken the nurses need to adapt in hemotherapy area to the new reality. The
methodology consisted of a literature review of scientific articles published, as
indexed databases: Latin American Literature in Health Sciences (LILACS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO).

Key words: nursing; hemotherapy; blood transfusion; nursing interventions in
hemotherapy



1. INTRODUCAO

A transfusé@o de sangue teve dois periodos: um empirico, que vai até 1900, e
outro cientifico, que vai de 1900 em diante. No Brasil em 1879, um relato discutia se
a melhor transfusdo seria com sangue de animais para humanos ou entre seres
humanos. A pratica transfusional no Brasil continua evoluindo, como ocorre em
outros paises do mundo, seguindo, entretanto, as caracteristicas do nosso pais e da
nossa medicina, nem sempre atualizado. Deste modo, o Rio de Janeiro como capital
do Brasil até 1960, e Sdo Paulo, por ser a maior cidade da América Latina, lideraram
a evolucao da Hemoterapia Brasileira (LIMA, et. al, 2008).

A hemoterapia consiste no tratamento terapéutico por meio da transfusao
sanguinea, e de seus componentes. Trata-se de uma atividade assistencial de alto
risco epidemioldgico, uma vez que o sangue, na condicdo de tecido vivo, € capaz de
transmitir diversas doencas a seguranca e a qualidade do sangue e seus
componentes devem ser assegurados em todo o processo, desde a captacdo de
doadores até sua administracéo ao paciente (BARBOSA, et. al, 2011).

A hemoterapia € uma especialidade da saude que estuda o tratamento de
doencas no sangue, que envolve conhecimento especifico, que se baseia na
reposicdo de um componente que esta presente em quantidade inadequada no
sangue do paciente, considerando que, € um dos ramos mais recente da ciéncia de
laboratério (SILVA, NOQUEIRA, 2007).

Entretanto Branddo Filho e Armando Aguinaga foram o0s pioneiros nesta
pratica, no Rio de Janeiro, mas o melhor relato desta época ocorreu em salvador
(Bahia) quando o professor de Clinica Medica, Garcez Frées, fez a primeira
transfusdo de sangue, usando o aparelho de Agote, improvisado por ele,
transfundindo 129ml de sangue do doador Jodo Cassiano Saraiva, servente do
hospital, em uma paciente operada de pélipo uterino com metrorragia importante.

Em 1916, Isaura leitdo defendeu sua tese sobre “Transfusdo Sanguinea’,
relatando este caso e descrevendo outros trés relatos semelhantes (FLORIZANO,
FRAGA, 2007).

A administracdo de componentes tem sido reconhecida como estratégia
importante para realizacdo de varios tratamentos clinicos, além de transplantes,

quimioterapia e diversas cirurgias. Mesmo que novos tratamentos de saude venham



sendo desenvolvidos em todo 0 mundo, com expressivos progressos, ainda ndo se
encontrou meio para substituir o sangue humano para fins terapéuticos.

A terapia transfusional é um processo que mesmo com indicacdo, precisa e
administracdo correta, respeitando todas as normas técnicas preconizadas, envolve
risco sanitrio. A seguranca e a qualidade do sangue e hemocomponentes devem
ser assegurados em todo o processo, desde a captacdo de doadores até sua
administracao ao paciente (BARBOSA, et al, 2011).

No Brasil, as competéncias e atribuicbes do enfermeiro em hemoterapia séo
regulamentadas conforme a resolucdo numero 306/2006, do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN). Segundo esta Resolugdo, o enfermeiro deve planejar,
executar, coordenar, supervisionar e avaliar os procedimentos de hemoterapia nas
unidades de saude, visando assegurar a qualidade do sangue, hemocomponentes
(FERREIRA, et al, 2007).

O enfermeiro como profissional de saude tem acompanhado o
desenvolvimento da hemoterapia, considerada como uma nova area para a
enfermagem, atrelado ao avanco da tecnologia e inovacdo. Atua tanto na captacao
dos doadores de sangue como no atendimento destes nas unidades hemoterapicas
no processo de doacao. Este profissional, na sua pratica diaria, atende aos usuarios
de saude em todo o procedimento da transfusdo dos hemocomponentes, primando
pela exceléncia desta pratica (COSTA, et al, 2011).

A qualidade e seguranca das transfusfes de sangue sédo preocupacdes
constantes dos especialistas, das autoridades de salde, dos pacientes e da
sociedade, o que faz com que a seguranca do sangue usado para transfusdo seja
chave para qualquer sistema de saude moderna. A doacdo e a transfusdo de
sangue requerem o entrosamento e o comprometimento de uma equipe de saude e
o trabalho conjunto para diminuir ao maximo os riscos ao paciente (SCHONINGER,
DURO, 2010).

A pesquisa teve como objetivo geral identificar na literatura a atuacdo dos
enfermeiros na pratica da terapia transfusional e como especifico mostrar a
producéo cientifica sobre a terapia transfusional nos ultimos 10 anos, para despertar
nos enfermeiros a necessidade de adequacdo na area de hemoterapia & nova

realidade.



2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 CONCEITO

Hemoterapia € o emprego terapéutico do sangue. Essa ciéncia vem sendo
estudada hd muitos anos, passando por varias fases, evoluindo rapidamente e
apresentando uma grande perspectiva futura (FLORIZANO; FRAGA, 2007).

2.2 HISTORIA DA HEMOTERAPIA NO BRASIL

Embora seja enfatizado que a década de 1940, representou efetivamente, o
inicio da doacao de sangue no Brasil, onde a docao era remunerada. Foram criados
0s bancos publicos que trabalhavam dessa forma e comecaram a surgir os bancos
privados que se tornavam cada vez mais numerosas e obtinham um grande namero
de doacdes (BARBOSA, et al, 2011).

O grande numero de contaminacfes devido & transfusdo gerou uma
consideravel polémica, culminando com a proibicdo definitiva da doa¢do remunerada
e com a inclusdo do artigo 199 da constituicdo Brasileira, Aprovada em 1988,
proibindo toda e qualquer comercializacdo de sangue no Brasil é voluntaria e ndo se
admite nenhuma forma de ressarcimento. Apenas em 2002, a regulamentacao legal
deste artigo, apresentada por Sergio Arouca, foi aprovada com a proibicdo da
doacéo gratificada de sangue, conceituando a remuneragdo dos servigos através da
cobertura de custos de processamento (FLORIZANO, FRAGA, 2007).

A principal mudanga n&o ocorreu, por influéncia de especialistas, nem pelo
governo, e sim por causas aleatorias: o advento da AIDS e por razdes
socioeconfmicas.

Com o aparecimento da AIDS foi introduzido novos procedimentos, tais
como: a substituicdo da doacdo anbnima pela personalizada, o incremento de todos
0os métodos de autotransfusdo e a disciplina do uso do sangue, de seus
componentes e derivados através de judiciosa avaliacdo do trinbmio:
riscos/beneficios/custo (LIMA, et al, 2008).



As principais razbes para promover a doacdo voluntaria baseiam-se na
protecdo do receptor de sangue, ja que os doadores voluntarios tém menor
prevaléncia de infec¢cbes transmissiveis pelo sangue; pessoas que doam por
recompensa monetaria podem ocultar informacdes que os levariam a serem
classificados como inaptos.

O controle da qualidade do sangue coletado nos hemocentro inicia-se na
captacdo dos doadores. Os candidatos mais seguros sdo aqueles que doam
sangues regularmente como voluntarios, ndo remunerados e de baixo risco
(BORGES, 2010).

2.3 A ENFERMAGEM NA HEMOTERAPIA

A Enfermagem na Unidade hemoterapica atua na captacdo dos doadores de
sangue, fazendo a selecdo destes através da triagem clinica, o gerenciamento da
equipe de enfermagem que executa a triagem hematoldgica, a coleta do sangue do
doador, o fracionamento e distribuicdo dos componentes a serem transfundidos.

Captacdo: E neste setor que se inicia a sensibilizacdo do doador quando &
importancia do ato praticado. A sua atuacdo € esclarecer duvidas, minimizar os
medos, e proporcionando seguranc¢a aos doadores.

Triagem clinica do doador: E onde ocorre um contato maior e Gnico com o
doador, onde ser4 abordado pelo enfermeiro a historia clinica até o seu
comportamento no que se refere ao uso de drogas ilegais e praticas sexuais, onde é
classificado como apto ou inapto (FLORIZANO, FRAGA; 2007).

Coleta de sangue: E processada pela equipe de enfermagem (enfermeiros,
técnicos de enfermagem). A Enfermagem trabalha na atividade de supervisionar e
liderar a equipe, garantindo a qualidade do sangue doado e visando a seguranca do
doador.

Hemotransfusdo: O ato transfusional é de responsabilidade médica. O
Enfermeiro tem como funcdo acompanhar a transfusdo desde as anotacdes
referentes ao procedimento como, por exemplo, conferéncia da identificacdo do
paciente, do componente prescrito, do nimero e validade da bolsa, ainda ao leito do
paciente acompanhar em especial os minutos iniciais do procedimento transfusional,

€ onde pode se iniciar intercorréncias, muitas vezes  graves.



A enfermagem conquistou um espaco significativo na hemoterapia e participa
de maneira expressiva de equipe multidisciplinar, onde estdo desenvolvendo
diversas atividades relacionadas com o doador de sangue e presta cuidado ao
paciente durante o periodo pré, intra e pos transfusional (FLORIZANO, FRAGA,
2007).

2.4 TIPOS DE DOACAO DE SANGUE

A doacdo pode ser classificada como: voluntaria ou espontaneo, de
reposicao, convocado e o agendado.

Doacado voluntaria ou espontanea: é todo o individuo que doa sangue de
forma altruista, sem conhecer o paciente que vai receber por ele doado. Pode
também ser considerado como “todo o individuo que efetua a sua doacdo,
consciente da importancia do ato de doar e que se insere no processo ComMo
participante ativo na obtencdo de sangue, visando a melhoria da salde coletiva”
(BRASIL, 2011).

Doacdo de reposicao: é aquele individuo que doa para algum paciente
internado em determinado hospital e necessita de sangue, atendendo a solicitacéo
feita pelo servico social do banco de sangue, e que nem sempre tem consciéncia do
valor que seu ato significa para saude da populacgéo.

Doador convocado: € o individuo ja cadastrado e apto em doac¢bes anteriores,
gue vem doar sangue atendendo a uma convocacao pelo servico social do banco de
sangue.

Doador agendado: é aquele individuo que faz a doacdo em data e horario pré-
fixados pelo doador e o profissional do banco de sangue, podendo ser espontanea
ou de reposicéo (DANI, 2009).
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3. METODOLOGIA

A metodologia da pesquisa utilizada consistiu de uma reviséo bibliografica de
artigos cientificos j& publicados, com as seguintes etapas: identificacdo do tema e
selecdo da questdo norteadora; estabelecimento dos critérios para a sele¢do da
amostra; definicdo das informagfes a serem extraidas dos estudos selecionados e
categorizac@o dos estudos; avaliagdo dos estudos incluidos na reviséo integrativa e,
finalmente, a interpretacéo dos resultados e apresentacao da revisao.

O levantamento bibliografico foi realizado entre os meses de fevereiro a junho
de 2015. Foram considerados os ultimos dez anos como critério para essa revisao,
nas Bases de Dados indexadas: Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude
(LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO).

Os critérios utilizados para a selecdo da amostra foram: artigos completos
disponiveis eletronicamente, no idioma portugués e inglés; artigos que abordam a
tematica enfermagem e hemoterapia relacionada atuacdo do enfermeiro, doacao de
sangue e historia da hemoterapia.

Como critério de exclusdo, os artigos que ndo responderam a questao
norteadora e os repetidos foram retirados da analise do estudo, foi feito consulta as
Resolugcbes vigentes do Ministério da Saude (MS) e do Conselho Federal de

Enfermagem (COFEN), relacionadas ao tema.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A atuacdo do enfermeiro na hemoterapia é um trabalho com grandes
desafios, pois é preciso um preparo teorico e pratico, ndo oferecido nos cursos de
graduacdo. Para o desenvolvimento desta atividade € necessaria uma pratica
especialista que ainda néo foi normalizada, e de forma generalista a formacéao da
enfermagem, porém nao deve ser esquecida a especializagdo, pois uma pratica
especialista ndo significa fragmenta-se e sim aprofundar os seus conhecimentos em
uma area especifica para atender o mercado de trabalho.

Os trabalhos cientificos contemplam a atuacdo do enfermeiro na hemoterapia,
enfatizando a necessidade de uma discussédo junto as universidades/ faculdades
para uma explanacdo mais profunda na assisténcia hemoterapica de qualidade,
assim proporcionando seguranca para uma atuacdo na area, assegurando 0s
servigos prestados pela enfermagem, ja na pratica os enfermeiros com sua empatia
e ética desenvolve seu trabalho na triagem do doador, transfusdo sanguinea e

coordenacado da equipe de técnicos.

No contexto geral, o enfermeiro na triagem, desenvolve seu trabalho
abordando principios como vinculo, empatia e ética. Além disso, desenvolve seu
papel educativo e de acolhimento com o cliente doador/receptor do banco de
sangue, trabalhando como membro da equipe multiprofissional que passou a se
destacar no Brasil em 1990, quando os enfermeiros que atuavam na area passaram
a discutir, em eventos cientificos, o cuidado que o enfermeiro deveria prestar ao

doador/receptor em todo o ciclo do sangue.

Na presenca de mudancas, a saude vai ganhando novos contornos e as
crencas pessoais tém, inevitavelmente, “aderidas” as conquista que a area
incorpora. Tanto enfermeiros, quando usuario vao “absorvendo” as informacdes e
conquistas que o contexto, de ordem geral, vao trazendo com o aprimoramento das
pesquisas e os estudos especificos.

No sabe que a responsabilidade pelo ato transfusional é do médico, porém é
0 enfermeiro e sua equipe que identificam o paciente e o recebem acomodando-o no

leito, avaliam os sinais vitais, conferem a bolsa do hemocomponente, iniciam e
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acompanham a infusdo do produto sanguineo, e auxiliam no cuidado diante de
reacdes, caso elas ocorram.

Os resultados do estudo de acordo com o quadro 1 a seguir mostraram que
os profissionais de enfermagem, detém a responsabilidade pela administracdo da
equipe do banco de sangue e realizacdo da triagem clinica e transfusdo sanguinea,
0S critérios como a organizacdo do ambiente de trabalho, a checagem dos
equipamentos, 0s registros, para que o0s procedimentos sejam realizados com a
maxima seguranca, confirmando que os enfermeiros se inserem, cada vez mais, em
atividades em que as inovacdes sdo constantes e especializadas. Foram
encontrados 19 artigos na rede de dados LILASC e utilizado 10 artigos, na rede de

dados SCIELO foi encontrados 32 artigos e utilizado 13.



Base de Titulo Autor (es) Ano de Método Resultados
Dados Publicacao
Hemoterapia: as Os resultados apontam que 0s
Scielo dificuldades enfermeiros se inserem, cada vez
encontradas SILVA, P.S. | 2007 Pesquisa de | mais, em atividades em que as
pelos NOQUEIRA, campo inovagdes sdo constantes e
enfermeiros V.0. exploratoria especializadas.
Avaliacao do O resultado no geral foi satisfatério
Lilacs conhecimento Exploratério mostrando que os profissionais de
sobre FERREIRA, O. | 2007 descritivo de | enfermagem, detém a
hemoterapia e | etal. abordagem responsabilidade pela
seguranca qualitativa administracdo de transfusGes de
transfusional de Revisdo sangue e o fazem com grande
profissionais de integrativa frequéncia. Existe sobre tudo a
Enfermagem pratica de  enfermagem em
hemoterapia, com enfoque na
prética transfusional.
Os desafios da A hemoterapia €é uma é&rea
Scielo enfermagem FLORIZANO, 2007 Reviséo complexa que necessita de
frente aos | AAAT., FRAGA, bibliografica conhecimentos especificos em todo
avangos da | O.S.COSTA, seu  processo, exigindo um
hemoterapia no | J.E.etal. profissional habilitado e capacitado
brasil (0] para que os procedimentos sejam
Enfermeiro e o realizados com a maxima
Contexto em seguranga.
Reacbes
Transfusionais
A préatica Os resultados do estudo mostraram
Lilacs transfusional e a | SILVA, K. F.N. | 2009 Descritivo que 91% dos profissionais médicos
formagéo dos | etal exploratorio e de enfermagem do CTI participam
profissionais de do processo transfusionais.
saude
Atuagao do O grande desafio enfrentado pelas
Scielo Enfermeiro em | SCHONINGER, 2010 Exploratério instituicbes de salde é manter e
Servigo de | Neise; DURO, descritvo  de | incrementar a doagdo de sangue, o
Hemoterapia Carmen  Lucia abordagem que também traz inquietacdo &s
Mottin. qualitativa enfermeiras deste estudo.
Enfermagem e a Existe sobre tudo a pratica de
Lilacs pratica BARBOSA, S.M. | 2011 Reviséo enfermagem em hemoterapia, com
hemoterapica no | etal. integrativa enfoque na pratica transfusional.
Brasil:  reviséo
integrativa.
O Enfermeiro e o | COSTA, J.E. et Esta articulacdo  favorece a
Scielo Contexto em | al. 2011 Revisdo compreensdao do fendmeno da
Reacdes bibliografica atuacdo do enfermeiro em reagdes
Transfusionais transfusionais.

Quadro 1 — Base de dados, Titulos, Autor (es), Ano de Publicacdo, Método
Resultados.
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Constata-se, a partir dos artigos a importancia de uma triagem bem feita, com
uma entrevista rigorosa e criteriosa com a finalidade de constatar qualquer tipo de
risco antes mesmo da doagcdo. Em segundo, na importancia dos testes feitos com
amostras de sangue do doador antes deste ser transfundido e, que embora os
hemoterapicos sejam testados quanto & hepatite B, hepatite C, doenca de chagas,
sifilis, HIV e HTLV I/ll, muitos outros microrganismos patogénicos podem ser
transmitidos via transfuséo, e que esse procedimento ainda ndo € 100% seguro em
relacdo a isso, mas que ha uma grande preocupacdo em melhorar cada vez mais a
gualidade dos componentes sanguineos, dando assim mais seguranca ao receptor.

Levando-se em consideracdo a importancia de aprimoramento para atuacao
nesse setor, a hemoterapia para esses profissionais € um campo novo e préspero e
cria possibilidade de ampliacdo de seus conhecimentos cientificos. Diante dessas
mudancas, a saude vai ganhando novos contornos e as crencas pessoais tém,
inevitavelmente, “aderido” as conquistas que a area incorpora. Tanto enfermeiro,
guanto usuario vao “absorvendo” as informacdes e conquistas que o contexto, de
ordem geral, vai trazendo com o aprimoramento das pesquisas e 0s estudos
especificos.

A enfermagem deve observar atentamente o transcurso da infuséo, sinais e
sintomas sugestivos de reacdo transfusional, tais como: ansiedade, desconforto
respiratério, nausea, vomito, inquietacdo, calafrios, febre, prurido, urticaria, tosse
frequente, hipertensdo ou hipotensédo, dor no local da pungédo, em regiao lombar,
toracica e membros superiores.

Qualguer sinal ou sintoma que apareca apos a instalacdo do componente
sanguineo deve ser considerado como reacgédo transfusional, pois os riscos sdo de
até quarenta e oito horas apés a transfusédo, até que seja descartada essa hipotese.

E importante observar o cliente, mesmo apdés o termino do procedimento.
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Outro aspecto importante e que deve ser colocado em pratica pelo enfermeiro
€ a andlise minuciosa e periédica dos registros com a finalidade de identificar as
falhas ou demais informacfes relevantes para a hemoterapia, interferindo a tempo
para a melhoria da qualidade dos processos, visando as melhorias continuas e a
promocéo de cuidados e servigcos aos clientes.

Assim cabe aos profissionais de enfermagem e outros profissionais dos
servicos de hemoterapia colaborar nesta conexao de vida, no sentido de assegurar a
gualidade do sangue na relacdo entre os doadores e receptores. Nesse contexto, a
enfermagem hemoterapica tem uma grande atuacdo e pode assumir 0 COmpromisso

social e de saude com a qualidade de vida e o cuidado da populagéo.
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5. CONCLUSAO

Concluiu-se que a hemoterapia desde os seus primordios demonstra a busca
por uma organizacdo e modelo caracteristico em nosso pais, na tentativa de salvar
vidas através da transfusdo, como uma area relativamente nova para a enfermagem,
pode-se observar uma série de questbes e problemas envolvendo a atuacdo do
enfermeiro.

O enfermeiro tem o papel de orientar os doadores durante a triagem clinica
com o intuito de priorizar o comprometimento no servico, assim a segurando a
gualidade do sangue coletado pela instituicdo, podendo diminuir os riscos da
contaminacdo por doengas transmissiveis atravées da transfusdo sanguinea,
passando ao cliente um conhecimento sobre a janela imunolégica, e os beneficios
oferecidos aos pacientes.

Apesar da atuacdo do enfermeiro na hemoterapia, ter uma auséncia ou
ineficiéncia do treinamento realizado aos profissionais, no manejo e no
armazenamento dos componentes especificos a sensacdo de incapacidade para
atuar na area, tornando assim de forma constante a atualizacdo essencial a esta
atuacao do enfermeiro na area de hemoterapia para seguranca transfusional.

Sugere-se a realizacdo de novos estudos sobre o trabalho do enfermeiro na
hemoterapia, apesar das publicacfes estarem aumentando nos Ultimos anos no que
se refere a hemoterapia, € necessario a realizacdo de pesquisas ha enfermagem
gue incentivem a discussdo nesta area do conhecimento. Acredita-se que o
desenvolvimento cientifico na area contribuird para a consolidacdo da profissédo de
enfermagem, ajudando-a alcancar o status e a valorizagdo profissional, frente a
sociedade e as demais profissdes, tendo em vista o papel educativo para a
populacéo.

Da mesma forma cabe lembrar a responsabilidade dos oOrgédos publicos,
privados e da sociedade em geral pela divulgagdo do processo de doacdo de

sangue, para que nao venha a faltar esse suprimento, tdo importante para a vida.
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