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Assisténcia de enfermagem no Pré-Transplante de Medula Ossea

ALESSANDRA LUISA SILVA MORENO
LAYS FERNANDA BATISTA DA SILVA
MILENA KARINE NUNES MACEDO

Resumo:

Este estudo tem como objetivo descrever a assisténcia de enfermagem nas etapas do Transplante
de Medula Ossea (TMO), ressaltando o papel significativo dos enfermeiros na prestacio de
cuidados integrais e na identificacdo de possiveis complicacdes. A pesquisa adota uma metodologia
de revisdo integrativa bibliografica, abordando a funcdo do enfermeiro no pré-transplante de
medula éssea, com o intuito de valorizar esse profissional e descrever suas atribui¢fes. A revisao
integrativa seguiu etapas metodoldgicas especificas, incluindo a formulagdo da pergunta
norteadora, selecdo de artigos, categorizacdo, analise e sintese do conhecimento.Os resultados
destacam que, na fase pré-transplante, os enfermeiros desempenham multiplas func@es cruciais,
desde a avaliacdo da saude do paciente até o suporte emocional e a educacdo sobre o procedimento.
A preparacdo minuciosa dos pacientes é fundamental para o sucesso do TMO, e a assisténcia de
enfermagem envolve o preparo fisico e emocional, a manutengdo de acessos venosos, a realizacéo
de exames, a prevencdo de infeccdes através de medidas rigorosas de controle e higiene. A
concluséo do estudo enfatiza a importancia da competéncia técnica dos enfermeiros, aliada a sua
empatia e cuidado personalizado, para assegurar a seguranca e o bem-estar dos pacientes durante
todas as fases do transplante. A revisdo aponta a necessidade de protocolos especificos e a formacéo
continua dos enfermeiros para lidar com as complexidades do TMO, destacando o papel central

desses profissionais na equipe multidisciplinar.

Palavras-chave: Transplante; Medula; Enfermagem.

Abstract:

This study aims to describe the nursing care in the stages of Bone Marrow Transplantation (BMT),
highlighting the significant role of nurses in providing comprehensive care and identifying
potential complications. The research adopts an integrative literature review methodology,

addressing the nurse's role in the pre-transplant phase of bone marrow transplantation, with the



goal of valuing this professional and describing their duties. The integrative review followed
specific methodological steps, including the formulation of the guiding question, article selection,
categorization, analysis, and synthesis of knowledge. The results highlight that, in the pre-
transplant phase, nurses perform multiple crucial functions, from assessing the patient's health to
providing emotional support and education about the procedure. Thorough preparation of patients
is fundamental for the success of BMT, and nursing care involves physical and emotional
preparation, maintenance of venous access, performing examinations, and infection prevention
through rigorous control and hygiene measures. The conclusion of the study emphasizes the
importance of nurses' technical competence, combined with their empathy and personalized care,
to ensure the safety and well-being of patients throughout all phases of the transplant. The review
points to the need for specific protocols and continuous training of nurses to handle the
complexities of BMT, highlighting the central role of these professionals in the multidisciplinary

team.

Keywords: Transplant; Marrow; Nursing.



1 INTRODUCAO

Quando o paciente é admitido, o enfermeiro, por meio de entrevista e exame fisico
complementa o processo de preparacdo que 0 paciente ja havia iniciado antes da internacéo.
Estabelece-se um vinculo entre o enfermeiro e o paciente, com o propdsito de reduzir o impacto da
internacdo, preparar tanto o paciente quanto a familia para enfrentar essa nova fase do tratamento
e fornecer informacdes sobre as rotinas diarias, os efeitos adversos e as possiveis complica¢fes do
processo de um TMO (ARCHANJO, 2021).

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), para a realizagéo do Transplante
de Medula Ossea (TMO) faz-se necessaria uma assisténcia especializada com equipe de
enfermagem para prestar o cuidado integral ao paciente. Nesse sentido, os profissionais devem
estar capacitados com conhecimento cientifico necessario e dominio do tema. A fim de buscar o
sucesso terapéutico, participar da equipe multiprofissional garantindo uma assisténcia integral e
cuidado seguro ao doador, receptor e familiares em todas as etapas do processo. (BARBAN, et al.,
2020)

As competéncias e responsabilidades do enfermeiro no periodo pré-transplante sdo vastas
entre elas o preparo do paciente para exames, puncdo e manutencdo do acesso venoso periférico,
exame fisico, e toda a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), coletas de células-
tronco hematopoiéticas, controle de plaquetas e cuidado com a higiene, pois € um procedimento

critico, em que a preocupagdo com a contaminacao se torna essencial. (Lima; Bernardino, 2014).

A fase do pré-transplante no contexto de medula éssea (TMQO) é um periodo critico e
complexo, onde a preparacéo e a avaliacdo minuciosa dos pacientes desempenham um papel crucial
para o sucesso do procedimento. O profissional de enfermagem atua como um pilar fundamental
na equipe de saude, desempenhando mdultiplas funcbes que vao desde a avaliacdo da saude do

paciente até o suporte emocional, a educagéo e o preparo para o transplante. (LOPES et all., 2016)

E notéavel a escassez de discussdes acerca da relevancia do profissional de enfermagem e
do seu desempenho no cenario do pré no contexto do transplante de medula 6ssea, sdo poucas
pesquisas e poucos artigos sobre o assunto, sendo de suma importancia o papel do enfermeiro no

pré-transplante de medula dssea reside na sua capacidade de proporcionar cuidados holisticos e



personalizados, considerando as necessidades médicas e psicossociais Unicas de cada paciente, ele
desempenha um papel crucial na avaliagdo da adequagdo do paciente para o procedimento,
garantindo que ele esteja fisicamente e emocionalmente preparado para enfrentar os desafios que
0 aguardam. (PASCOAL, 2021)

Sendo assim, o objetivo da pesquisa é descrever a assisténcia de enfermagem nas etapas
do Transplante de Medula Ossea (TMO), visto que o enfermeiro desempenha um papel
significativo na prestacdo de cuidados intensivos e na avaliacdo e identificacdo de possiveis
complicacdes (1ZU, M. et al. 2021).

2 METODOLOGIA

Um estudo integrativo de revisdo bibliografica, cujo propdsito reside na abordagem
sistematica de uma questdo especifica no ambito da funcdo do enfermeiro no pré-transplante de
TMO, visando a valorizacdo desse profissional e descricdo de suas atribuicdes. A Revisdo
Integrativa de Pesquisa, é conceituada como uma abordagem metodoldgica destinada a organizacao
sistematica de descobertas oriundas de estudos relacionados a uma questao claramente delimitada
(ROMAN; FRIEDLANDER,2014).

Para conduzir a revisdo integrativa, algumas etapas metodoldgicas foram adotadas,
compreendendo a identificacdo do tema de interesse e a escolha da pergunta de pesquisa; defini¢éo
de critérios de inclusdo e exclusdo; localizacdo dos estudos pré-selecionados e finalmente
selecionados; categorizacdo dos estudos escolhidos; analise e interpretacdo dos resultados; e por
fim, a apresentacdo da revisdo e sintese do conhecimento (BOTELHO; CUNHA; MACEDO,
2011).

Na fase inicial, elaborou-se a seguinte pergunta norteadora: Quais sdo as principais acées do
enfermeiro no transplante de medula 6ssea em um paciente adulto? Para elaboracdo da pergunta
foi utilizada a estratégia PICO, em que P (enfermeiro), | (assisténcia de enfermagem no pré-
transplante de medula dssea), C (ndo se aplica) e O (Seguranga do paciente). A segunda fase

envolve a selecdo de artigos por meio da busca de evidéncias cientificas nos ultimos dez anos,



compreendendo o periodo de 2013 a 2023. Serdo empregadas as bases de dados: PUBMED e

Biblioteca Virtual em Saude (BVS), as quais incluem publicac6es das fontes Ciéncias da Satde em

Geral. As pesquisas serdo realizadas no idioma inglés e no idioma portugués. Sera utilizado o

recurso avancado de pesquisa com os descritores: Medula and enfermeiro, Marrow and nurse,

Enfermeiro and cuidados and medula, Pre- transplant, pre-bone marrow transplant.

Para a escolha dos artigos, serdo estabelecidos os seguintes critérios: os artigos que respondam a

pergunta norteadora, ser originais, disponibilizar resumos e textos completos online, ter sido

publicados dentro do periodo definido e abordar temas relacionados ao papel do enfermeiro no pré-

transplante de medula éssea. Foram excluidos estudos em que se apresentavam relatos de casos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

N° [ ANO | AUTOR PERIODICO |TITULO OBJETIVO DISCUSSAO
1 12017 | Nunes, Universidade | Primary nursing | Propor o Refere-se a  proposta  de
Mariana. Federal do | como modelo Primary implantacdo do Primary Nursing
Parana para o cuidado | Nursing como | como modelo para o cuidado de
de enfermagem | modelo parao | Enfermagem para o Servico de
no servico de cuidado de Transplante de Medula Ossea
transplante de Enfermagema | (STMO). O modelo Primary
medula 6ssea pacientes Nursing visa a realizacdo de
submetidos ao | cuidados de Enfermagem
TCTH. continuos e individualizados,
realizados por uma equipe fixa
composta pelo enfermeiro de
referéncia, enfermeiro associado e

extensor.

2 |2021 | Agreiter, EBMT Contribution of | O objetivo Até onde sabemos, esta e a
Ires. et al. nurses to | desta pesquisa € | primeira pesquisa sobre protecéo
protective avaliar as ambiente e préaticas de isolamento
environment in | estratégias direcionadas predominantemente
haematopoietic | atuais de aos enfermeiros que atuam no

cell  transplant
setting: an
international
survey by the
European
Society for
Blood and

prevencéo de
infeccdes nos
centros EBMT.

HCT. Historicamente,  para
minimizar o risco de infeccdo
durante a neutropenia, o objetivo
era alcangar um ambiente "livre de
germes" para um ambiente "livre
de germes" paciente. A atencéo foi
focada em fatores externos, como




Marrow
Transplantation

alimentos e aventais estéreis para
todos os profissionais de saude

que tiveram contato com o
paciente.

2019 | Figueiredo, | SciELO Protocolo de | Construir um O protocolo de cuidados de

Talita. et al cuidados de | protocolo de enfermagem no dia zerodo TCTH
enfermagem no | cuidados de caracterizou, na Pesquisa
dia zero do|enfermagemao | Convergente  Assistencial, a
Transplante de | paciente no dia | contribuicdo para 0
celulas-tronco zero do desenvolvimento de
hematopoéticas: | transplante de conhecimentos que mobilizam a
construgéo celulas-tronco | melhoria  das  préaticas da
coletiva hematopoéticas. | assisténcia no  espaco  da

investigagdo. Foi um instrumento
que definiu as intervencdes de
boas praticas para o cuidado de
enfermagem seguro e de qualidade
a ser prestado aos pacientes do
STMO.

2017 | Neumann, J. | ELSEVIER Nursing Os cuidados de | As consideragdes de enfermagem
challenges enfermagem de pacientes com TMO com
caring for bone | aos pacientes DECH requerem um conjunto
marrow com transplante | adicional de habilidades e
transplantation | de sangue e conhecimentos que incluem
patients with medula (TMO). | efeitos colaterais, esperados e

menos comuns, habilidades de
avaliacdo, administracdo  de
tratamento , padrdo e novo, e
cuidados agudos ou intensivos.

2017 | Figueiredo, | SciELO Dia zero do O estudo Os cuidados prestados ao paciente

T, Mercés, transplante de objetivou no Dia Zero do Transplante de
N células-tronco identificar os células-tronco hematopoéticas
hematopoiéticas: | cuidados do pelo enfermeiro visam prevenir,
cuidados do enfermeirono | detectar e intervir precocemente
enfermeiro Dia Zero do em reacOes adversas relacionadas

Transplante de
células-tronco
hematopoéticas
e identificar as
reacdes
adversas
apresentadas
pelos pacientes

ao procedimento de infusdo das
celulas-tronco hematopoéticas.



https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/therapeutic-procedure
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/therapeutic-procedure

neste dia.

2014 | Lima, K SciELO O cuidado de Identificar Os cuidados de manutencdo da
Bernardinho enfermagem em | atividades de vida direcionam-se para higiene
, E. unidade de cuidado dos do paciente e do ambiente; 0s

transplante de enfermeiros de | técnicos gerais envolvem técnicas
células-tronco uma unidade de | basicas como manipulacdo de
hematopoyéticas | transplante instrumentos/medicacdes e
classificada avaliacdo dos pacientes; e 0s
segundo o especializados abrangem
referencial de atividades  especificas, como
funcdes do coleta e infusdo de medula 6ssea,
enfermeiro cuidados com cateter central e
com hemotransfuséo e
quimioterapicos. Concluiu-se que
o0 cuidado é integral, especializado
e fundamentado em
conhecimentos adquiridos pela
formacéo complementar e
expertise.

2016 | Fermos, V.| SciELO Atitudes Identificar as Em relacdo a comunicacdo entre
et al profissionais atitudes dos os profissionais e seus gestores, 0s

para culturade | profissionais da | menores percentuais
seguranca do salde que relacionaram-se a administracdo
paciente em evidenciem a geral. Em relacdo a comunicacao
unidade de cultura de com 0s outros profissionais que
transplante de seguranca do atuam no setor, os enfermeiros,
medula dssea. paciente em médicos e 0s técnicos em
unidade de enfermagem receberam maiores
Transplante de | percentuais de respostas positivas.
Medula Ossea. | Isto pode ser devido ao fato de
essas categorias  profissionais
estarem presentes no setor 24
horas por dia em todos os dias da
semana. Os demais profissionais
atuam de segunda a sexta-feira,

ndo atuando no periodo noturno.

2017 | Kuhnen, A. | Historia da | O processo de Este estudo tem | Os objetivos da assisténcia das
Borenstein, | enfermagem cuidar das como objetivo | enfermeiras no pré-transplante é o
M. Revista enfermeiras no | descrever a preparo biopsicossocioespiritual e

eletrbnica transplante de assisténcia emocional do  paciente e

medula éssea em

realizada pelas
enfermeiras na
Unidade de

familiares/cuidadores para
enfrentar o transplante de medula
0ssea ao qual sera submetido. A




Santa Catarina: | Transplante de
(1997-2009) Medula Ossea
de Santa
Catarina, Brasil.

Enfermeira devera garantir a
interacdo multidisciplinar, para
viabilizar os cuidados necessarios
ao paciente no periodo do

transplante de medula.

Abaixo a discussao ocorrera a respeito da assisténcia de enfermagem ao paciente submetido
ao transplante de medula dssea.

O transplante de células-tronco hematopoéticas caracteriza-se como uma terapéutica
empregada com o objetivo de obter um longo periodo de remissdo de doenga ou a cura para
pacientes acometidos por desordens hematoldgicas benignas ou malignas. E um longo processo
terapéutico que pode ser dividido em trés fases distintas: pré, trans e pds-TCTH. Uma das formas
de se realizar intervencdes eficazes em cenarios complexos, tais como no TCTH, é através da
utilizacdo de protocolos particulares. (FIGUEIREDO, T. et al. 2019)

A relacdo enfermeiro-paciente € a mais extensa e estreita dentre todos os profissionais
envolvidos no TCTH. Devido ao carater critico e instavel do paciente transplantado, o enfermeiro
que atua nesta area deve ter conhecimentos especificos para a elaboracdo de um plano terapéutico
detalhado, visto que atua de forma decisiva em todas as fases do tratamento. (LIMA K,
BERNARDINHO E. 2014). O trabalho de enfermagem em unidade de TCTH abrange
competéncias técnicas especificas, recursos técnico-cientificos e elementos de comunicagédo que
contribuem para 0 sucesso terapéutico, o enfermeiro deve sistematizar e individualizar o cuidado
ao cliente em todas as fases do transplante, desde a indica¢do, admissdo hospitalar até o
acompanhamento ambulatorial, diferenciando cada fase e intervindo adequadamente em cada
uma delas. (FERREIRA, M. et al. 2017)

A primeira fase do TMO se inicia no momento em que sdo passadas todas as informacdes
do procedimento para o paciente e familiares. O profissional responsavel pelo preparo
biopsicossocial, espiritual e emocional do paciente e familiares s&o os enfermeiros, que atuam
explicando de forma clara, utilizando linguagem simples, como é feito o procedimento, o objetivo
do TMO, fases do tratamento, possiveis complicaces e sanando possiveis davidas. Além disso,

cabe ao enfermeiro garantir a relacdo multidisciplinar, que ser& imprescindivel para promover 0s
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cuidados necessarios ao paciente em todo periodo do transplante de medula éssea (KUHNEN, A.
BORENSTEIN, M. 2017).

Além disso, o enfermeiro € fundamental nas unidades de TMO em todos 0s momentos do
transplante, sendo este o responsavel por prestar assisténcia integral ao paciente. Pelo fato de a
enfermagem ser uma profissdo comprometida com a salde, tendo em vista a qualidade de vida do
paciente e familiar, com foco na promocdo, prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo da salde
(COFEN 2012), dentro dos muitos cuidados desenvolvidos por esse profissional ao longo do
tratamento, o enfermeiro também deve dar apoio aos pacientes e familiares na fase intra-TMO, na
fase de recuperacdo, e também com a preparacdo para a alta (KUHNEN, A. BORENSTEIN, M.
2017).

Uma das complicacdes mais frequentemente em pacientes submetidos a transplante de
células hematopoiéticas (TCH) sdo as infeccBes. Historicamente, para minimizar o risco de
infeccdo durante o transplante, o objetivo ¢ alcangar um ambiente “livre de germes” para 0S
pacientes. (AGREITER, Ires. et al). A avaliacdo pré-transplante engloba uma série de
procedimentos que visam a seguranca na realizacdo do transplante. De modo geral, as ac6es devem
incluir inquérito soroepidemioldgico, avaliacdo clinico-laboratorial e histérico de infeccbes
pregressas ou persistentes e de vacinas tanto dos candidatos a TCTH como de doadores, no caso
de transplantes alogénicos. (TOMBLYN, M. et al)

Uma pesquisa realizada por Agreiter, Ires. et al. os entrevistados indicaram que a educacao
sobre infeccdo medidas de controle de visitantes sdo importantes, onde a equipe de enfermagem
desempenha um papel significativo na oferta de educagéo, juntamente com a higienizac¢éo das méos
que é a medida mais importante para o controle de infeccdo no TCH. A adequada higiene das méaos
é uma medida simples e eficaz no auxilio ao controle de infecgdo com a lavagem correta das méos,
a degermacdo com agua e sabdo, o que se almeja é a remocao total da microbiota temporaria com
diminui¢do da microbiota residente. (BRITO, L. 2015).

Existem muitas reacdes adversas relacionadas a infusdo no transplante, podem ser leves ou
graves e podem acometer os sistemas cardiovascular, gastrointestinal, neurolégico, renal e
respiratorio, além de reacdes classificadas como dermatoldgicas ou alérgicas. Essas reagdes estao

ligadas tanto a caracteristicas do produto infundido, tais como volume, nimero de células
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nucleadas totais e granuldcitos, volume de plasma e/ou hemacias nos casos de incompatibilidade
ABO, toxicidade do conservante Dimetilsulfoxido (DMSO), e contaminacdo do produto; quanto a
fatores ligados ao paciente, como sexo, idade, peso, doenca e condicdo clinica. (FIGUEIREDO, T,
etal.. 2017)

As reagdes mais comuns no transplante de medula déssea sdo: nduseas, vomitos e dor
abdominal, que ocorrem em 50% dos pacientes, além de hipotensdo, bradicardia e cefaleia.
Raramente ocorrem reacdes graves, que envolvem o sistema cardiovascular e respiratorio, tais
como hipertensdo, taquicardia, arritmias, parada respiratoria, hemorragia alveolar difusa e
complicagdes neuroldgicas. (FREIRE, N et al. 2015). Para identificar e prevenir as reacdes
adversas os enfermeiros devem estar informados sobre as fontes, a compatibilidade ABO, o regime
de condicionamento, o tratamento dado as células e sobre as estratégias de transplante com vistas

a promocdo de cuidados de alta qualidade.

Durante o processo pre-transplante de medula dssea, a seguranca do paciente é
intrinsecamente ligada a competéncia dos enfermeiros em diversos dominios especializados. A
comunicacdo entre equipe multidisciplinar e paciente é crucial para assegurar que todas as
informac0es relevantes sejam transmitidas e compreendidas, o que inclui explicar o procedimento,
seus beneficios e possiveis riscos. Os enfermeiros desempenham um papel vital na educacéo do
paciente sobre o tratamento, incluindo os detalhes dos protocolos de quimioterapia condicionadora
que tem a finalidade de destruir todas as células imunes para o recebimento de uma medula sadia

e informar a respeito dos efeitos colaterais. (INCA, 2023.)

A prevencdo de infeccBes durante o periodo pré-transplante requer uma abordagem
meticulosa e abrangente. Com a finalidade de coletar células tronco, iniciar a quimioterapia,
transfusdes e administracdo de medicamentos é realizada a passagem de um acesso venoso,
geralmente o central. E crucial ndo contaminar o cateter venoso para evitar infeccdes graves, o
enfermeiro € responsavel pela troca de curativo e assepsia do acesso, assim como monitorar de
perto os sinais vitais e 0s resultados de exames laboratoriais para identificar precocemente qualquer
sinal de infeccdo e garantir que todas as medidas de controle de infec¢do sejam rigorosamente
seguidas, incluindo higienizacdo das maos e esterilizacdo adequada de equipamentos. Eles também
instruem o0s pacientes a identificar e como evitar exposi¢éo a fontes de infeccéo. (SILVA, M et al,
2021)
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Outro aspecto crucial ¢ a administracdo segura de medicamentos. O enfermeiro é
responsavel pela verificagdo rigorosa da prescricao, incluindo a dose e via apropriadas, pois estdo
aptos a reconhecer e gerenciar potenciais interacfes medicamentosas, bem como a monitorar 0s
efeitos adversos. (SANTQOS, Tatiane dos, 2017)

Além disso, para identificar possiveis complicacdes, os enfermeiros avaliam
cuidadosamente o estado de saude do paciente com instrumentos e escalas padronizadas. Eles estdo
preparados para intervir quando houver sinais de deterioracéo clinica, como neutropenia febril ou
toxicidade medicamentosa. Para garantir a seguranca e o bem-estar do paciente durante todo o
processo de preparacdo para o transplante de medula dssea, € necessario um monitoramento
continuo. Por fim, os enfermeiros sdo essenciais para ajudar os pacientes e suas familias com a
salude emocional, oferecendo apoio durante momentos de incerteza e ansiedade. O sucesso e a
seguranca do paciente durante todo o ciclo do transplante de medula éssea sao significativamente
melhorados por sua competéncia técnica combinada com sua empatia e cuidado individualizado.
(FERMO, Vivian Costa et al, 2015)

3 CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo integrativa teve como objetivo sintetizar e analisar as evidéncias disponiveis
sobre a assisténcia de enfermagem no pré-transplante de medula 6ssea. Conclui-se que a assisténcia
de enfermagem no transplante de medula 6ssea € multifuncional e exige um alto nivel de
competéncia técnica e conhecimento cientifico. Durante o desenvolvimento e busca de artigos foi
observado uma escassez de discussdes atuais acerca da relevancia do profissional de enfermagem
e do seu desempenho no cenario do pré-transplante de medula 6ssea.

Os enfermeiros sdo pilares fundamentais na equipe multidisciplinar de TMO, garantindo
um cuidado integral e de qualidade, que resulta em melhores desfechos clinicos e maior satisfacéo
dos pacientes, foi discutido a atuacdo de enfermagem em protocolo de cuidados, prevencgéo de
infeccdo, identificar reacdes adversas, seguranca do paciente (comunicacao, prevencao de infeccao,
administracdo segura de medicamentos), preparo biopsicossocial do paciente e da familia.

Portanto, ressalta a importéncia investir na qualificacdo e valorizacdo desses profissionais

é essencial para aprimorar o cuidado no contexto do transplante de medula 0ssea, e ter mais
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materiais cientificos que destacam o valor da enfermagem acerca da assisténcia no transplante de

medula éssea.
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