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2. SIGLAS E CONCEITOS 

 

2.1. SIGLAS 

GS: Grupo sanguíneo; 

Rh: Fator Rh 

 

2.2 CONCEITOS 

 

Aloimunização eritrocitária: Resposta imunológica contra antígenos eritrocitários estranhos, 
ocorrendo geralmente devido à sensibilização em transfusões de sangue e gestações. Dentre os 
aloanticorpos antieritrocitários, os dirigidos contra antígenos dos sistemas Rh, Kell, Duffy e Kidd 
possuem grande importância clínica, por reagirem a 37 ºC e provocarem hemólise no receptor de 
sangue e no feto ou recém-nascido.  

 

Busca ativa: Investigação de qualquer suspeita de reação transfusional através da leitura dos 
prontuários médicos e entrevista com os pacientes que receberam sangue. 

 

Hemocomponentes: Produtos gerados em serviços de hemoterapia através de técnicas de 
centrifugação que permitem o fracionamento da bolsa de sangue total em concentrado de 
hemácias, concentrado de plaquetas, plasma fresco congelado e crioprecipitado. 

 

 

3. OBJETIVO 

 

Normatizar o procedimento para transfusão de pacientes aloimunizados no Hospital 
Universitáro Lauro Wanderley- UFPB/EBSERH. 

 

4. JUSTIFICATIVAS 

Adequar à rotina do setor o procedimento para transfusão de pacientes 
aloimunizados. 
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5. CRITÉRIOS DE INCLUSÃO E DE EXCLUSÃO 

Critérios de Inclusão: Pacientes que receberam transfusão e se tornaram 
aloimunizados. Exclui-se os demais. 

 

6. ATRIBUIÇÕES, COMPETÊNCIAS E RESPONSABILIDADES 

 

6.1 Farmacêutico-Bioquímico/Biomédico/Biólogo/Técnico de Laboratório 

 
 Realizar testes pré-transfusionais com todas amostras biológicas dos 

pacientes das áreas assistenciais; 
 Interação direta com o fornecedor de hemocomponentes (Hemocentro); 
 Inspecionar estoque disponível e reservas de hemocomponentes 

diariamente; 
 Monitorar ações da equipe técnica. 

 

6.2. Enfermeiro 

 Supervisionar assistência hemoterápica prestada pela equipe de técnicas de 
enfermagem; 

 Realizar busca ativa após transfusões realizadas; 
 Notificar juntamente com a técnica de enfermagem os efeitos adversos à 

transfusão que aconteçam; 
 Realizar transfusão de hemocomponentes e supervisão do procedimento. 

 

  6.3. Técnico de Enfermagem 

 

 Realizar coleta de amostras biológicas para realização de testes pré-
transfusionais nos pacientes após conferência da solicitação e prescrição em prontuário; 

 Realizar transfusão de hemocomponentes e supervisão do procedimento; 
 Realizar registro de procedimentos realizados em livros próprios; 
 Realizar rastreamento do hemocomponente transfundido no livro de 

entrada; 
 Realizar transporte de hemocomponentes e amostras ao Hemocentro. 
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7. FLUXOGRAMA 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

INÍCIO  

Teste pré-transfusional 

Houve aparecimento de 
aglutinação no Coombs Indireto? 

SIM NÃO 

Realizar transfusão Repetir o teste pré-transfusional 

A aglutinação foi confirmada? 

NÃO 
SIM 

Coletar nova amostra do paciente e encaminhar 
ao hemocentro com a solicitação de fenotipagem 

É possível esperar a fenotipagem? 

SIM 

Realizar a transfusão com um concentrado de hemácias 
desleucocitado de mesmo GS/Rh do paciente em questão 

NÃO 

FIM  
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8. MONITORAMENTO 

O monitoramento será em número absoluto de casos em que sejam necessários 
transfusões em pacientes aloimunizados. 
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