Superintendéncia de Vigilancia em Saude do Estado de Goias
Coordenacdo de VIGIPOS

Informe técnico de Hemovigilancia n2 007, outubro de 2014.

Neste sétimo informe técnico em Hemovigilancia vamos analisgroode reacao transfusional com
maior incidéncia: a REACAO FEBRIL NAO HEMOLITICA (RFNH).

Qual a definicdo de reacao febril ndo hemolitica?
E definida como aumento de temperatura corporal acima dediif@nte ou apos a transfusdo de
sangue sem outra explicacao.

Quais os mecanismos envolvidos no aparecimento desta reacao?

1. Ligacdo do complemento e liberacdo de pirdgenos endogenos devido a reacao dqsoarditir
leucocitarios presentes no paciente com antigenos leucocitarios do doador;

2. Liberacado de interleucinas, citoquinas pro-inflamatérias desivatbs leucocitos e presentes nas
bolsas de sangue. Esse mecanismo € especialmente relevante nooepmeodftibre durante a
infusdo de concentrado de plaqueta;

3. Apresenca de CD40L (CD154) derivado de plaquetas ou de outros mediadores sal§\&Emo
fator de crescimento endotelial vascular ou de fatores de crescifrdnpmdem estar envolvidos
mesmap0: a desleucocitacé do concentrad de plaquet..

Quais os sintomas?

Os sinais e sintomas mais comuns sao de calafrios, tremores, frioee Adfiebre aparece durante ou
apos a transfusado, pode ceder no prazo de 2 a 3 horas (auto limitada) e geraems tratamento. A
reagcdo raramente € grave, no entanto, a presenca de calafrios ocasonafat e estresse
principalmente naqueles pacientes com acometimento respiratédala@io também pode ser auto
limitado, mas em algumas situacdes exige tratamento medicamentdsos §latomas como cefaléia,
nauseas, vémitos, hipertenséo, hipotensdo e dor abdominal junto com 0 aparecimebte déef/em
ser considerados como RFENH

Existe reacao febril ndo hemolitica sem febre?
Sim. Aproximadamente 10% dos casos cursa sem febre.

Como tratar?

Interromper a transfusdo e manter acesso venoso com solugdo fisiolégtéaicda. Comunicar
imediatamente ao médico assistente e ao servico de hemoterapia. Asiuid@iu de antitérmico €
recomendada, se necessario. Nos casos graves de calafrios persisteptg&lina pode ser utilizada
por via endovenosapds o ocorrido, ndo esquecer de notificar a reagdo no NOTIVISA.

Canal aberto para contato: (62) 3201-3594
hemovigilancia@saude.go.gov.br
Coordenagio de VIGIPOS — HEMOVIGILANCIA
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