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Objetivos: Avaliar o programa de monitoria na disciplina
de Hematologia e Hemoterapia da Universidade Federal do
Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) e sua eficacia como método
de ensino. Material e métodos: Estudo transversal baseado no
programa de monitoria durante o semestre de 2019.2 e na
avaliacdo dos estudantes por meio de testes em formato de
caso clinico antes e apds a realizacdo da atividade pratica.
Em relacdo ao método utilizado nas atividades praticas, foi
criado um modelo com caracteristicas lidicas e materiais
especificos para essa atividade, de fim de garantir a repro-
dutibilidade do projeto por todos os monitores. Assim, todas
as aulas préticas seguiram o mesmo roteiro, assegurando a
credibilidade do programa de monitoria. As monitorias acon-
teceram nos hordrios reservados para as atividades praticas da
disciplina, organizadas pelos professores e monitores e con-
templou trés temas de relevancia no cotidiano do médico:
hemograma, hematoscopia e métodos diagnésticos. Os testes
dos temas de hemograma e hematoscopia foram compos-
tos por quatro questdes objetivas. J& o teste de métodos
diagnésticos, aplicado posteriormente, foi ampliado para oito
questoes objetivas a fim de ser melhor avaliado estatisti-
camente. Dados provenientes dos acertos dos testes foram
compilados em planilha virtual e analisados. Foi realizado
o teste ndo paramétrico de qui-quadrado por meio de uma
tabela de contingéncia de dupla entrada, na qual foi feita a
associacdo entre resultados de pré teste e pds teste da mon-
itoria de métodos diagnésticos com a nota 5, suficiente para
aprovacao final na disciplina. Hipdtese nula foi descartada no
caso de p-inferior a 5%. Resultados: Apds andlise dos dados,
foram obtidas as médias de acertos dos pré-testes, a saber:
hemograma 6,58 (DP 3,71), hematoscopia 5,0 (DP 2,97) e méto-
dos diagnésticos 4,62 (DP 2,16). As médias pos-teste foram,
respectivamente, 9,38 (DP 4,79), 10,0 (DP 4,19) € 9,70 (DP 4,74). O
p-valor encontrado na anélise estatistica com as notas dos pré
teste e pds teste da monitoria de métodos diagnésticos foiinfe-
rior a 0,05. Discussao: Pode-se observar aumento de 2,8 pontos
na média de acerto da monitoria de hemograma, 5,0 pontos na
monitoria de hematoscopia e 5,1 pontos na de métodos diag-
nosticos. Essa diferenca menor entre a média de acertos pré e
pos teste da monitoria de hemograma pode ser atribuida a um
contato maior dos discentes com o assunto abordado, ja que,
é um exame discutido em outras disciplinas. Ja os outros dois
topicos sdo pouco explorados antes do curso de Hematolo-
gia. De modo geral, o aumento das médias de acerto da turma
ap6s a monitoria sugere bom aproveitamento da atividade. A
obtencdo de um p-valor < 0,05 demonstra que ha significancia
estatistica entre as notas do pré-teste e do pds-teste, sug-
erindo que o programa de monitoria apresentou relevancia
na construcdo de conhecimento dos participantes. Conclusdo:

Foram avaliadas as atividades de monitoria elaboradas para
o programa pratico dos estudantes de Hematologia do curso
de Medicina da UNIRIO. O novo programa demonstrou ser
eficaz como método de aprimoramento do desempenho dos
discentes. Novos estudos devem ser realizados a fim de testar
programas ja implantados e elucidar novas propostas para o
processo de ensino-aprendizagem na disciplina de Hematolo-

gia.
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Objetivo: A assisténcia de enfermagem durante o processo
de transfusdo sanguinea demanda uma série de conheci-
mentos, habilidades técnicas e a capacidade de intervir de
maneira efetiva diante das complica¢des, visando garantir
a seguranca transfusional e a integridade do paciente. Visto
que a revisdo e atualizacdo do conhecimento em hemoter-
apia e do processo de transfusdo sanguinea é essencial para
uma pratica assistencial segura, o objetivo deste estudo foi
descrever os principais cuidados de enfermagem exercidos
pelos enfermeiros na assisténcia ao paciente adulto em todas
as etapas do processo transfusional. Material e métodos:
Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem qualitativa,
realizado em um centro de tratamento em doencas hema-
tolégicas na regido norte do Brasil. Contou com a participacdo
de dez enfermeiros cujos relatos foram colhidos por meio
de entrevistas semiestruturadas gravadas em voz e tran-
scritas posteriormente, no periodo de janeiro a margo de 2020.
Os dados foram analisados pelo método de andlise de con-
teido de Bardin. Resultados: Os dados obtidos por meio da
andlise dos dados qualitativos permitiram a elaboracdo de
trés categorias tematicas: Cuidados de enfermagem nas eta-
pas pré-transfusional, peri-transfusional e pés-transfusional.
Discussdo: O apanhado de cuidados levantados na pesquisa
retrata a perspectiva do profissional na assisténcia de enfer-
magem em hemoterapia ao paciente adulto, delineando quais
cuidados de enfermagem fazem parte de cada periodo do ato
transfusional, a saber: na etapa pré-transfusional, o enfer-
meiro desempenha funcgoes essenciais para o bom andamento
do procedimento. Ele é o responsével por receber o paciente e
acomoda-lo no leito, realizar anamnese e exame fisico, pun-
cionar e coletar o sangue do paciente que serd encaminhado
ao setor de testes soroldgicos e compatibilidade, atentar a
prescricdo médica e dados do paciente para a identificacdo
de erros, realizar a dupla-checagem com outro profissional
e com o paciente, atentar para a qualidade e integridade do
produto e instalar o hemocomponente. Durante o decorrer
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do procedimento os cuidados de enfermagem sao volta-
dos a acompanhar e monitorar o estado do paciente de
modo a poder reconhecer e intervir imediatamente e de
maneira eficaz caso uma reacdo transfusional ocorra, sem-
pre atentando para o estado fisico inicial do paciente. Ao
finalizar o procedimento de transfusdo sanguinea, o paciente
deve ser reavaliado pelo enfermeiro por meio da afericdo
de sinais vitais e uma monitorizacdo pés-transfusao, e cor-
reta realizacdo de notificacdo de reagoes transfusionais e
manejo de material. Conclusdo: O processo de transfuséo san-
guinea é de competéncia da enfermagem, compreendendo
cuidados minuciosos e de atencdo clinica do enfermeiro, e
deve ser amplamente divulgado e discutido para garantir
a atualizacdo em conhecimentos entre os profissionais que
atuam em hemoterapia, para que possam realizar as praticas
com seguridade e evitar a ocorréncia de eventos adversos.
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Introdugéo: Devido ao amplo espectro de doencas hema-
tolégicas, e a falta de médicos hematologistas e exames
especializados em varias instituicGes que prestam atendi-
mento ao SUS, a definicdo de diagnéstico de alguns pacientes
pode ser dificultosa. Objetivo: Trata-se de discussdo de um
caso clinico de paciente com diagnéstico indefinido entre
leucemia linfocitica crénica (LLC), mieloma maultiplo (MM) e
linfoma. Materiais e métodos: As informacgdes foram obti-
das em revisdo de prontudrio e registro fotografico dos
exames realizados no periodo de internacdo. Relato de caso:
Paciente, sexo feminino, 45 anos, internada em junho de
2019, na Unidade de Terapia Intensiva devido a acidente
vascular cerebral (AVC) sem identificagdo da modalidade,
tromboembolismo pulmonar (TEP) e histérico de suspeita
de neoplasia hematolégica em investigacdo inicial trés dias
antes da internacgdo. Os sintomas se iniciaram em dezem-
bro de 2018 e a paciente evoluiu com quadro infeccioso
e insuficiéncia renal cronica em estado afebril. Os exames
de celularidade e imunofenotipagem da medula éssea (MO)
quando comparados com os valores de referéncia (VR) apre-
sentaram precursores mieloides reduzidos (0,43% VR 0,75 a

1,9%), pequeno aumento da linhagem neutrofilica (57,06% VR
47%) e padrao anormal de distribuicdo dos marcadores CD11
vs CD13 vs CD16, CD10 negativo (anormal) e CD15 heterogé-
neo (anormal). Na linhagem monocitica foi observado um
discreto aumento (3,3% VR 2%) e na linhagem linfoide notou-
se diminuicdo (2,41% VR 16%) suspeitando-se de linfopenia.
Também se observou diminui¢do na linhagem eritroide (25%
VR 30-35%) e padrdo anormal de distribuicdo antigénica dos
marcadores CD36 vs CD71 vs CD105. A MO apresentava eosin-
ofilia (11,2% VR 0,3-4%). O hemograma evidenciou anemia
por doenga crénica, leucocitose (16.800/mm?3), plaquetopenia
(12.000/mm?3) e anisocitose. Os demais hemogramas tém o
mesmo padrao descrito. Discussdo: A apresentacao de anemia
por doenca cronica e plaquetopenia associadas a contagem
de leucdcitos e neutréfilos aumentados, sem formas imaturas
no sangue periférico, sugerem um quadro infeccioso. A lit-
eratura destaca que eventos tromboticos venosos e arteriais
podem acometer até 35% dos pacientes com MM, podendo,
portanto, justificar o quadro inicial de AVC e TEP. A insuficién-
cia renal apresentada também é uma complicacdo frequente
em pacientes com MM, mas a linfopenia na MO néo seria com-
pativel com um quadro tipico de MM. Os antigenos CD10, CD15
e CD13 anormais sdo encontrados em 6%, 7% e 31%, respec-
tivamente, dos casos de MM, mostrando que essa poderia ser
uma manifestagdo atipica da doenca. A taxa reduzida de pre-
cursores mieloides, linhagem linfoide e aumento da linhagem
monocitica indicam acometimento da MO. Por mais que as
manifesta¢des clinicas possam ser derivadas de uma outra
doenca maligna, em seu quadro tipico, como linfoma e a LLC,
a auséncia de linfécitos atipicos no hemograma associada a
linfopenia ndo permite chegar & uma conclusdo definitiva. A
infiltracdo observada no tecido ésseo sugere MM ou linfoma
infiltrado, apesar da linfopenia incompativel. Concluséo: Dev-
ido a variada apresentacdo clinica e a auséncia de algumas
informacodes laboratoriais e de imagem a paciente evoluiu a
6bito sem um diagnostico conclusivo. Isso reforca a necessi-
dade de servicos de hematologia para auxilio no fechamento
de diagnéstico de alguns pacientes.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.857

856
ESTABELECIMENTO DE PROTOCOLOS PARA R
DIFERENCIAGAO ERITROIDE UTILIZANDO 2

CELULAS-TRONCO PLURIPOTENTES
INDUZIDAS (IPSC) DERIVADAS DE
PACIENTES COM ANEMIA FALCIFORME (AF)

G.L.S. Martins?P, B.D. Paredes®, B.S.F.
Souza®P¢, C.K.V. Nonaka®, L.S.A. FrancaP<d

@ Instituto Gongalo Moniz, Fundagdo Oswaldo
Cruz (FIOCRUZ), Salvador, BA, Brasil

Y Centro de Biotecnologia e Terapia celular,
Hospital Séo Rafael, Salvador, BA, Brasil

¢ Instituto D’Or de Pesquisa e Ensino (IDOR), Rio
de Janeiro, RJ, Brasil

d programa de Pés-Graduagdo em Imunologia
(PPGIm), Universidade Federal da Bahia (UFBA),
Salvador, BA, Brasil


https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.856
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.htct.2020.10.857&domain=pdf
https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.857
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.htct.2020.10.858&domain=pdf

