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INTRODUCAO: Segundo o Guia para 0 uso de hemocomponentes, desenvolvido pelo Ministério da Satde em 2015,

a transfusao de sangue é uma tecnologia moderna que melhora a salde dos pacientes, quando utilizada de forma
adequada. A Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem n° 511/2016 estabelece diretrizes para atuacao da
enfermagem em hemoterapia e direciona ao enfermeiro cuidados de maior complexidade técnica que exijam
conhecimentos cientificos e capacidade de tomar decisées imediatas. Portanto, o enfermeiro é um profissional
habilitado para hemotransfusdo em cuidados intensivos e faz-se necessario a realizacdo conforme as legislagdes
vigentes. OBJETIVO: Descrever boas préaticas do enfermeiro para seguranca transfusional na unidade de terapia
intensiva (UTI). METODOLOGIA: Estudo com estratégia metodoldgica a revisao integrativa de literatura, com dados
qualitativos. Com auxilio da estratégia PICO, elaborou-se a questdo norteadora: Quais as boas praticas para seguranca
transfusional em terapia intensiva? A coleta de dados ocorreu no periodo de maio a junho de 2023 com a busca
através das bases de dados: SCIELO, PUBMED, LILACS, BDENF e SCOPUS. Os descritores: transfusdo de sangue,
unidade de terapia intensiva e enfermeiro, utilizando o operador booleano AND. Critérios de inclusdo: estudos na
integra online, em portugués, inglés e espanhol, que retratam a tematica e correspondem ao recorte temporal dos
Gltimos cinco anos. Foram excluidos: monografias, casos clinicos e estudos de caso. RESULTADOS: E responsabilidade
do enfermeiro acompanhar todo o processo transfusional. Assim, é imprescindivel a aplicacdo das praticas
preconizadas pela RDC n° 34/2014: conferéncia da solicitacdo médica, discussao da indicacdo clinica, andlise de
antecedentes transfusionais e consentimento esclarecido do paciente ou responsavel legal, realizacao de testes para
prova cruzada, avaliacao de acesso venoso e garantia de exclusividade da via, afericdo de sinais vitais, otimizacao de
tempo para administracdo do hemocomponente, utilizacdo de equipo com filtro para retencdo de codgulos,
conferéncia de dados e inspecdo do contelddo da bolsa, controle do tempo de infusdo, identificacdo e conduta em
sinais de reacbes transfusionais e registro adequado. CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, a hemotransfusdo na UTI é
um processo complexo e exige o acompanhamento direcionado e continuo dos pacientes, pois se realizado de forma

inadequada pode agravar um caso clinico ou até mesmo desencadear o ébito.



