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A IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES
PORTADORES DA ANEMIA FALCIFORME

Cristina Santos Evangelistal

Géssica Oliveira Mendes?

RESUMO:

A anemia falciforme é doenca de grande prevaléncia no mundo, decorrente de uma
mutacdo no gene. Objetivo: apresentar a anemia falciforme, e suas devidas
complicacfes, e 0 acompanhamento de enfermagem para as pessoas que possuem
anemia falciforme e seus familiares. Metodologia: reviséo bibliografica, desenvolvida
a partir de artigos publicados no periodo definido. Resultado: No decorrer do artigo
foi abordado a patologia e as dificuldades enfrentadas pelos individuos portadores da
anemia falciforme, e os devidos cuidados e tratamentos e cuidados. Conclusao:
Entende-se que doenca falciforme é determinada por presenca de sintomas e sinais
clinicos tendo sua gravidade. Existe a necessidade de diagnéstico precoce para seja
proporcionado o tratamento adequado mediante as necessidades do quadro de cada

paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Anemia falciforme. Desafios. Atuacdo do Enfermeiro.

ABSTRACT:

Sickle cell anemia is a highly prevalent disease in the world, resulting from a mutation
in the gene. Objective: To present sickle cell anemia and its complications, and
nursing follow-up for people with sickle cell anemia and their families. Methodology:
literature review, developed from articles published in the defined period. Result: In
the course of the article, the pathology and difficulties faced by individuals with sickle
cell anemia were addressed, as well as the proper care, treatments and care.
Conclusion: Itis understood that sickle cell disease is determined by the presence of
symptoms and clinical signs with their severity. There is a need for early diagnosis in

order to provide adequate treatment according to the needs of each patient's condition.

KEYWORDS: Sickle-cell anemia. Challenges. Nurses' performance.



1. INTRODUCAO

A anemia falciforme é uma doenca genética cronica que afeta milhdes de
pessoas em todo o mundo. Possui suas origens no continente africano e se
apresenta, no seu percurso historico, com um grande desconhecimento e, também,
uma invisibilidade para grande parte das pessoas e dos profissionais da saude
(Batista, 2020). Ela apresenta uma série de desafios médicos e emocionais para 0s
pacientes e suas familias. A repercusséo do adoecimento cronico, principalmente em
casos que afetam diretamente criancas, gera sentimento de inseguranca, medo da
perda e frustracbes em todos que rodeiam o paciente. Quando ha uma cooperacao
no ambiente familiar, ansiedade, agressividade, depressdo e limitacbes sociais
podem ser superadas (Lopes et al., 2018).

A Doenca Falciforme ocasiona uma diversidade de sintomas em seus
individuos, e evidéncias cientificas constatam que a dor é o principal motivo para a
procura por atendimento médico e internacdes na infancia, o que pode comprometer
ainteracao social, familiar, escolar, devido a menor participacdo nas atividades diérias
(Silva et al., 2020). Segundo estudiosos, o termo doenca falciforme vem sendo
admitido por expressar além da anemia falciforme (condicdo com sintomatologia
presente), outras desordens causadas pela mesma mutacao. Na literatura académica
as terminologias que designam a doenca s&o bastante variadas. Podem ser
encontrados termos como “anemia falciforme”, “sindrome falcémica”, “drepanocitose”
e ainda “doenca das células falciformes” (Lopes et al., 2018).

Diante dessa exposicdo, a Anemia Falciforme € uma doenca genética comum
no Brasil e no mundo, sendo mais prevalente entre descendentes de negros. Em
conformidade com o Ministério da Saude, “a doenca ¢é incidente em 2% a 6% da
populacdo residente nas regiées do pais, nas quais a sua maioria portadora sado
individuos de origem afrodescendente. Tendo em vista os dados epidemiol6gicos, a
OMS estima que aproximadamente 1.900 crian¢cas nas¢em todos os anos no Brasil
com Anemia Falciforme (Porto, 2020).

Os profissionais de enfermagem ocupam lugar privilegiado para oferecer
suporte, nessa perspectiva, faz-se necessario que sejam sensiveis ndo apenas as
necessidades clinicas, mas também as emocionais, familiares e sociais, bem como
estabelecam um processo educativo para auxiliar a familia nas atividades diarias,

prevencéao e controle das crises, por ser esta uma condi¢ao de longo prazo (Miranda



et al., 2020).

Este trabalho justifica-se na importancia da abordagem sobre a Anemia
Falciforme, e a atuacéo dos profissionais de enfermagem frente a essa teméatica, em
razao, por ser uma patologia hereditaria, caracterizada por uma doenca sem cura, e
devido a incidéncia anualmente, nesta conjuntura o diagnéstico precoce é bem
relevante.

Diante disso, este estudo tem como objetivo a atuagdo do enfermeiro aos
pacientes portadores de anemia falciforme, devido a grande prevaléncia de pessoas
com anemia falciforme, quais abordagens profissionais podem ser implementadas na
assisténcia do enfermeiro?

Bem como objetivos especificos: abordar desafios e dificuldades dos
portadores de anemia falciforme; identificar os sinais clinicos; obter acompanhamento

direcionado; assisténcia de enfermagem.

2. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo bibliografica de abordagem
gualitativa e carater exploratorio, que estabelecem métodos de investigacao, visando
alcancar os objetivos (Baldissera, 2023). Foi estabelecido como critérios de inclusdo
artigos no periodo de 10 anos (2014- 2024), disponiveis nas bases de dados que
abordassem a temética do estudo. Os dados obtidos mediante artigos com materiais
publicados em bases da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library
Online (SciELO), com as palavras chaves: Anemia falciforme; Desafios; Atuacdo do
Enfermeiro.

Este artigo sera composto por 3 capitulos, o primeiro tera como abordagem a
doenca falciforme. O segundo capitulo consistira nos desafios e dificuldades. E o
terceiro capitulo abordara sobre a assisténcia de enfermagem.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi extraido artigos mediante a coleta feita na base de dados da BVS, Lilacs,
Scielo, utilizando palavras chaves: “anemia falciforme, desafios, atuagcdo do
enfermeiro”. Tendo como resultados, sendo: artigos na 434 BVS, 15 artigos no Scielo
e, 82 na base do Lilacs, na etapa seguinte foram selecionados 8 artigos da BVS, 5

selecionadas do Lilacs, e 5 artigos no Scielo, mediante ao periodo de inclusdo a



amostra final constitui-se de 18 artigos.

Tabela 1: Resultados de buscas das bases de dados utilizadas definidas com

palavras chaves.

BASE DE DADOS TOTAL DE ARTIGOS N° DE TEXTOS
ENCONTRADOS SELECIONADOS
BVS 434 8
Lilacs 82 5
Scielo 15 5

Fonte: Autora, 2024

Mediante pesquisa nas bases de dados, apés avaliacdo conforme os critérios
de inclusdo, foram selecionadas 18 publicacbes para composicdo. Os artigos
selecionados para construcao deste artigo conforme critérios estabelecidos, seguem

no quadro abaixo, referidos como: Titulo, autor/ano, objetivos, metodologia e

resultados.
Quadro 1: Sintese dos resultados
Titulo Autor/ano Objetivos Metodologia Resultados
Conhecimento de | Teixeira et al., Conhecer a Pesquisa As enfermeiras
enfermeiras 2024 percepcdo das qualitativa reconheceram a
sobre a crianga enfermeiras Convergente- doenca pela
com doencga sobre a crianga Assistencial, principal
falciforme com doenca ocorrida em manifestacao
falciforme. hospital publico clinica, a crise
pediatrico, da algica, a qual foi
qual participaram | citada como
12 enfermeiras caracteristica
da emergéncia marcante da
no periodo de criangca com
julho de 2020 a doenca
abril de 2021, falciforme.
apos submissédo
ao Comité de
Etica.
Experiéncia da Miranda et al., Compreender a Estudo qualitativo = A experiéncia da
familia no manejo | 2020 experiéncia da desenvolvido familia revela que

da criangca com
anemia

familia no manejo
da crianga com

com 14 familias
de criancas com

ela permanece
em constante

falciforme: anemia anemia vigilancia e

implicacdes para falciforme. falciforme, protecao, tendo

o cuidado mediante de enfrentar
entrevistas desafios a partir

semiestruturadas
abordando o

do diagndstico da



Doenca
falciforme:
estratégias de
autocuidado em
ato

O cuidado de
enfermagem a
crianca portadora
de anemia
falciforme.

Batista, 2020

Freire, 2020

O objetivo geral
do trabalho foi
desenvolver
estratégias de
aspectos
potencializadores
do autocuidado
de pessoas com
doenca
falciforme.

Este estudo tem
como objetivo
analisar os
cuidados de
enfermagem a
criangas
portadoras da
AF.

manejo, as
experiéncias e os
enfrentamentos
vivenciados do
diagnéstico ao
adoecimento.
Utilizou-se como
técnica a
narrativa e como
referencial teérico
o Interacionismo
Simboélico.

O método
consistiu em um
estudo de
abordagem
qualitativa
baseado na
metodologia da
pesquisa-acao
por meio de
realizacdo de
grupo focal entre
usuarios,
profissionais e
gestores de
saude de
Unidade Basica
de Salde de uma
cidade do
entorno de Belo
Horizonte, bem
como o estudo
das informacdes
fundamentado na
metodologia da
analise
hermenéutica
dialética descrita
por Minayo.

Trata-se de uma
pesquisa
qualitativa,
baseada em uma
revisao
bibliografica de
artigos cientificos
el/ou livros
condicentes com
tema, sites
oficiais como
Literatura Latino-
Americano e do
Caribe em
Ciéncias da
Saude (LILACS),

anemia falciforme
na crianca.

A pesquisa
possibilitou a
troca de saberes,
vivéncias e
praticas de
autocuidado
entre
profissionais e
usuarios da
unidade de
salde.

De acordo com o
presente estudo
é evidente que a
tematica sobre o
cuidado de
enfermagem
frente a criancga
com AF
necessita de
novas pesquisas,
pois na
atualidade é
escasso 0
numero de
estudos nesta
area. Por tanto,



Assisténcia de
enfermagem ao
portador da
anemia falciforme

Diagnéstico e Porto et al., 2020
tratamento da

anemia

falciforme:

revisao de

literatura

Jesus et al., 2020 Este trabalho

apresenta uma
pesquisa sobre a
doenca falciforme
como uma
doenca mais
comum entre as
hemoglobinopatia
s, se constituindo
uma das
principais e mais
frequentes
doencas
genéticas que
acometem os
seres humanos e
€ mais comum na
populacao
afrodescendente

Adquirir
informacdes
acerca da
doenca
Falciforme, em
seus diversos
aspectos:
deteccao,
tratamento e
preveng&o ou
mesmo no
acompanhament
o do paciente e
envolvimento
com seus
familiares.

Scientific
Eletronic Library
Online (SciELO),
BERIME, Google
Académico,
Revistas de
Enfermagem e
também de
Cadernos do
Ministério da
Salde.

Foram realizadas
consultas em
fontes
bibliograficas e
para obter um
referencial mais
rico sobre o tema
pesquisado,
também foram
utilizadas revistas
cientificas e livros
que abordam o
tema bem como
as novas
tecnologias de
acesso a
informacg&o por
intermédio da
internet em
paginas oficiais e
de fontes
cientificas.

O estudo foi
realizado com
avaliacdo de
referencial
bibliografico de
revistas, artigos e
dissertacfes
publicados entre
o periodo de
2001 a 2018.

através do
presente estudo,
podemos
evidenciar que o
enfermeiro é
fundamental no
cuidado a
criangas e seus
familiares, junto
com a equipe
multidisciplinar
realizando a
prevencao,
promocao e
reabilitacdo das
criancas
acometidas pela
anemia
falciforme.

A absorcao de
conhecimentos
acerca da
doenca falciforme
pelos
profissionais de
enfermagem é de
suma importancia
para orientacéo e
assisténcia ao
paciente
acometido dessa
enfermidade e
também a
familia.

No decorrer do
estudo foi
demonstrada a
necessidade de
uma
conscientizacéo
mostrando como
essa patologia
geraum
problema de
saude publica,
por meio da base
de dados.



O enfrentamento
do tratamento da
doenca
falciforme:
desafios e
perspectivas
vivenciadas pela
familia

Prevaléncia da
doenca falciforme
em adultos com
diagndstico tardio

Cuidados de
Enfermagem na
Anemia
Falciforme

Souza et al.,
2020

Sarat et al., 2019

Costa, 2016

Este estudo teve
como objetivo
compreender a
forma de
enfrentamento
dos familiares
frente ao
tratamento da
doenca
falciforme.

Estimar a
prevaléncia da
doenca falciforme
em adultos com
diagndstico
tardio, em
tratamento nos
ambulatérios de
hematologia na
rede de saude do
Estado do Mato
Grosso do Sul de
2013 a 2017;

Tem o objetivo
de apresentar a
anemia
falciforme, suas
consequéncias e
seus principais
cuidados de
enfermagem.

Trata-se de uma
pesquisa de
campo, com uma
abordagem
qualitativa. O
estudo utilizou
como base
entrevistas
realizadas com
maes de criangas
e adolescentes
com doenca
falciforme
assistidas pelo
Centro de
Referéncia de
uma cidade do
estado da Bahia,
Brasil, no ano de
2017.

Estudo
transversal,
retrospectivo,
com dados
coletados em
dois hospitais de
ensino. As
variaveis
investigadas
foram: ano do
atendimento,
genotipo, sexo,
data de
nascimento,
idade ao
diagnéstico,
naturalidade e
procedéncia. A
prevaléncia foi
estimada por
ponto (%) e
intervalo de
confianga de
95%.

Revisao
bibliografica

Com base nas
informacdes
coletadas foi
possivel perceber
gue pessoas com
anemia
falciforme,
durante boa parte
da vida,

requerem
tratamentos
especificos que
poderéo ser
executados por
elas mesmas ou
com ajuda e
encorajamento
de outras
pessoas, em
geral familiares.

A prevaléncia foi
3,9%, com 103
adultos com
doenca
falciforme, sendo
60 do sexo
feminino e 43 do
masculino.
Predominou o
genotipo HbSS,
seguido pelo
HbSC. A
mediana de
idade foi de 35
para os HbSS e
31 para os
HbSC. A
mediana de
idade ao
diagndstico foi
cinco anos para
os HbSS e 21
para HbSC.

O principal
cuidado de
enfermagem é a
oxigenoterapia
para evitar que
mais hemacias
sejam falcizadas,
porém as
intervencdes de
enfermagem vao
muito além,
devendo der
individualizado,
de acordo com



as necessidades

de cada um.
Palavras-Chave:
doenca
falciforme;
assisténcia de
enfermagem.
Acesso e Gomes et al., Conhecer a Pesquisa O acesso da
assisténcia a 2014 opinido dos qualitativa pessoa com
pessoa com agentes realizada por doenca falciforme
anemia falciforme comunitarios de meio de grupo a unidade de
na Atencao saude sobre o focal, com 14 saude ocorre
Priméaria acesso e a agentes apenas em
assisténcia a comunitarios de situacdes de
pessoa com salde em episédios
anemia municipio de agudos.
falciforme. elevada Verificou-se a
prevaléncia da existéncia de
doenca. Os barreira entre a
dados foram pessoa doente e
submetidos a a unidade de

analise tematica saude.
de conteudo.

Fonte: Autora, 2024

3.1 DOENCA FALCIFORME

A doenca falciforme foi descrita, pela primeira vez, em 1910 pelo médico norte
americano James Herrick, a partir de amostras de sangue de um individuo da ilha de
Granada, no Caribe. Originada na Africa, india e leste da Asia, introduzida no Brasil
e, esta relacionada, principalmente, com o trafico negreiro no periodo da escravidao,
com inicio por volta do século XVI e mundialmente proibido no final do século XIX
(Batista, 2020). E considerada a doenca genética de maior prevaléncia mundial,
com 300 mil novos casos anuais, e um indice de 25% a 40% em paises africanos
(Silva et al., 2020).

Doenca falciforme (DF) designa um grupo de hemoglobinopatias,
caracterizadas por alteracdes estruturais das células sanguineas que produzem uma
hemoglobina andmala HbS, possuem uma heranca da HbS advinda dos pais,
considerados heterozigotos simples, ou seja, portadores do trago falcémico, sendo o
‘S’ derivado do inglés sickle (foice, portugués) devido ao formato das células
hemoliticas. (Lopes et al., 2018). A presenca da mutacdo HbS predispde a
hemoglobina a polimerizacdo e danifica a membrana do eritrocito, o qual assume o

aspecto de foice com vida util reduzida e resulta numa anemia hemolitica, com



manifestacdes vaso-oclusivas dolorosas, disfuncédo endotelial isquémica e resposta
inflamatadria cronica (Teixeira et al., 2024).

Essa deformidade das hemacias ocorre, sobretudo sob condicbes de baixa
oxigenacgdo, fazendo com que ocorra um agrupamento delas mesmas no vaso
sanguineo, impedindo dessa forma o fluxo do sangue nesse local. O fator
determinante pelo sintoma principal na anemia falciforme: a crise de dor, que é muito
intensa e requer hospitalizacdo na maior parte dos casos (Porto, 2020). Essas
hemécias defeituosas além de serem menos efetivas no transporte de oxigénio, vivem
apenas 20 dias (as hemacias normais vivem cerca de 120 dias), por serem
defeituosas, elas sédo rapidamente eliminadas do organismo pelo baco (Pinheiro,
2022).

A doenca exige cuidados mantenedores que permanecem por toda a vida,
alternando em periodos de agudizacéo e estabilidade, leva as manifestacdes clinicas
como crises algicas, infeccdes, desidratacdes, sindrome toracica aguda, anemia
grave, eventos neuroldgicos e priapismo (Machado et al., 2020). Apresenta severas
intercorréncias, principalmente nos primeiros cinco anos de vida, com alto indice de
morbimortalidade, consequente as complicacbes vaso-oclusivas como crises
recorrentes de dor, sindrome toracica aguda, sequestro esplénico, priapismo, necrose
asséptica de ossos e acidentes vasculares cerebrais (Souza et al., 2020).

Segundo Souza et al., (2020) a triagem neonatal visa detectar a Doenca
Falciforme de maneira mais rapida, possibilitando a conducédo de tratamento mais
gualificado. No Brasil, o diagnostico para DF pode ocorrer a partir do Programa
Nacional de Triagem Neo-natal (conhecido como “Teste do pezinho”), (Lopes et al.,
2020). Sendo determinado pelo Programa Nacional de Triagem Neonatal, previsto
na Portaria n.° 2.829 de 14 de dezembro de 2012, é indispensavel para o
acompanhamento, quantificacédo e reducdo da morbimortalidade dos casos, visto
gue ndo ha cura (Silva et al., 2020). Podendo ser crucial para tratamento e
encaminhamento para equipes de atendimento especializado (Lopes et al., 2018).
Vale ressaltar que, os tratamentos especificos para a doenca ainda sao inexistentes,
0 que justifica a relevancia do diagndstico precoce (Souza et al., 2020).

Ainda ndo existe tratamento especifico para a doenca, porém alguns
procedimentos preventivos ou paliativos sdo adotados para diminuir seus efeitos, tais

como: farmacos como a 5-azicitidina, que utilizam-se de moléculas covalentes



(isocianatos e clofibrato), suplementagdo com arginina, fito medicamentos,
transfusbes sanguineas regulares, medicamentos quelantes de ferro, introducdo da
hidroxiuréia. o ideal é que o tratamento seja iniciado antes dos quatro meses de vida,
para que a prevencdo das infeccdes e outras complicagdes que podem levar a morte
da crianca, seja efetiva (Porto et al., 2020).

A anemia falciforme ocasiona anemia crénica devido a destruicdo precoce de
hemacias — anemia hemolitica. Apenas a suplementacédo com Ferro ndo corrige essa
complicagdo nesses pacientes, logo, a principio esta contraindicada, a menos que
esteja associada uma anemia ferropriva (Costa, 2016). As manifestacdes clinicas
variam tanto ao decorrer da vida do mesmo individuo como entre diferentes pacientes.
Confirmado o diagndéstico, ha medidas gerais que visam amenizar as sequelas da
enfermidade, reduzir as crises de falcizacdo e a suscetibilidade a infeccdes. Dentre
elas estdo a hidratacdo, profilaxia para infeccbes, nutricAo adequada e cuidados
relativos a condi¢des climaticas (Silva et al., 2019).

E preciso evidenciar a diferenciagdo entre o traco e a doenca falciforme. Para
ISS0, vale expor a explicagdo dada por autores que pesquisaram o assunto. O trago
falciforme ndo se confunde com a anemia falciforme: “o trago ndo € uma doenga,
apenas indica a presenga da ‘hemoglobina S’ em combinagao com a ‘hemoglobina
A’, o que resulta na ‘hemoglobina do tipo AS’. Um casal com traco falciforme tem 25%

de chances de ter um filho com anemia falciforme (Jesus et al., 2020).

3.1.1 DESAFIOS E DIFICULDADES

A anemia falciforme € uma doenca cronica, conceito definido pela Organizagéo
Mundial da Saiude (OMS) e utilizado pela Diretoria Geral de Saude (DGS) no que se
refere a uma doenca a qual estd associada uma ou mais das seguintes
caracteristicas: ser permanente, produzir incapacidade/deficiéncias residuais, causar
alteracdes patologicas irreversiveis, exigir uma formacao especial do cliente para a
reabilitacdo ou poder necessitar de longos periodos de supervisdo, observacdo e
cuidados (Neto, 2020).

A patologia é caracterizada por uma variedade de sintomas que 0 paciente
manifesta. Importante sinalizar que a dor se destaca pela frequéncia e intensidade
com a qual ocorre. Estudo realizado na Universidade de Washington evidenciou que
60% dos pacientes com a DF terdo pelo menos uma vaso-oclusao anualmente e 20%

terdo multiplos episddios que requerem cuidados hospitalares. Os episédios vaso-



oclusivos podem interromper a qualidade de vida das criancas com DF, com
ramificagfes psicoldgicas, como transtorno de estresse pos-traumético, falta de
confianca nos profissionais de salde e percepcdes alteradas de futuros
procedimentos médicos (Souza et al., 2020).

Por se tratar de uma doenca cronica, o tratamento serd ao longo da vida e,
para que este seja bem-sucedido, os familiares da crianca recém-diagnosticada
necessitardo aprender sobre os sinais de complicacbes, bem como a agir
corretamente nas diferentes intercorréncias (Costa, 2016). A prevencdo das
complicagbes € muito eficiente na redugdo da morbimortalidade. As principais
medidas preconizadas para alcancar esse objetivo sdo: antibiéticoterapia profilatica
(esquema especial de vacinagdo). Os medicamentos que compdem a rotina de
tratamento e integram a farmacia basica sao: acido folico (uso continuo), penicilina
injetavel (obrigatoriamente até os implementacéo de praticas de cuidados preventivos
e orientacao aos pais em relagdo ao recém-nascido (Porto et al., 2020).

Os primeiros sinais e sintomas da DF incluem: inchaco das maos e dos pés,
sintomas de anemia, incluindo fadiga ou cansacgo extremo e ictericia. Com o tempo,
a DF pode levar a complicacdes, como infec¢cBes, atraso no crescimento e episodios
de dor aguda. Na adolescéncia, fase da vida marcada pelas intensas transformacdes
fisicas, emocionais, hormonais, sociais e psiquicas, potencializardo alteracfes
corporais que repercutirdo no estado emocional, na autoimagem e no
desenvolvimento social do adolescente (Santos et al., 2022).

Segundo Santos et al.,(2022) a grande variedade de complicacdes requer
constante atencao primaria e acompanhamento de muitas especialidades, incluindo
hematologia, pneumologia, nefrologia, ortopedia, controle da dor e psiquiatria. Para
reduzir sintomas e complicacGes, ampliar a sobrevida e melhorar a qualidade de vida,
um regime rigoroso de cuidados necessita ser assimilado pelos genitores desde o
nascimento e mantidos ao longo da vida pelo proprio adoecido, por meio de medidas
de autocuidado.

Outras manifestacdes observadas sdo a anemia hemolitica e lesdo em 6rgéos-
alvo (baco, ossos, cérebro, rins, pulmdes, pele, coracdo). Nos recém-nascidos, a
presenca de Hb fetal (Hb F) nos primeiros meses de vida retarda o aparecimento dos
sintomas da doenca (primeiras 8-20 semanas). Entretanto, a medida que a Hb F vai

sendo substituida pela Hb S, os sintomas iniciam (Martins et al., 2020).



Segundo Martins et al., (2020) dentre as manifesta¢des clinicas mais comuns,
estao: Crises vaso oclusivas: dores musculares, articulares e 6sseas causadas por
oclusdo na microcirculagdo; Infecgbes: bacterianas e virais secundarias ao estado de
hipoesplenismo funcionall; Anemia: moderada a grave. Complicacdes pulmonares:
sindrome toracica aguda é a principal; Sequestro esplénico: mais frequente em
criancas (< 6 anos); Colelitiase: secundaria a hemodlise cronica; Sintomas
neurolégicos: infartos encefalicos silenciosos secundarios a vasculopatia de
pequenos vasos; Complicacbes oculares: retinopatia proliferativa, diminuicdo de
acuidade visual, oclusédo de artéria retiniana e descolamento de retina; Sintomas
renais e geniturinarios: hematuria € comum, secundaria ao processo de falcizacdo na
medula renal; Alteracdes de crescimento: Manifestacdes cutaneas; Manifestacoes
psiquiatricas.

A segunda causa de internacdo e mortalidade em pacientes com Deficiéncia
Falciforme é a Sindrome Toracica, e sua ocorréncia tem mais intensidade em criangas
pequenas, se manifesta de acordo com a idade, e criancas sdo mais propicias a
apresentar tosse e febre. As radiografias mostram que em criancas ndo ha
preferéncia quanto ao lobo dos pulmdes, enquanto nos adultos ambos séo afetados.
Nos adultos, em torno de 9% dos casos resultam em morte, e em criangas, menos de
1%. No entanto, h& necessidade de um exame clinico mais detalhado, uma vez que
40% dos casos se mostram sem alteracdo (Porto et al., 2020).

A dactilite falcémica, crises dolorosas, infeccdo e febre, ictericia, crise de
sequestro esplénico (retencdo de sangue no baco), Ulceras de pernas, priapismo
(erecao dolorosa e prolongada do pénis) e acidente vascular encefélico (AVE) sdo
sintomas e ocorréncias derivadas da doenca falciforme reduzindo, assim, a
expectativa de vida de 42 a 53 anos para os homens e 48 a 58 anos para as mulheres
(Machado et al., 2018).

Na Doenca Falciforme o priapismo € definido pela ere¢do peniana prolongada
e dolorosa ndo acompanhada de desejo ou estimulo sexual, usualmente persistente
por mais de quatro horas. Esta condi¢édo € considerada uma emergéncia uroldgica e,
infelizmente, a disfuncéo erétil é sequela comum no tratamento inadequado. Ha que
se falar em dois tipos de priapismo: baixo fluxo (isquémico) e alto fluxo (néo
isquémico). A forma tipica de priapismo em pacientes portadores de doenca
falciforme é a de baixo fluxo, podendo ocorrer de modo agudo ou recorrente, sendo

0 priapismo recorrente caracterizado por episodios durante o sono, onde ndo ocorre



detumescéncia ao acordar. Em geral, dura menos de trés horas (Porto et al., 2020).
Acomete de 20% a 38% dos falcémicos e é responsavel por alto indice de impoténcia.

Conforme Matrtins et al., (2010) a crise dolorosa € uma das manifestacdes mais
caracteristicas da anemia falciforme. O afoicamento das hemacias € a causa da
obstrucdo da microcirculagdo, cujo resultado é a dor. A presenca da febre pode ser
uma manifestacdo secundaria ao episddio doloroso, provavelmente como resultado
da isquemia tecidual e liberacdo de pir6genos endogenos, nem sempre traduzindo
presenca de infeccao (Jesus et al., 2020).

Os sinais clinicos observados s&do decorrentes da forma afoicada das
heméacias. O fenbmeno de afoicamento das heméacias é responsavel por todo o
guadro fisiopatolégico. As hemacias, quando assumem essa forma, apresentam
maior rigidez e vivem na circulacdo sanguinea em média 10 dias, muito menos que o
tempo médio usual de 120 dias, estando mais sujeitas a destruicdo. Esse formato
influencia intensamente no fluxo do sangue da microcirculacdo, pois a irregularidade
da superficie de contato das hemacias alteradas permite reacdes quimicas interativas
entre estas e as células endoteliais, fazendo-as aderir a parede do vaso sanguineo
(Brasil, 2015).

3.1.2 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE) aperfeicoa a pratica
assistencial promovendo um cuidar continuo e de qualidade. Trata-se de uma
metodologia cientifica que vem sendo cada vez mais implementada na assisténcia
prestada aos pacientes, pautada na obtengéo e analise de indicadores de saude que
permitam a troca de informacgdes, a avaliacdo e 0 acompanhamento da qualidade dos
servicos prestados a populacao (Costa, 2016).

O primeiro passo rumo a construcdo de um programa de atencao integral a
pessoa com doenca falciforme, foi dado com institucionalizagcdo da Triagem Neonatal
no Sistema Unico de Satde do Brasil, por meio da Portaria do Ministério da Satde de
15 de janeiro de 1992, com testes para fenilcetondria e hipotireoidismo congénito. Em
2001, mediante a Portaria n°822/01 do Ministério da Saude, foi criado o Programa
Nacional de Triagem Neonatal (PNTN), incluindo a triagem para as
hemoglobinopatias. Em 16 de agosto de 2005 foi publicada a Portaria de n°® 1.391,

gue institui, no ambito do SUS, as diretrizes para a Politica Nacional de Atencao



Integral as Pessoas com Doenca Falciforme e outras Hemoglobinopatias (Costa,
2016).

Entende-se por humanizacdo, além de se dispor de um ambiente confortavel
para o atendimento das pessoas, levar em consideragcédo que seu acolhimento pelos
trabalhadores de saude precisa ocorrer num plano efetivo de atengéo e solidariedade,
da forma mais natural e espontanea possivel, tendo-se o cuidado de evitar que
transpareca, ainda que de forma subjacente, quaisquer sinais de comprometimento
com preconceitos e estigmas. A assisténcia deve ocorrer na UBS, e iniciada tdo logo
seja feito o diagnadstico (Brasil, 2015). A terapéutica da doenca falciforme baseia-se
na prevencao das complicacdes e no tratamento dos agravos. O olhar deve abranger
cuidados gerais para 0 acompanhamento do crescimento, desenvolvimento somatico,
psicolégico e de lesdes organicas, como também nas comorbidades especificas.
Observa-se assim a importancia de uma equipe multiprofissional capacitada e de uma
assisténcia adequada, tanto na atencédo basica como na especializada (Fortini, 2019).

Segundo Jesus et al., (2020) € imprescindivel que a atuacdo do profissional de
enfermagem necessita de conhecimento fisiolégico do processo da dor para atuar
bem durante as crises algicas. Ele tem de estar apto a ndo somente atuar durante as
crises, deve também educar o paciente de modo a evitar que as crises de dor
ocorram, orientando-0s a como evitar e perceber esses sinais. A enfermeira passa
mais tempo com o paciente com dor do que qualquer outro profissional da saude e
tem a oportunidade de ajudar a alivia-la, assim como seus efeitos nocivos.

A enfermagem, no cuidado direto as pessoas com DF, tem como meta o alivio
da dor, com base em uma avaliagéo integral. Isto implica que o enfermeiro conheca
a fisiologia da dor, com vistas a implementacao de praticas educativas junto a essas
pessoas, identificando e prevenindo crises algicas para reduzir complicacfes, bem
como incentivando a¢fes de autocuidado (Souza et al., 2020). Os profissionais de
Enfermagem que acompanham o processo de hospitalizacdo de criancas e
adolescentes também vivenciam uma série de sentimentos, manifestando alegria
diante a recuperacao e alta desses sujeitos (Silva et al., 2020).

Esse problema de saude publica, com dados epidemiol6gicos relevantes, é
algo que deve ser conhecido pelos profissionais de sadde que atuam no servico como
forma de contribuir para melhoria da assisténcia a esse publico (Teixeira et al., 2024).

Implica ainda o estabelecimento de uma relacdo de cuidados com intencionalidade



terapéutica com o sistema crianca/familia, atendendo a sua singularidade, numa
abordagem holistica e humanizada (Neto, 2020).

A Doenca Falciforme esta no regulamento do Sistema Unico de Satde (SUS),
nos termos da Portaria n°® 2.048, de 3 de setembro de 2009, artigos 187 e 188. Tais
diretrizes, incluem uma gama de agles de promocdo da saude, educacdo de
pacientes, aconselhamento genético, assisténcia multidisciplinar e acesso a todos o0s
niveis de atencdo (Fortini, 2019). O déficit de conhecimento sobre a patologia
constitui-se uma barreira para realizagdo do cuidado integral e adequado as pessoas
com esse adoecimento, portanto, ha necessidade de embasamento tedrico e técnico
para obter-se cuidado de qualidade (Teixeira et al., 2024).

Os cuidados de enfermagem com o portador de anemia falciforme devem
principalmente oferecer informacdes sobre a doencga ao paciente e aos familiares, por
meio de acdes educativas, podendo oferecer mudangas comportamentais. Assim,
para realizar cuidados de enfermagem, é preciso que se adote um lugar do paciente,
bem como suas necessidades como ponto inicial para uma melhor intervencéo de
enfermagem (Costa, 2016). E inegavel a importancia da enfermagem nas unidades
de atencdo basica diante das implicacbes decorrentes de enfermidades como
também na assisténcia aos doentes e aos familiares quanto a enfermidade e dando
sustentacdo a parte subjetiva do diagndstico (Jesus et al., 2020).

De acordo com Sarat et al., (2019) diagnéstico precoce na DF contribui para
gue os cuidados sejam iniciados nas primeiras semanas de vida, por meio de
Imunizacgéo, profilaxia com penicilina e orientagcdes para o0 reconhecimento precoce
de sequestro esplénico por maes e cuidadores. Até o quinto ano de vida, periodo das
mais altas taxas de complicagbes sérias e de morte, “o tratamento profilatico
basicamente € a esséncia da terapia. Segundo Gomes et al., (2014) as pessoas com
doenca falciforme ja possuem dificuldades no acesso a atencao primaria por algumas
guestdes especiais: por possuirem uma doenca genética e por serem populacédo
predominantemente negra. As doencas genéticas em geral ndo possuem diretrizes
definidas na atencdo primaria, ocorrendo o0 prejuizo para o acompanhamento
adequado das familias.

A inclusdo das pessoas com DF nas UBS promoverd o acesso a acfes que
possibilitardo cuidados especificos inexistentes nos centros de especialidade. O
autocuidado familiarizara as pessoas e suas familias com essa forma de prevencéao

de intercorréncias. Na difusdo do autocuidado e na sua adocdo pelas pessoas com



DF e sua familia, a enfermagem tem um papel decisivo (Brasil, 2015). A OMS
recomenda que o acompanhamento de pessoas que vivem com doenca falciforme
seja feito nas Unidades Bésicas de Saude (UBS), inseridos em programas que
utilizem tecnologias simples e que englobem a¢bdes de educacdo em saude, deteccéo
de risco genético na comunidade, aconselhamento genético e imunizacdo. Os
profissionais das UBS devem ser informados sobre aspectos da doenca falciforme e
ter acesso aos niveis secundario e terciario de atencdo para consultas e
encaminhamento de pacientes (Fortini, 2019).

A assisténcia aos pacientes com doenca falciforme na atencao primaria deve
privilegiar a acdo multiprofissional e multidisciplinar. Ha beneficio comprovado na
abordagem integral dessa populacao, através da atengdo prestada em unidades de
saude mais proximas ao local de moradia do paciente. A manutencao do calendario
de imunizagbes atualizado € fundamental no cuidado das criangas com anemia
falciforme, como medidas gerais, os pacientes devem ser orientados a manter uma
hidratacdo adequada, os extremos de temperatura e a sobrecarga de exercicio fisico
(Martins et al., 2020). O acesso da pessoa com anemia falciforme aos servicos de
saude deve ocorrer por meio da Estratégia Salude da Familia, que é considerada a
porta de entrada para todo o sistema de saude. Assumindo o papel de coordenacéo
do cuidado, também deve ser a Estratégia Saude da Familia a responsavel pelo
encaminhamento do paciente aos demais niveis de atencdo, idealmente organizados
em redes assistenciais integradas (Gomes et al., 2014).

O priapismo trata-se de uma intercorréncia que interfere na autoimagem e na
seguranca emocional por ser uma situagdo muito constrangedora, iSso em
decorréncia dos cédigos morais, sociais e educacionais que envolvem a sexualidade.
Por este motivo, a equipe de atendimento deve manter uma postura profissional e
ética, evitando atitudes que gerem constrangimentos (Jesus et al., 2020).

Outras manifestacdes presentes na AF € a hipertensédo cardiaca é o resultado
da sobrecarga de ferro, relacionadas com as transfusdes sanguineas. As queixas
mais comuns sdo palpitacdes, dispneia e dor toracica. As Ulceras de pernas, também
sdo comuns em pacientes com AF em cerca de 5 a 10% destes. Presentes em um
terco inferior das pernas, especificamente na regiao maleolar, sendo prevalente em
pessoas de maior idade e rara em jovens e criangas. Com esta condi¢do o paciente
€ propicio a tornar-se incapacitado e dependente especialmente os jovens. O

tratamento é baseado em repouso, cuidados com higiene, afim de prevenir infecgdes,



ja para os casos crbnicos o tratamento € dificil e em determinados casos ndo ha

evidéncias de melhoras (Freire, 2020).

4. CONCLUSAO

Entende-se que doenca falciforme € determinada por presenca de sintomas e
sinais clinicos tendo sua gravidade. E fundamental o diagndstico precoce de
individuos que portam a anemia falciforme. Sobretudo, além do conhecimento sobre
a enfermidade, € preciso desenvolver habilidades de avaliacdo e de identificacao.

Os profissionais de saude tém papel indispensavel, e é imprescindivel o
envolvimento dos diversos niveis de atencdo a saude para que se reduza a
morbimortalidade, com énfase em estratégias, e capacitacdo para melhor
entendimento desta patologia, oferecendo um cuidado adequado e fornecimento de
orientacdes.

O presente estudo enfatiza os sinais clinicos da anemia falciforme, com
enfoque nos desafios e dificuldades enfrentados por portadores, e a importancia do

diagnéstico, evitando maiores consequéncias futuras.
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