ESTRATEGIAS PARA MINIMIZAR PERDAS POR INTERRUPCAO
E OTIMIZACAO DA COLETA AUTOMATIZADA DE
PLAQUETAS NO HEMOCENTRO REGIONAL DE SOBRAL: RELATO DE
EXPERIENCIA

Liliana Lima Cavalcante®

Cristiane Coelho Timbé Ferreira Gomes?
Ana Claudia Barroso Cavalcante®
Carmem Valéria Sales de Vasconcelos®
Francisca Judlia dos Santos Sousa®

INTRODUCAO: A plaquetaférese é feita em equipamento automatizado que separa as
plaquetas do sangue total permitindo que os demais componentes retornem ao doador.
Plaquetas sdo hemocomponentes sanguineos que atuam na hemostasia, trombose e
biologia vascular, podendo ser doadas com intervalo menor sem causar danos a saude.
Por exigir maior permanéncia no servico e selecdo prévia dos candidatos, captar e
fidelizar ainda é desafiador. No Hemocentro Regional de Sobral (HRS) observava-se que
muitos candidatos listados como possiveis doadores ndo se dispunham a realizar
doacdes, contribuindo para pouca rotatividade, facilitando a perda de acesso venoso e
interrupcdo do procedimento com maior frequéncia. Diante do desafio, buscou-se
implantar estratégias que pudessem trazer novos doadores e diminuir as perdas.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia do HRS acerca de estratégias para minimizar perdas
por interrupgdo e promover a otimizacdo da plaquetaferese. MATERIAL E METODO:
Trata-se de um relato de experiéncia, de carater descritivo. A intervencdo se deu em
dezembro de 2022 nas seguintes etapas: 1. Por contato telefonico, os candidatos foram
indagados sobre a vontade e disponibilidade de permanecer como doadores, e feito a
atualizagdo da lista; 2. A lista disponibilizada em drive, permitiu aos profissionais atualizar
convocacoes, sinalizar impedimentos a doacdo e data da proxima coleta; 3. Os
profissionais dos setores de recepcao e triagem intensificaram a oferta de palquetaafere,
bem como a identificacdo de novos doadores na sala de coleta; 4. Doadores com perdas
repetidas por acesso venoso inadequado passaram a ser convocados com menos
frequéncia. Os critérios para novos doadores foram 0s mesmos: acesso venoso calibroso,
peso e hematdcrito adequados e sem histérico de transfusdo ou gestacao.
RESULTADOS: Participaram da intervencdo os setores da captacdo e atendimento ao
doador. Com a reestruturacdo da lista, antes composta por 103 pessoas, passou-se a
contar com 68 candidatos ativos e adequados ao processo; o indicador que avalia o total
de perdas por Interrupcao na coleta, mostrou queda de 6,04%, para 1,2%, no periodo de
janeiro a agosto de 2023. De janeiro a agosto de 2022 foi registrado 11 perda e, em 2023,
duas. O indicador de otimizagdo na coleta, apresentou uma resposta positiva, embora
discreta, de 1,63 para 1,64 unidade. CONCLUSAO: A intervencio mostrou resposta
positiva a captacao e fidelizacdo de potenciais doadores com perfil para coleta de dupla
de plaqueta, com o desenvolvimento de acdes simples e de baixo custo, envolvendo o
trabalho em equipe e planejamento. Essas ag¢des permitiram melhorar os indicadores da
coleta por aférese e otimizar os estoques de plaquetas disponiveis no HRS, além da
reducédo dos custos.

Palavras-chaves: doador, aférese, doacéo de plaquetas.
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