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CUIDADOS DE ENFERMAGEM A CRIANCA POS TRANSPLANTE DE CELULAS-
TRONCO HEMATOPOIETICAS ALOGENICO
Adriana Ferreira da Silva, Maria da Graca Corso da Motta, Bibiana Sales Antunes,
Daniela Dal Forno Kinalski, Deyse Borges

Introducdo: O transplante de células-tronco hematopoiéticas alogénico (TCTHA)
configura-se como alternativa de tratamento para doencas hematoldgicas, oncoldogicas,
hereditarias e imunoldgicas através da substituicdo da medula 6ssea doente por uma
medula 6ssea normal. Nas doencas onco-hematoldgicas, geralmente, o transplante ndo é
a primeira linha de tratamento, contudo é a Ultima esperanca de cura quando outras
terapias falharam. Trata-se de um tratamento complexo que envolve um longo periodo de
hospitalizacdo, administracdo de drogas quimioterapicas e radioterapia em altas doses,
sendo que a toxicidade da terapia mieloablativa favorece o aumento das taxas de
mortalidade pos-TCTHA. Desta forma, é indispensavel que o enfermeiro considere a
complexidade bioldgica e biografica de ser crianca submetida ao TCTHA para minimizar
0S riscos estas estdo expostas durante a sua recuperacdo medular. Objetivo: Descrever
os principais cuidados de enfermagem destinados a crianca apés TCTHA. Metodologia:
Trata-se de um relato de experiéncia de enfermeiras vivenciado na Unidade de Ambiente
Protegido-Transplante de Medula Ossea do Hospital de Clinicas de Porto Alegre/RS. A
unidade é composta por 29 leitos, destes: 9 sdo destinados ao TCTHA, 4 para o
transplante autélogo e 16 para pacientes que necessitam de quimioterapia em altas
doses. Esta unidade recebe criancas e adolescentes unicamente para o TCTHA e conta
com uma equipe multidisciplinar para prestar cuidados a esse publico. Resultados: Os
cuidados de enfermagem estdo relacionados as complicacbes mais comuns no pos-
TCTHA, sao elas: toxicidade gastrintestinal (diarreia, nduseas, vomitos e mucosite),
toxicidade hematologica (anemia, neutropenia e plaquetopenia), doenca veno-oclusiva
hepética e reativacdo do CMV e BK virus. Além das complicacBes biologicas, o
enfermeiro deve estar atento as respostas emocionais e psicologicas da crianca e da
familia, a fim de contempla-los com um cuidado ético, competente e
humano.Conclusfes: Cabe ao enfermeiro nortear as acdes de cuidado no pés-
transplante e estar sempre atento as possiveis complicagdes nas distintas fases do
TCTHA. Contudo, além do conhecimento clinico, o enfermeiro deve manter um olhar
ampliado as necessidades psicoldgicas, sociais e emocionais da crianca e da familia para
gue esses possam ser cuidados como seres biograficos e ndo somente bioldgicos.
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