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RESUMO | OBJETIVO: Conhecer a percep¢do de estudantes de
enfermagem em relacdo a identificacdo e manejo de pacientes
com reacdes transfusionais imediatas. METODO: descritivo-ex-
ploratério de abordagem qualitativa, com aplicacdo de questio-
nario semiestruturado no més de junho de 2022 a 15 estudantes
de enfermagem numa instituicdo privada de ensino superior do
sul do Brasil. Os dados foram analisados segundo analise de con-
teddo, modalidade tematica. RESULTADOS: emergiu a categoria:
conhecimento de estudantes de enfermagem em relagdo as rea-
¢Bes transfusionais imediatas, constituida por duas subcategorias:
fragilidade conceitual para o reconhecimento precoce de sinais e
sintomas de reacdo transfusional imediata; e condutas gerais e
especificas na ocorréncia de reacgdo transfusional imediata sob a
6tica de estudantes de enfermagem. Observou-se incipiéncia con-
ceitual quanto a temporalidade da reacdo transfusional, e entre
os principais sinais e sintomas relatados destacaram-se a dor e a
febre. Embora dois participantes ndo soubessem relatar nenhuma
abordagem/conduta inicial, observou-se que suspender a transfu-
sdo imediatamente, solicitar avaliagdo médica e verificar os sinais
vitais foram preponderantes nos depoimentos. CONCLUSAO: os
estudantes de enfermagem apresentam desconhecimento con-
ceitual sobre reag¢des transfusionais, e reconhecem as altera¢des
mais comuns e imediatas indicativas das transfusdes, de modo a
elencar condutas a serem instituidas pelos profissionais de satude
para minimizar os impactos desses agravos aos pacientes.
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ABSTRACT | OBJECTIVE: To know the perception of nursing
students regarding the identification and management of
patients with immediate transfusion reactions. METHOD:
descriptive-exploratory with a qualitative approach, with the
application of a semi-structured questionnaire in June 2022 to
15 nursing students at a private institution of higher education
in southern Brazil. Data were analyzed according to content
analysis, thematic modality. RESULTS: the category emerged:
knowledge of nursing students regarding immediate transfusion
reactions, consisting of two subcategories: conceptual weakness
for early recognition of signs and symptoms of immediate
transfusion reaction; and general and specific conducts in the
event of an immediate transfusion reaction from the perspective
of nursing students. Conceptual incipience was observed
regarding the temporality of the transfusion reaction, and
among the main signs and symptoms reported, pain and fever
stood out. Although two participants did not know how to report
any initial approach/conduct, it was observed that suspending
the transfusion immediately, requesting a medical evaluation
and checking vital signs were predominant in the statements.
CONCLUSION: nursing students have a conceptual lack of
knowledge about transfusion reactions, and recognize the most
common and immediate changes indicative of transfusions, in
order to list behaviors to be instituted by health professionals to
minimize the impacts of these problems on patients.

KEYWORDS: Knowledge. Nursing students. Transfusion reaction.
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Introducao

Os servicos de hemoterapia buscam continuamen-
te ofertar transfusdo sanguinea segura. Entretanto,
essa pratica possui riscos e complicacdes em todas
as etapas que envolvem o ciclo do sangue - desde a
captacao e sele¢do de doadores até a avaliagdo pos-
transfusional. Essas etapas, se nao gerenciadas ade-
quadamente, contribuem para ocorréncia de erros e
eventos adversos graves e evitaveis.!

Dentre os principais erros relacionados ao pro-
cesso transfusional, segundo o National Center for
Patient Safety destacam-se: a solicitacdo de sangue
incorreto ou o pedido atrasado, identificagdo incor-
reta ou falta de identificacdo do paciente e doacdo
de sangue incorreta. Entre as causas que levaram
a ocorréncia desses erros prevaleceram a falta de
conhecimento do processo formal, problemas de
comunicagdo, com equipamentos e de treinamento/
capacitagdo.? Somam-se a isso os fatores relacio-
nados ao receptor e/ou doador como a existéncia
de anticorpos irregulares nao detectados em testes
prétransfusionais de rotina que corroboram para o
surgimento de reagdes transfusionais (RTs).2

As RTs sdo eventos adversos comuns na administra-
¢do de sangue e hemoderivados. Podem ser classifi-
cadas em imediatas (até 24 horas da transfusdo) ou
tardias (ap6s 24 horas da transfusdo). Com relacao
a gravidade da reacdo pode ser classificado de leve
a grave, levando até &bito, e quanto ao mecanismo
fisiopatoldgico sdo conhecidas como imunes e nado-
imunes.* Aproximadamente 0,5% a 3% de todas as
transfusdes resultam em RTs.®

No Brasil, investigacao descritiva e retrospectiva de-
senvolvida com informacdes de 62.968 hemocompo-
nentes transfundidos de uma unidade de hemotera-
pia em um hospital universitario da regido nordeste
revelou a frequéncia de 6,43% de RTs imediatas/1.000
hemocomponentes transfundidos.® Outro estudo
longitudinal e retrospectivo, cujo objetivo foi de ana-
lisar as RTs imediatas ocorridas entre 2007-2019 em
hospital de ensino da regido sudeste demonstrou
que a média de incidéncia foi de 4,4 RTs imediatas
/1.000 hemocomponentes transfundidos.”

Devido a complexidade da transfusdao sanguinea,
formar profissionais competentes e treinados que
possuam habilidades técnicas sobre a tematica, em
especial os enfermeiros, por estarem diretamente

envolvidos em cuidados pré-transfusionais, peri-
transfusionais e poés-transfusionais, torna-se deman-
da crescente para promover a seguranga transfusio-
nal.® A avaliacdo da reacdo transfusional pela equipe
de saude é parte integrante da gestdo da qualidade,
em que proporciona adotar a¢Bes corretivas e pre-
ventivas para minimizar a gravidade e recorréncia
desse evento adverso num servi¢co de saude comple-
X0, como € o caso dos servi¢os de hemoterapia.?

Ao considerar a importancia da atua¢do dos enfer-
meiros em aspectos relativos ao ciclo do sangue,
conjectura-se que desvelar o conhecimento prévio
de estudantes de enfermagem quanto ao reconheci-
mento das RTs imediatas e das condutas iniciais que
precisam ser tomadas e gerenciadas, faz-se relevante
para identificar fragilidades, promover melhorias no
processo de formacdo do enfermeiro generalista e
garantir qualidade e seguranca na terapéutica trans-
fusional em servicos de saude publicos e privados
do pais. Portanto, questionou-se: Qual a percep¢do
de estudantes de enfermagem quanto ao reconheci-
mento de sinais e sintomas e de manejo de pacientes
com reacdes transfusionais imediatas?

Assim, o objetivo deste estudo é conhecer a percep-
¢cdo de estudantes de enfermagem em relacdo a iden-
tificagdo e manejo de pacientes com reacdes transfu-
sionais imediatas.

Método

Trata-se de uma pesquisa descritiva-exploratoria
de abordagem qualitativa, realizada em um Centro
Universitario privado situado na regiao sul do Brasil.
A populacdo-alvo foi inicialmente constituida por 54
académicos de enfermagem matriculados no ultimo
ano do curso de graduacdo, a qual foi identificada
por meio da disponibilizacdo de uma lista contendo o
nome e o contato eletrénico (e-mail) desses estudan-
tes pela coordenacdo do curso.

Adotou-se como critérios de inclusdo ser estudan-
te, com idade igual ou superior a 18 anos de idade,
regularmente matriculado no curso de graduacdo
em enfermagem e cursando os estagios curriculares
obrigatoérios do quinto ano da matriz curricular res-
pectiva do curso. Foram excluidos todos aqueles que
estavam afastados, de licenca ou que estavam com
alguma limitacdo para responder o questionario.
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Apo6s a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclu-
sdo, 15 estudantes de enfermagem aceitaram a par-
ticipar da pesquisa.

A abordagem aos estudantes deu-se no més de junho
de 2022 e foi realizada de forma online, por meio de
convite disponibilizado por correio eletrénico (e-mail)
e por meio de postagens pelo grupo da turma pelo
aplicativo WhatsApp®. Aqueles que aceitaram parti-
cipar, foi disponibilizado formulario eletrdnico pela
plataforma Google Forms®. Na abertura do formulario
continha um link no qual o participante teria acesso ao
TCLE (parte A), e para acessar e prosseguir no preen-
chimento (parte B), deveria selecionar a opg¢do “con-
cordo em participar voluntariamente da pesquisa”.

A parte B era composta pelo roteiro de entrevista
contendo questdes para caracterizacao demografica
e do perfil académico e questionario semiestrutura-
do contendo trés perguntas, construidas com base
no guia para uso de hemocomponentes®: (1) O que
vocé entende por reac¢Bes transfusionais imediatas?
(2) Quais sao os sinais e sintomas que indicam uma
provavel reacdo transfusional imediata? (3) Quais
condutas devem ser tomadas apds a ocorréncia de
uma reacdo transfusional imediata?

Apbs o processamento dos depoimentos dos parti-
cipantes foi empregada a andlise de conteldo tipo
tematica, subdivida em trés etapas fundamentais:
pré-analise, explora¢do do material e interpretagdo
inferencial.’2 Desta forma, os dados transcritos foram
organizados, com a realiza¢do de leitura “flutuante” e
aprofundada dos depoimentos com a finalidade de
identificar categorias similares e diferentes para for-
mar o corpus documental da pesquisa.

Os discursos foram categorizados em uma Unica ca-
tegoria denominada “Conhecimento de estudantes
de enfermagem em relagdo as reac¢des transfusio-
nais imediatas”, contendo duas subcategorias, a sa-
ber: “Fragilidade conceitual e para o reconhecimento
precoce de sinais e sintomas de reacao transfusional
imediata” e “Condutas gerais e especificas na ocor-
réncia de reac¢do transfusional imediata sob a o6tica
do estudante de enfermagem”.

Para atender a Resolucdo 466/2012, a pesqui-
sa foi aprovada por Comité de Etica do Instituto

Paranaense de Otorrinolaringologia, sob parecer
de numero 5.425.320. Para garantir o anonimato,
os estudantes de enfermagem foram identificados
com a letra E (Estudante) seguido do numeral rela-
tivo a entrega do questionario online (E1, E2...E15).

Resultados

Participaram da pesquisa 15 estudantes de enferma-
gem, todos do sexo feminino e na faixa etaria entre
22 e 46 anos. Nove participantes ja atuavam na area
da saude, sendo cinco técnicas de enfermagem, duas
realizando estagio remunerado, uma auxiliar de far-
macia e uma cuidadora de idoso.

De acordo com os depoimentos dos participantes,
emergiu a categoria tematica descrita a seguir:

Conhecimento de estudantes de enfermagem em
relacdo as reacgdes transfusionais imediatas

Quando os estudantes de enfermagem foram ques-
tionados sobre a formacdo/capacitagao em transfu-
sdo sanguinea e acerca do manejo do paciente com
RTs em aulas tedricas/praticas no decorrer do curso
de gradua¢dao em enfermagem, dez entrevistados re-
lataram que o conteudo foi abordado durante o pro-
cesso formativo. Observou-se que sete estudantes
ndo se sentem preparados para detectar e prestar
assisténcia aos pacientes com RTs.

Com base nos depoimentos e no objetivo da pre-
sente pesquisa, emergiram duas subcategorias:
“Fragilidade conceitual e para o reconhecimento pre-
coce de sinais e sintomas de reac¢do transfusional
imediata” e “Condutas gerais e especificas na ocor-
réncia de reacao transfusional imediata sob a 6tica
do estudante de enfermagem”.

Fragilidade conceitual e para o reconhecimento
precoce de sinais e sintomas de reacao
transfusional imediata

Os estudantes de enfermagem relataram, em geral,
conhecimento incipiente em relagdo a definicdo de
RTs imediatas. Expuseram que sao incidentes ocor-
ridos durante ou apds a transfusao de sangue e de
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hemoderivados; entretanto, somente trés participan-
tes especificaram corretamente a definicdo, levando
em consideracdo o tempo entre o ato transfusional e
0 inicio dos sinais e sintomas sugestivos do agravo.
Um estudante relatou que o evento pode variar en-
tre leve ao 6bito, conforme pode-se observar pelos
relatos abaixo:

Reacbes transfusionais imediatas séo intercorréncias
que acontecem durante a transfuséo. (E2).

Algum evento que ocorre durante ou apds a transfuséo.
(E4).

Tudo aquilo que possa vir acontecer com o paciente
recém transfundido. (E6).

Sdo as intercorréncias que ocorrem durante ou em até
24 horas relacionadas a transfuséo. (E7).

Séo agravos ocorridos nas primeiras 24 horas,
variando de leve a fatal. (E10).

Sdo reagbes que podem ocorrer durante a transfuséo
ou até 24 horas. (E15).

A incompatibilidade sanguinea foi apontada por dois
estudantes como fator contribuinte para ocorréncia
de RTs imediatas, como pode ser verificado pelos de-
poimentos a seguir:

Reacdo do organismo contra a transfusdo, rejei¢éo.
(E13).

Reacdo a transfusdo de sangue, quando hd uma
incompatibilidade sanguinea. (E14).

Em relacdo aos sinais e sintomas de RTs imediatas
relatadas pelos estudantes, observou-se predominio
de dor, febre, altera¢des cardiacas, respiratorias, di-
gestivas e tegumentares, de acordo com o apresen-
tado nos relatos:

Dor, tremor, calafrios, hipotenséo, febre, edema de
glote, dispneia, entre outras. (E1).

Dor local e febre. (E2).
Alterac@o na temperatura, dor, hipotenséo. (E4).

Febre, presséo arterial alterada, sudorese, dor de
cabega. (E5).

Febre, coceira. (E6).
Dor no local, vémito, febre. (E7).

Sudorese, alteracdo na press@o arterial, taquicardia/
taquipneia. (E8).

Hipotensdo, dor, febre, urticdria. (E9).
Febre alta, vermelhiddo no corpo. (E13).

Dor no local da infuséo, febre, tremor intenso,
hipotensdo grave, dor tordcica, dor abdominal e nos
flancos, dispneia. (E15).

De modo geral, os estudantes percebem os princi-
pais sinais e sintomas sugestivos de RTs imediatas.
Ademais, citaram diversas condutas gerais e especi-
ficas que devem ser adotadas pela equipe de enfer-
magem na ocorréncia desse agravo, conforme estao
descritas na subcategoria subsequente.

Condutas de enfermagem na ocorréncia de rea-
cdo transfusional imediata

Em relacdo ao manejo dos pacientes com suspei-
ta ou confirmacdo diagndstica de RTs imediatas,
as depoentes reconhecem que entre as condutas
gerais da equipe médica e de enfermagem, estao
a interrupc¢ao da transfusdo imediatamente e soli-
citacdo de avaliagcao médica, aferir os sinais vitais,
monitorar o paciente para eventuais complicacdes
e conduzir a investigacdo e notificacao do incidente
aos 6rgaos competentes.

Interromper imediatamente a transfuséo, manter
acesso venoso periférico salinizado, verificar sinais
vitais, chamar o médico. (E1).

Interromper a transfuséo imediatamente. (E3).

Interromper, verificar sinais vitais, avaliar e classificar a
ocorréncia. (E7).

Chamar o médico e interromper a transfuséo. (E9).

Parar imediatamente a infuséo do hemocomponente e
acionar o médico. (E11).

Interromper imediatamente a transfusdo, avisar ao
meédico e verificar se hd uma piora do quadro dos
sintomas. (E14).
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No entanto, dois estudantes ndo souberam identifi-
car os cuidados iniciais que precisam ser realizados
ao paciente com suspeita ou confirmacao de RTs,
como evidenciam os relatos:

Ndo sei. (E5).
Ndo sei responder. (E6).

A depender do tipo de reacdo transfusional, condutas
especificas podem ser instituidas pela equipe de sau-
de. Nesse contexto, dois estudantes referiram a co-
leta de amostra de sangue para realiza¢do de testes
imuno-hematolégicos e envio da bolsa de hemocom-
ponente com o equipo de transfusdo para a agéncia
transfusional institucional, conforme observado nos
depoimentos a seguir:

Parar a transfusdo e encaminhar o sangue para o local
de onde veio, indicando que houve rea¢es adversas.
(E12).

Manter acesso venoso salinizado, verificacdo dos sinais
vitais, avaliar se existe a possibilidade de ocorrer uma
reagdo mais agravante, coletar amostras de sangue
para o laboratério. (E15).

Observa-se que os participantes referiram uma série
de cuidados que precisam ser adotados em casos de
RTs imediatas, cuja finalidade é de assistir o paciente
adequadamente, prevenir potenciais complicacdes e
contribuir para investigacao e notificacdo do agravo.

Discussao

Os estudantes de enfermagem demostraram co-
nhecimento incipiente em relacdo a definicdo de
RTs imediatas, especificamente quanto a tempo-
ralidade do agravo. Esse dado corrobora os acha-
dos de estudo realizado com 37 académicos de
enfermagem do Ultimo ano de graduacdo de uma
universidade publica brasileira, em que aproxima-
damente a metade dos discentes desconheciam o
prazo de até 24 horas como critério para classificar
as RTs como imediatas.™

O desconhecimento sobre o periodo de surgimento
dos sintomas também foi evidenciado em investiga-
¢do realizada com enfermeiros e técnicos de enferma-
gem de hospital universitario da regido Centro-Oeste

do Brasil, em que majoritariamente responderam de
forma incorreta.l2 Esses achados evidenciam fragi-
lidades do saber de estudantes de enfermagem em
processo de formacdo, mas também do profissional
atuante na pratica clinica acerca da tematica.

Desta forma, é imperativo aprofundar o ensino em
relacdo ao periodo de classificacdo das RTs imedia-
tas, pois os futuros profissionais da area precisam
considerar o prazo de 24 horas para monitorar
e identificar sinais e sintomas que indicam uma
possivel reacdo transfusional; o inverso pode con-
tribuir para imprecisdo dos registros e, sucessiva-
mente, para subnotificacdo dos casos e ndo adogdo
de medidas que visam promover a seguranca do
paciente em transfusdes subsequentes.

Os profissionais de saude, especialmente os de en-
fermagem, precisam orientar os pacientes quanto
as principais altera¢8es que sinalizam uma possivel
reacdo aguda, favorecendo o relato e tornando-os
coparticipantes da assisténcia transfusional e da
seguranca assistencial.® Entre os sinais e sintomas
apresentados pelos pacientes, destacam-se as alte-
ragdes dos sinais vitais, por exemplo, hipotensao
e febre, bem como urticaria, hematuria e os sinto-
mas subjetivos, tais como dor nas costas e tontura.
Todos sdo considerados criticos e reconhecé-los
previamente torna-se importante para conduzir he-
movigilancia precisa.'

Nesse interim, ao verificar os resultados da presente
pesquisa, observou-se que a maioria dos estudantes
relataram dor e febre como altera¢des prevalentes,
sem especificar, por exemplo, o critério de eleva-
¢do de 1°C na temperatura corpdrea associada a
transfusdo sanguinea. Trés académicos (E2, E7, E15)
especificaram o local da dor (local da infusdo, dor
toracica, abdominal e lombar), corroborando com
outras altera¢es que compdem o quadro clinico de
pacientes com RTs.2

Nesse contexto, desde o momento da decisdo de
transfundir o paciente pelo profissional médico, re-
conhece-se a relevancia de identificar e intervir nos
riscos relacionadas a transfusdo, incluindo aqueles
direcionados a prevenir rea¢des graves por incompa-
tibilidade sanguinea, a qual foi relatada por duas aca-
démicas da presente pesquisa. Por outro lado, obser-
vam-se variacdes na pratica clinicaem relacdo a acdes
promotoras da seguranca assistencial e na avaliagdo
do estado geral do paciente e dos registros dos sinais
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vitais antes, durante e apés o processo transfusional,
0 que contribui para ndo detectar precocemente RTs
imediatas e adotar, em tempo habil, intervencdes as-
sertivas para evitar complica¢des graves.™

E imprescindivel que o estudante de graduacdo em
enfermagem saiba da importancia de avaliar o esta-
do geral do paciente antes de instalar a infusdo san-
guinea. Se atentar para os valores obtidos dos sinais
vitais e demais alterac@es fisioldgicas, tais como al-
tera¢des na coloracdo da pele e urina, calafrios, nau-
seas e dores, apresentadas pelo paciente na etapa
pré-transfusional, contribuem para nao confundir
sinais e sintomas pré-existentes com aqueles que
indicam possiveis incidentes decorrentes da infusao
sanguinea. A avalia¢do sistematica e criteriosa pela
equipe de saude torna-se oportuna para ofertar cui-
dados adequados, seguros e eficazes ao paciente
acometido por RTs imediatas, favorecendo na identi-
ficacdo de altera¢cdes com maior precisdo, com vistas
a auxiliar no diagndstico clinico e laboratorial e nas
condutas que devem ser adotadas mediante possi-
veis intercorréncias do ato transfusional.

A seguranca e o manejo adequado da transfusdo de
sangue e hemoderivados depende em grande par-
te do conhecimento e das habilidades da equipe de
saude, sendo esses elementos cruciais para alcangar
resultados desejaveis e com o minimo de risco e de
eventos adversos associados a pratica transfusional.!

Em casos de RTs imediatas, notou-se que diversas
acOes gerais e especificas foram encontradas nos de-
poimentos dos estudantes de enfermagem ora pes-
quisadas. Dentre estas, destacam-se: reconhece-se
que interromper a transfusdo, comunicar o médico
assistente e o servico de hemoterapia, manter aces-
so venoso com solucdo fisiolégica a 0,9%, aferir sinais
vitais, observar parémetros cardiorrespiratérios, no-
tificar a ocorréncia e registrar as a¢cdes no prontuario
do paciente sdo condutas gerais que precisam ser
gerenciadas e implementadas apds a suspeita e/ou
confirmacdo de RTs. Quando pertinente deve-se cole-
tar amostra pés-transfusional e envia-la com a bolsa
do hemocomponente transfundido e os equipos ao
servico de hemoterapia para investigacdo do caso.*1

Na Frang¢a, uma investigacdo transversal conduzi-
da com 50 residentes de medicina de um hospital
universitario apontou dificuldades na identifica-
¢do e gerenciamento de RTs por esses estudantes.

Embora a maioria tenha relatado suspender a
transfusdo como conduta imediata na suspeita de
uma reacgao transfusional, nenhum afirmou a ne-
cessidade de manutenc¢do do acesso venoso. Cerca
de dois tercos expressaram a necessidade de coleta
de amostra de sangue e de notificacdo do agravo,
e menos da metade dos entrevistados referiram o
envio da bolsa de hemocomponente ao laboratério
para investigacdo do caso."

Na presente pesquisa, destaca-se que nenhuma aca-
démica referiu a necessidade de conduzir registros da
ocorréncia da reacdo e dos cuidados realizados com
vistas a minimizar os seus efeitos. E evidente que a
enfermagem se preocupa com o fazer, em detrimen-
to aos registros de sua assisténcia. Nesse sentido,
sdo pertinentes investimentos em formacao e capa-
citacdo concernentes a melhorar os registros dessa
categoria, englobando as questdes técnicas, éticas e
legais das anotacBes/evolu¢des de enfermagem.'é

A realizacdo das anotagBes e registros de enferma-
gem apdés a ocorréncia de RTs é importante, pois
além de descrever os cuidados prestados ao pacien-
te, permite comprovar a execu¢do do processo de
enfermagem, e é uma ferramenta indispensavel para
comprovacdo de oferta assistencial com base nos
principios técnicos e cientificos, visando a continuida-
de assistencial.”®

Consideracoes finais

Os estudantes de enfermagem demonstraram co-
nhecimento incipiente quanto a definicdo das RTs
imediatas, e embora tenham relatado diversos sinais
e sintomas sugestivos desse agravo, observou-se
fragilidade quanto aos critérios especificos da loca-
lizacdo da dor e da elevagdo da temperatura corpo-
ral. Quanto as condutas iniciais apds a suspeita e/ou
confirmacdo do agravo, constatou-se que suspender
a transfusdo imediatamente, comunicar o médico e
verificar os sinais vitais foram prevalentes nos relatos
das depoentes.

As limitacBes da presente pesquisa concentram-se ao
fato de os resultados estarem limitados as particula-
ridades de coleta de dados ser numa Unica institui¢cdo
de ensino e com método de corte transversal, o que
impede a generalizacdo dos resultados.
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Observa-se a necessidade de melhorias no processo
de formacdo do profissional de enfermagem genera-
lista no contributo de aprimorar o reconhecimento e
manejo de pacientes acometidos por reacdes transfu-
sionais. Desta forma, os resultados encontrados po-
dem contribuir para aperfeicoar e desenvolver a¢des/
praticas inovadoras para formacdo de estudantes de
enfermagem, com vistas a ofertar em sua pratica pro-
fissional uma assisténcia de qualidade e segura no
contexto hemoterapico em institui¢cdes de saude.
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