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RESUMO

A Doença Falciforme é milenar, de caráter hereditário, ancestral e étnico, com 
elevada incidência no mundo. Apresenta uma prevalência entre os negros, po-
rém, não pode ser considerada exclusiva desta população, podendo esta, aco-
meter qualquer indivíduo, caracterizadas pela alteração na estrutura da cadeia 
de beta-globina, levando à produção de uma hemoglobina anormal, denomina-
da hemoglobina S. O objetivo desse estudo é descrever o cuidado do enfermei-
ro ao paciente com anemia falciforme. O presente artigo foi realizado através 
de pesquisa bibliográfica, exploratória, com abordagem qualitativa. Foi reali-
zada uma busca por trabalhos científicos que aborde o tema nas bases de dados 
correspondentes incluindo a BVS, SCIELO, MEDLINE, utilizando os seguin-
tes descritores: Cuidado de enfermagem, Anemia Falciforme e Assistência de 
Enfermagem. No cuidado ao paciente que possui anemia falciforme, o enfer-
meiro é peça fundamental nesse processo de cuidar, pois estabelece estratégias 
de participação ativa no autocuidado, orientações terapêuticas que estimulem 
a continuidade do tratamento, bem como as ações educativas que influenciam 
na promoção à saúde, tendo como principal meta a melhoria da qualidade de 
vida destes pacientes, reduzindo assim a incidência de complicações agudas e 
crônicas que repercutem diretamente no seu meio de convivência tanto físicas 
como sociais. O enfermeiro busca a promoção, prevenção, recuperação e rea-
bilitação desse paciente, desenvolvendo uma assistência de enfermagem indi-
vidualizada e qualificada. Fica evidente que muito deve ser feito para atingir 
um atendimento satisfatório a esse grupo, e quanto maior for à propagação de 
informações para melhoria no cuidado aos pacientes com a doença falciforme, 
mais essas pessoas serão beneficiadas.

Palavras-chave: Cuidado. Anemia Falciforme. Assistência de enfermagem. 
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ABSTRACT

Sickle cell anemia is a millenary disease, characterized by being hereditary, ancestral 
and ethnic, with high incidence around the world. It’s more common among black 
people, but can’t be considered exclusivity of this population, being possible to reach 
any individual. It consists of the alteration in the structure of the beta-globin chain, 
causing the production of abnormal hemoglobin, known as S Hemoglobin. This 
work aims to describe the care of the nurse with a sickle cell patient. It was conduc-
ted through bibliographical, exploratory, and qualitative research. It was necessary to 
search for scientific works about the theme in the corresponding databases, including 
BVS, SCIELO and MEDLINE, making use of the following describers: nursing care 
and sickle cell anemia. In what concerns the assistance for sickle cell patients, the 
nurse plays a fundamental part in the process of taking care, because it establishes 
strategies of active participation in the self-caring, a therapeutic orientation that sti-
mulates the continuity of treatment. They also promote educative actions to support 
healthy practices and improvements in life quality of these patients, thus reducing 
the chance of both acute and chronic complications that may directly impact their 
environment. The nurse seeks for the promotion, prevention, recovering and reha-
bilitation of the patient, developing an individual nurse assistence. It is evident that 
there is a lot to be done yet in order to reach a satisfactory service for this group, and 
the more information is spread about the improvement in the assistance of people 
who suffer from sickle cell anemia, the more these people will be benefited.        

Key-Words: Care. Sickle cell anemia. Nursing Assistance.

INTRODUÇÃO

A Doença Falciforme é milenar, de caráter hereditário, ancestral e étnico, com elevada incidên-

cia no mundo. Apresenta uma prevalência entre os negros, porém não pode ser considerada ex-

clusiva desta população, sendo está uma doença de transmissão mendeliana, podendo acometer 

qualquer indivíduo (BATISTA, 2008). 

A anemia falciforme resulta da mutação da hemoglobina S, de caráter genético, ocasionando 

uma modificação químico-física da célula sanguínea. Ocorre assim à substituição de um ami-

noácido chamado acido glutâmico por uma valina na posição 6 da cadeia beta desta molécula. 

Esta mutação tem como consequência a mudança da estrutura física da molécula, tornando a 

côncava em formato de “foice” (LOPEZ; CAMPOS, 2007).
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O portador de anemia falciforme pode receber, como herança genética de seus genitores, a hemo-

globina S de forma heterozigótica (Hb AS) não desenvolvendo assim, a patologia, mas contudo, 

tornando se transmissor da mesma a seus descendentes, diferente dos que adquirem os genes de 

forma homozigotica (HbSS) desenvolvendo os sinais e sintomas da patologia (BRASIL, 2012).

Quando a hemoglobina S é desoxigenada, formam se polímeros que modificam o citoplasma da 

hemácia, passando a ter um formato alongado, chamado de formato de “foice” (FELIX; SOU-

ZA; RIBEIRO, 2010). Esse formato de foice representa um dos principais mecanismos que são 

incumbidos por todo o quadro fisiopatológico da doença, que se traduzem pela anemia hemo-

lítica crônica, fenômenos vaso oclusivos, crises dolorosas, alterações imunológicas e compro-

metimento sistêmico. As complicações clínicas dessa doença mostram grande variabilidade nos 

sintomas apresentados e podem ocorrer a partir do primeiro ano de vida, estendendo-se durante 

toda a vida do indivíduo (CORDEIRO; FERREIRA, 2011).

Segundo Cordeiro (2013), conhecer a experiência do adoecimento de pessoas com doença fal-

ciforme é de extrema importância para organização do cuidado de enfermagem e para ampliar 

o acesso desse grupo populacional a essa assistência. Embora seja uma doença de grande pre-

valência no país, as repercussões em torno das orientações genéticas e desenvolvimento de 

cuidados voltados para melhoria da expectativa e sobrevida dessas pessoas ainda são pouco 

exploradas no Brasil. 

Os indivíduos com anemia falciforme, perante boa parte da vida, necessitam de cuidados es-

pecíficos que são realizados por elas mesmas, além de contar com ajuda e encorajamento das 

pessoas que estão a sua volta, mas com o agravamento dos sinais e sintomas da doença, estes 

tendem a buscar auxílio nos serviços de saúde. Neste contexto, o enfermeiro é o profissional da 

saúde de referência no atendimento e serviço prestado, encarregado pelo cuidado e pelo desen-

volvimento de práticas educativas direcionadas para o enfrentamento de cada situação específi-

ca. Este profissional assume o papel de agente político de transformação social produzindo um 

efeito relevante na qualidade de vida dos indivíduos com essa doença (KIKUCHI, 2007).

Um fator de fundamental importância no que tange o trabalho eficiente desses profissionais a 

um atendimento de qualidade é o conhecimento a respeito do andamento patológico da dor e 

dos fatores que desencadeiam as crises nos pacientes. Essa competência refletirá em um efeito 

positivo em razão da condição que o permitirá preceder suas ações de forma efetiva, precavendo 
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o acontecimento das crises e também interferindo de maneira qualificada quando acontecerem, 

de forma a prestar uma assistência com excelência, principalmente levando em consideração as 

peculiaridades e necessidades de cada paciente individualmente (BOSCO; SANTIAGO; CAR-

NEIRO, 2012).

Assim, a abordagem ao tema torna-se necessária para a disseminação de informações referentes 

à doença falciforme, visando à apresentação dos cuidados de enfermagem, com o intuito de me-

lhorias nos serviços prestados por esses profissionais. Além disso, apresentar à comunidade as 

dificuldades que são enfrentadas, diariamente, pelos pacientes portadores dessa doença. Sendo 

assim, o objetivo desse estudo é caracterizar a anemia falciforme e descrever os cuidados que a 

enfermagem precisa dispensar as pessoas com essa hemoglobinopatia.

1 ANEMIA E SUAS CARACTERISTICAS

Pesquisadores defendem que a anemia falciforme surgiu como proteção dos povos africa-

nos contra a malária, visto que o protozoário Plasmodium falciparum atinge a hemoglobina 

A. Com o transcorrer do tempo, com as migrações, a África, sobretudo as áreas tropicais e 

equatoriais, passou a ser o local de preferência da malária e as pessoas que sobreviviam eram 

os que apresentavam as alterações da hemoglobina. Isto fez com que certas populações da 

raça negra da região se apresentassem com percentuais bastante elevados de alteração na 

hemoglobina, contudo adaptados ao seu meio e em convívio com a malária (MADRUGA; 

SANTANDER; CHEAVEGATTI, 2014).

A primeira identificação da anemia falciforme em pacientes vivos foi feita nos Estados Unidos 

pelo médico James B. Herrick em um estudante negro proveniente do Caribe, em 1910. Desde 

então a condição foi associada ao corpo negro, a tal ponto que entre as décadas de 1920 e 1940 

ela serviu como uma espécie de marcador racial definidor de quem seria negro ou não que per-

durou até a descoberta do padrão de herança mendeliana da doença, em 1949, fazendo com que 

a relação entre “raça” e anemia falciforme perdesse forças (FRY, 2005).

O tema saúde da população negra somente começou a se inserir em esfera nacional durante a dé-

cada de 1980, sendo formuladas por ativistas negros e simpatizantes. Na década de 1990, o tema 

ganhou visibilidade através da Marcha Zumbi dos Palmares que resultou na fundação do Grupo 
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de Trabalho Interministerial para a valorização da população negra e do subgrupo saúde, que ti-

nham como meta promover políticas publica voltadas a esta classe (LAGUARDIA, 2006). 

Segundo dados do Ministério da Saúde, há estimativa do nascimento de três mil crianças com 

esta doença a cada ano no Brasil, evidenciando a importância da doença no quadro epidemioló-

gico do país. Segundo dados provenientes do Programa Nacional de Triagem Neonatal (PNTN) 

estima-se que 7.200.000 pessoas apresentem Hemoglobina AS e entre 25.000 e 30.000 pessoas 

apresentem a doença falciforme (FELIX; SOUZA; RIBEIRO, 2010). 

No quadro das hemoglobinas do tipo SS, responsáveis pela anemia falciforme, o transporte de 

oxigênio é prejudicado devido ao formato das hemácias e de condições ambientais adversas, 

como elevadas altitudes, ausência de oxigênio ou mesmo mudanças climáticas. Porém, o mes-

mo não ocorre no caso de pessoas que têm hemoglobinas do tipo AS ou traço falciforme, onde 

essa característica genética não representa restrições ao metabolismo, morbidade ou mesmo 

riscos à vida, tal como ocorre no caso da doença (tipo SS) (GUEDES; DINIZ, 2007).

A doença pode provocar desde alterações leves, como palidez, até distúrbios mais severos. As 

manifestações clínicas mais severas em órgãos vulneráveis, como cérebro, fígado, coração, 

pulmão, pele, medula óssea ou baço, pode levar a hospitalização ou até mesmo a necessidade 

de intervenções cirúrgicas (GUEDES; DINIZ, 2007). Com a identificação neonatal das pessoas 

portadoras destas alterações congênitas é possível permitir uma abordagem adequada no inicio 

da vida e um aconselhamento genético, que possibilita a prevenção das complicações, aumen-

tando a sobrevida e melhorando a qualidade de vida dos pacientes portadores de hemoglobino-

patias, além de permitir o controle da frequência destas doenças. O diagnóstico correto é essen-

cial para o tratamento e aconselhamento adequado e, para isso, é necessário aliar a confirmação 

laboratorial do resultado à história clínica, aos exames físicos do paciente e ao genótipo dos pais 

biológicos (PINHEIRO, et al., 2006; WATANABE et al., 2007).

Levando em consideração o fato de que a anemia falciforme é uma doença incurável, o foco 

terapêutico deverá ser a prevenção e diagnóstico precoce de complicações, consequentemente 

levando-o a obter uma melhor qualidade de vida. Acompanhamentos ambulatoriais rotineiros 

são imprescindíveis tanto nos pacientes que possuem inúmeras complicações, quanto àqueles 

assintomáticos. Deve-se obter o envolvimento de toda a equipe multiprofissional, para melhor 

auxílio aos familiares no reconhecimento dos sinais e sintomas precoces de complicações, aju-
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dando assim a evitar um internamento frequente diminuindo as possíveis sequelas consequen-

tes da doença (BATISTA; ANDRADE, 2005).

2 O CUIDAR DO ENFERMEIRO FRENTE À ANEMIA FALCIFORME

A enfermagem, ao longo da história, vem ensinando as pessoas a cuidarem de si quando as mes-

mas não podem cuidar da própria saúde ou não estão motivadas para isso, atuando, diretamente, 

no cuidado profissional destes pacientes O cuidado é tudo aquilo que se aglutina sob a forma 

de ações ou intervenções, que contribuem para gerar, organizar ou (re) estabelecer esperança, 

autonomia, a liberdade de escolha, as relações humanas e o sentido da vida. Nas Unidades de 

Produção do Cuidado, onde são processados os encontros entre usuários e trabalhadores, é pos-

sível observar fenômenos menos relacionados ao cognoscitivo e mais atrelados ao campo dos 

agenciamentos de subjetividade (MARTINES; MACHADO, 2010).

Este cuidado é histórico, sofrendo, no entanto, mudanças ao longo do tempo. Diante disso per-

cebe-se um destaque substancial a partir da década de 80, que parece refletir a revalorização 

de uma prática social, política, ética e estética na sociedade, como se pode observar no número 

crescente de literatura nacional e internacional sobre o tema (SILVA; MARQUES, 2007).

O cuidado é tudo aquilo que se aglutina sob a forma de ações ou intervenções, que contribuem 

para gerar, organizar ou (re) estabelecer esperança, autonomia, a liberdade de escolha, as rela-

ções humanas e o sentido da vida. Na educação aos pacientes com anemias crônicas, como as 

anemias hemolíticas, é vital que eles participem ativamente, assumindo responsabilidades pela 

maior parte de seus cuidados, favorecendo a adaptação à doença, evitando complicações, se-

guindo a terapia prescrita e solucionando problemas, quando confrontados com novas situações 

(BOSCO; SANTIAGO; CARNEIRO, 2012). 

O acompanhamento aos pacientes ou pessoa com anemia falciforme vai desde o seu nasci-

mento até a fase adulta, cada uma com suas respectivas particularidades tendo como metas 

favorecer que essa pessoa leve uma vida normal, mediante ações para prevenir complicações, 

para redução de internações recorrentes e melhora na qualidade de vida (CARVALHO; SAN-

TO; ANJOS, 2015). 
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Através da resolução do Conselho Federal de Enfermagem, o enfermeiro busca identificar saú-

de/ doença dos pacientes, através da utilização de métodos e ações que contribuam para pre-

venção, promoção, recuperação e reabilitação do indivíduo. Com isto, segundo a Resolução 

nº 272/2002 foi determinado estabelecer a implementação da Sistematização da Assistência 

de Enfermagem em todas as instituições de saúde públicas e privadas, definindo as fases para 

designar sua ação. Em 2009, essa resolução foi substituída pela Resolução nº 358/2009, a qual 

determina que o Processo de Enfermagem deva ser realizado de modo deliberado e sistemático 

em todos os ambientes em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem, ambiente hospita-

lar, ambulatoriais, escolas e domicílio instituindo cinco etapas referindo o histórico de enferma-

gem, diagnóstico, planejamento, implementação e avaliação de enfermagem (COFEN, 2010).

A assistência de enfermagem prestada a pessoa com anemia falciforme deve principalmente 

oferecer informações sobre a doença ao paciente e aos familiares, por meio de ações educativas, 

podendo oferecer mudanças 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 intervenção de enfermagem, reconhecer o outro como sujeito do cuidado, ins-

talar escalas de dor, conhecer o manual de eventos agudos, não esquecendo o fato de que cada 

paciente é único e reage de forma diferenciada (FERREIRA, 2012).

Segundo Mello e Lima (2009) e Rodrigues et al (2010) numa perspectiva integradora, o cuida-

do de enfermagem ao paciente com anemia falciforme implica na indissociabilidade das ações 

curativas, preventivas e promocionais da saúde, construindo espaços de cuidado da criança no 

contexto familiar. A assistência de enfermagem inicia-se no primeiro contato com os pais, até 

mesmo no momento da orientação genética. 

Assim, a enfermeira, no cuidado as pessoas em condição crônica, precisa saber diferenciar o 

que é objetivo para si e a situação real em que vivem essas pessoas e famílias, considerando 

fatores culturais, religiosos, sociais e psicológicos nas condutas expressas, que demandam aten-

ção profissional (CORDEIRO, 2013). 

Ao realizar sua função de educador, independentemente da escala de atuação ou modalida-

de do tratamento, o enfermeiro influencia na convivência do portador da doença falciforme 

possa ser de forma menos traumática e obter um prognóstico melhor e mais eficaz (SÃO 

BENTO et al., 2011).
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O profissional de enfermagem detentor de saberes políticos de transformação social realiza um 

papel fundamental na longevidade e manutenção da vida das pessoas que portam a doença falci-

forme. Portanto, a relevância da absorção e atualização de novas aprendizagens, proporcionando 

uma correlação entre o social, educacional e biológico além das práticas cidadãs, buscando prestar 

uma atenção qualificada aos familiares e portadores de doença falciforme (KIKUCHI, 2007). 

Para Bosco, Santiago e Carneiro (2012), o entendimento acerca do processo patológico da dor e 

dos fatores que desencadeiam as crises é de fundamental importância para o enfermeiro e toda 

a sua equipe, de forma que possa produzir um efeito positivo. Esse maior conhecimento, para 

estes autores, permite ao enfermeiro antecipar seus cuidados, evitando o surgimento das crises e 

também que ele possa intervir de maneira eficaz quando elas ocorrerem, bem como garantir um 

cuidado de enfermagem eficaz e de qualidade a esses clientes e suas particularidades.

Tendo como pressuposto o cuidado de forma direta aos portadores de anemia falciforme, o 

enfermeiro tem como alvo a diminuição da dor, com base em uma avaliação completa. Isto 

mostra que o enfermeiro deve conhecer a fisiologia da dor, buscando a implantação de práticas 

educativas com essas pessoas, identificando e prevenindo crises dolorosas reduzindo assim as 

possíveis complicações, bem como proporcionando ações de autocuidado (BRASIL, 2012). No 

cotidiano assistencial a enfermeira precisa saber reconhecer os fatores desencadeantes de situ-

ações agudas e crônicas na doença falciforme que podem subsidiar o levantamento e avaliação 

das necessidades da pessoa (CORDEIRO, 2013).

O enfermeiro adquire uma função especial na equipe de saúde, já que, por meio da avaliação 

clínica diária do paciente, poderá realizar o levantamento dos vários fenômenos, seja na aparên-

cia externa ou na subjetividade da multidimensionalidade do ser humano. Igualmente poderá 

providenciar para que o paciente seja atendido nos mais diferentes segmentos da equipe de 

saúde e/ou de enfermagem (BALDUINO; MANTOVANI; LACERDA, 2009).

É necessário que os pacientes com doença falciforme sejam assistidos frequentemente em servi-

ços especializados, sendo recebido pelas equipes multidisciplinares (médicos, psicólogos, enfer-

meiros, assistentes sociais). É importante destacar o trabalho da equipe de enfermagem, princi-

palmente do enfermeiro, o qual estará realizando o acolhimento buscando promoção, prevenção, 

recuperação e reabilitação desse paciente e desenvolvendo uma assistência de enfermagem indi-

vidualizada e qualificada por meio da Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) de 

forma ética, com a aplicação dos saberes técnicos e científicos (RODRIGUES et al., 2011).
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A assistência de enfermagem na identificação precoce de possíveis alterações clínicas da pessoa com 

doença falciforme deve ter como metas a prevenção da crise falciforme, sua identificação precoce, 

intervenções em situações severas e reabilitações, considerando as peculiaridades da pessoa frente 

ao seu ciclo evolutivo (BRASIL, 2012). Nesses casos o trabalho se torna dinâmico e abrangente. O 

enfermeiro é o elo entre o paciente e os membros da equipe, a comunidade e os membros de outros 

serviços de saúde. Ele desempenha um papel chave no manejo do cuidado do paciente, e fornece 

cuidado e educação para a população com Anemia Falciforme e seus cuidadores. Desta forma, o 

enfermeiro desempenha o papel crítico em assistir o manejo da saúde da pessoa com Anemia Falci-

forme e em melhorar e/ou manter sua qualidade de vida (SOARES, 2014).

O intuito principal consiste em ajudar a aliviar a dor do paciente, administrando as interven-

ções necessárias para aliviá-la, sejam intervenções farmacológicas ou não farmacológicas, bem 

como, avaliando a eficácia dessas intervenções, monitorando os efeitos adversos e servindo 

como interlocutor quando as prescrições não são eficazes no alívio da dor. Cabe ressaltar, tam-

bém, que o enfermeiro serve como educador para o paciente e a família, a fim de torná-los ca-

pazes de manejar as intervenções prescritas quando apropriadas (SILVA; MARQUES, 2007).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

No cuidado ao paciente com anemia falciforme, o enfermeiro é peça fundamental nesse pro-

cesso de cuidar, pois estabelece estratégias de participação ativa no autocuidado, orientações 

terapêuticas que estimulem a continuidade do tratamento, bem como as ações educativas que 

influenciam na promoção à saúde, tendo como principal meta a melhoria da qualidade de vida 

dos portadores, reduzindo assim a incidência de complicações agudas e crônicas, que repercu-

tem diretamente no seu meio de convivência tanto físicas como social. É imprescindível que, 

o enfermeiro conheça a pessoa com anemia falciforme e sua trajetória de vida, a fim de obter 

maior interação com ele e sua família, devido à cronicidade produzida pela doença e sua alta 

demanda de cuidados que são adicionados ao cotidiano desses portadores.

A amplitude do cuidado ao paciente com anemia falciforme requer um preparo por parte dos 

profissionais de enfermagem, tendo estes a capacidade de identificar, entender e avaliar as 

possíveis necessidades destes doentes, assim como de sua família, proporcionando um cuidado 

diferenciado, suprindo todas as demandas, almejando uma assistência de qualidade, eficaz e 
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acolhedora, visando à diminuição do sofrimento das pessoas envolvidas no processo do cui-

dado. Fica evidente, que muito deve ser feito para atingir um atendimento satisfatório a esse 

grupo, e quanto maior for à propagação de informações para melhoria no cuidado aos portado-

res de doença falciforme, mais pessoas serão beneficiadas. O enfermeiro deve sempre estar se 

atualizando e buscando novas formas de aperfeiçoamento. 

É imprescindível que o enfermeiro conheça o portador de anemia falciforme e sua trajetória de 

vida, a fim de obter maior interação com ele e sua família, devido à cronicidade produzida pela 

doença e sua alta demanda de cuidados que são adicionados ao cotidiano desses portadores.
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