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Ata de defesa do Trabalho de Conclusido da Residéncia

As 10h do dia 20 de fevereiro do ano de 2026, realizou-se a sessdo publica de
defesa do Trabalho de Conclusdo de Residéncia Médica apresentado pelo(a)
Residente Matheus Cunha Nunes. Além do orientador Diogo Fernandes dos
Santos presidente desta banca, constituiram a banca examinadora os seguintes
membros: Paulo Antonio Guimaraes Bettero e Rogério de Rizo Morales. Apods a
finalizagao da apresentagdo do TCRM pelo(a) residente(s), a banca examinadora
iniciou a sua arguicao.

Os examinadores reuniram-se e deram o parecer final do trabalho escrito e a

apresentacao oral e atribuiram as seguintes notas:

Avaliador 1: Nota final: 9,5
Avaliador 2: Nota final: 9

Obtendo como média de nota atribuida pelos dois avaliadores a nota final 9,25.
Divulgado o resultado pelo presidente da banca examinadora, os trabalhos
foram encerrados e eu Diogo Fernandes dos Santos, lavro a presente ata que

assino juntamente com os demais membros da banca examinadora.
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Orientador Avaliador 1
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RESUMO:

Introducao: Os imunobioldgicos representam um importante avancgo terapéutico no
tratamento de doencas autoimunes, inflamatdrias crénicas, oncoldgicas e
imunolégicas, contribuindo para melhora do progndstico e da qualidade de vida
dos pacientes. No entanto, por se tratarem de moléculas complexas e sensiveis a
alteracoes fisico-quimicas, esses medicamentos exigem rigor técnico no preparo,
diluicdo, armazenamento e administracao. A auséncia de padronizacao nesses
processos pode comprometer a estabilidade do medicamento, reduzir sua eficacia
terapéutica e aumentar o risco de eventos adversos, tornando necessaria a
implementacao de protocolos institucionais que garantam segurancga e qualidade
assistencial. Objetivos: Elaborar um protocolo institucional para padronizar o
preparo, diluicao, administracao e armazenamento de imunobioldgicos utilizados
na sala de infusao do Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia
(HC-UFU/Ebserh), garantindo maior seguranca ao paciente, reducao de erros na
administracao e rastreabilidade dos processos envolvidos. Metodologia: Trata-se
de um estudo descritivo, baseado na revisao das informacdes presentes nas bulas
aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) para os
imunobiolégicos utilizados na instituicdo. Foram analisadas informacdes
relacionadas as indicagdes terapéuticas, posologia, recomendacdes de diluigéo,
compatibilidade de solucdes, tempo de infusao, estabilidade apds reconstituicao,
condicOes de armazenamento, contraindicacdes e eventos adversos.
Posteriormente revisada e validada pela equipe de neurologia e pela chefia da
unidade. Resultados: Protocolo institucional contendo um manual técnico
padronizado, fluxos assistenciais estruturados, sistema de rastreabilidade e
medidas para reducao de riscos relacionados ao preparo e a administracao de
imunobiolégicos.

Palavras Chaves: Protocolo, Imunobioldgicos, Administracdo do Tratamento
Medicamentoso



PROTOCOLO INSTITUCIONAL PARA DILUICAO E INFUSAO DE
IMUNOBIOLOGICOS - SALA DE INFUSAO - NEUROLOGIA

1 INTRODUCAO

Os imunobioldgicos representam um avango significativo no tratamento de doencgas
autoimunes, inflamatorias cronicas, oncoldgicas e imunolédgicas, promovendo melhora na
qualidade de vida e no progndstico dos pacientes. Entretanto, por se tratarem de moléculas
complexas e sensiveis a variacdes fisico-quimicas, exigem rigor técnico quanto ao preparo,
dilui¢do, armazenamento ¢ administragao.

A auséncia de padroniza¢do pode comprometer a estabilidade do medicamento,
reduzir sua eficicia terapéutica e aumentar o risco de eventos adversos. Nesse contexto,
torna-se fundamental a implementagdo de um protocolo institucional padronizado na sala

de infusdo do Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia (HC-UFU).



2 OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

Elaborar um protocolo institucional para a prevencio, a triagem e o tratamento do
Delirium em pacientes adultos internados na UTI do Hospital de Clinicas da

Universidade Federal de Uberlindia/Ebserh (HC-UFU/Ebserh).

2.2. Objetivos especificos

Garantir a seguranga, eficicia e padronizagdo no preparo, dilui¢do, administragdo e
armazenamento das medicac¢des infundidas na sala de infusdo do HC-UFU, minimizando
riscos de erros na administragdo das medicagdes, reacdes adversas, assegurando a

qualidade do tratamento e a rastreabilidade do processo.



3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, baseado na revisao das indicagdes contidas nas
bulas aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) para cada
imunobiolégico utilizado na instituigao.

A revisdo contemplou indicagdes terapéuticas, posologia, recomendagdes de
dilui¢do, compatibilidade de solugdes, tempo de infusdo, condi¢des de armazenamento,
estabilidade apds reconstitui¢do, precaugdes, contraindicacdes e eventos adversos

descritos.

3.1 Elaboracgao do protocolo
Apds a realizacdo da revisdo narrativa sobre o assunto, foi elaborada uma versao

inicial do protocolo, conforme modelo institucional disponibilizado pela Unidade de

Gestao da Qualidade (UGQ).

3.2 Publicacio do protocolo
Apos validagdo da equipe de neurologia e reformulagdo do protocolo inicial, o
documento foi enviado para validagdo final da chefia de unidade para posterior

encaminhamento a UGQ e farmacia para publicagdo, conforme fluxo institucional.



4 RESULTADOS
4.1 Protocolo institucional

O protocolo contempla manual técnico padronizado, fluxos assistenciais
estruturados, sistema de rastreabilidade e medidas de reducao de riscos, promovendo maior

seguranca do paciente, padronizacdo dos processos ¢ melhoria da qualidade assistencial.

ANEXO 1

4.2 Tabela de diluicio e infusdo de Imunobiolégicos sala de infusio - Neurologia

ANEXO 2



5 CONCLUSAO

A criagdo do protocolo institucional contribui significativamente para a seguranca
do paciente, padroniza¢ao dos processos assistenciais € minimizagao de erros relacionados
ao preparo ¢ administragdo de imunobiologicos, consolidando um modelo assistencial

baseado em evidéncias cientificas e boas praticas hospitalares.
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1.0BJETIVO (S)

e (Garantir a seguranca, eficicia e padronizacdo no preparo, diluicdo, administracdo e
armazenamento das medicagdes infundidas na sala de infusdo do HC-UFU, minimizando riscos
de erros na administracdo das medicacdes, reagdes adversas, assegurando a qualidade do
tratamento e a rastreabilidade do processo.

2.MATERIAIS, EQUIPAMENTOS E RECURSOS NECESSARIOS

2.1. Materiais de preparo:
e Bandeja limpa e exclusiva para manipulacao.
e [Luvas de procedimento e de estéril.
e Mascara cirlirgica e touca.
e Avental descartavel.
e Alcool 70% e clorexidina degermante.
2.2.  Materiais para diluicio e administracio:
e Seringas estéreis de diferentes volumes.
Agulhas descartaveis (diversos calibres).
Equipo de infusdo com filtro (quando indicado).
Bomba de infusdo volumétrica.
Frascos de solugao compativel (NaCl 0,9%, SG 5%, SG 10%).
Etiquetas padronizadas para identificacdo de medicagdes.

2.3.  Recursos complementares:
e Refrigeradores exclusivos para medicamentos (com termometro e registro de
temperatura).
e Armario fechado e identificado para armazenamento em temperatura ambiente.
Descarpack para residuos perfurocortantes.
e Prontuario eletronico/papel para registro.

3.DESCRICAO DO PROCEDIMENTO
3.1. Preparo do ambiente e do profissional
e Higienizar as maos com técnica adequada antes de iniciar o preparo.

e Organizar todos os materiais em bancada limpa.
e Utilizar EPI conforme normas institucionais.
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3.2. Conferéncia da prescricio

e Verificar: paciente, medicamento, dose, via, tempo de infusdo, frequéncia e diluente.
e Conferir possiveis interagdes medicamentosas e incompatibilidades fisico-quimicas.
e Registrar na prescricao lote e validade da medicagao infundida

3.3. Diluicio e preparo

e Realizar a diluicdo conforme tabela institucional padronizada - Anexo Tabela de Diluigdo

Imunobiologicos sala de infusdo Neurologia
e Rotular o frasco/seringa/BIC com: nome do paciente, nome do farmaco, dose total, volume

final, horario de preparo, validade e nome do responsavel.
e Utilizar técnica asséptica em todas as etapas.

3.4. Administracao

e Instalar o equipo e programar a bomba de infusdo com a taxa adequada.
e Monitorar sinais vitais antes, durante e apds a infusao.
e (Observar e registrar possiveis efeitos adversos.

3.5. Armazenamento

e Manter medicamentos termolabeis em geladeira exclusiva com registro diario de temperatura.
e Manter farmacos de temperatura ambiente em local limpo, seco, ventilado, protegido da luz

solar.
e Nunca armazenar medicamentos em contato direto com alimentos, bebidas ou materiais de

limpeza.
e Respeitar a validade e condigdes do fabricante.

3.6. Descarte

e Residuos perfurocortantes: descartar em caixa rigida (Descarpack).
e Materiais contaminados: descartar em saco branco leitoso.

3.7. Registro

e Registrar no prontudrio: medicamento, dose, diluente, horario de inicio e término, condi¢des
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clinicas do paciente e intercorréncias.
e Assinar e carimbar a evolucao do procedimento.

4.AGOES NAS ANORMALIDADE

Nao se aplica

5.DOCUMENTOS RELACIONADOS

® Anexo:
- Tabela de dilui¢do e infusdo de Imunobioldgicos sala de infusdo - Neurologia
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Tempo de
Medicamento [Dose Via Diluicdo [infusdo Pré medicagéao Ajustes Monitoramento |Contra-indicagde
Alemtuzumabe -  |Ciclo inicial: 12 Intravenos [ Diluir em 100 |4 horas 1.000 mg de metilprednisolona N3o ha Durante infusdo: Hipersensibilidade a ¢
10 mg/mi mg/dia, por cinco | a, em BIC |mL de soro IV, dilido em 500 mL de SF 0,9% monitorizagdo infecgdo pelo HIV e in
dias consecutivos fisioldgico em 1h, em BIC durante os multiparametros, ativa
(total : 60 mg). 0,9% primeiros trés dias de cada ciclo observagdo por 1h
de tratamento. O pré-tratamento apos término da
Segundo ciclo: 12 com antihistaminicos e/ou infusdo. Rotina: vide
mg/dia, durante antipiréticos também pode ser protocolo
trés dias considerado.
consecutivos ( total
:36 mg),
administrados doze
meses depois do
ciclo inicial de
tratamento.
Ciclofosfamida - 1000 mg ou 500 a |Intravenos [500 mL de SF |2 horas Ondasentrona 8 mg intravenosa. [Insuficiéncia |Durante infusdo: Hipersensibilidade, In
200mg po6 1000 mg/m2 area |a, em BIC |0,9% 500 mL de SF 0,9% pds renal, a monitorizacdo depressdo de fungdo
extemporaneo superficie corporea administracdo do medicamento |reducdo da multipardmetros , medula dssea, cistite
injetavel ou em 1h, IV para todos. Se dose em 50% € |observagdo por 1h hemorragica, obstrug
1000mg p6 internado: Mesna trés injecdes [recomendada [apds término da vias urindrias, Infecgd
extemporaneo endovenosas ao dia de 200 mg. A |para taxas de [infusdo. Rotina: vide |ativas
injetavel primeira injecdo é administrada |[filtracdo protocolo
ao mesmo tempo que a glomerular
ciclofosfamida, a segunda 4 horas |inferior a 10

mais tarde e a ultima 8 horas
depois da administracdo da
ciclofosfamida, com uso de SVD.
Se ambulatorial: periodo da
manh3, orientar ingesta liquida e
observacdo do débito urinario.

mL por minuto
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Fingolimode - 0,5 [0,5 mg tomada
mg

Via oral
uma vez
ao dia

nado ha

via oral

nado ha

N3o ha

Na sala de infusdo -
primeira dose ou se
mais de 14 dias de
suspensao:
monitorizacao
multiparametros
durante 6h apds
tomada, ECG antes e
pos 6h de
admisnitragdo.

Hipersensibilidade ,
ocorréncia recente (U
06 meses) de IAM, A\
angina instdvel, AIT, |
descompensada
necessitando
hospitalizagdo, IC clas
I11/1V, BAV de 22 grau
Mobitz tipo Il ou 32 g|
doenga do nd sinusal,
de drogas antiarritmi
classe la ou classe lll,
intervalo de QT> ou i
500 ms, hipertensao :
ndo controlada, apne
sono grave ndo tratac
insuficiéncia hepatica
(Child-Pugh classe C)
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Imunoglobulina [400 mg/Kg de peso [Intravenos [Ndo ha 0,01 mL/Kg de N3o é necessaria. Pode ser N3o ha Durante infusdo: Deficiéncia exclusiva ¢
Humana - 50 corporal/dia, por 5 |a, em BIC peso corporal/min,|utilizado paracetamol ou anti- monitorizagao anticorpo tipo A, pois
mg/mL dias consecutivos. aumentando-se inflamatdrios ndo estereoidais, multiparametros, administrado podera
Para manutencao, para 0,02 mL/Kg |em pacientes com histérico de observagdo por 1h uma reagao alérgica g
em casos de peso cefaleia, bem como anti- apos término da reagdes alérgicas a
selecionados, corporal/min, apds|histaminicos infusdo. Rotina: vide |imunoglobulina e out
recomenda-se, de 15 a 30 minutos. protocolo componentes da
forma off label, 1 formulagao
to2g/kgacada2a Para um paciente
6 semanas, de com cerca de 70
forma Kg de peso
individualizada e a corporal a
depender da velocidade de
resposta clinica do infusdo é
paciente equivalentea2a4
mL/min
Metilprednisolon [Terapia de “pulso”: |Intravenos |500 mL de SF |4 horas N3o ha Durante infusdo: Hipersensibilidade
a - po liofilizado |1 g/dose a, em BIC [0,9% monitorizagdo conhecida a
de 500 mg ou po multiparametros , metilprednisolona ou
liofilizado de 125 observag3o por 1h qualquer component
mg ou p6 apods término da formula e aqueles pac
liofilizado de 1 g infusdo. Rotina: vide |com infecgGes sistém
protocolo por fungos
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Natalizumabe - 300 mg Intravenos |100 mL SF 30 minutos N3o ha. Em caso de sintomas N3o ha Durante infusdo: Hipersensibilidade ao
300 mg a, em BIC [0,9% leves de hipersensibilidade, pode- monitoriza¢do natalizumabe, ou a

se administrar dexclorfeniramina multiparametros, qualquer outro
2 mg, off label. observagdo por 1h componente da form
apos término da portadores de
infusdo. Rotina: vide |Leucoencefalopatia
protocolo Multifocal Progressiv:
contraindicado em
pacientes com cancer
exceto no caso de pac
com carcinoma das ce
basais cutaneas
Ocrelizumabe - Dose de ataque: Intravenos |Diluir em 250 |Padrdo: 2,5h ou Metilprednisolona 100 ou 125 mg |N3o ha Durante infusdo: Infecgdo por HBV ativ
300 mg 300 mg, seguida a, em BIC |mL de SF 0,9% |mais na dose de IV 30 minutos antes de cada monitorizagao historico de reagdo gr
duas semanas para dose de [ataque e de infusdo de ocrelizumabe, multiparametros, infusdo, com risco a v
depois por uma 300 mg. Diluir |manutencgado *vide |associada a um anti-histaminico observagao por 1h hipersensibilidade
segunda infusdo IV em 500 mL de |tabela de (prometazina 25 mg ou apos término da conhecida ao ocrelizu
de 300 mg. Dose SF 0,9% para |velocidades em dimenidrato 25 mg) e um infusdo. Rotina: vide
de manutengao: dose de 600 |protocolo antipirético (acetaminofeno 500 protocolo
apds 6 meses, mg, precisa mg ou dipirona 1g)
ocrelizumabe é ser

administrado em
infusdo IV de 600
mg a cada seis
meses.

administrada
usando um
equipo de
infusdao com
filtro de linha
de 0,2 ou 0,22
micron
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Ofatumumabe - [Injecdo Subcutane [N3o h3 Injecdo N3o ha N3o ha 1h Hipersensibilidade a
20 mg subcutanea, a - apenas subcutanea substancia ativa ou

comegando com 20 |primeira qualquer component
mg administrados |dose férmula. Paciente cor
nas semanas zero, |supervisio infecdo por hepatite |
um e dois. nada

Posteriormente, a

dose é de 20 mg

por més a partir da

quarta semana

Rituximabe - 500 |Indugdo: Intraveno |500 mL de SF|Primeira Metilprednisolona 100 ou 125 [N&o ha Durante infusdo: Hipersensibilidade
mg /50 mL Administrar sa, em 0,9% infusdo: 50mg/h, [mg IV 30 minutos antes de monitorizagao conhecida ao rituxir

1000mg uma vez (BIC posteriormente [cada infusdo, associada a um multiparametros, |ou a proteinas muri

a cada 2 semanas
por 2 doses.
Manutengao:
1000 mg uma vez
a cada 6 meses
ou antes se 0s
linfécitos CD19+
se tornarem
detectdveis.

essa velocidade
pode ser
aumentada para
100mg/h, até o
maximo de
400mg/h, se
bem tolerado. As
infusdes
subsequentes
poderao ser
iniciadas a uma
velocidade de
100mg/h, com
incrementos de
100mg/h a cada
30 minutos, até
0 maximo de
400mg/h, se

anti-histaminico (prometazina
25 mg ou dimenidrato 25 mg)
e um antipirético
(acetaminofeno 500 mg ou
dipirona 1g)

observagdo por 1h
apos término da
infusdo. Rotina: vide
protocolo

ou a qualquer umd
seus excipientes
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