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Introducao — Nos Ultimos anos, a estratégia transfusional restritiva tem ganho relevancia. Na
hemorragia digestiva alta (HDA), associa-se a menor mortalidade e recidiva hemorragica. Este estudo
tem como objectivo verificar a adequabilidade da estratégia transfusional na HDA no servico de urgéncia
(SU), nomeadamente da decisdo de transfusdo e volume transfundido.

Doentes e métodos - Estudo retrospectivo, unicéntrico. Foram incluidos doentes com HDA de etiologia
nao varicosa, hemodinamicamente estaveis, transfundidos com concentrado eritrocitario no SU, num
periodo de 24 meses. Recolhidos parametros demograficos, clinicos e analiticos através de consulta
processual. Defini¢gdes internacionais utilizadas: transfusdo adequada se valor de hemoglobina (Hb) pré-
transfusional £ 7 g/dl ou < 8 g/dl com doenca cardiovascular; sobretransfusdo se Hb pés transfusional >
2g/dl do limite para transfus3o.

Resultados - Incluidos 161 doentes (sexo masculino - 60,9%; idade mediana - 81 anos). Score de Rockall
mediano de 4 pontos e Glasgow-Blatchford mediano de 11 pontos. As principais formas de
apresentacao foram melenas em 38,5% e hematemeses em 26,1%. Destaca-se doenca cardiovascular
em 38.5% As principais etiologias de HDA foram: Ulcera gastrica ou duodenal - 49,7%; esofagite/gastrite-
11,2% e angiectasia-9,9%. A transfusdo foi considerada apropriada em 62,7% (Hb média - 6,1 g/dl). A
adequabilidade da transfusdo associou-se a doenca cardiovascular (p<0,001) e apresentacdo com
hematemeses (p<0,05). Ndo se verificou associacdo com a idade, scores, restantes comorbilidades e
formas de apresentacdo, terapéutica marcial, antiagregacdo ou anticoagulacdo. Nos doentes
adequadamente transfundidos, verificou-se sobretransfusdo em 28,3%. O volume transfundido
associou-se a doenga cardiovascular (p<0,05) e correlacionou-se com a idade (p=0,209, p<0,05).
Conclusao - A estratégia restritiva ndo é aplicada numa percentagem significativa de doentes. Neste
estudo, a forma de apresentacao e doenca cardiovascular influenciaram a decisdo de transfundir; a
idade relacionou-se fracamente com o volume transfundido. Estes dados suportam a necessidade de
revisdo dos protocolos transfusionais institucionais.
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