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RESUMO: Introdugdo: A terapia com células CAR-T representa uma estratégia no tratamento de
neoplasias hematolégicas, porém pode estar associada a eventos adversos, como a Sindrome de Liberacio
de Citocinas (SLC) e a Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras Imunes (ICANS),
sendo fundamental a atuagdo da enfermagem no reconhecimento precoce e monitoramento. Objetivos:
Analisar as evidéncias cientificas sobre a assisténcia de enfermagem no manejo da SLC e da ICANS
relacionadas a terapia CAR-T, identificando manifestaces clinicas, ferramentas de avaliagio e condutas
de enfermagem. Metodologia: Revisdo realizada nas bases PubMed e Biblioteca Virtual em Satde
(BVS), complementada pelo Google Académico. Foram considerados materiais publicados entre 2016 e
2026, em portugués, inglés e espanhol nas bases e em portugués na busca complementar. Foram incluidas
15 publicacdes, sendo 12 da PubMed e BVS e trés do Google Académico. Resultados: Os estudos
evidenciaram a importincia do monitoramento continuo, da classificagio ASTCT e da escala ICE. A
enfermagem atua na identificacio de sinais de agravamento, orientacdo do paciente e cuidadores,
administragio de terapias prescritas, registro e comunicagdo multiprofissional. Conclusdo: A assisténcia
de enfermagem participa do acompanhamento dos pacientes submetidos 4 terapia CAR-T, sendo
essenciais a capacitagio profissional e a ampliacdo das evidéncias cientificas sobre essa atuagio.

Palavras-chave: Sindrome da liberacdo de citocina. Sindromes neurotéxicas. Células t. Cuidados de
enfermagem.

ABSTRACT: Introduction: CAR-T cell therapy represents a strategy for the treatment of
hematological malignancies; however, it may be associated with adverse events, such as Cytokine
Release Syndrome (CRS) and Immune Effector Cell-Associated Neurotoxicity Syndrome (ICANS),
making nursing involvement in early recognition and monitoring essential. Objectives: To analyze the
scientific evidence on nursing care in the management of CRS and ICANS related to CAR-T therapy,
identifying clinical manifestations, assessment tools, and nursing interventions. Methodology: A
review conducted in the PubMed and Virtual Health Library (VHL) databases, supplemented by a
search in Google Scholar. Materials published between 2016 and 2026, in Portuguese, English, and
Spanish in the databases, and in Portuguese in the supplementary search, were considered. A total of 15
publications were included, 12 from PubMed and VHL and three from Google Scholar. Results: The
studies highlighted the importance of continuous monitoring, ASTCT classification, and the ICE score.
Nursing care involves identifying signs of deterioration, providing guidance to patients and caregivers,
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administering prescribed therapies, documentation, and communication with the multidisciplinary
team. Conclusion: Nursing care contributes to the monitoring of patients undergoing CAR-T therapy,
making professional training and the expansion of scientific evidence on this practice essential.

Keywords: Cytokine release syndrome. Neurotoxicity syndromes. Nursing care.

RESUMEN: Introduccién: La terapia con células CAR-T representa una estrategia para el tratamiento
de neoplasias hematolégicas; sin embargo, puede estar asociada a eventos adversos, como el Sindrome
de Liberacién de Citocinas (SLC) y el Sindrome de Neurotoxicidad Asociado a Células Efectoras
Inmunitarias (ICANS), siendo fundamental la actuacién de enfermeria en el reconocimiento precoz y
el monitoreo. Objetivos: Analizar las evidencias cientificas sobre la atencién de enfermeria en el manejo
del SLC y del ICANS relacionados con la terapia CAR-T, identificando manifestaciones clinicas,
herramientas de evaluacién y cuidados de enfermeria. Metodologia: Revisidn realizada en las bases de
datos PubMed y Biblioteca Virtual en Salud (BVS), complementada por Google Académico. Se
consideraron materiales publicados entre 2016 y 2026, en portugués, inglés y espafiol en las bases de datos,
y en portugués en la bisqueda complementaria. Se incluyeron 15 publicaciones, 12 de PubMed y BVS y
tres de Google Académico. Resultados: Los estudios evidenciaron la importancia del monitoreo
continuo, de la clasificacién ASTCT y de la escala ICE. La enfermeria actia en la identificacién de
signos de agravamiento, la orientacién al paciente y a sus cuidadores, la administracién de terapias
prescritas, el registro y la comunicacién con el equipo multiprofesional. Conclusién: La atencién de
enfermeria participa en el seguimiento de los pacientes sometidos a la terapia CAR-T, siendo esenciales
la capacitacién profesional y la ampliacién de las evidencias cientificas sobre esta actuacién.

Palabras clave: Sindrome de liberacién de citocinas. Sindromes neurotéxicos. Linfocitos t. Atencién de
enfermeria.

1 INTRODUCAO

A Célula T com Receptor de Antigeno Quimérico (Chimeric Antigen Receptor T cell -
CAR-T) representa uma estratégia inovadora de imunoterapia desenvolvida para tornar o
sistema imunolégico mais eficiente no combate ao cincer, especialmente em cinceres do tipo
hematolégicos, como, por exemplo, linfomas e leucemias. Nesse processo, os linfécitos T do
préprio paciente sio coletados e reprogramados em laboratério para reconhecer antigenos
presentes nas células tumorais, o que permite nio apenas sua identificacdo, mas também sua
destrui¢do de forma mais direcionada. No entanto, apesar dos beneficios, essa ativagdo intensa
do sistema imunoldgico pode desencadear efeitos adversos importantes, como a Sindrome de
Liberacio de Citocinas (SLC) (Santomasso et al., 2021).

Dessa forma, as toxicidades mais comuns relacionadas ao uso da terapia com células
CAR-T sio a Sindrome de Liberacio de Citocinas (SLC) e a Sindrome de Neurotoxicidade
Associada a Células Efetoras Imunes (ICANS). Ambas sio consideradas respostas
inflamatérias, mas afetam diferentes sistemas. A SLC corresponde a uma sindrome
inflamatéria sistémica, enquanto a ICANS afeta diretamente o sistema nervoso central.

Portanto, destaca-se a importincia de uma rigorosa monitorizacio diante dessas complicagdes,
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visto que a intervencio adequada frente a esses eventos pode reduzir a gravidade dos sintomas
apresentados pelo paciente (Epperly et al., 2024).

Apesar dos crescentes avangos associados a terapia com células CAR-T, alguns aspectos
merecem destaque, principalmente no que se refere aos seus potenciais efeitos adversos e a
complexidade do cuidado envolvido. Nesse contexto, a assisténcia prestada pela enfermagem
torna-se fundamental, uma vez que o enfermeiro atua no monitoramento rigoroso dos sinais
vitais, na identificagio precoce de alteraces clinicas, como a neurotoxicidade, e na aplicacdo de
instrumentos de avaliagio neuroldgica, como o sistema de pontuagio Immune Effector Cell
Encephalopathy (ICE), que auxilia na detecgdo dessas alteracdes, avaliando aspectos como nivel
de consciéncia, orientagio, capacidade de nomeacdo, atencdo, escrita e outras fungdes
cognitivas, além da gravidade das manifestagdes neuroldgicas apresentadas pelo paciente
(Volker et al., 2026).

Nesse sentido, é necessirio compreender como o enfermeiro deve atuar e qual o seu papel
diante das complicacdes associadas ao uso da imunoterapia com as células CAR-T, dessa
maneira, surge a seguinte questdo norteadora: Quais sio as interven¢des de enfermagem
mapeadas na literatura para a identificagio, monitoramento e manejo clinico da Sindrome de
Liberagio de Citocinas (SLC) e da Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras
Imunes (ICANS) em pacientes submetidos 4 terapia com células CAR-T?

Este artigo se justifica por abordar uma temdtica inovadora e atual que, de acordo com
Patel et al. (2025), tem ganhado cada vez mais espaco no cenério da oncologia no século XXI,
especialmente diante dos avancos relacionados a terapia com células CAR-T. Além disso, trata-
se de um tema relevante para a pritica da enfermagem, considerando a complexidade do cuidado
exigido e a necessidade de uma atuagio qualificada frente as possiveis complica¢Ses associadas
ao tratamento, especialmente a Sindrome de Liberacdo de Citocinas (SLC) e a Sindrome de
Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras Imunes (ICANS). Dessa forma, discutir esse
tema contribui para ampliar o conhecimento e fortalecer a assisténcia prestada ao paciente.

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo principal analisar as evidéncias
cientificas sobre a assisténcia de enfermagem na identificagio, no monitoramento e no manejo
da Sindrome de Liberacio de Citocinas (SLC) e da Sindrome de Neurotoxicidade Associada a
Células Efetoras Imunes (ICANS) em pacientes submetidos 2 terapia com células CAR-T.
Como objetivos especificos, busca-se identificar as manifestagdes clinicas e neurolégicas e

descrever as ferramentas e escalas utilizadas no monitoramento da SLC e ICANS.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, que tem como base a reunido
e andlise de produgdes cientificas sobre o tema, possibilitando uma compreensdo detalhada e
organizada do conhecimento disponivel, conforme descrito por Mendes, Silveira e Galvio
(2008).

Para a construgio da questio norteadora e defini¢do da estratégia de busca, adotou-se o
modelo PICO, no qual a populagio (P) foi composta por pacientes com neoplasias
hematolégicas, especialmente linfomas e leucemias; a intervengio (I) correspondeu aos
cuidados e intervengdes de enfermagem direcionados 4 identificagio, ao monitoramento e ao
manejo da Sindrome de Liberagio de Citocinas (SLC) e da Sindrome de Neurotoxicidade
Associada a Células Efetoras Imunes (ICANS); a comparagio (C) nio se aplica; e o desfecho
(O) contemplou o manejo dos eventos adversos, a identificacdo precoce de alteragdes clinicas,
o monitoramento dos pacientes e a promocio da seguranca do paciente.

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em
Satide (BVS). Para a identificacio dos descritores utilizados na busca, foram consultados o
DeCS (Descritores em Ciéncias da Satide) e o MeSH (Medical Subject Headings). Os descritores
foram combinados por meio de operadores booleanos, sendo utilizada uma estratégia de busca
especifica para cada base de dados. Na PubMed, foi utilizada a seguinte estratégia: ("CAR T-
Cell Therapy" OR "Adoptive Immunotherapy") AND ("Cytokine Release Syndrome” OR Cytokines)
AND Toxicity AND Management. Na BVS, foi utilizada a seguinte estratégia: ("CAR T-Cell
Therapy" OR "Adoptive Immunotherapy”) AND ("Cytokine Release Syndrome" OR Cytokines) AND
("Neurotoxicity Syndromes") AND Toxicity AND Management.

Como critérios de inclusio para as buscas nas bases de dados PubMed e BVS, foram
considerados estudos disponiveis em texto completo, publicados no periodo de 2016 a 2026, nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol, incluindo revisGes integrativas, revisdes sistemdticas,
meta-anélises, dissertagdes e consensos, que abordassem pacientes submetidos a terapia com
células CAR-T e apresentassem informagdes relacionadas 3 SLC e 4 ICANS, bem como
intervengdes para o manejo dessas complicagdes.

Como critérios de exclusio, foram desconsiderados estudos duplicados, estudos que nio
abordassem o tema, estudos sem relagio direta com as complicagdes ou o manejo associado a

terapia com células CAR-T, trabalhos incompletos e resumos de eventos.
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Os estudos identificados nas bases PubMed e BV'S foram exportados para a plataforma
Rayyan, utilizada para auxiliar na organizagio das referéncias e na identificacio e remocio de
estudos duplicados. Inicialmente, foram identificados 387 estudos na PubMed e 69 na BVS,
totalizando 456 registros. Apés a remocio de 30 estudos duplicados, permaneceram 426 registros
para triagem. Nessa etapa, foram analisados os titulos, os resumos e as palavras-chave, sendo
excluidos 410 registros por ndo atenderem aos critérios de inclusio ou nio apresentarem relagio
direta com o tema e os objetivos da revisdo. Na etapa seguinte, 16 publicacdes foram avaliadas
na integra, sendo quatro excluidas por nio apresentarem relagio direta com os objetivos do
artigo. Ao final desse processo, foram selecionadas 12 publicaces provenientes das bases de
dados PubMed e BVS.

Como busca complementar, foi realizada uma pesquisa no Google Académico,
utilizando a estratégia: ("CAR T-Cell Therapy") AND ("Cytokine Release Syndrome") AND
Neurotoxicity AND Toxicity AND Management. Como critérios de inclusio, foram considerados
estudos de revisdo integrativa da literatura e documentos institucionais disponiveis na integra,
publicados entre 2016 e 2026, no idioma portugués, que apresentassem informagdes pertinentes
ao manejo das toxicidades associadas a terapia com células CAR-T e contribuissem para os
objetivos da revisio. Foram excluidos os materiais que n3o apresentassem relacdo suficiente
com o tema ou com os objetivos do estudo.

Inicialmente, foram identificados 45 registros no Google Académico. Apds a aplicagio
dos filtros de idioma e periodo de publicacdo, permaneceram 43 registros, que foram exportados
separadamente para a plataforma Rayyan. Apéds a triagem, 40 registros foram excluidos por ndo
atenderem aos critérios estabelecidos. Os trés documentos restantes foram avaliados na integra
e incluidos como fontes complementares: uma revisio integrativa da literatura disponivel no
repositério da Universidade de Sio Paulo (USP), um estudo localizado na plataforma
ResearchGate e um documento institucional da Associagio de Enfermagem Oncolégica
Portuguesa (AEOP).

Ao final dos processos de selecdo, foram incluidas 15 publicagdes na revisio integrativa,
sendo 12 provenientes das bases de dados PubMed e BVS e 03 da busca complementar realizada
no Google Académico.

O processo de identificagdo, triagem, elegibilidade e inclusio das publicacdes estd
representado no fluxograma elaborado com base nas recomendagdes do Preferred Reporting Items

for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) 2020, conforme apresentado na Figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma de identificacio, triagem, elegibilidade e inclusdo das publicacdes

Figura 1 - Fluxograma do processo de selegdo dos estudos da revisdo integrativa
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Fonte: Adaptado de PRISMA 2020 (PAGE et al., 2021).

3 RESULTADOS

Apébs a aplicagio dos critérios de elegibilidade, foram selecionados 15 estudos para
compor a amostra final desta revisdo integrativa. As publicacdes ocorreram entre 2019 e 2025,
com predominincia de estudos de revisdo da literatura, além de revisdo sistemitica, revisio
integrativa, consenso de especialistas e manual de recomendag¢des clinicas. As temaiticas
abordadas concentraram-se no reconhecimento, monitoramento e manejo da Sindrome de
Liberacio de Citocinas (SLC) e da Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras
Imunes (ICANS), incluindo aspectos relacionados a assisténcia de enfermagem (Quadros 1 e
2).

O Quadro 1 apresenta uma sintese dos 12 estudos identificados nas bases de dados
PubMed e BVS, reunindo informagdes sobre autores, ano de publicacio, metodologia, objetivos

e principais resultados. O Quadro 2 apresenta os trés estudos identificados por outras fontes.
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De modo geral, os estudos destacaram a importincia do reconhecimento precoce das
toxicidades, do acompanhamento clinico e neurolégico e da classificagio da gravidade dos
eventos adversos. Também foram identificadas estratégias relacionadas ao monitoramento
continuo, 3 comunicagio com a equipe multiprofissional, & educagio do paciente e de seus
cuidadores e ao manejo das complicacdes associadas a terapia com células CAR-T.

Entre os recursos utilizados para a avaliacio das toxicidades, destacou-se o sistema de
classificacdo de consenso da Sociedade Americana de Transplante e Terapia Celular (American
Society for Transplantation and Cellular Therapy — ASTCT), utilizado para a classificagio da SLC

e da ICANS, conforme os critérios estabelecidos por Lee et al. (2019).

Quadro 1 - Sintese dos estudos incluidos na revisio integrativa, identificados nas bases PubMed e

BVS

N° Autor Ano Titulo Metodologia Objetivo Principais Resultados
Destacou a necessidade de
A . . s reconhecimento precoce e
resentar uma visio
P .. . acompanhamento das
geral da fisiopatologia, . . N
liacs o d toxicidades associadas
avaliagdo e manejo das .
.. 1as ) terapia CAR-T. O estudo
Toxicidades s toxicidades associadas s
. . Revisio da N . , abordou a avaliagio e o
Anderson, Associadas: Avaliagdo | . A terapia com células .
R literatura / manejo da SLC e das
K.; e Manejo isio d CAR-T, com enfoque toxicidad i
1 201 . N revisdo de oxicidades neurolégicas
Latchford, 9 | Relacionadas & A na SLC e nas B1€as,
. i evidéncias e . ressaltando que os
T. Terapia com Células . R toxicidades .
T CAR diretrizes neurologicas enfermeiros devem conhecer
! inclui dg o licacs as toxicidades esperadas e as
incluindo implicagdes | | - o
i pd < intervengdes utilizadas na
ara a pratica de Ay .
P c P pratica clinica para
enfermagem. . .
g proporcionar atendimento
oportuno e adequado.
Estabelecer um
sistema padronizado
de graduagio da SLC Foi estabelecido um sistema
g <
Classificaca baseado padronizado de graduagio da
assificagio L. oo
§ rincipalmente em SLC baseado principalmente
consensual da P P P P
sinais e sintomas na presenga de febre,
ASTCT para . oe . - s .
, P . . clinicos, classificando hipotensdo e hipéxia,
sindrome de liberagdo Consenso de ; o ,
2 Lee et al. 2019 L. - a sindrome em classificando a sindrome em
de citocinas e especialistas. . ,
.. , . diferentes graus de graus de1a 4, além da
toxicidade neurolégica .. . .
ad ) toxicidade definicdo de critérios para a
associadas a células . . ..
fot . estabelecendo critérios | avaliagdo da toxicidade
efetoras imunes. .. , . . N
para a avaliagdo da neurolégica associada as
toxicidade neurolégica | células efetoras imunes.
associada as células
efetoras imunes.
O artigo destaca a
importéncia do
Apresentar aspectos . i
relacionados 4 terapia monitoramento continuo dos
. . . acientes apds a terapia com
Além da terapia com com células CAR-T, pe P P
. células CAR-T, com
células CAR-T: com enfoque no o
. . s . avaliagdo clinica,
. monitoramento Revisdo narrativa | acompanhamento dos | | A
3 Reiser, V. 2020 , . . . identificagdo precoce de
continuo e da literatura. pacientes, avaliacdo . RS
. .. .. toxicidades e classificagdo da
gerenciamento de clinica, toxicidades e i
L . gravidade da SLC e da
complicagdes. manejo das o X
complicacses apds a neurotoxicidade. Também
tera pia < P ressalta a necessidade de
pia. acompanhamento apés a alta,
vigilancia de sinais de
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N° Autor Ano Titulo Metodologia Objetivo Principais Resultados
infecgdo, manejo da febre,
educagio do paciente e
continuidade do cuidado em
articulagdo com a equipe
multiprofissional.
Destacou a importancia do
reconhecimento precoce e da
classificagio adequada das
Abordar o .. < q N
heci toe toxicidades associadas a
reconhecimento e a .
lassificacio d terapia CAR-T. O estudo
. classificacio das S
Reconhecimento e issiticag toxicidad abordou a avaliagdo da SLC e
e o rincipais toxicidades
classificagdo da p ,P . ) da ICANS, ressaltando a
L. , associadas a terapia .
toxicidade das células s ) necessidade de
. Revisio da com células CAR-T, , .
4 Sievers et al. | 2020 | CAR-T: uma . acompanhamento clinico e
civa de um literatura. com destaque para a neurolbeico e de atuacio
erspectiva ,
perspec SLC e a ICANS, além DOBie0 € 20
profissional multiprofissional. Também
N de aspectos .
experiente. ! R destacou a participagdo da
relacionados a . e
L X enfermagem na identificacdo
avaliagdo e a0 manejo .o
p das toxicidades e na
clinico. L
comunicagdo oportuna das
alteragdes a equipe
responsavel pelo tratamento.
A sindrome de liberacdo de
citocinas é um dos principais
Revisar de forma eventos adversos da terapia
, abrangente a com células CAR-T,
Sindrome de . . . .
. ~ L. fisiopatologia, as podendo variar de
Liberagio de Citocinas " > L. . -
. . manifestagdes clinicas | manifestagdes leves a graves.
Associada a Terapias .
, e o manejo da O estudo destaca a
Cosenza; Baseadas em Células . . , . - . N
. . Revisdo narrativa | sindrome de liberagio | importincia do
5 Sacchi; 2021 | T para Neoplasias . .. . .
. L da literatura. de citocinas associada | reconhecimento precoce, da
Pozzi Hematologlcas: R . R P .
.. . is terapias que ativam | classificacdo da gravidade e
Fisiopatologia, , o . 2
o . células T utilizadas no | da implementagio de
Apresentacio Clinica . N
tratamento de medidas terapéuticas, como
e Tratamento. . . . .
neoplasias suporte clinico, corticoterapia
hematolégicas. e antagonistas da IL-6,
conforme a intensidade do
quadro.
A terapia CAR-T apresenta
Descrever a .,
- 1. eficicia no tratamento de
apresentagio clinica, o . , .
. neoplasias hematolégicas,
diagnéstico, os T ; .
. porém est4 associada a
. mecanismos e o .. . .
Hansen; Toxicidades . . toxicidades imunomediadas,
. . Revisdo da manejo das ..
6 Dam; 2021 | associadas a terapias . .. . principalmente SLC e
) literatura. toxicidades associadas .. L. ,
Faramand celulares adotivas. . . i toxicidade neurolégica, além
A terapia com células de cit . 1 d
. . e citopenias prolongadas
CAR-T, incluindo X P profong: ’
. hipogamaglobulinemia,
efeitos adversos de . ~ .
infecgGes e neoplasias
curto e longo prazo. , .
secundarias.
O estudo apresenta
recomendagdes de
Aumentar a o
o especialistas
conscientizagio, . L
. L. multiprofissionais, que
delinear estratégias e .
. . - elaboraram cuidadosamente
Manejo de eventos oferecer orientagdes : .
. . uma diretriz para o
adversos relacionados sobre o manejo .
‘. . reconhecimento,
a imunidade em recomendado de K .
. TR T monitoramento e manejo das
Santomasso »oz pacientes tratados com | Diretriz clinica da | eventos adversos incivais toxicidad
1 . . . R rincipais toxicidades
7 et al. terapia de células T ASCO. relacionados a P P

com receptor de
antigeno quimérico:

Diretriz da ASCO.

imunidade em
pacientes tratados com
terapia de células T
com receptor de
antigeno quimérico

(CAR).

relacionadas 2 terapia com
células CAR-T. Destaca a
necessidade de identificagdo
precoce da SLC e da ICANS,
além da implementagio de
cuidados de suporte e
tratamento farmacoldgico,
como tocilizumabe e
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corticosterdides, conforme a
gravidade do quadro.
Revisar os
mecanismos
. O estudo destaca que a SLC
. envolvidos na - L
Mecanismos da , R . e a ICANS sio as principais
, . _ sindrome de liberagio .. . .
sindrome de liberagio L. toxicidades associadas a
. de citocinas (SLC) e . ,
de citocinas e B terapia com células CAR-T,
o s na sindrome de . . .
. neurotoxicidade da Revisio da .. enfatizando a importéincia do
8 Xiao et al. 2021 . , A neurotoxicidade R
terapia com células T | literatura. s reconhecimento precoce, da
. associada as células -
CAR e estratégias . prevengio e da
associadas de efetoras imunes implementacio de estratégias
2 , (ICANS), além de plementag "8
prevencdo e manejo. .. terapéuticas para o manejo
apresentar estratégias AN
s dessas complicagdes.
para sua prevengdo e
tratamento.
erapia com células -
A terap ¢élulas CAR
T apresentou altas taxas de
. resposta em neoplasias
Apresentar uma visio , . , ,
X hematolégicas, porém esté
geral do manejo X
. . L. associada a eventos adversos
Manejo em terapia clinico dos eventos . .
. . . . potencialmente fatais, como
Shimabukur intensiva de pacientes adversos graves , . -
i K R s A N . sindrome de liberagio de
o- submetidos i terapia Revisio da associados 2 terapia o .
9 2021 . X , citocinas, neurotoxicidade e
Vornhagen com células T com literatura. com células CAR-T, . N
, , . . infec¢des. O estudo destaca a
et al. receptor de antigeno além de discutir . N
R .. importancia do
quimérico (CAR-T). estratégias para .
reconhecimento precoce e do
aumentar a seguranga o . .
manejo clinico imediato
do tratamento. .
dessas complicages para
aumentar a seguranga do
tratamento.
. o discutidas as
Expl Sio discutid
xplorar os papéis .
O papel dos P pap responsabilidades dos
. . atuais e ampliados dos R ~
enfermeiros na terapia . enfermeiros em relagdo aos
L enfermeiros .
Nwozichi; CAR-T para s L, . pacientes que apresentam
. R ; Revisio da oncolégicos na .. . .
10 | Ogunmuyiw | 2023 | neoplasias de células B | ;. . O . toxicidades associadas a
. . literatura. utilizacdo da terapia .
a; Ojewale. e no manejo da , terapia CAR-T, com foco
A X . com células T com R 3
sindrome de liberagio ! especial na sindrome de
.. . receptor de antigeno . ~ ..
de citocinas associada. AL liberagdo de citocinas (CRS)
quimérico (CAR-T).
durante o tratamento.
erapia com células -
A terap élulas CAR
emonstrou elevada
Td t levad
. eficdcia no tratamento de
Analisar de forma X , .
neoplasias hematolégicas,
abrangente os : , .
. , . porém esta associada a
Terapia com células avangos, desafios e
. .. R . eventos adversos
CAR-T: eficicia no limitagSes da terapia . ,
K importantes, como sindrome
tratamento de .. com células CAR-T, i ~ ..
R R R Revisio da de liberagdo de citocinas
Elmarasi et cinceres, efeitos X abordando sua ..
11 2024 . literatura, de . . (SLC) e neurotoxicidade
al. adversos, toxicidades , L. eficicia, mecanismos
.. carater descritivo. ~ (ICANS). O estudo destaca
limitantes da dose e de agdo, eventos .
.. a necessidade do
acompanhamento a adversos, toxicidades, .
, . reconhecimento precoce
longo prazo. estratégias para L ,
dessas complicagdes, além da
aumento da seguranga ~ Y.
| adogdo de estratégias para
e perspectivas futuras. . ..
reduzir a toxicidade e
garantir maior seguranga ao
paciente.
. . estudo destaca que a
O estudo destaca q
Sintetizar os avangos
, ICANS geralmente se
Sindrome de recentes na . o
.. - manifesta na primeira
neurotoxicidade compreensdo e no ,oE -
. . . , semana apds a infusdo das
A associada a células s . manejo da sindrome i
Fatahichege . ; Revisio narrativa .. células CAR-T, com
12 K 2025 | efetoras imunes apés . de neurotoxicidade N A
ni et al. da literatura. sintomas que variam de leves

terapia com células T
CAR: uma revisio dos
avangos recentes.

associada a células
efetoras imunes
(ICANS) apés terapia
com células CAR-T.

a graves. Ressalta a
importéncia do
reconhecimento precoce, da
classificagdo da gravidade e

ISSN: 2675-3375

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.




Revista Ibero-

Americana de

Humanidades,
hos

Educagio

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

N° Autor

Ano

Titulo

Metodologia

Objetivo

Principais Resultados

do manejo, incluindo
corticoterapia, suporte
intensivo e estratégias
profildticas, como o uso de
anakinra, além do
desenvolvimento de
biomarcadores e modelos
preditivos.

Fonte: Elaborada pela autora (2026).

Quadro 2 - Sintese dos documentos incluidos na revisio integrativa, identificados por outras fontes

No Autor Ano Titulo Metodologia Objetivos Principais Resultados
A revisio evidenciou que o
enfermeiro desempenha
papel fundamental em todas
as etapas da terapia com
células CAR-T, desde a
Identificar, avaliar e avaliagdo e educagio do
sintetizar as paciente até o
Inovagdes no cuidado evidéncias cientificas reconhecimento precoce e
onco-hematolégico: - relacionadas aos manejo dos eventos adversos,
. Revisao . . ,
Barros, V. cuidados de . . cuidados de especialmente a sindrome de
1 2024 integrativa da . - -
M. A. enfermagem a literat enfermagem prestados | liberagdo de citocinas e a
. iteratura. . ..
pacientes tratados com ao paciente onco- neurotoxicidade. O estudo
as células CAR-T. hematolégico também reforga a
submetido A terapia necessidade de capacitagio
com células CAR-T continua, padronizacio de
protocolos e atuagdo
integrada da equipe
multiprofissional para
garantir uma assisténcia
segura e de qualidade.
A revisdo destaca a atuagio
a enfermagem na
d f g
identificagdo precoce e no
s monitoramento das
Analises e . . . . . .
. Sintetizar e analisar as | toxicidades da terapia CAR-
procedimentos de A e . .
evidéncias cientificas | T, especialmente por meio da
Enfermagem perante o L .
. sobre os avaliagdo neurolégica seriada
pacientes .
procedimentos e as com o escore ICE e da
apresentando ; - - .
.. intervengdes de observagio de sinais de
neurotoxicidades . . . ~
rundas d Revisdo enfermagem voltados | gravidade. As intervencdes
_ oriundas da . L. . . : .
2 Leio et al. 2025 . sistematica da ao monitoramento, a incluem cuidados de suporte,
Imunoterapia de X . . .. - K
| i literatura. avaliagdo e a0 manejo | administragdo de terapias
Células modificadas . . L
dos efeitos adversos prescritas, comunicagio
por Receptores de . R . .
, - relacionados as multiprofissional,
Antigenos Quimeéricos o . .
) neurotoxicidades encaminhamento 4 UTI
(CARs) em Células . N ‘. .
X N associadas a quando necessério, educagdo
Linfocitarias T: Uma . . .
L. . imunoterapia CAR-T. | dos pacientes e
revisdo sistemdtica.
acompanhamento de
complicagdes tardias, como
aplasia de células B e
hipogamaglobulinemia.
O documento destaca a SLC
e a neurotoxicidade como
Apresentar .. . .
dacs principais toxicidades
recomendaces para ! . .
cimi soe tpA . imediatas da terapia CAR-T,
otimizar a assisténcia . N
CAR-T em hemato- K ’ | ressaltando a importincia da
. .. Manual de considerando o . ,
oncologia: otimizar o _ monitorizagio continua, do
3 Santos et al. | 2025 . recomendagdes percurso do .
cuidado ao longo do L. reconhecimento precoce dos
clinicas. tratamento, o . _
percurso do doente. . sinais clinicos e da atuagdo
reconhecimento das N i
- - | integrada entre equipe de
toxicidades e a atuagio ) . k
K o satde, paciente e cuidador
multiprofissional. .
para garantir a seguranga do
tratamento.
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Fonte: Elaborada pela autora (2026).
4 DISCUSSAO

Os estudos analisados apontam que a assisténcia de enfermagem aos pacientes
submetidos a terapia com células CAR-T estd relacionada principalmente ao reconhecimento e
monitoramento das toxicidades associadas ao tratamento, com destaque para a Sindrome de
Liberacio de Citocinas (SLC) e a Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras
Imunes (ICANS). Nesse contexto, a atuagio da equipe de enfermagem envolve a identificagio
de alteragdes clinicas, o acompanhamento da evolugio dos sinais e sintomas e a comunicacio
oportuna aos médicos e aos demais profissionais da equipe multiprofissional, contribuindo para

a avaliagdo e condugdo adequada diante da progressdo dessas complicacdes (Barros, 2024).

4.1 Eventos adversos e monitoramento clinico na terapia com células CAR-T

Os estudos incluidos nesta revisio evidenciaram que as toxicidades associadas a terapia
com células CAR-T estdo relacionadas a resposta imunoldgica desencadeada apéds a infusio,
podendo apresentar diferentes niveis de gravidade. Cosenza, Sacchi e Pozzi (2021) relacionam a
liberacdo de citocinas inflamatérias, como IFN-y, TNF-a e IL-6, ao desenvolvimento da
Sindrome de Liberagio de Citocinas (SLC). Ledo et al. (2025) complementam essa discussio ao
abordar as alteragdes clinicas associadas A resposta imunolégica e suas repercussdes durante a
terapia. Esses achados ajudam a compreender a diversidade de manifestacSes e a necessidade de
avaliacGes especificas para cada toxicidade.

Na SLC, Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) descrevem manifestacdes como
febre, fadiga, cefaleia, mialgia e artralgia, enquanto Hansen, Dam e Faramand (2021) abordam
complica¢des mais graves, como edema pulmonar e hipdxia, relacionadas ao extravasamento
capilar. Essa diferenca evidencia que as manifestacdes podem wvariar desde sintomas
inespecificos até alteracdes que comprometem as funcdes respiratdria e cardiovascular. Nesse
sentido, Lee et al. (2019) estabeleceram critérios de classificagio baseados na febre, na hipotensio
e na hipéxia, considerando também a necessidade de suporte vasopressor e oxigenoterapia. A
graduacdo da SLC leva em conta a gravidade da hipotensio e da hipéxia e o suporte necessirio,
desde que essas alteracdes nio sejam atribuidas a outras causas. Além disso, sintomas como
mialgia, artralgia e mal-estar sdo inespecificos quando isolados, tornando-se mais sugestivos

quando associados a febre no periodo esperado. Portanto, a identificacio desses sintomas deve
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considerar o contexto clinico, pois sua presenga isolada nio permite determinar a gravidade da
sindrome.

Quanto ao monitoramento, Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) destacam a
avaliacdo dos sinais vitais, da fun¢io cardiovascular e de parimetros laboratoriais, como
hemograma completo e proteina C-reativa. Essas informag¢des complementam a avaliagio
clinica e auxiliam no acompanhamento da resposta inflamatéria. Entretanto, os exames
laboratoriais nio substituem os critérios clinicos utilizados por Lee et al. (2019) para classificar
a gravidade da SLC. Essa distin¢io demonstra que o acompanhamento das condicdes clinicas e
a graduacio da toxicidade sdo processos relacionados, mas nio equivalentes. Por isso, o
monitoramento deve ocorrer de forma sistemdtica, permitindo comparar as avaliagdes ao longo
da evolucio do paciente e reconhecer mudancas em seu estado clinico. Na assisténcia de
enfermagem, a utilizagdo de critérios padronizados favorece a identificacio objetiva das
alteracdes, o registro da evolugdo clinica e a comunicagio dessas informacdes a equipe
assistencial.

Além da SLC, a Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras Imunes
(ICANS) apresenta manifestagdes que exigem avaliagdo especifica. Xiao et al. (2021) descrevem
alteracdes da fala, sonoléncia e confusio mental, enquanto Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale
(2023) também apontam alteragdes da atencdo e da linguagem, desorientagio, agitacdo, afasia e
tremores. Para avaliar a funcdo cognitiva, Lee et al. (2019) incluem a escala ICE (Immune Effector
Cell-Associated Encephalopathy), com pontuagdio maxima de dez pontos, que considera
orientagio, nomeacdo de objetos, execucio de comandos, escrita e aten¢do. Entretanto, a
pontuacio ICE nio determina isoladamente a gravidade da ICANS, pois a classificagio
também considera o nivel de consciéncia, as convulsdes, as alteracdes motoras e os sinais de
aumento da pressio intracraniana (PIC) ou edema cerebral. Conforme os critérios da ASTCT,
o grau final corresponde 4 manifestacio de maior gravidade entre esses dominios, desde que n3o
seja atribuida a outra causa. Dessa forma, mesmo quando a pontuagio ICE indica
comprometimento leve, outra manifestacio pode determinar um grau mais elevado. Essa
avaliacdo reforca a necessidade de monitorar diferentes aspectos do estado neurolégico, e nio
apenas o resultado da escala.

A comparagio entre a SLC e a ICANS evidencia que, embora ambas estejam associadas
a terapia com células CAR-T), apresentam critérios de avaliagio distintos. Enquanto a graduagio

da SLC considera a febre, a hipotensio, a hipdxia e a necessidade de suporte, a classificagdo da
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ICANS exige a anélise da func¢io cognitiva e de outros dominios neurolégicos. Essa diferenca
demonstra que a avaliacdo das toxicidades deve considerar suas caracteristicas especificas, uma
vez que os paridmetros utilizados para classificar uma sindrome nio sio suficientes para

determinar a gravidade da outra.

4.2 IntervengBes e condutas de enfermagem diante da SLC e ICANS

A assisténcia ao paciente submetido a terapia com células CAR-T exige preparo da
equipe de enfermagem para reconhecer possiveis complica¢des, além de orientar o paciente, seus
familiares e cuidadores durante o tratamento. Anderson e Latchford (2019) destacam a
importincia do conhecimento sobre as toxicidades e as intervencdes necessarias, enquanto
Sievers et al. (2020) ressaltam a atuacio integrada de diferentes especialidades no cuidado. Essas
perspectivas se relacionam as recomendac¢des de Santomasso et al. (2021), que apresentam
orientagdes para o reconhecimento e o manejo das toxicidades a partir de uma abordagem
multiprofissional.

O acompanhamento nio se restringe ao periodo de internacdo. Reiser (2020) aborda a
necessidade de vigilincia apés a infusdo, incluindo avalia¢des clinicas frequentes, orientagdes
para os cuidados apds a alta e seguimento nas semanas posteriores. Essa perspectiva amplia a
atuacdo descrita por Anderson e Latchford (2019), pois evidencia a importincia de preparar o
paciente e seus cuidadores para reconhecer alteracdes e procurar atendimento quando
necessdrio. De forma complementar, Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) destacam a
capacitacdo dos enfermeiros e a importincia do apoio ao paciente durante o tratamento,
considerando também suas necessidades emocionais.

Em relacdo 4 SLC, a classificagio da gravidade orienta a defini¢do das condutas clinicas.
Lee et al. (2019), por meio do consenso da ASTCT, estabeleceram critérios padronizados para
essa classificagdo, enquanto Cosenza, Sacchi e Pozzi (2021) discutem os mecanismos
fisiopatolédgicos, as manifestacdes clinicas e as possibilidades de manejo da sindrome. Por sua
vez, Santomasso et al. (2021), em uma diretriz da ASCO, apresentam recomendacdes para o
reconhecimento e o tratamento das toxicidades associadas a terapia com células CAR-T.

O manejo terapéutico da SLC é definido de acordo com a gravidade e pode envolver
medidas de suporte e terapias especificas, como o uso de tocilizumabe nos casos indicados
(Elmarasi et al., 2024; Santomasso et al., 2021). Nesse contexto, a enfermagem participa da

implementacio dos cuidados prescritos, da avaliagio da resposta as interven¢des e da
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identificacdo de alteracdes que possam indicar agravamento do quadro. Essas acdes devem
considerar a evolugio clinica do paciente e os protocolos institucionais, contribuindo para a
continuidade da assisténcia e para a comunicagio oportuna de sinais de agravamento aos
profissionais responséveis pela reavaliagio clinica.

Na ICANS, além da avaliagio clinica, destaca-se a necessidade de utilizar instrumentos
que permitam acompanhar sistematicamente a func¢io neurolégica. Nwozichi, Ogunmuyiwa e
Ojewale (2023) enfatizam a preparagio dos enfermeiros para reconhecer complicacdes
relacionadas A terapia, enquanto Ledo et al. (2025), em uma revisio sistemaitica, analisam
procedimentos de enfermagem voltados a avaliagdo e ao monitoramento das neurotoxicidades,
incluindo a utilizagdo da escala ICE e a identificagio de sinais de gravidade. Fatahichegeni et
al. (2025), por sua vez, sintetizam avangos na compreensio e no manejo da ICANS;, incluindo
estratégias de avaliagio e tratamento. Em complemento, Santomasso et al. (2021) apresentam
recomendacdes clinicas para o manejo das toxicidades. Em conjunto, esses estudos permitem
relacionar a avaliacdo neurolégica realizada na assisténcia as recomendacdes clinicas para o
manejo da ICANS, respeitando as atribuicées dos profissionais envolvidos.

Na pratica, a enfermagem pode realizar e registrar as avalia¢Bes previstas no protocolo
institucional, comparar os resultados da escala ICE ao longo do acompanhamento e comunicar
prontamente as alteracdes neurolégicas identificadas aos profissionais responsdveis pela
avaliacdo clinica. Quando ha persisténcia ou progressdo dos sinais, a avalia¢do clinica pode
indicar a necessidade de exames complementares, como tomografia computadorizada ou
ressonincia magnética de crdnio (Santomasso et al., 2021). A escolha das medidas diagnésticas
e terapéuticas cabe aos profissionais habilitados, enquanto a enfermagem contribui para a
continuidade da avaliacdo e para a execugio dos cuidados indicados. Nwozichi, Ogunmuyiwa
e Ojewale (2023) também destacam que a atuacdo da enfermagem abrange diferentes etapas da
terapia com células CAR-T, desde a triagem até a alta e o acompanhamento posterior. Os
autores ressaltam a necessidade de capacitacio profissional, de protocolos institucionais
previamente estabelecidos e de organizacdo dos recursos necessirios para a realizagio do
tratamento. Também abordam a participacdo da enfermagem na administracio da terapia,
conforme a capacitagdo profissional, as atribuicSes aplicdveis e os protocolos institucionais.
Esses aspectos evidenciam que a seguranca do tratamento n3o depende apenas do
reconhecimento das toxicidades, mas também do preparo dos profissionais e da organizacio da

assisténcia ao 10ngo do acompanhamento.
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Além dos cuidados clinicos, Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) abordam a
importincia de verificar a documentac3o relativa ao consentimento para a realiza¢io da terapia
e de avaliar as necessidades individuais do paciente durante o tratamento. Essas a¢des integram
a organizacio da assisténcia e contribuem para que o acompanhamento considere as condicdes
clinicas e as particularidades de cada pessoa.

A atuacio da enfermagem requer integracio entre os profissionais envolvidos no
cuidado. Sievers et al. (2020) ressaltam a importincia da atuagdo multiprofissional na
assisténcia aos pacientes submetidos a terapia com células CAR-T. Nesse contexto, a
enfermagem realiza as avalia¢Ses previstas, registra a evolugio, executa os cuidados de sua
competéncia e comunica alteragdes clinicas, enquanto a equipe médica avalia o quadro e define
as condutas diagndsticas e terapéuticas. Conforme as necessidades do paciente, outros
profissionais, como neurologistas e intensivistas, podem participar da avaliacdo e do manejo das
complicacdes. Essa integracio permite articular o monitoramento realizado pela enfermagem
as decisdes clinicas necesséarias diante da evolu¢io das toxicidades.

O acompanhamento também deve considerar o periodo apds a alta, Nwozichi,
Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) ressaltam a importincia de orientar o paciente e seus familiares
sobre os sinais de alerta, os cuidados em domicilio, situagdes que exigem contato com o servigo
de sadde e reforcar a importincia de comparecer as consultas de rotina, promovendo assim, a

continuidade da assisténcia e evitando o surgimento de eventuais complicacdes.

4.3 Lacunas e desafios relacionados i terapia com células CAR-T

Apesar dos avancos relacionados a terapia com células CAR-T, sua implementag¢io ainda
apresenta desafios relacionados ao acesso e aos recursos necessirios para sua realizagdo. Entre
eles, destacam-se o medo e a ansiedade dos pacientes e as dificuldades socioecondmicas,
especialmente diante do elevado custo da terapia para aqueles sem cobertura por plano de satde.
Nesse contexto, Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) destacam a participacdo da
enfermagem na orientacio dos pacientes e no suporte durante o tratamento. Essa atuacdo pode
contribuir para esclarecer dividas e orientar sobre os recursos disponiveis e os servigos de
referéncia, considerando as necessidades dos pacientes e a continuidade da assisténcia.

A realizagio da terapia também exige estrutura especializada, incluindo centros
destinados as terapias celulares e ao transplante de medula 4ssea, servico de medicina intensiva,

laboratério especializado ou parceria com centros de producio, além de condices adequadas
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para a manipulag¢io, o armazenamento e o transporte das células. Também sio necesséirios
profissionais capacitados e protocolos previamente estabelecidos para orientar as etapas do
tratamento e o manejo das toxicidades (Santos et al., 2025). Enquanto Santos et al. (2025)
enfatizam os requisitos estruturais e organizacionais para a realizag¢do da terapia, Nwozichi,
Ogunmuyiwa e Ojewale (2023) abordam a participagdo da enfermagem no cuidado ao paciente.
A aproximagio dessas perspectivas evidencia que a seguranga da assisténcia depende tanto das
condi¢des dos servigos quanto da preparagio dos profissionais envolvidos.

Além dos desafios relacionados ao acesso e i estrutura dos servigos, a literatura aponta
limitacdes nas evidéncias disponiveis para o manejo das toxicidades associadas a terapia com
células CAR-T. Embora existam diretrizes, sistemas de classificagio, recomendacdes e
protocolos para a SLC e a ICANS, parte das condutas ainda apresenta sustentagio limitada por
evidéncias clinicas sélidas (Shimabukuro-Vornhagen et al., 2021). Nesse contexto, torna-se
relevante ampliar as investigagdes sobre as intervenc¢des de enfermagem, especialmente quanto
a padronizacio dos cuidados, 4 avaliagio dos resultados das intervencdes e a0 acompanhamento
dos pacientes. Essa necessidade reforca a importincia de desenvolver evidéncias que
contribuam para aprimorar a assisténcia e orientar a pritica clinica.

Outro desafio diz respeito 4 ocorréncia de falhas terapéuticas, mesmo diante dos avancos
proporcionados por essa modalidade de tratamento. Nwozichi, Ogunmuyiwa e Ojewale (2023)
destacam a importincia do acompanhamento da persisténcia das células CAR-T e da perda de
antigenos, aspectos relacionados ao risco de recidiva e a avaliagdo de possiveis estratégias
preventivas. Embora esses aspectos ultrapassem o manejo imediato da SLC e da ICANS, eles
ampliam a discussio sobre a continuidade do cuidado e a necessidade de acompanhamento dos
pacientes ap0s a terapia.

Nesse sentido, Ledo et al. (2025) apontam a necessidade de ampliar as pesquisas lideradas
por enfermeiros, com foco na otimizacdo dos protocolos de cuidado, na validagio de ferramentas
de avaliagdo e no desenvolvimento de modelos de acompanhamento de sobreviventes. Essa
necessidade reforca a importincia de fortalecer a produgio cientifica sobre as intervencdes de
enfermagem e o acompanhamento em longo prazo, de modo a contribuir para o aprimoramento

da assisténcia aos pacientes submetidos a terapia com células CAR-T.
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s CONSIDERAGCOES FINAIS

A presente revisio integrativa permitiu reunir evidéncias sobre a assisténcia ao paciente
submetido 2 terapia com células CAR-T diante da Sindrome de Liberacdo de Citocinas (SLC)
e da Sindrome de Neurotoxicidade Associada a Células Efetoras Imunes (ICANS). Os estudos
analisados demonstraram que essas toxicidades exigem acompanhamento continuo e
identificacdo precoce das alteragdes clinicas e neurolégicas, considerando a possibilidade de
progressio dos quadros e necessidade de intervencdes especificas.

Nesse contexto, a atuagio da enfermagem mostrou-se relacionada principalmente ao
monitoramento clinico e neurolédgico, 4 identificacdo de sinais de agravamento, a aplicagdo de
instrumentos de avaliagdo, 3 orientagio do paciente e de seus cuidadores, 3 administracdo das
terapias prescritas ou previstas em protocolos, ao registro da evolugio e 2 comunicag¢do oportuna
com a equipe multiprofissional. A utilizagdo de instrumentos como a classificagio da ASTCT
e a escala ICE contribui para o acompanhamento da evolugio das toxicidades e para a
comunicac¢do das alteracdes identificadas durante a assisténcia.

A anilise dos estudos também evidenciou que o manejo da SLC e da ICANS envolve
uma atuagio multiprofissional, sendo necessério diferenciar as atribui¢des da enfermagem das
condutas terapéuticas definidas pela equipe responsivel pelo tratamento. Dessa forma, a
enfermagem participa de maneira continua do cuidado, acompanhando a resposta do paciente
as interveng¢des e comunicando alteracdes que possam indicar necessidade de reavaliacdo da
conduta. Apesar dos avancos relacionados a terapia com células CAR-T, permanecem desafios
relacionados 4 disponibilidade de estrutura especializada, 3 capacitacio dos profissionais e a
producdo de evidéncias sobre o manejo das toxicidades. Também se observa a necessidade de
ampliar as pesquisas direcionadas i assisténcia de enfermagem, especialmente quanto as
estratégias de identificagio, monitoramento e acompanhamento dos pacientes com SLC e
ICANS.

Assim, os achados desta revisio reforcam a importincia de uma assisténcia de
enfermagem sistematizada, baseada no acompanhamento continuo e no reconhecimento
precoce das alteragdes associadas a terapia com células CAR-T, contribuindo para a seguranga

do paciente e para a atuagio integrada da equipe multiprofissional.
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