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Resumo

Introducdo: O servigo de Hemoterapia compreende todos os servigos que coletam,
processam e testam o sangue de doadores e/ou distribuem hemocomponentes, podendo ou nao
realizar transfusdo de sangue. Este ¢ responsavel por atender aos Servigos de Assisténcia a
Satude realizando o fornecimento dos hemocomponentes. A doag¢do de sangue no Brasil
conforme a legislacdo vigente deve ser de maneira altruista, sem recompensa financeira e
deve ser avaliada em vdarias etapas para a seguranca do doador e receptor do
hemocomponente. A hemorrede de Santa Catarina produz em média mensalmente 10.300
bolsas de sangue, sendo o Hemocentro Coordenador, na capital do estado, responsavel pela
producdo de aproximadamente 2.300 bolsas de sangue por més e realiza em média 2.800
testes para triagem de anemia com a verificagdo de microhematdcrito em microcentrifuga. A
taxa de inaptiddo por hematdcrito baixo no ano gira em torno de 13,20 %. Para o reteste ¢
utilizada a dosagem da hemoglobina total, em hemoglobindmetro automatizado (analisador
HemoCue Hb 301). Metodologia: Estudo de abordagem quantitativa, descritiva, comparativa,
realizado no periodo de abril a julho de 2019, no setor de pré-triagem do Hemocentro
Coordenador de Santa Catarina (HEMOSC) localizado em Floriandpolis — SC. Os dados
foram obtidos a partir de 600 amostras de sangue capilar dos candidatos inaptos a doagao
sanguinea por hematocrito baixo, coletadas no momento da pré-triagem de acordo com os
protocolos internos da institui¢do. Todos os candidatos que apresentaram valor de hematocrito
abaixo do nivel aceitdvel foram submetidos a uma nova coleta de amostra capilar para
dosagem de hemoglobina em analisador automatizado HemoCue Hb 301. Os dados coletados
foram tabelados e analisados quanto ao sexo, aptiddo por hemoglobina e realizacdo de reteste.
Resultados: Prevaleceu o género feminino. A dosagem da hemoglobina total representou
dentro da totalidade de inaptos por hematdcrito em 50,5% aptos e 49,5% inaptos. Em relagdo
ao reteste foram observados que 470 doadores que realizariam o segundo exame, seguindo o
protocolo interno da instituicdo, seriam aprovados 232 doadores dosando a hemoglobina total.
Os doadores, cujo sangue era RhD A positivo, que ndo realizariam o reteste, compreendiam
uma populacdo de 130 doadores, destes 71 seriam aprovados utilizando o método de
hemoglobina total. Conclusao: Tendo em vista os resultados do estudo referentes a analise na
reducdo no indice de inaptiddo por hematodcrito baixo utilizando a dosagem da hemoglobina
total, demonstrou que haveria um aproveitamento em 50,5 % da populacdo, impactando
significativamente no aumento da captagdo desses doadores. Observou-se também que a
realizagdo do reteste em 232 candidatos a doagdo se tornaria desnecessaria e reduziria os
custos da institui¢do, assim como o aproveitamento dos candidatos RhD A positivo. Sendo
assim, acredita-se que a substituicdo da metodologia atual para a dosagem da hemoglobina
total na triagem de anemia em doadores de sangue agregara ao servico ndo somente a
evolugdo tecnoldgica, com rapidez e precisdo ao servi¢o, como otimizara o uso do honorario
publico.
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INTRODUCAO

O Servi¢o de Hemoterapia compreende todos os servigos que coletam, processam e testam
o sangue de doadores e/ou distribuem hemocomponentes, podendo ou ndo realizar transfusio
de sangue. Este é responsavel por atender aos Servigos de Assisténcia a Saude realizando o
fornecimento dos hemocomponentes.

O Hemocentro Coordenador ¢ a entidade de ambito central, de natureza publica,
localizada na capital, Florianopolis, referéncia do Estado de Santa Catarina, na area de
Hemoterapia e Hematologia que tem por finalidade prestar assisténcia e apoio hemoterapico
e/ou hematoldgico a rede de servigos de saude.

A doagdo de sangue no Brasil segue as regulamentagdes previstas em lei e se dd de
maneira altruista, sem recompensa financeira e deve ser avaliada em vérias etapas para a
seguran¢a do doador e receptor do hemocomponente. Dentre as etapas realizadas durante a
doagdo de sangue, a primeira ¢ a pré-triagem onde ¢ realizada a determinag¢do do hematdcrito
ou da hemoglobina total, afericdo da pressdo arterial, temperatura e verificacdo do peso e
altura. Em seguida uma etapa mais pessoal € a triagem clinica, entrevista onde serdo avaliados
os dados da pré-triagem e estoria pregressa e atual do estado de saude do candidato a doagao.

Visando a seguranca do doador, fidelizacdo ao servigo e aumento na demanda de
doadores, a triagem clinica deve ser realizada de forma precisa, contribuindo com a
manuten¢do dos estoques de bolsa.

A verificagdo da aptiddo do doador pela exclusdo de hematocrito baixo seguindo os
critérios da Portaria da Consolidagao n® 05 de 28 de setembro de 2017, determina como o
minimo para apto:

e Hematdcrito — mulheres 38% e homens 39%;
e Hemoglobina total — mulheres 12,5 g/dL e homens 13 g/dL.

O Centro de Hematologia e Hemoterapia de Santa Catarina (HEMOSC) coordena a
Hemorrede Publica do Estado de Santa Catarina, composto por seis Hemocentros Regionais,
sendo eles localizados em Lages, Joacaba, Chapec6, Criciuma, Joinville e Blumenau e duas
Unidades de Coleta em Jaragua Do Sul e Tubarao.

A hemorrede de Santa Catarina produz em média mensalmente 10.300 bolsas de sangue,
sendo o Hemocentro Coordenador responsavel pela producdo de aproximadamente 2.300
bolsas de sangue por més e realiza em média 2.800 testes para triagem de anemia com a

verificacdo de microhematdcrito em microcentrifuga.



Além da utilizacdo do microhematdcrito, visando o melhor aproveitamento de doadores,
o Hemocentro realiza o reteste em inaptos que sao doadores de primeira vez e nos fidelizados
que possuem tipos sanguineos que ndo sejam RhD A positivo, priorizando os tipos sanguineos
menos disponiveis, visto que o sangue RhD A possui grande demanda de captagdo. A taxa de
inaptidao geral gira em torno de 20 % ao més, sendo no ano 13,20% pelo motivo hematocrito
baixo. Para o reteste ¢ utilizada a dosagem da hemoglobina total, em hemoglobinometro
automatizado (analisador HemoCue Hb 301).

Diante do exposto acima, este estudo visa verificar a reducdo no indice de inaptidao por
hematocrito baixo com a utilizagdo da dosagem da hemoglobina total em todos os candidatos

a doagdo inaptos.

METODOLOGIA

Estudo de abordagem quantitativa, descritiva, comparativa, realizado no periodo de abril a
julho de 2019, no setor de pré-triagem do Hemocentro Coordenador de Santa Catarina
(HEMOSC) localizado em Florianopolis - SC.

Os dados foram obtidos a partir de 600 amostras de sangue capilar dos candidatos inaptos a
doacdo sanguinea por hematdcrito baixo, coletadas no momento da pré-triagem de acordo
com os protocolos internos da Instituicdo. Todos os candidatos que apresentaram valor de
hematocrito abaixo do nivel aceitdvel foram submetidos a uma nova coleta de amostra capilar
para dosagem de hemoglobina em analisador automatizado HemoCue Hb 301. Os dados
coletados foram tabelados e analisados quanto ao sexo, aptidao por hemoglobina e realizacao

de reteste.

RESULTADOS
A amostra foi composta por 600 candidatos a doagdo de sangue, inaptos por hematocrito
baixo apos a verificagdo do microhematdcrito em microcentrifuga. Dentre estes, prevaleceu o

género feminino como apresentado na Tabela .

Tabela I- Anélise por género
Feminino 529 88.2%

Masculino 71 11,8%

Total 600 100%



A dosagem da hemoglobina total representou dentro da totalidade de inaptos por hematocrito

em 50,5% aptos e 49,5% inaptos (Tabela II).

Tabela II- Aptiddo e Inaptiddo pela dosagem de hemoglobina total

Aptos 303 50,5%
Inaptos 297 49,5%
Total 600 100%

Em relagdo ao reteste foram observados que 470 doadores que realizariam o segundo exame,
seguindo o protocolo interno da instituicdo, seriam aprovados 232 doadores dosando a
hemoglobina total. Os doadores, cujo sangue € tipo RhD A positivo, que ndo realizariam o
reteste, compreendem uma populacdo de 130 doadores, destes 71 seriam aprovados utilizando

a hemoglobina total (Tabela III).

Tabela lll- Realizagao do reteste

Tipo Sanguineo Reprovados por | Aprovados por Hb Reprovados por Hb
hematécrito total total
1 vez 224 110 114
A negativo, B, AB, O 246 122 124
A positivo 130 7 59
Total 600 303 297
CONCLUSAO

Concluiu-se que os resultados do estudo referentes a analise na redug@o no indice de inaptidao
por hematocrito baixo utilizando a dosagem da hemoglobina total, demonstraram que haveria
um aproveitamento em 50,5 % da populagdo, impactando significativamente no aumento da
captacdo desses doadores.

Observou-se também que a realizacdo do reteste em 232 candidatos a doagdo se tornaria
desnecessaria e reduziria os custos da instituicdo, assim como o aproveitamento dos
candidatos RhD A positivo.

Sendo assim acredita-se que a substituicdo da metodologia atual para a dosagem da
hemoglobina total na triagem de anemia em doadores de sangue agregara ao servi¢o nao
somente a evolucao tecnoldgica, com rapidez ao servico e precisdo ao método, como

otimizara o uso do honorario publico.
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