Fase Pré-Analitica:

O que pode dar errado?
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Fatores pré-analiticos.

e Alimentagdo (2h).

e Atividade fisica (20 minutos) / Estresse.

e Hemoconcentragdo (tempo de garroteamento).
¢ Quantidade adequada de anticoagulante.

e Homogeneizagdo da amostra.

* |dentificagdo do paciente e/ou da amostra.

¢ Demora na execugdo do exame.

e Evitar a hemolise (material limpo, agulhas apropriadas, pressdo negativa

adequada e homogeneizagdo suave).

¢ Confecgdo da distensdo sanguinea.
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Fatores pré-analiticos.
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Sangue capilar
B
Valores maiores de Ht, Hb e VGM. - «%.q
B
Leucometria 8% mais elevada. e -
Monocitose (12 a 100% em criangas). . g :
Contagem de plaquetas subestimada (9 a 32%).
EDTA dipotdssico - 1,50 £ 0,25 mg/ml (ICSH).
Impede a visualizagdo de ponteado basdfilo (saturnismo).
Pode causar leuco-aglutinagdo (neutrdfilos e linfocitos).
Satelitismo plaquetario (auto-anticorpo).
(@PNCQ]
Anticoagulantes
. o
Excesso de EDTA
Hemidcias { tamanho degeneragdo
Leucdcitos { tamanho degeneragdo
Hematdcrito d
CHGM T
Plaguetas 7T volume contagem
(desintegram) superestimada
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Armazenamento da amostra.

¢ Até 1 hora — sem alteragdes.

e 1 -3 horas — algumas alteragdes.

® 8 — 12 horas — alteragdes importantes.

¢ Alteragdes da coloragdo e lobulagdo nuclear vacuolizagdo citoplasmatica.
® Poucas alteragGes nas hemacias até 6 horas da coleta.

e Aumento do volume das hemadcias, do Ht e do VGM.

e Leucometria e plaquetometria diminuem.

¢ Reticuldcitos diminuem apds 6 h.

* Sem alteragdes no Ht e no VGM se conservado a 4°C até 24h.

¢ Hemoglobina estavel por dias.
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Hemoglobina

Cianometahemoglobina (ICSH).

* Sangue capilar (fluido tecidual pode diluir a amostra).
¢ Sedimentagdo (durante a armazenagem).

e Agitagdo vigorosa.

* Leucometria > a 50 x 10%/I.

® Plasma lipémico.
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Hematocrito.

Método manual ou automatizado (ICSH,CLSI).

¢ Tubos inadequados.

¢ Vazamento do tubo.

¢ Centrifugagdo.

* Hemolise (coleta inadequada).

¢ Concentragdo de anticoagulante.

e Falta de homogeneizacdo/ Micro-coagulos

¢ Armazenamento da amostra (aumento do VGM).
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Hemacias.

Contador automatizado (WHO/ICSH).

¢ Sedimentag¢do durante o armazenamento.

¢ Quantidade de anticoagulante insuficiente (pequenos coagulos).

* Homogeneidade da amostra.
¢ Deterioragdo das hemdcias.
* Fragmentos celulares.

e Intensa microcitose (RBC subestimada).
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Leucodcitos e Plaquetas.

Contador automatizado / método manual (WHO/ICSH).

* Presenca de eritroblastos.
e Temperatura e homogeneizagdo(automatizada).
* Bolhas de ar, laminula, sedimentagéo, distribuicdo, dilui¢do, destruicdo (manual).

e Camara suja, leucopenia.

¢ Erros semelhantes aos observados nas contagens de hemacias e leucdcitos.

* A contagem deve ser realizada preferencialmente dentro das trés primeiras horas
apos a coleta.

® Presenga de micro-coagulos.

¢ Diluente deve ser livre de contaminagdo.
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Contagem diferencial.

Pardmetros (CLSI / WHO / ICSH).

¢ Confecgdo da lamina em prazo adequado.

¢ Coloragdo adequada.

¢ Varios corantes estao disponiveis.

e Corantes livres de agua.

* Solugdo de lavagem tamponada (pH 6,4 a 7.2).

* Os tempos de fixagdo e de coloragdo devem ser determinados e rigorosamente

obedecidos.
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Diminuigao

Aumento

Q Fleury

* Plaquetas grandes ou em

Leucdcitos * Aglutinagdo de leucécitos: PMN,
linfécitos, blastos. grumos
* Excesso de EDTA * Eritroblastos
* Amostra coagulada * Crioglobulinas
* Lipideos
* Microorganismos
Hemacias * Aglutininas * Leucocitose

* Microcitose
* Hemdlise in vitro
* Amostra coagulada

* Plaquetas gigantes

Hemoglobina

* Amostra coagulada
* Coleta (acesso)

* Lipideos
¢ Leucocitose
«Bilirrubina > 2,5 mg%

Int. Inl. Lab. Hem. 2007, 29, 21-41

@ Fleury

brigado

Marcos Fleury
m.fleury@pncg.org.br @ELIED)




