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Edirorial

Caros congressistas,

a gloriosa cidade de Porto Alegre, temos a grande satisfacdo de receber todos em mais um

congresso que com certeza ficard eternizado na memoria.

Tenham a certeza de que as comissoes cientifica, organizadora e toda nossa equipe sen-
tem-se honrados com a presenca de vocés.
Apds o congresso XX IFCC WorldLab, o 36° CBAC ¢é o primeiro a ser realizado. Por esse motivo
foi um grande desafio para todos nos. A nossa preocupagcdo foi de ndo deixar que algo perdesse o
brilho do nosso congresso. E todos os envolvidos se esmeraram nesse objetivo.
Ano apos ano, a nossa filosofia tem sido de realizar um congresso melhor do que o outro. Temos a
mais absoluta certeza que muitos de vocés ficardo surpresos com a nossa estrutura e organizacao
em mais este evento.
Tenham a certeza de que a SBAC estd mais uma vez cumprindo seu objetivo de capacitar cada vez
mais o profissional da drea laboratorial. Por isso mesmo, estdo publicados nesta edi¢do os 265
temas cientificos apresentados durante o congresso.
No congresso, vocés também terdo a oportunidade de participar de diversas mesas redondas e
workshops com os melhores palestrantes e professores convidados para este grande evento,
enriquecendo ainda mais de conhecimento.
Além de instruirmos com as novidades da drea profissional, queremos também, que cada um amplie
a sua rede de relacionamento pessoal. E ndo hd nada melhor que um evento como este, que retine
a drea cientifica com diversas atividades sociais.
Nosso objetivo estd tracado: fazer deste o melhor congresso da historia da SBAC. E contamos com
VOCés.
Sejam todos bem vindos e aproveitem o mdximo do 36° Congresso Brasileiro de Andlises Clinicas.
Por tudo isso, deleite-se e aproveite a “nossa” revista cientifica.

Um forte abrago a todos.

Ulisses Tuma,
Presidente da SBAC
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Prevaléncia de patogenos bacterianos e susceptibili-
dade aos antimicrobianos em infeccoes do trato
urinario de amostras ambulatoriais*

Bacterial pathogens prevalence and antimicrobial susceptibility in community-acquired
urinary tract infection

Alexandre Rieger’; Fernando Ferrugem?; George Horta®; Caio Fernando de Oliveira’;
Marcelo Carneiro’ & Jorge André Horta’

RESUMO - Este estudo descreve a distribuicao e a susceptibilidade de micro-organismos isolados de pacientes com infeccdo do trat(h

urinario (ITU) em Santa Cruz do Sul-RS no periodo de 2001 a 2006. Das 7571 amostras de urina analisadas, 1276 (16,8%) apresenta-
ram bacteritria significativa (=10° UFC/mL). A maioria das amostras com crescimento significativo pertencia ao sexo feminino (91,4%).
O micro-organismo mais freqiiente foi a Escherichia coli, isolada em 70,5% das uroculturas. Os antimicrobianos aos quais os uropaté-
genos foram mais resistentes foram ampicilina (31,0%), amoxicilina (30,2%), acido pipemidico (19,6%), sulfametoxazol-trimetoprim
(19,2%) e acido nalidixico (18,8%). Este estudo contribui para o conhecimento de taxas de resisténcia locais, sendo essa uma das eta-
pas basicas para o estabelecimento de estratégias particularizadas em relacao ao uso racional de antimicrobianos. Estudos sistemati-
cos da resisténcia em uropatégenos causadores de ITUs nao complicadas podem fornecer informacoes relevantes para médicos e ou-
tros profissionais da satide no desenvolvimento de protocolos terapéuticos.
\PALAVRAS-CHAVE - Infeccao do trato urindrio; resisténcia antimicrobiana; susceptibilidade.

/

o

SUMMARY - This study describes the distribution and antibiotic susceptibility patterns of microorganisms isolated from patients with\
community-acquired urinary tract infections (UTI) in Santa Cruz do Sul-RS from 2001 to 2006. Of the 7571 urine samples processed,
significant bacteriuria (=10° UFC/mL) was detected in 1276 (16,8%). The majority of significant isolates were from women (91,4%). The
most frequent microrganism was Escherichia coli, isolated from 70,5% of the urocultures. The antimicrobial agents to which the uro-
pathogens were more resistant were ampicilin (31,0%), amoxicilin (30,2%), pipemidic acid (19,6%), sulfamethoxazol-trimethoprim
(19,2%) and nalidixic acid (18,8 %). This study contributes to the knowledge of local microrganisms resistance rates, the first step for
the establishment of strategies towards the rational use of antimicrobials. Periodic surveillance of resistance in uropathogens causing
uncomplicated UTI would provide valuable information for clinicians and those developing UTI therapeutical guidelines.

KEYWORDS - urinary tract infection; antimicrobial resistance; susceptibility.

/

INTRODUCAO

As infecgoes do trato urinario (ITUs) sao doencas infecci-
osas bastante comuns que podem estar associadas com
substancial morbidade e gastos significativos (WILLIAMS &
SCHAEFFER)*. As ITUs sao também um problema pediéa-
trico usual com potencial para produzir um longo periodo
de morbidade. Criancgas apresentando febre podem estar
com sintomas nao especificos de ITU, e um alto indice de
suspeita é apropriado nestes casos, onde a bacteritria indi-
card alta probabilidade de infecgao urinaria (ZORC et al)*.
A compreensao das diferentes formas de apresentacao da
ITU como cistite, pielonefrite e sindrome uretral, bem como a
relevancia clinica da bacteritria assintomatica, contami-
nacao e bacteritria de baixa contagem sao de suma impor-
tancia para a escolha da estratégia terapéutica. Tais fatores,
aliados aos diferentes esquemas terapéuticos estabelecidos
de acordo com grupos especificos de pacientes com ITU ma-
ximizam os beneficios terapéuticos, além de reduzir os custos
e as incidéncias de efeitos colaterais (HEILBERG & SCHOR)".
Contudo, a resisténcia simultdnea a varios antimicrobianos
de diferentes classes estruturais é uma realidade presente
em diversas espécies de micro-organismos e que pode di-
ficultar a terapia de infecc¢odes, incluindo as ITUs (DRO-
MIGNY et al; SAHM et al)*". Atualmente, hd a necessida-
de de se reconsiderar as recomendacoes tradicionais de

tratamento, em face aos padrdes de resisténcia locais, as-
sim como de se fazer melhor uso de novos antimicrobianos
(WILLIAMS & SCHAEFFER)™".

Para melhor entender e responder ao aumento da resistén-
cia antimicrobiana, a Sociedade Americana de Doencas In-
fecciosas recomenda que as comunidades estabelecam
mecanismos de rotina para avaliar os padroes de resistén-
cia locais entre patégenos urindrios e que as terapias em-
piricas sejam constantemente reavaliadas de acordo com
as mudancas nos padroes de susceptibilidade (SAHM et
al)". Sendo assim, este estudo descreve a prevaléncia dos
patégenos e o perfil de susceptibilidade aos antimicrobia-
nos das infec¢des do trato urindrio comunitdrias na regiao
de Santa Cruz do Sul, RS.

MATERIAL E METODOS

Uroculturas: as amostras de urina foram coletadas em fras-
cos estéreis utilizando a técnica padrao de coleta do jato
médio. Minimo tempo foi despedido entre a coleta da
amostra e sua semeadura em meio Agar MacConkey e
CLED. A temperatura de incubacao foi de 35°C.

Identificacao bacteriana: os micro-organismos foram iden-
tificados por testes bioquimicos convencionais e/ou pelo
sistema automatizado VITEK (BIO-MERIEUX VITEK, St.
Louis). Além disso, foram utilizadas as seguintes provas

Recebido em 24/09/2007
Aprovado em 09/02/2009
* Laboratério de Biotecnologia e Genética - Universidade de Santa Cruz do Sul, RS -UNISC.
"Professor do Departamento de Biologia e Farmacia da UNISC.
?Graduando do Curso de Farmacia - UNISC.
*Graduando da Faculdade de Medicina - UFRGS.
*Pds-Graduando em Ciéncias Farmacéuticas da Universidade Federal de Santa Maria — UFSM.
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adicionais: catalase, clumping factor, coagulase, suscepti-
bilidade a novobiocina, hemdlise, susceptibilidade a baci-
tracina, susceptibilidade a sulfametoxazol/trimetoprim e
crescimento em NaCl 6,5% (KONEMANN) *.

Teste de Sensibilidade aos Antimicrobianos (TSA): foi re-
alizado com base no método de disco difusao (CLSI)*. To-
dos os micro-organismos foram testados frente aos seguin-
tes antimicrobianos: ampicilina (10 ng), amoxicilina (101g),
cefalotina (30 ng), amicacina (10 pg), norfloxacina (10ug),
dcido nalidixico (30pg), ciprofloxacina (5 ng), nitrofurantoi-
na (300 pg), além de sulfametoxazol-trimetropin
(1.25/23.75 1g), cloranfenicol (30 pg), acido pipemidico (20
ng) tetraciclina (30 pg) e imipenem (10 pg). Os diametros
das zonas de inibicao foram medidos e amostras da Ameri-
can Type Culture Colection (ATCC) de K. pneumoniae
ATCC 700603 e E. coli ATCC 25922, foram utilizadas como
controle de qualidade para os testes. As cepas ATCC foram
avaliadas segundo a padronizacao do CLSI e a interpre-
tacao dos resultados foi realizada utilizando os limites pre-
conizados para cada cepa ATCC (CLSI)*.

RESULTADOS

Foram analisadas 7571 amostras de uroculturas ambulatori-
ais no periodo de janeiro de 2001 a dezembro de 2006. Foram
consideradas 1276 (16,8%) amostras positivas, isto €, com
crescimento microbiano igual ou superior a 10° UFC/mL.
Destas uroculturas, 1166 (91,4%) foram provenientes de pa-
cientes do sexo feminino e 110 (8,6%), do sexo masculino.
Dos 1276 micro-organismos isolados das amostras clinicas
de urina, E. coli representou 70,5% (n=899) das ITU en-
quanto Staphylococcus saprophyticus representou 14,3%
(n=183) seguido de Enterobacter sp. com 4,2% (n=>54).
Entre as uroculturas positivas, 80,0 % (n = 1021) foram
identificadas como micro-organismos Gram negativos,
sendo a maioria pertencente a familia Enterobacteriaceae,
enquanto que os micro-organismos Gram positivos repre-
sentaram 20,0 % (n = 255).

Os micro-organismos Gram negativos foram os mais frequen-
temente isolados destacando-se E. coli (88,1%), Enterobacter
sp. (5,3%) e Proteus mirabilis (3,6%). Dos micro-organismos
Gram positivos, os mais frequentes foram Staphylococcus sa-
prophyticus (71,8%), Staphylococcus sp. (20,4%) e Staphylo-
coccus aureus (5,1%) conforme apresentado na Tabela 1.

TABELA |

Frequiéncia (%) de micro-organismos isolados.
Gram negativo n %o Gram positivo n %
E. coli 899 88.1 Staphylococcus saprophyticus 183 718
Enterobacter sp. 54 5.3 Staphylococcus sp. 52 20.4
Proteus mirabilis 37 3.6 S. aureus 13 51
Proteus sp. 17 1.7 Enterococcus sp. 6 2.7
Kilebsiella sp. 7 0.7
Pseudomonas aeruginosa 5 0.5
Alcaligenes sp. 1 0.1
Pseudomonas sp. 1 0.1
TOTAL 1021 100.0 255 100.0

De maneira geral, os antimicrobianos aos quais os uropato-
genos se mostraram mais resistentes foram ampicilina
(31,0%), amoxicilina (30,2%), acido pipemidico (19,6%),
sulfametoxazol-trimetoprim (19,2%), acido nalidixico
(18,8%) e tetraciclina (13,1%). Com os menores indices de
resisténcia aparecem nitrofurantoina (5,8%), cloranfenicol
(4,6%), norfloxacina (2,1%), ciprofloxacina (2,0%), amica-
cina (1,8%), cefalotina (1,6%) e imipenem (0,4%) (Fig. 1).
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Figura 1: Perfil de resisténcia aos antimicrobianos

" Infecgdo do trato urinario
ndo complicada )
- Terapia empirica - —T

Pacientes SEM Pacientes COM
fatores de risco fatores de risco

} !

Sulfas 1
2 Penicilinas 2.
3. Quinolonas* a3

Quinolonas*
Penicilinas/Inibidor
Aminoglicosideos™

* Evitar em gestantes.
** Com doses aj para de

e em dose Unica diaria.

Figura 2: Proposta de algoritmo de tratamento de infecgcéo do
trato urinario para pacientes com ITU na comunidade.

DISCUSSAO

Em todo o mundo, os padrdes de resisténcia aos antimicro-
bianos estao continuamente evoluindo e/ou sofrendo modi-
ficacoes, por isso, estudos regionalizados como este, correta-
mente desenvolvidos e conduzidos, continuarao a ser essen-
ciais para auxiliar no estabelecimento de terapias empiricas
seguras e eficazes. O percentual de uroculturas positivas foi
de 16,8%, semelhante a outros estudos realizados no Brasil
e no exterior, onde também sempre se destaca a maior ocor-
réncia de ITUs no sexo feminino. Neste estudo, 91,4% das
uroculturas positivas pertenciam a pacientes do sexo femini-
no, uma prevaléncia um pouco superior a encontrada por
SAHM et al'' (84,9%) e ZHANEL et al* (82,1%).

A prevaléncia da Escherichia coli (70,5% do total de uro-
culturas positivas) como micro-organismo responsavel pela
grande maioria das ITUs foi semelhante aos resultados de
Bail et aF que encontrou 63,2% de prevaléncia, porém foi
inferior a encontrada por ALON et al' (82,2%) e ZHANEL
et al* (84,1%), mas bastante superior ao resultado de SAM-
RA et al*? (45,8%) que avaliou resultados somente de paci-
entes hospitalizados. Estes dados comprovam a alta fre-
quiéncia deste micro-organismo em infeccoes do trato uri-
nario em amostras ambulatoriais (ALOS et al; BAIL et al)**.
Os micro-organismos identificados neste estudo se mostra-
ram resistentes em maior indice a amoxicilina e ampicilina,
31,0% e 30,2% respectivamente. Mesmo apresentando uma
alta concentracao urindria, estes antimicrobianos nao sao re-
comendados para tratamento das ITUs por causa da resistén-
cia e alta recorréncia, se comparados a outros agentes, sendo
esta resisténcia justificada principalmente pela producéao de
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beta-lactamases e por alteracoes nas proteinas de ligacao das
penicilinas (PBPs) dos micro-organismos. Na atualidade, pa-
ra uma boa resposta terapéutica com o uso de amoxicilina,
ela deve ser utilizada associada ao acido clavulanico no caso
das ITUs (FARRELL et al; JANCEL & DUDAS) °%.

Os antimicrobianos ampicilina, sulfametoxazol-trimeto-
prim, ciprofloxacina e nitrofurantoina apresentaram resul-
tados de sensibilidade bastante similares aos observados
em estudos multicéntricos realizado nos Estados Unidos e
Canadéa (SAHM et al; ZHANEL et al;) ™ *.

Com relacéo ao indice de resisténcia do sulfametoxazol-tri-
metoprim (19,2%), é importante lembrar que a Sociedade
Americana de Doencas Infecciosas defende o uso deste an-
timicrobiano como terapia inicial para mulheres com cisti-
te aguda bacteriana nao-complicada em comunidades on-
de o percentual de resisténcia nao ultrapasse 10 a 20%
(KARLOWSKY et al; SAHM et al)*''. Apesar da resisténcia
ao sulfametoxazol-trimetoprim estar préxima do limite de
20% em nosso meio, este antimicrobiano continua sendo
uma 6tima opgao de tratamento das ITUs comunitdrias em
esquemas terapéuticos de trés dias com eficacia de 90%
nas cistites ndo complicadas (SOCIEDADE BRASILEIRA
DE INFECTOLOGIA & SOCIEDADE BRASILEIRA DE
UROLOGIA)®. Desta forma pode-se evitar o uso de quino-
lonas que provavelmente exerceriam pressao seletiva para
outros micro-organismos, tais como o S. aureus.

A normatizacdo de terapéuticas antimicrobianas, através de
protocolos, é interessante para guiar o tratamento destas in-
fecgoes na comunidade, evitando o abuso de classes de anti-
microbianos que selecionem micro-organismos resistentes. Em
nossa regiao podemos utilizar o seguinte protocolo, baseado
nas caracteristicas microbiolégicas de nossas cepas (Fig. 2).

CONCLUSOES

Com este estudo, pode-se concluir que a Escherichia coli
foi o microrganismo mais freqiiente (70,5%) causador de
infeccdo do trato urindrio em pacientes ambulatoriais na
regiao de Santa Cruz do Sul, RS. Os micro-organismos
Gram negativos sdo sensiveis em maior indice a Imipenem,
Amicacina, Cefalotina e Norfloxacina enquanto os Gram
positivos foram mais sensiveis aos antimicrobianos Imipe-
nem, Cefalotina, Cloranfenicol, Amicacina e Norfloxacina.
O estudo epidemiolégico dos uropatégenos e o estabeleci-
mento do perfil da sensibilidade aos antimicrobianos sao
aspectos relevantes, pois podem ser significativamente di-
ferentes por estarem associados a pressoes seletivas locais.

Este estudo foi aprovado no Comité de ética em Pesquisa
(CEP) da Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC.
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Prevaléncia e importancia do diagnéstico da
anemia na insuficiéncia cardiaca*

Prevalence and Importance of the Diagnosis of the Anemia in the Cardiac Insufficiency

CARAFFINI, Ivete Serpa & MERISIO, Paulo Roberto

/RESUMO - A anemia é uma comorbidade que associada a insuficiéncia cardiaca (IC), leva a piora dos sintomas e da sobrevida. A ane-
mia na IC ndo é um diagndstico definitivo, mas um achado laboratorial que precisa de elucidacao etiopatogénica. O objetivo deste es-
tudo foi avaliar a prevaléncia da anemia na Insuficiéncia Cardiaca, através da hemoglobina, VCM e HCM. Estudo de carater descri-
tivo, onde foram avaliados 163 pacientes de 35 a 90 anos, sendo 58 (35,58 %) mulheres e 105 (64,4%) homens. Os pacientes tinham
dados de hemoglobina, VCM, HCM, classe funcional II, IIl e IV (NYHA). Considerou-se a anemia com hemoglobina < 14 g/dL para
os homens e < 12 g/dL para as mulheres, critérios da OMS. A prevaléncia da anemia foi de 58,3%, maior em homens 44,8% (mulhe-
res de 13%), a mediana da hemoglobina apresentou 10,8 g/dL, mostrando predominancia na faixa etaria de 50-70 anos. A anemia foi
classificada pelo VCM e HCM, com maior prevaléncia (93,8%) no padrao normocitico normocrémico (maior em homens), pode-se en-
tender como ponto alto deste estudo. A mortalidade foi maior nos anémicos em ambos os sexos (9,8%), nos nao anémicos (2,45%) com
maior prevaléncia nos homens. Consideramos que os indices de comorbidade aumentam na evolucao da doenca e classe funcional
avancada, onde a anemia foi demonstrada como um fator de risco e preditora de progndstico.

PALAVRAS-CHAVE - Anemia na IC, IC descompensada, Insuficiéncia Cardiaca.

/

o

/" SUMMARY - The anemia is a co morbidity that associated with heart failure (CI), leads to worsening of symptoms and survival. The \
anemia in the IC is not a definitive diagnosis, but a laboratory finding that needs elucidation etiopathology. The objective of this study
was to assess the prevalence of anemia in heart failure, by hemoglobin, MCV and MCH. Study of descriptive nature, evaluated 163
patients from 35 to 90 years, 58 (35.58%) women and 105 (64.4%) men. The patients had data from hemoglobin, MCV, MCH, functi-
onal class 11, 111 and 1V (NYHA). It was the anemia with hemoglobin <14 g/dL men and <12 g/dL women, the WHO criteria. The pre-
valence of anemia was 58.3 higher in males 44.8% (women, 13%), the median of hemoglobin produced 10.8 g/dL, showing dominan-
ce in the age group of 50-70 years. Anemia was ranked by MCV and MCH, with a greater prevalence 93.8% in the standard normo-
citico normocrémico (higher in men), you can understand as a high point of this study. Mortality was high in anemic in both sexes
(9.8%), the non anemic (2,45%) with greater prevalence in men. We believe that the rates of comorbidity increases in the evolution
of the disease and advanced functional class, where the anemia has been shown as a factor of risk and preditora of prognosis.

KEYWORDS - Anemia in the CI, CI decompensate, Cardiac Insufficiency

/

INTRODUCAO

Insuficiéncia Cardiaca é uma enfermidade progressiva

desencadeada a partir de uma lesao inicial que aco-
mete o musculo cardiaco, resultando na perda da massa
muscular prejudicando a habilidade do miocardio em gerar
forca e manter a contrdtibilidade adequada. Neste contex-
to, varios estudos tém demonstrado que, cerca de 50% dos
pacientes que apresentam Insuficiéncia Cardiaca grave,
tem anemia BARRETO et al.; CASTRO*?,
Pretende-se demonstrar a anemia como fator de risco indepen-
dente para producao de Insuficiéncia Cardiaca Leal & Porto .
A anemia é entendida como um disttrbio secundario freqiien-
te em pacientes com IC causado por doenca cardiaca pré-exis-
tente, pois a prevaléncia e a gravidade da anemia acentuam-
se devido a faléncia cardiaca BRAUNWALD et al. °.
Na investigacao diagnoéstica da IC inclui-se: ECG atualiza-
do, que poderd apresentar areas eletro inativas, sugerindo
etiologia isquémica, taquicardia sinusal e presenca de fibri-
lagao atrial que agrava o prognéstico; o ecodopplercardio-
grama, obrigatério devido sua variabilidade de informacoes
anatomicas e funcionais; a radiografia do térax, para obser-
var o aumento do indice cardio-toracica (ICT); exames labo-
ratoriais bdsicos como: hemograma, glicemia, uréia, creati-
nina, eletrolitos e andalise de urina, sao métodos simples que
auxiliam na observacao da gravidade da Insuficiéncia car-
diaca e da presenca de comorbidade que desencadeiam a

descompensacao; dosagens seriadas de marcadores de ne-
crose miocardica, enzimas hepaticas, TSH, BNP. Outros
exames poderdo ser necessarios como Holter de 24h (moni-
torizacao eletrocardiografica ambulatorial continua), ergo-
espirometria, dosagens dos niveis plasmaticos de digital,
noradrenalina, sorologia para doencga de Chagas, cinecoro-
narioventriculografia com medidas de pressoes do débito
cardiaco e das resisténcias vasculares pulmonares e sisté-
micas. Em situagoes especificas podem exigir a realizacao
de mapeamento, ventilacdo perfusao pulmonar e biépsia do
miocérdio BARRETTO et al.; MACIEL & NETO **.

Utiliza-se para o diagnéstico da IC os Critérios de Framing-
ham, que emergiram do Estudo Framingham e enfatizam a
clinica do diagnéstico. Os critérios de Framingham sao crité-
rios maiores e critérios menores. Os critérios maiores: sao dis-
pnéia paroxistica noturna ou ortopnéia; ingurgitamento ju-
gular; estertores pulmonares finos nas bases pulmonares;
cardiomegalia; edema pulmonar agudo; ritmo de galope
ventricular - 3% bulha; pressao venosa aumentada; tempo de
circulacao maior 25 segundos; refluxo hepatojugular e os cri-
térios menores: edema de tornozelos; tosse noturna; dispnéia
ao esforco; hepatomegalia; derrame pleural; capacidade vital
diminuida; taquicardia acima de 120 Bpm; perda de peso
maior que 4,5 kg em cinco dias em resposta ao tratamento da
Insuficiéncia Cardiaca o encontro de dois critérios maiores ou
um maior e dois menores sao suficientes para o diagnostico,
conforme MACKEE et al.; OLIVEIRA & PORTO **,

Recebido em 22/11/2007
Aprovado em 09/02/2009
* Cadioclinica e Hospital Regional de Sorriso/MT.
Académica do curso de Biomedicina da Universidade Paranaense - UNIPAR- Campus Cascavel /PR;
Prof. Especialista e orientador do trabalho de conclusdo de curso TCC- Farmacéutico Bioquimico pela UFPR; Especialista em Farmacotécnica pela UFPR;
Especialista em Biotecnologia pela UNIOESTE; Pés-Graduando em Hematologia pela SBAC e Professor de Hematologia Clinica UNIPAR e FAG.
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Varias foram as propostas na literatura de estudos e crité-
rios para definicdo da Insuficiéncia Cardiaca no intuito de
estabelecer parametros que diminuissem a variabilidade
de interpretacao dos dados clinicos, como a classificacao
de NYHA. Esta classificacao foi elaborada pela New York
Heart Association (NYHA)” em 1964, determinando a
Classe Funcional pelo grau de incapacidade cardiovascu-
lar. A Classe I - Sem limitacoes durante atividade corri-
queira; Classe II - Alguma limitacdo decorrente de dis-
pnéia ou fadiga durante estresse ou exercicio moderado;
Classe III - Sintomas com os minimos esfor¢os que interfe-
rem com as atividades didrias; Classe IV — Inabilidade de
realizar qualquer atividade fisica, dispnéia em repouso.
Com esta classificagdo se prioriza as intervencgoes terapéu-
ticas que devem ser seguidas ou mantidas, baseando-se
nos sintomas de intolerancia aos esforcos onde é utilizada
para este propésito BRAUNWALD 7.

A capacidade de determinar a presenca ou nao de Insufi-
ciéncia Cardiaca de maneira rdpida e confidvel possui in-
fluéncia tanto na decisao terapéutica imediata como em
questoes prognosticas. Por esta razao o estudo hematolégi-
co no diagnéstico da anemia, através do hemograma, pos-
sibilitard detectar o risco para Insuficiéncia cardiaca causa-
da pela anemia através da dosagem da hemoglobina, dos
valores de VCM (volume corpuscular médio) e HCM (he-
moglobina corpuscular media). Além de confirmar a sus-
peita clinica da anemia, a partir das alteracdes morfologi-
cas e dos indices hematimétricos, também sugere o tipo de
anemia, orientando assim a conduta terapéutica BRAUN-
WALD; MACIEL & NETO; OLIVEIRA; WALLACH?® 152,
Na avaliacao laboratorial o objetivo é identificar a gravida-
de e a presenca de condic¢des clinicas associadas, como a
Anemia, Policitemia, Insuficiéncia Renal, Sindrome Nefro-
tica, Diabetes Mellitus, Tireotoxicose e Hipotireoidismo
BRAUNWALD et al.; MACIEL & NETO**,

Muitos fatores tém sido descritos na literatura e estao en-
volvidos na patogénese da anemia na Insuficiéncia Cardi-
aca onde parecem ser multifatoriais. Dentre os mecanismos
propostos, estao: a presenca de alteracoes na funcao renal
e Insuficiéncia Renal, provavelmente decorrente da gravi-
dade e do uso de diuréticos; a deficiéncia de ferro por bai-
xa ingestdo; a ma-absorcao ou perda cronica ocasionando
desnutricao; o uso de acido acetilsalisilico (antiagregante
plaquetério) os quais levam perdas digestivas por sangra-
mento; a Hipertensao Arterial Sistémica; perdas urindrias
de eritropoietina e transferrina; uso de inibidores da ECA
(captopril, enalapril); Hemodiluicao e a supressao de eri-
tropoietina e da eritropoiese por citosinas inflamatérias
(atividade aumentada das citosinas), principalmente o fa-
tor de necrose tumoral - (alfa) que inibe a hematopoiese
BRAUNWALD et al. *".

O presente trabalho tem por objetivo, avaliar a prevaléncia
da anemia na Insuficiéncia Cardiaca (IC) e seus fatores de-
sencadeantes de risco na descompensacao cardiaca relaci-
onada a piora da sobrevida, revisando as principais dis-
funcoes hematolégicas, como também identificar os princi-
pais achados laboratoriais presentes na hemoglobina, Vo-
lume Corpuscular Médio (VCM) e Hemoglobina Corpus-
cular Média (HCM) de individuos portadores de IC.

MATERIAL E METODOS
Estudo de cardter descritivo e interpretativo, avaliando ale-
atoriamente os prontudrios de 163 pacientes, (58 mulheres

e 105 homens) com idade de 35 a 90 anos, de julho/2006 a
julho/2007 atendidos no ambulatério de cardiologia Cardi-
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oclinica e no ambulatério de cardiologia e urgéncia/emer-
géncia no Hospital Regional de Sorriso - Mato Grosso. Fo-
ram incluidos no estudo todos os pacientes que preenche-
ram os critérios para diagnoéstico de IC (Critérios de Fra-
mingham), separados em Classe funcional (NYHA) Grau II,
II1, IV, baseados nas Diretrizes de Insuficiéncia Cardiaca da
SBC (Sociedade Brasileira de Cardiologia) e separados por
Insuficiéncia Cardiaca Compensada e Insuficiéncia Cardi-
aca Descompensada. Os 163 pacientes tinham dados de
hemoglobina, VCM e HCM e a analise dos exames foi re-
alizada no aparelho automatizado ABX micro 60-OT pelo
principio da Impedancia e compuseram esta andlise trans-
versal. Considerou como anemia a hemoglobina < 14 g/dL
homens e < 12 g/dL mulheres, segundo critérios da OMS
(Organizacao Mundial de Satude). Avaliou-se através da
andlise descritiva (software Bioestat 4.0) a relacao da ane-
mia com a Insuficiéncia Cardiaca. O protocolo de estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica do Hospital Regional de
Sorriso - MT, Cardioclinica e pelo Comité de Etica para
Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Paranaense
— UNIPAR - Campus - Cascavel/PR.

RESULTADOS

Todas as tabelas e gréficos se referem aos 163 pacientes de
ambos os sexos atendidos no periodo de julho de 2006 a ju-
lho de 2007 com diagnoéstico de Insuficiéncia Cardiaca com-
pensada ou descompensada, anémico ou néao, atendidos no
Hospital Regional e Cardioclinica da Cidade de Sorriso/MT.
Para facilitar a leitura, os titulos serao resumidos. Os dados
do estudo foram extraidos dos prontudrios de 163 pacientes
que tinham diagnésticos de Insuficiéncia Cardiaca confor-
me a Classe Funcional II, III e IV, sendo 58 (35,6%) mulhe-
res e 105 (64,4%) homens com idade minima de 35 e maxi-
ma de 90 anos, com mediana de 60 anos = 10 anos.

Na andlise da tabela I a prevaléncia da anemia nesta cate-
goria de pacientes foi na ordem de 58,3% em relacao aos
nao anémicos.

TABELA |
Prevaléncia dos Pacientes com Diagnéstico de
Insuficiéncia Cardiaca Compensada ou
Descompensada com ou sem Anemia.

Anemia/lnsuficiéncia Cardiaca Compensado Descompensado Prevaléncia (%)

Anémico 51 44 58,3
Nao anémico 61 7 41,7
Total 112 51 100

Pelo critério diagnéstico padrao, os individuos examinados
sao classificados em compensados e descompensados. Ob-
servando as informacoes da Tabela I verificamos que, com
o teste diagnostico padrao foi encontrado individuos com
os seguintes perfis: verdadeiros positivos (anémico com-
pensado), falsos positivos (anémico descompensado), fal-
sos negativos (ndao anémico descompensado) e verdadeiros
negativos (ndo anémico compensado). Quanto ao preditivo
positivo, podemos dizer para a proporcao de Insuficiéncia
Cardiaca descompensada encontrada na amostra
(68,71%), que se um paciente dessa amostra tiver um re-
sultado do novo teste positivo, a probabilidade de ele real-
mente ser um doente com insuficiéncia cardiaca compen-
sada é de 53,68%. Da mesma forma, quanto ao valor pre-
ditivo negativo, para aquela proporcao de Insuficiéncia
Cardiaca descompensada encontrada na amostra, pode-se
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dizer que, se um paciente tiver um resultado negativo nes-
te diagnoéstico padrao, a probabilidade de ele ser realmen-
te um ndo compensado é de 10,29%.

Na Tabela II verifica-se as proporcoes percentuais, onde
sdo maiores no sexo masculino em relacao ao feminino pa-
ra a categoria anémica compensada ou descompensada, da
mesma forma para o sexo feminino na categoria dos nao
anémicos foi maior nos compensados.

TABELA II
Distribuicao dos Pacientes com Diagndstico de
Insuficiéncia Cardiaca Compensada ou Descompensada,
Anémico ou nao anémico, de acordo com o Sexo.

Categoria/Sexo Femininoo/ Masculinoo/ n
‘o ‘o

Anémico compensado 05 8,6 46 43,8 51

Anémico descompensado 17 16,2 27 25,7 44

N&o Anémico compensado 30 51,7 31 29,5 61
N&o Anémico 06 10,4 o1 1,0 07
descompensado

Total 58 105 163

O Gréfico 1 demonstra a distribuicao por faixa etéria no se-
xo masculino. Os pacientes do sexo masculino na faixa eta-
ria entre 50-70 anos apresentaram uma predominancia na
maioria das categorias, exceto no nao anémico descom-
pensado. Pode-se salientar ainda que em todas as catego-
rias com faixa etaria maior do que 70 anos tem-se uma ta-
xa crescente e significativa.

O Grafico 3 demonstra a distribuicao da prevaléncia da
anemia na Insuficiéncia Cardiaca e nota-se que a medida
que a prevaléncia na Insuficiéncia Cardiaca aumenta, au-
menta o valor preditivo positivo e diminui o valor preditivo
negativo. Evidenciando maior valor preditivo positivo no
sexo masculino 44,8%, em relacao ao feminino 13%. Da
mesma forma ocorreu no descompensado e compensado.

M Anémicos
WNzo anémico

D Anémico Descompensado

Hanemico compensado

sexo masculino sexo feminino  prevaléncia

Grafico 3 - Distribuicdo da Prevaléncia da Anemia na
Insuficiéncia Cardiaca por sexo.

Na andlise dos graficos 4 e 5 verificou-se a classificacao da
anemia por sexo, segundo os valores do VCM e HCM. A
maior prevaléncia foi no padrao normocitico normocrémico
93,8%. O padrao microcitico hipocrémico tinha valores de
5,15% e 1,05% padrao macrocitico. A populagao masculina
apresentou maior freqiiéncia no padrao normocitico normo-
crémico com 73,19%, em relacao as mulheres com 20,61%.

204
e
15 =
51>70 anos

AD AC NAD NAC
AD= Anémico Descompensado NAD= Nao Anémico Descompensado
AC= Anémico Compensado NAC= Nao Anémico compensado

® Anemia normocitica
normocromica

M Anemia macrocitica

M Anemia microcitica Hipocromica

m 2.06

Grafico 1 - Distribuicao dos Pacientes do Sexo Masculino
por Faixa Etaria

O Gréfico 2 demonstra a distribuicdo dos pacientes no se-
xo feminino por faixa etdria. Os pacientes do sexo femini-
no na faixa etdria de 50-70 anos apresentaram uma predo-
minancia na maioria das categorias, exceto no anémico
compensado. Salienta-se ainda que em todas as categorias
com faixa etdria maior do que 70 anos tem-se uma taxa
crescente e significativa.

N [30-50
Ll
64 0>70 anos

AD AC NAD NAC

AD= Anémico Descompensado
AC= Anémico Compensado

NAD= Nao Anémico Descompensado
NAC= Nao Anémico compensado

Grafico 2 - Distribuicao dos Pacientes do Sexo Feminino
por Faixa Etaria
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Grafico 4- Classificacao da Anemia - Sexo Masculino

"o M Anemia normocitica normocromica
M Anemia macrocitica
M Anemia microcitica Hipocromica
m20,61 3,09

Grafico 5-Classificacao da Anemia - Sexo Feminino

Na tabela III avaliou-se a descompensacao na insuficiéncia
cardiaca, através da andlise da hemoglobina e separou-se
por grupo etdrio. Observou-se que, ambos os grupos apre-
sentaram diminui¢cao da hemoglobina sendo >12 g/dL, na
descompensacdo, mas o grupo etdrio que apresentou mai-
or niumero de descompensacao foi o grupo de 55 a 65 anos
com mediana (em idade) 60 anos e mediana da hemoglo-
bina 10,96 g/dL. O menor grupo foi de 35 a 45 anos com
mediana de hemoglobina 11,8 g/dL.
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TABELA 1l
Distribuicdao da populacdo com anemia na IC
Descompensada no Hospital Regional e Cardioclinica
Sorriso/MT, analise da hemoglobina e classificacao por
faixa etaria 35-90 anos, representando valores da media-
na da anemia na IC descompensada.

Faixa etaria Freqiiéncia Mediana Hb Mediana (anos)
g/dL

35-44 4 1,7 40

45-54 6 10,56 50

55-64 16 10,96 60

65-74 12 10,86 70

75 =85 7 9,82 80
*Hb=hemoglobina g=grama dL= decilitro

Na tabela IV avaliou-se a descompensacao na Insuficién-
cia Cardiaca em pacientes que foram a 6bitos. A mediana
da hemoglobina mostrou-se 10,8 g/dL e a mediana da he-
moglobina nos pacientes que foram a 6bito sem anemia
apresentaram 12,3 g/dL.

TABELA IV
Distribuicao de ébitos na populagcdo com anemia na
IC Descompensada e sem anemia no Hospital
Regional e Cardioclinica Sorriso/MT.

Faixa etaria Frequéncia Hb g/dL Mediana
AD  NAD AD NAD (anos)

35-44 - - - -

45-54 - - - -

55-64 4 - 10,8 - 60

65-74 6 2 10,8 11,1 70

75 =85 6 2 10,5 13,6 80
*Hb-hemoglobina  g= grama dL= decilitro

No grafico 6 estd representada a mortalidade dos pacientes
do sexo masculino e feminino. Os pacientes que foram a 6bi-
to e apresentavam anemia foi de 9,8% (4,9% masculino e fe-
minino onde mostrou-se significativo em relacao aos pacien-
tes sem anemia 2,45% (homens 1,84% e mulheres 0,61%).

M anémico e descompensado|

% Obitos

@ sem anemia

feminino

Global masculino

Grafico 6 - Representando a Mortalidade Hospitalar em
Anémicos Descompensados e ndo Anémicos com IC no
Hospital Regional de Sorriso/MT

DISCUSSAO

Este trabalho baseou-se em autores que descreveram a
anemia como fator de risco para descompensacao cardiaca.
Sua importancia é crescente e nos ultimos anos a Insufici-
éncia Cardiaca (IC) vem sendo estudada de maneira mais
sistematizada, uma vez que, a populacao vem envelhecen-
do e morre-se cada vez mais idoso. Esses estudos mostram
a anemia como uma comorbidade associada a IC.

No presente estudo observou-se a anemia como fator de ris-
co sendo preditora de prognéstico, mostrando prevaléncia da
anemia de 58,3%, apresentando maior prevaléncia em ho-

94

mens (44,8%) em relacao as mulheres (13%). A anemia € um
distarbio secundario na Insuficiéncia Cardiaca, que determi-
na piora dos sintomas e da capacidade funcional, indepen-
dente da etiologia, capaz de causar Insuficiéncia Cardiaca
Congestiva. Esse fato foi confirmado pelo estudo Framing-
ham', no qual demonstrou a anemia como fator de risco inde-
pendente para producéo da Insuficiéncia Cardiaca. Neste es-
tudo mostrou-se semelhante ao de Sales et al.”’, onde a ane-
mia foi observada em 89 pacientes, sendo maior prevaléncia
nos homens 52 (58%) do que nas mulheres 37 (42%).
Braunwald et al.; Porto®*" relatam em estudos, que em um
paciente com anemia leve e sem problemas cardiacos, o
consumo de oxigénio nao se altera, mas quando a hemo-
globina cai abaixo de 7 ou 8 g/dL, havera aumento do dé-
bito cardiaco, tanto em repouso quanto no esforco fisico,
aumento da freqiiéncia cardiaca e a circulacao tornam hi-
percinética. Estes Pacientes toleram niveis de hemoglobi-
na em torno de 5 g/dL sem que ocorra hipdéxia tissular, mas
pode ocorrer sintomas de fadiga e dispnéia ao esforco. Os
achados no eletrocardiograma nao sdo incomuns a medida
que a anemia progride, podera ocorrer depressao da onda
T, simulando uma doenca miocdrdica com niveis de hemo-
globina inferior a 7 g/dL. Mas com a normalizacao da con-
centracao da hemoglobina, todos os sinais e sintomas da
doenca cardiovascular desaparecem. O mesmo, nao ocorre
em individuos com IC, sofrem profundas alteracoes hemo-
dinamicas e neuro-humorais. Apresentam sinais de débito
cardiaco caracteristicos da IC, como pele quente, pulsos
amplos, sincope, hipotensao ortostatica, taquicardia, angi-
na e ataque isquémico transitério, além da capacidade de
transporte de oxigénio pelo sangue estar diminuida.
Avaliou-se neste estudo os descompensados e a maior fre-
qiiéncia obtida foi em homens anémicos descompensados
em relacdo as mulheres anémicas descompensadas. Estes
pacientes descompensados apresentavam classe funcional III
e IV. Nesta andlise notou-se que o paciente com anemia é um
fator importante na descompensacao cardiaca e, indepen-
dente do sexo, a hemoglobina estava diminuida e juntamen-
te com a classe funcional avancada provocou a descompen-
sacao. Conforme comparou-se com o estudo de Souza Junior
et al.” que confirmam quanto mais acentuada a classe funci-
onal (critérios de NYHA) maior a prevaléncia da anemia.

A funcao cardiaca comprometida pode manifestar-se inici-
almente durante o esfor¢o, mas com a evolucao da doenca,
o desempenho contratil do coracao se deteriora. Sao visi-
veis os sintomas, sinais de congestao e fadiga, associados
com um débito cardiaco baixo, mesmo o paciente estando
em repouso BRAUNWALD et al.; MACIEL & NETO; >3,
A IC pode manifestar-se como doenca cronica estavel ou
descompensada. De acordo com a "I Diretriz Latino-Ame-
ricana de Insuficiéncia Cardiaca Descompensada” * a In-
suficiéncia Cardiaca Descompensada pode ser: aguda (de
recente comeco) e descompensada com instabilizacao de
um quadro cronico ou refratario. Uma vez diagnosticada a
Insuficiéncia Cardiaca torna-se fundamental caracterizar o
tipo e grau de comprometimento cardiaco. No presente es-
tudo os pacientes com Insuficiéncia Cardiaca compensada
ou ndo compensada apresentaram anemia e a freqiiéncia
predominou na faixa etdria de 50-70 anos, demonstrando
crescimento exponencial com o incremento da idade co-
mum nhesta faixa etdria, por ter classe funcional avancada
grau III e IV e outros fatores de risco que predispoe a IC.
Dados epidemiolégicos segundo BARRETO et al.? docu-
mentam este aumento e qualificam a idade > 65 anos, co-
mo fator para aparecimento de IC. Também o estudo de
Framingham, ANELL' a incidéncia de IC é cerca de 1%
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nos pacientes < 55 anos e atinge niveis de 30% nos > 85
anos, demonstrando aumento com a idade.

Segundo dados nacionais obtidos do SUS (Sistema Unico de
Saude) e do MS (Ministério da Saude), foram realizados no
ano de 2000 aproximadamente 398 mil internacoes por IC e
ocorreu cerca de 26 mil 6bitos. Um terco dos internados no
SUS que apresentaram doencas cardiacas eram portadores
de IC. Apresentavam sinais, sintomas de congestao e limi-
tacao para realizar atividade fisica. Segundo dados epide-
miolégicos, sdo uma das principais causas de internacoes
em pacientes com mais de 60 anos BARRETO et al.*.

As projecoes populacionais indicam que o Brasil tem o enve-
lhecimento mais rdpido do mundo, que em 2025, teremos a
sexta maior populacao de idosos, aproximadamente 30 mil-
hoes de pessoas (15% da populacao total). Com o aumento
do numero de idosos resultard na multiplicacao dos casos de
Insuficiéncia Cardiaca. Apesar de a doenga ser um processo
lento, que vai piorando com o aumento da idade, as pessoas
que sofrem desta patogenia podem conviver com a doenca
por muitos anos. No entanto, 70% dos doentes com esta
afeccao morrem antes de completar 10 anos a partir do diag-
noéstico BARRETO et al.; CASTRO; MACIEL & NETO***,

E importante ressaltar que a anemia nao é um diagnéstico
definitivo e sim um achado laboratorial que precisa de elu-
cidacao etiopatogénica. Por isso a necessidade de avaliar
os achados laboratoriais, sendo assim possivel classificar o
tipo da anemia. Segundo a OMS (Organizacao Mundial de
Saude), a anemia é definida em adultos quando os niveis
de hemoglobina estao abaixo de 14 g/dL (homens) e 12
g/dL (mulheres). Quando a concentracao da hemoglobina
diminui, geralmente diminuem também as contagens de
glébulos vermelhos do sangue. Os achados anormais nas
Baixas concentracoes de Hemoglobina podem indicar ane-
mia por hemorragia recente ou retencao de liquido causan-
do hemodiluicao. Hemoglobina elevada sugere hemocon-
centracao origindria de policitemia ou desidratacao
BRAUNWALD et al.; OLIVEIRA; XAVIER® 52,

Na analise do eritrograma, o nimero de hemaécias isoladas
nao tem grande valor, mas é fundamental para o calculo
dos indices hematimétricos. Os indices avaliam as hemadci-
as em relacao ao tamanho e conteido de hemoglobina, au-
xiliando na caracterizacdo dos quadros anémicos. Os con-
tadores automatizados medem o VCM (volume corpuscu-
lar médio) razao pela qual o VCM e a hemoglobina sao pa-
rametros de escolha para diagnosticar a anemia. Os calcu-
los dos indices hematimétricos ocorrem da seguinte forma:
O VCM = Hematécrito / n°.(ntimero) de hemadcias x 10 e
expressado em fentolitro (fl.), o HCM = Hemoglobina / n°.
hemacias x 10 e expressa em pico grama (pg.); o CHCM =
Hemoglobina / Hematoécrito x 100 e expressa em porcenta-
gem. O hematécrito (Ht) corresponde, em porcentagem, ao
volume de hemdcias em relacao ao volume total de san-
gue. Nos aparelhos automatizados, o hematécrito é calcu-
lado e nao medido diretamente. Por esta razdo, nao é um
indice adequado para se avaliar a anemia OLIVEIRA; WA-
LACH; XAVIER 2.2,

A classificacao através dos indices hematimétricos na ane-
mia, relaciona indices de cor e tamanho (anemia macroci-
tica normocromica; anemia normocitica normocromica e
anemia microcitica hipocrémica). O VCM é um indice de
tamanho da hemadcia, com referéncia de normalidade
VCM 80 a 100 fl. (fentolitro) sdo normociticas; Hemacias
com VCM abaixo do normal (<80 fl.) sdo Microcitica; Valo-
res acima (>100 fl.) indicam macrocitose. Um exemplo é a
deficiéncia de vitamina B12 e/ou de folato, os quais sao co-
fatores indispensaveis para a maturacdo nuclear normal

RBAC, vol. 41(2): 91-97, 2009

dos precursores eritrocitarios. De maneira geral, as alte-
ragoes no tamanho das hemadcias sdo referidas como aniso-
citose (microcitose e macrocitose). O HCM e CHCM séo in-
dices de cor, refletindo a concentracao de hemoglobina
presente nas hemadcias. Valores de HCM 27 a 31 pg (pico
grama) sdo normociticas, abaixo de 27% indicam hipocro-
mia, condicdo em que as hemdcias estdo menos coradas
que as normais por apresentarem uma concentracao de he-
moglobina subnormal. As anemias normociticas normocro-
micas apresentam indices de cor e tamanho normais, po-
rém, a concentracao de hemoglobina e o nimero de glébu-
los vermelhos sao anormais, no caso da anemia em doenca
crénica ou por sangramento agudo WALLACH; OLIVEI-
RA; XAVIER 2021,

Na classificacdo do tipo de anemia a maior freqiiéncia foi
de 97% no padrao normocitico normocrémico, apresentan-
do maior em homens em relacao a mulheres. Considerou-
se a anemia normocitica normocrémica quando apresentou
indices de cor e tamanhos normais, fato justificado pela
concentracdo da hemoglobina e numero de glébulos ver-
melho anormais, sugerindo doenca crénica “a Insuficiéncia
Cardiaca". Nao foi encontrado na literatura estudos que
evidenciam a classificacao da anemia, mas no presente es-
tudo julgamos serem de relevancia no diagnéstico e trata-
mento desses pacientes.

Na avaliacdo da hemoglobina por grupo etério observou-se
que, ambos os sexos apresentaram diminuicao da hemoglo-
bina sendo <12 g/dL na descompensacao.O grupo etdrio de
55 a 64 anos apresentou hemoglobina 10,9 g/dL, com mai-
or numero de descompensacdo e classe funcional IV
(NYHA). Com a hemoglobina inferior a 12 g/dL evidenciou-
se que, a partir de 61 anos + 10 anos, a doenca cardiovas-
cular é um importante determinante de morbidade na po-
pulacdo, uma vez que, o aumento da idade esta associado
também a outros fatores de risco como obesidade, sedenta-
rismo, dislipidemias, hipertensdo e DAC. Vérios estudos
multicéntricos mostram semelhancas com esta andlise, on-
de destacam o aumento da morbidade com o aumento da
idade. Segundo Barreto et al. *°, no estudo SOLVD (The Stu-
dies of Left Ventricular Dysfunction), a freqiiéncia de hospi-
talizagoes e a mortalidade aumentam paralelamente ao au-
mento da idade da populacdo estudada. Também no estudo
EMI (estudo multicéntrico no idoso), destaca a IC como
maior causa de hospitalizacao. Estes dados epidemiol6gicos
qualificam a idade > 65 anos para predisposicao da IC.

Na Insuficiéncia cardiaca descompensada o primordial é a
precocidade das medidas a serem adotada, isto é, quanto
mais rdpida menos complicacédo clinica. O primeiro objeti-
vo é melhorar os parametros hemodinamicos, reduzindo
pressdo capilar pulmonar, o volume sistélico e a retencao
de liquidos, aumentando assim o débito cardiaco é melho-
rando a sintomatologia do paciente. Usam-se drogas vaso-
dilatadoras como diuréticos inibidores da ECA. No quadro
anémico o uso de ferro endovenoso melhora a funcao car-
diaca, mas é importante avaliar os pacientes que possam
ser beneficiados com transfusdo. Estudos relatam o uso de
transfusao somente em casos graves de anemia, pois ainda
nao héa evidéncia suficiente para o tratamento na ICD em
pacientes anémicos BARRETO & WAJNGARTEN; I Dire-
triz Latino-Americana [...] *°.

A sobrevida dos pacientes com IC estd na correcao desta
hemoglobina, pois a anemia independente da etiologia
mostra fator de prognoéstico. Para isso nos baseamos em es-
tudos de Braunwald *%® com interesses clinicos que tém
evidenciado valores médios de hemoglobina menores que
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12 g/dL como risco para pacientes com Insuficiéncia Car-
diaca. Desde que o limite de normalidade seja inferior a
14,0 g/dL em homens e 12,0 g/dL em mulheres, esses in-
dices mostram-se diferentes dos niveis de 9 g/dL encontra-
dos e preconizados em literaturas anteriores.

A mortalidade nos anémicos foi significativamente alta em
ambos os sexos (4,9%), a mediana da hemoglobina foi 9,76
g/dL, evidenciando o mesmo risco de 6bito. J& nos pacien-
tes ndo anémicos a mortalidade teve prevaléncia maior em
homens. O presente estudo mostrou-se diferente ao encon-
trado no estudo de Sales et. al ¥, onde foi maior a prevalén-
cia de 6bitos em anémicos homens do que em mulheres.
Outros estudos como de Latado et al.', os mais idosos
mantiveram um risco maior de letalidade hospitalar.
Segundo Barreto et al. no Brasil, ndao existem estudos epi-
demiolégicos que envolvam a prevaléncia e a mortalidade
na Insuficiéncia cardiaca. Mas estima-se sequndo o DATA-
SUS, do Ministério da Saude, que entorno de 6,4 milhdes
de brasileiros sofram de Insuficiéncia Cardiaca.

Portanto, da mesma forma como existem critérios diferen-
tes para o diagnéstico da anemia, de acordo com o sexo, €
possivel que o efeito da anemia sobre a classificacao, a
mortalidade e descompensacao, também seja diferente e
sofram influéncia do sexo. Esta questdo em relacao ao se-
X0 precisa ser investigada em estudos posteriores.

CONSIDERAGOES FINAIS

Diante das discussoes e das analises aqui apresentadas po-
demos considerar que o presente estudo sobre a anemia
mostrou-se como um fator de risco e prognoéstico. A analise
evidenciou que, a mortalidade na fase inicial nao foi eleva-
da e que com a evolucao da doenca, a anemia juntamente
com a classe funcional avancada, e outros fatores de risco
como a hipertensao, sedentarismo, obesidade e DAC (do-
enca arterial coronariana) conferem um pior prognéstico.
Devemos levar em conta que as pessoas tém dificuldade de
aderir mudancas de comportamento que incluem alteracoes
de dieta, estilo de vida e que nem sempre tem acompanha-
mento adequado. Por isso a IC progride e mostra-se como
um problema de satide publica. Através dessa situacao cli-
nica consideramos que os exames laboratoriais complemen-
tam e jamais excluem a necessidade do exame fisico bem
feito, por isso a importancia de ambos no diagnostico. Des-
tacando que os exames podem e devem ser realizados se es-
tes irdo alterar o diagnostico, o prognéstico ou tratamento
desses pacientes, fazendo com que melhore a sobrevida.
Como foram abordados no decorrer deste estudo, os exa-
mes laboratoriais sao partes importantes na pratica clinica,
apesar do adagio de que a “clinica é soberana”. As infor-
macgoes oriundas dos exames laboratoriais demonstraram a
importancia da conduta correta numa situacao de piora no
quadro clinico. Assim sendo, transformam-se em um meio
para o profissional formular, em vez de verificar suas hip6-
teses diagnésticas. Mas certamente em futuro préximo te-
remos o abrandamento dessa patogenia com a incorpo-
racao de novas pesquisas e estudos na area Biomédica.
Sendo assim, procuramos mostrar um pouco da importan-
cia desta sindrome, nestas consideragoes aqui elencadas e
que pretendemos serem elas Uteis para o entendimento do
diagnéstico da Insuficiéncia Cardiaca.
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Avaliacao das atividades hipoglicemiantes e
hipolipemiantes da casca do maracuja-amarelo
(Passiflora edulis, f. flavicarpa)

Evaluation of the activities hypoglycemic and hipolipids of the shell of yellow passion fruit
(Passiflora edulis, f. flavicarpa)

Josimar dos Santos Medeiros'?, Margareth de Fatima F. Melo Diniz?,
Armando Ubirajara Oliveira Sabaa Srur® & Marcelo Barbosa Pessoa’

/RESUMO - O Diabetes mellitus, enquanto causa de doenca e morte, € um grave problema de satide publica no Brasil. As dislipidemix

as, frequentemente associadas ao diabetes, sao um fator de risco para doencas cardiovasculares. Recentemente foi descrita uma nova
propriedade relacionada ao maracuja: a atividade hipoglicemiante da farinha produzida a partir de sua casca. O objetivo deste estu-
do foi avaliar as atividades hipoglicemiantes e hipolipemiantes deste produto em voluntarios saudaveis. Para isso foi realizado um en-
saio clinico, em 36 voluntdrios de ambos os sexos, que utilizaram 10g do produto trés vezes ao dia, durante oito semanas. Os indivi-
duos foram incluidos no estudo apds uma avaliacao clinica, com a realizacdo de exames fisicos e laboratoriais. O uso do produto foi
bem tolerado pelos voluntarios, ndo sendo relatadas reacoes adversas que pudessem comprometer sua utilizacdo como alimento com
propriedade de saude. Os exames confirmaram as atividades hipoglicemiantes e hipolipemiantes da farinha da casca do maracuja.
PALAVRAS-CHAVE - Passiflora edulis, maracujd, glicemia, dislipidemia. Y

hipolipemiantes the flour of the shell of passion fruit.

/SUMMARY - The Diabetes mellitus, as the cause of disease and death, it as a serious public health problem in Brazil. The dislipidex
mias, often associated with diabetes, is a risk factor for cardiovascular disease. Recently was described a new property linked to the
passion fruit: a hypoglycaemic activity of the flour produced from its bark. The objective of this study was to evaluate the activities
hypoglycemic and hipolipids this product in healthy volunteers. For this was done a clinical study in 36 volunteers of both sexes, which
used 10g of the product three times a day for eight weeks. Individuals were included in the study after a clinical evaluation, with the
completion of physical examinations and laboratory. The use of the product was well tolerated by volunteers and is not reported ad-
verse reactions that could jeopardize their use as food with ownership of health. The tests confirmed the activities hypoglycemic and

\KEYWORDS - Passiflora edulis, passion fruit, glycemic, dyslipidemia. Y,

INTRODUGAO

importancia do Diabetes mellitus, enquanto causa de

doenca e morte, além da demanda por hospitalizacao de
alto custo, invalidez precoce, incapacidade para o trabalho e
deterioracdo da qualidade de vida, permite situd-la como um
grave problema de satide publica no Brasil. As dislipidemias,
frequentemente associadas ao diabetes, sao um fator de ris-
co para doencas cardiovasculares (3,7). Nos tultimos anos tém
crescido o interesse por alimentos ou componentes alimenta-
res ativos fisiologicamente, que promovam a saude (5,13,25).
Diversos estudos epidemioldgicos indicaram que hébitos de
vida, especialmente os alimentares, eram fatores de pro-
tecdo. A partir dai, diversos estudos apontaram para a acao
benéfica de componentes alimentares (8,15).
Ha muito tempo j& sdo conhecidas as propriedades sedativas
do maracujd, especialmente quando se utiliza a infusao ou
tintura das folhas (11,19). Recentemente, porém, foi descrita
uma nova propriedade relacionada ao fruto: a atividade hipo-
glicemiante da farinha produzida a partir de sua casca (20,23).
A casca de maracuja é rica em pectina, uma fracao de fibra
soltivel que diminui a absorcdo de carboidratos pelo nosso
organismo, mecanismo que explica sua acao hipoglicemi-
ante. Cascas de Passiflora edulis foram transformadas em
farinha e empregadas na formulacao de ragoes para ratos
adultos. Os resultados demonstraram que os animais apre-
sentaram reducao significativa em relacdao a glicemia do
inicio do experimento (12).
Ainda nao existem evidéncias cientificas de que a farinha
da casca do maracuja possa realmente ter uma acéo hipo-

glicémica em humanos e, especialmente, se seu uso € isen-
to de efeitos téxicos para o organismo. Varios estudos afir-
mam que suas folhas, assim como o fruto imaturo, possuem
glicosideos cianogénicos em sua composicao, capazes de
provocar toxicidade (6). Desta forma, este trabalho se
propde a avaliar a eficacia do uso do maracuja-amarelo
(Passiflora edulis, {. flavicarpa), utilizado na forma de fari-
nha, através de ensaios clinicos.

MATERIAL E METODOS

Desenho do experimento

O estudo consistiu de um ensaio clinico aberto, nao-contro-
lado, com 36 voluntdarios saudaveis, com idades entre 20 e
60 anos, sendo 20 mulheres e 16 homens. Cada voluntario
serviu como seu proprio controle, pois os dados obtidos na
avaliacao basal foram comparados com aqueles obtidos
apo6s o uso do produto alimenticio (24).

Foi utilizada a farinha do albedo (casca) do Passiflora edu-
lis, f. flavicarpa fornecida pela A.S.S. Neto'S Alimentos ltda,
CNPJ 32.112.708/0001-20 IE 83.666.005, com sede no mu-
nicipio do Rio de Janeiro-RJ. O lote do produto utilizado foi
o de ntimero 001440, fabricado em 08 de marco de 2006.

Selecao dos individuos

Os voluntarios foram submetidos a uma avaliacao clinica e
laboratorial para serem considerados aptos a participar da
pesquisa. Foram excluidos aqueles sujeitos considerados
inaptos durante a anamnese e/ou o exame fisico, ou de-
monstraram alteracdes laboratoriais nos exames de andli-
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ses clinicas que revelassem disfuncao hepdtica ou renal,
intolerancia aos carboidratos ou Diabetes Mellitus. Tam-
bém foram excluidos voluntdrios com hipertensédo arterial
sistémica, portadores de alteragdes cardiacas, gestantes,
alcoodlatras ou que estavam em uso de alguma medicacao
hipoglicemiante, medicag¢oes de uso continuo ou ainda que
estivessem realizando dietas especiais (14).

Protocolo experimental e consideracoes éticas

Os voluntarios foram orientados a comparecer ao Centro
de Endocrinologia e Metabologia Ltda, na cidade de Cam-
pina Grande-PB para a avaliacao inicial, que verificou as
funcoes hepdtica, renal e cardio-respiratéria, através da
histéria clinica, exame fisico e os exames laboratoriais que
antecederam o estudo. Os voluntdrios foram orientados a
ingerir 10g do produto alimenticio de origem vegetal em
estudo, trés vezes ao dia, diariamente durante 8 semanas.
Para ingestdo desse produto, os voluntarios deveriam adi-
ciond-lo a um suco, refresco, sopa ou outro alimento. Foram
avaliados os efeitos da administracao da farinha do albedo
de Passiflora edulis 24 horas apés a ultima dose (oitava se-
mana), para avaliacdo do efeito terapéutico. Durante todo
o curso dos experimentos, os voluntarios foram instruidos a
registrar e comunicar aos pesquisadores quaisquer sinais
ou sintomas adversos que porventura ocorressem (17).

O projeto que deu origem a esta pesquisa foi encaminhado e
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Uni-
versidade Estadual da Paraiba. Foram seguidas neste estudo
as recomendacoes da resolucao 196/96 do Conselho Nacio-
nal de Saude (CNS), que normatiza pesquisas em seres hu-
manos, e a Resolucao n°® 18/99 da Agéncia Nacional de Vigi-
lancia Sanitaria (ANVISA), que estabelece as diretrizes basi-
cas para andlise e comprovacao de propriedades funcionais e
ou de saude alegadas aos alimentos. A metodologia do expe-
rimento foi explicada aos voluntarios, que assinaram o termo
de consentimento de participacao livre e esclarecido.

Analise Estatistica

Os resultados dos experimentos foram submetidos a anali-
se estatistica através do software SPSS (Statistical Package
for the Social Sciences) versao 11. Foram utilizados média
e desvio-padrao, andlise de variancia (ANOVA) e teste t de
Student, sendo posteriormente apresentados em tabelas. O
limiar significativo (nivel de significancia) foi fixado em
95% em todos os casos.

RESULTADOS

Foram convidados quarenta e sete (47) individuos, sendo vin-
te e dois (22) homens e vinte e cinco (25) mulheres. Depois de
aplicados os critérios de exclusao, trinta e seis (36) voluntari-
os chegaram ao término do experimento, sendo dezesseis
(16) homens e vinte (20) mulheres. A idade média dos volun-
tarios foi de 36,88 + 10,55 anos. Em relacao ao peso, verifi-
cou-se uma reducao média de 2% entre a avaliacao basal e
a avaliacao final, apds oito semanas do uso da farinha do al-
bedo de Passiflora edulis. O valor médio inicial foi de 72,75 +
10,85 kg e o valor médio final foi de 71,30 + 9,91 kg.

O uso do produto foi bem tolerado, havendo relatos isolados
de efeitos adversos. Entretanto, nenhum dos eventos foi re-
lacionado com a administracao da farinha. Os exames efe-
tuados mostraram uma reducgao da glicose sangtiinea e do
colesterol total, colesterol LDL e triglicerideos. As variagoes
foram estatisticamente significantes (p> 0,05) quando se
comparou a avaliacdo do periodo basal com a avaliacéao re-
alizada ap6s o término da administracao (Tabela 1).
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TABELA |
Resultados dos exames laboratoriais obtidos dos
individuos que utilizaram a farinha da casca de
Passiflora edulis, antes e apdés o término da
administracéo, por género.

Género Feminino Género masc ulino
(n=20) (n=16)
Basa | 8 semanas Basa |
Média + DP Média =+ DP Média = DP
55,20 = 11,28 54,58 = 9,01 57,56 = 8,95

Parametros iais

8 semanas
Média =+ DP
55,61 = 8,47

Colesterol HD L (mg/dL)
Colesterol LD L (mg/dL)
Colesterol total (mg/dL)

86,95 + 20,94 71,55 + 25,52 93,87 + 18,89 74,93 + 20,83
165,80 = 33,98
83,95 + 6,25

117,55 = 22,29

137,95 = 33,53
79,20 7,78
102,15 = 28,57

173,06 = 26,95
85,43 = 6,03
108,18 = 17,57

139,31 = 32,99
81,43 7,18
89,31 22,42

Glicemi a (mg/dL)
Triglic érides (mg/dL)

DISCUSSAO

Pesquisadores do Instituto de Nutricao da Universidade
Federal do Rio de Janeiro testaram a farinha obtida da cas-
ca do maracuja em cobaias e obtiveram 22% de redugao da
taxa de glicemia. Como nao foram observados efeitos ad-
versos nos animais, os pesquisadores sugeriram que a fari-
nha pode ser utilizada também em seres humanos (16).
Outra pesquisa, realizada com animais experimentais duran-
te 28 dias com dieta contendo fibras insoliveis (10), mostrou
uma significativa reducao na concentracao de glicose sangui-
nea. Estudos randomizados mostraram que o alto consumo de
fibras em geral melhora o controle glicémico e reduz a hipe-
rinsulinemia em portadores de Diabetes mellitus tipo 2 (4).
Uma extensa revisao realizada em 2005 sobre plantas e
seus constituintes com atividade hipoglicemiante das
Ameéricas do Sul, Central e do Norte nao relaciona o Passi-
flora edulis como um produto vegetal com esta proprieda-
de (2). Por outro lado, um estudo recente sobre as plantas
conhecidas como medicinais e venenosas do Nordeste do
Brasil, citou que o Passiflora edulis esta sendo utilizado na
forma de alimento para combater o diabetes, além do uso
tradicional de seu suco como sedativo (1).

Nesta pesquisa, os resultados referentes a glicemia mostra-
ram uma reducdo média da glicemia de 5,2% (5,4% para
mulheres e 4,9% para homens). Os valores do colesterol to-
tal diminuiram cerca de 18,2% (17,0% para mulheres e
19,5% para homens). Os valores do colesterol LDL também
foram reduzidos em 19,0% (18,0% para mulheres e 20,2%
para homens). J& os valores do colesterol HDL néo foram
afetados. A pequena variacao observada nao foi estatistica-
mente significante. Esta lipoproteina exerce uma funcao
protetora do sistema cardiovascular, e idealmente deve es-
tar sempre acima de 40 mg/dL para homens e 50 mg/dL pa-
ra mulheres (21,22). J4 os triglicerideos foram reduzidos em
média 15,0% (13,1% para mulheres e 17,5% para homens).
Pode-se concluir que a administracao da farinha do albedo
de Passiflora edulis, na dose preconizada, mostrou-se se-
gura, sem apresentar alteragoes que pudessem comprome-
ter seu uso como alimento com propriedade de saude, e
apresentou propriedades hipoglicemiantes e hipolipemi-
antes, mesmo em voluntdrios saudaveis.

O produto pode ser testado em pacientes portadores de di-
abetes, assim como naqueles portadores de dislipidemias.
Entretanto, estes resultados ndo garantem auséncia de
reacgoes adversas, especialmente aquelas de baixa incidén-
cia, que somente seriam observadas apos utilizacao por
centenas ou milhares de pacientes. Deste modo, é impor-
tante manter um programa de farmacovigilancia durante a
fase de comercializacao do produto (9).
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Prevaléncia de anemia em criancas de 1 a 5 anos
moradoras do bairro Passo, Vila Arneldo Matter -
Sao Borja/RS e sua relacao com estado
nutricional e enteroparasitoses *

Prevalence of anemia in children from 1 to 5 years old inhabithantes of the Passo district,
Arneldo Matter Neighbourhood — Sao Corja/ RS and its relationship
with nutritional condition and enteroparasitosis
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/RESUMO - Introducao: A anemia ferropriva esta relacionada com a deficiéncia de ferro no organismo devido a dieta pobre em ferro\
ou presenca de enteroparasitoses. O objetivo deste trabalho foi determinar a prevaléncia de anemia em criancas de 1 a 5 anos mora-
doras do bairro Passo, vila Arneldo Matter- Sdo Borja/RS e sua relacao com estado nutricional e enteroparasitoses. Materiais e Méto-
dos: A amostra constou de 42 criancas carentes de 1 a 5 anos. Para avaliagao hematolégica analisou-se o hematécrito, hemoglobina,
eritrécitos e leucécitos totais, volume corpuscular médio, concentracao de hemoglobina corpuscular média e a hemoglobina corpus-
cular média e avaliacao microscépica do esfregaco. No diagnéstico parasitolégico utilizou-se o método de centrifugo-sedimentacao
modificado. O estado nutricional das criancgas foi avaliado por um questionario. Resultados: Foram encontrados indices de 5% de ane-
mia e de 38% enteroparasitoses, sendo os mais encontrados Gidrdia lamblia (19%), Ascaris lumbricoides e Hymenolepis nana (14 %),
Entamoeba coli (11%), Trichuris trichiura e Enterobius vermicularis (3%). Além disso, 73,8% das criancas consumiam diariamente car-
ne, leguminosas e alimentos com vitamina C. Conclusao: O estudo demonstrou baixa incidéncia de anemia pelo estado nutricional sa-
tisfatério, mas uma alta prevaléncia de enteroparasitoses, demonstrando a necessidade da continuidade de trabalhos cientificos.
PALAVRAS-CHAVE - Anemia. Enteroparasitoses. Estado nutricional.

v

\KEYWORDS - Anemia. Enteroparasitosis. Nutritional Status.

/SUMMARY - Introduction: The iron deficiency anemia is related with the organism iron deficiency due the poor diet iron and the enx
teroparasitosis. This study had as objective to evaluate prevalence of anemia in children from 1 to 5 year old inhabitants of Passo dis-
trict, Arneldo Matter neighborhood- Sdo Borja/RS and its relationship with nutritional condition and enteroparasitosis. Materials and
Methods: The sample was composed by 42 children from 1 to 5 years To make a sanguine evaluation, the following parameters were
analysed: hematocrit, hemoglobin quantity, total counting erythrocytes and leukocytes, mean corpuscular volume, mean corpuscular
hemoglobin concentration, mean corpuscular hemoglobin and microscopy evaluation. The centrifuge-sedimentation modified method
was employed for the parasitologic diagnosis. The children nutritional condition was investigated by a questionnaire. Results: It was
found indices of 5% anemia and 38% enteroparasitosis, larger incidence of Giardia lamblia (19%), Ascaris lumbricoides and Hyme-
nolepis nana (14%), Entamoeba coli (11%), Trichuris trichiura and Enterobius vermicularis (3%). Moreover, 73,8% of the children con-
sumed meat daily, with vegetables and food with vitamin C. Conclusion: The study demonstrated anemia low incidence due to satis-
factory nutritional state, but a enteroparasitosis high incidence, then demonstrating the need for the scientific studies continuance.

/

INTRODUCAO

s enteroparasitoses juntamente com as anemias, cons-

tituem um dos mais sérios problemas de Saude Publica
no Brasil, principalmente pela sua correlacao com o grau de
desnutricao das populagoes, afetando especialmente o de-
senvolvimento fisico e social de escolares (BATISTA, 2004;
COUTINHO, GOLONI-BERTOLLO & BERTELLI, 2005;
FERREIRA & ANDRADE 2005). Criangas menores de cinco
anos estdo entre os grupos mais vulnerdveis a anemia, de-
vido o aumento das necessidades de ferro imposto pela ex-
pansao da massa celular e crescimento dos tecidos (SILVA,
GIUGLIAN & AERTS, 2001; GURGEL et al., 2005).
Uma das principais causas do desenvolvimento de anemia
em criancas sdo as doencas infecto-parasitdrias, principal-
mente as enteroparasitoses, estas ltimas, doencas com al-
ta prevaléncia nas comunidades mais desfavorecidas. Da-
dos fornecidos pela Organizacdo Mundial da Satude
(OMS), revelam ainda que os motivos para a proliferacao

das enteroparasitoses, vao desde a auséncia de saneamen-
to bésico, clima quente, caréncia alimentar até a falta de
informacao (MELLO et al., 1988).

Apesar de se conhecer a prevaléncia das enteroparasitoses
em determinados locais, ndo se conhece na realidade a
magnitude do problema. Contudo, estima-se que 90% da
populacéao esteja infectada por pelo menos uma espécie de
parasita. Quadros de diarréia, ma-absorcao de nutrientes
(entre eles o ferro), e a espoliacao sanguinea sao agravos
induzidos pelos parasitos, que estao intimamente relacio-
nados com a diminuicao dos estoques de ferro no organis-
mo, e consequentemente, com a anemia. Segundo a OMS,
30% da populacdao mundial é anémica, sendo que sua pre-
valéncia entre as criancas menores de 2 anos chega a qua-
se 50% (MIRANDA et al., 2003).

A anemia é definida pela OMS como a condi¢do na qual o
conteido de hemoglobina (Hb) no sangue esta abaixo do
normal como resultado da caréncia de um ou mais nutrien-
tes essenciais, seja qual for a causa dessa deficiéncia (CAS-
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TRO et al., 2004; HOFFBRAND, PETTIT & MOSS, 2006).
Por outro lado, hemoglobinopatias, doencas crénicas e in-
fecciosas e cancer sao fatores presentes na etiologia da
anemia nos paises em desenvolvimento (BATES, McKEW
& SARKINFADA, 2007). A causa mais comum, entretanto,
é a anemia causada por deficiéncia de ferro, denominada
anemia ferropriva (GREER, FOERSTER & LUKENS, 2003).
A anemia ferropriva pode ser considerada o estagio final
de um longo periodo de balanco negativo de ferro (HEIJ-
BLOM & SANTOS, 200%).

A deficiéncia de ferro resulta do desequilibrio no balanco
entre a quantidade de ferro biodisponivel absorvido na di-
eta e a necessidade do organismo, ou seja, o suprimento de
ferro € insuficiente para a sintese normal de componentes
que dependem deste mineral (HERCBER & ROU-
AUD,1981; EIJBLOM & SANTOS, 2007).

Os valores normais para a concentracao de Hb sanguinea
€ de 13 g/dL para homens, 12 g/dL para mulheres e 11
g/dL para gestantes e criancas entre 6 meses e 6 anos
(CASTRO et al.,, 2004; HOFFBRAND, PETTIT & MOSS,
2006; SILVA, PRIORE & FRANCESCHINI, 2007).

Por conseguinte, o complexo multifatorial relacionado com
a anemia é determinado pelas condi¢oes de vida da popu-
lacao, aspectos sociais e econoémicos, condi¢des de assis-
téncia a saude da crianca e seu estado nutricional (MAR-
TINS et al.,1987; MACHADO et al.,1999; MIGLIORANZA
et al., 2002). Além disso, o aleitamento materno nos primei-
ros seis meses de vida, especialmente se for exclusivo,
constitui-se em importante fator de protecao contra a ane-
mia (SANTOS et al., 2004; DUARTE et al., 2007).

Por outro lado, o estado nutricional pode ser definido como
a condicao de saude e a constituicao do individuo, resul-
tantes da ingestao e utilizagcao biolégica de nutrientes no
decorrer de sua vida. Enquanto que a ingestdao depende
fortemente do poder aquisitivo das familias, a utilizacao bi-
ologica esta claramente associada a situacgoes tais como as
patologias infecto-parasitarias (FERREIRA et al., 2002).
Assim, de modo geral, a caréncia de ferro ocorre em con-
seqiiéncia a: dieta pobre em ferro (devido a modismo ou fa-
tores s6cios econdmicos); diminuicao e até mesmo ausén-
cia de transferrina (o defeito de transporte promove a dimi-
nuicao da oferta de ferro para a medula 6ssea); ma ab-
sorcao de ferro pelo duodeno (principalmente pela combi-
nacao inadequada dos alimentos durante as refei¢oes); au-
mento das necessidades fisiolégicas (na gestacao, durante
o periodo de crescimento da crianca ou em tumores) e san-
gramentos agudos ou cronicos (devido doencas parasitari-
as) (CARVALHO, BRITO & GERALDO, 2005; VITALLI,
ROMERO & MEDEIROS, 2006; ALVES, CAMPOS & SAN-
TANA, 2007; VITOLO & BORTOLONI, 2007).

A biodisponibilidade do ferro depende do tipo de alimento
consumido e da combinacao deste com outros componentes
na dieta. O ferro heme, derivado da hemoglobina e da mi-
oglobina e presente na carne de gado bovino, peixes, aves,
visceras e embutido, apresenta alta biodisponibilidade, sen-
do que sao absorvidas pela mucosa intestinal 10 a 30 % da
quantidade consumida. O ferro nao heme, derivado dos
produtos vegetais (cereais, leguminosas e tubérculos) tem
absorcao variavel, geralmente baixa (SANTOS et al., 2004).
Por outro lado, na ancilostomiase, causada pelo parasito
Ancylostoma duodenale, por exemplo, a anemia é causada
pelo intenso hematofagismo exercido pelos vermes adul-
tos. Neste caso, a quantidade de sangue perdido é propor-
cional ao nimero de parasitos infectantes, o qual pode ser
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estimado pela quantidade de ovos excretados pelas fezes
(GREER, FOERSTER, & LUKENS, 2003; BATES, McKEW &
SARKINFADA, 2007). Ja outro parasito, o Trichuris trichiu-
ria, pode danificar a mucosa do intestino delgado, se ali-
mentando do sangue presente. Assim, em infec¢bes ma-
cicas, estes parasitos podem provocar anemia com grande
perda de Hb. Na ascaridiase e estrongiloidiase, a anemia
geralmente é de ordem secundadria, ocasionada pela he-
morragia, que pode ser produzida por essas larvas (GHAR-
Bl et al., 1999; DUTRA, CANTOS & KOERICH, 2003).

As principais conseqiiéncias da anemia por falta de ferro
em criancas, mesmo em quadros leves, sao o déficit no de-
senvolvimento psicomotor e na funcao cognitiva, maior sus-
cetibilidade as infecc¢oes e reducao da forca muscular. De-
vido a dificuldade de suprir os tecidos com oxigénio, ocorre
a elevacao do esfor¢o cardiaco além da reducao da capaci-
dade fisica para o trabalho. Outros sintomas também apre-
sentados sao anorexia, cefaléia, vertigem, sonoléncia e for-
migamento. Varios fatores tém sido investigados na asso-
ciacao com a anemia, entre esses, a prematuridade, o baixo
peso de nascimento, o desmame precoce e os erros alimen-
tares (DUTRA, CANTOS & KOERICH, 2003; OLIVEIRA &
OSORIO, 2005; BATES, McKEW & SARKINFADA, 2007%).
Portanto, é necessaria uma assisténcia adequada, que iden-
tifique precocemente criancas portadoras de parasitoses e
anemia, e previna através da avaliacao do estado nutricio-
nal estes problemas. Assim, se fazem necessarios o contro-
le e tratamento das doencas infecciosas e parasitarias, com
o objetivo de melhorar a qualidade de vida das criancas, o
aprendizado escolar e o desenvolvimento fisico e mental.
Com isso, o objetivo deste trabalho foi determinar a preva-
léncia de anemias em criancas de 1 a 5 anos moradoras do
bairro Passo, vila Arneldo Matter- Sao Borja/RS e sua re-
lagao com estado nutricional e enteroparasitoses.

METODOLOGIA E ESTRATEGIAS DE AGAO

Estudo observacional descritivo transversal, desenvolvido
no bairro Passo, vila Arneldo Matter, da cidade de Sao
Borja — RS, cuja a amostra foi composta de 42 criangas
(amostra representativa das criangas moradoras do bairro).
Para localizar a populacao em estudo, foi realizado um censo
na comunidade para que a amostra do estudo fosse represen-
tativa de uma situagao sécio-econémica que favorecesse o
desenvolvimento das doencas em estudo. As familias foram
interrogadas sobre caracteristicas da moradia, saneamento
basico, composicao e renda familiar e escolaridade dos pais.
No posto de satde local foi realizado o cadastro das cri-
ancas participantes. Também foi informado sobre os obje-
tivos e procedimentos do projeto, e através do termo de
consentimento livre e esclarecido, assinada pelo responsa-
vel, receber a autorizacao para a participagao das criancas
na pesquisa. Ainda assim, a crianca também foi previa-
mente consultada sobre a aceitacao ou nao da participagao
no projeto de pesquisa.

Foirealizada uma ficha de registro com dados relacionados
as criancas como: nome, idade, género, peso, altura, uso de
medicamentos, sintomas associados a anemia ou parasito-
ses. Os recipientes para a coleta das fezes foram entregues
apos a explicacao de como proceder a coleta.

Também foi aplicado um questiondrio de freqiiéncia ali-
mentar de consumo as maes ou responsaveis pelas criangas
a fim de avaliar o consumo de alimentos fontes de ferro co-
mo carnes e leguminosos. Além destes, combinados de fon-
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tes ferro e cdlcio e também suplementacao de ferro na ges-
tacao. As freqiiéncias de consumo foram classificadas como:
nao consome, raramente, 1 vez por semana, 2 a 3 vezes por
semana, 4 a 5 vezes por semana e todos os dias.

Para evitar possiveis fatores de discordancia, foram adota-
dos critérios de exclusdo como: tratamento prévio para
anemias e parasitoses, criancas portadoras de hemoglobi-
nopatias ou anemias hereditdrias, criancas que tiveram
anemia ou parasitoses num periodo de seis meses antes da
realizacdo do projeto, familias que possuem renda familiar
superior a um salério e meio.

Para o diagnéstico parasitolégico, as amostras foram sub-
metidas ao método de centrifugo-sedimentacao modifica-
do (LIMA et al., 2001).

A avaliacdo hematoldgica foi feita a partir de 5 mL de san-
gue venoso coletadas com frasco contendo EDTA, sem a ne-
cessidade da realizacao de jejum por parte dos participan-
tes. Os parametros analisados foram: hematécrito (Ht), do-
sagem de hemoglobina (Hb), contagem de eritrécitos e leu-
cocitos totais, volume corpuscular médio (VCM), concen-
tracao de hemoglobina corpuscular média (CHCM) e a he-
moglobina corpuscular média (HCM). Todos estes parame-
tros foram determinados utilizando-se o aparelho de Auto-
macao com Principio Coulter -T 890 juntamente com ava-
liacao microscépica dos elementos do esfregaco da amostra.
A analise hematolégica foi realizada no Laboratério de
Analises Clinicas Clinilabor, enquanto que a andlise para-
sitolégica foi efetuada no Laboratério de Analises Clinicas
Biondlises ambos localizadas na cidade de Sao Borja, RS.
Todas as criangas que apresentaram anemia e/ou parasito-
ses foram encaminhadas para tratamento.

RESULTADOS

Para a discriminacao da anemia foram adotados os critéri-
os estabelecidos pela Organizacdao Mundial da Saude
(OMS) (MIRANDA et al.,2003), que considera anémicos os
menores de 6 anos com valores de hemoglobina abaixo de
11g/dL. O grafico 1 mostra que apenas 5% das criangas
apresentaram anemia.

Os resultados que tracaram o perfil socioeconémico das fa-
milias e escolaridade dos pais das criancas participantes,
foram obtidos a partir de um levantamento descritivo que
abrangeu 42 residéncias. Dessas residéncias, 60% eram al-
venaria, sendo que todas as moradias possuiam fossa,
energia elétrica e rede publica de 4gua, mesmo que mui-
tas vezes em condigdes precdrias (tabelal).

No levantamento sobre a escolaridade dos pais, percebeu-
se que a maior parte deles apresentava 1° grau incomple-
to, e que em 86% das familias a renda nédo ultrapassava um
saldrio (tabelal).

Em relacdo a avaliagdo nutricional, do total das 42 criancas
estudadas, somente 12% das criancas receberam aleitamen-
to materno exclusivo nos primeiros 6 meses de vida (tabela
2). Foi observado neste estudo, que 74% das criangas conso-
mem diariamente carne, juntamente com leguminosas (83 %)
e alimentos ricos em vitamina C (45%), que sdo indispensa-
veis para a absorcao do ferro da alimentacao (tabela 3).
Quanto a pesquisa de enteroparasitoses intestinais, reali-
zou-se o exame parasitolégico de fezes de 37 criancas. Foi
evidenciado parasitismo em 14 criangas, sendo que em 6
destas criancas observou-se o poliparasitismo. A distri-
buicao dos parasitos foi registrada da seguinte maneira: G.
lamblia (19%), H. nana (14%), A. lumbricoides (14%), E. co-
Ii (11%), T. trichiura (3%) e E. vermicularis (3%)(gréafico 2).
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TABELA |
Caracterizacdo dos domicilios e das familias das cri-
ancas de 1 a 5 anos (n=42), moradoras da vila Arneldo
Matter do municipio de Sao Borja, RS, 2007

Frequéncia
Variaveis n %
Renda familiar
menor de um salario 6 14
um salario 36 86
Escolaridade materna
1° grau incompleto 33 79
2° grau completo 6 14
nao estudou 3 7
Escolaridade paterna
1° grau incompleto 35 83
2° grau completo 2 5
nao estudou 5 12
Tipo de moradia
alvenaria 25 60
madeira 9 21
Chao batido 8 19

TABELA 1l
Caracterizacao do aleitamento materno das criancas de
1 a 5 anos (n = 42), moradoras da vila Arneldo Matter,
municipio de Sao Borja, RS, 2007

Frequéncia
Variaveis n %
Aleitamento materno exclusivo
Sim 5 12
Nao 37 88

TABELA Il
Freqiiéncia de consumo dos diferentes grupos alimenta-
res das criancas de 1 a 5 anos (n = 42), moradoras da
vila Arneldo Matter municipio de Sao Borja - RS, 2007

Frequéncia de consumo (%)

Grupo alimentar  todos os dias 1vez 2 a3vezes 4 a 5 vezes Raramente Nao
porsemana porsemana  por semana consome
Leguminosas 83 3 14 0 0 0
Carnes 74 2 10 10 2 2
Visceras 0 17 14 0 36 33
Gema 19 19 45 5 7 5
Vegetais 0 14 5 7 21 53
Melado 0 0 0 0 19 81
Vitamina C 45 10 29 2 7 7
5%

@EHb <11gidL
@ Hb>11g/dL

Grafico 1: Valores da Hemoglobina (g/dL), conforme a OMS, em
criancas de 1 a 5 anos (n=42), moradoras da Vila Arneldo
Matter, do municipio de Sao Borja, RS-2007.
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Grafico 2: Prevaléncia de enteroparasitoses em criancas de
1 a 5 anos (n=37), moradoras da Vila Arneldo Matter, do
municipio de Sao Borja, RS-2007.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

Este estudo procurou caracterizar a prevaléncia de anemia
em criancas moradoras de um bairro carente da cidade de
Sao Borja — RS, e sua associacao com o estado nutricional e
a ocorréncia de enteroparasitoses.

Analisando dados mundiais, a fome e a desnutricao afetam
dois grupos de pessoas desproporcionalmente. O primeiro é
de criancas em idade pré-escolar: cerca de 146 milhoes
estdo abaixo do peso devido a fome cronica ou aguda. Isso
significa que 18% de todas as pessoas famintas sao as cri-
ancas com menos de 5 anos (ANDERSON & CHENG, 2007).
Com relacao a avaliacdo nutricional destas criancas, € sabi-
do que o aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis
meses de vida é tido como um fator protetor contra anemia,
pois embora o leite materno contenha quantidades peque-
nas de ferro, a sua alta biodisponibilidade garante que as
necessidade de ferro até os seis meses de vida sejam supri-
das. Para as criancas menores de um ano, o pouco tempo de
aleitamento materno exclusivo talvez explique o maior ris-
co de desenvolvimento de anemia nesta faixa etdria, embo-
ra neste estudo, nao se tenha encontrado associacao entre
anemia e o tempo de aleitamento materno exclusivo, con-
forme mostra a tabela 2 (CASTRO et al., 2004).

A fortificacdo de alimentos é uma medida que tem obtido
sucesso na reducao da prevaléncia de anemia em estudos
conduzidos no Brasil e no exterior. Esta € uma forma facil,
segura, de baixo custo efetivo em curto e médio prazo.
(HEIJBLOM & SANTOS, 2007). Por outro lado, a elimi-
nacao dos parasitos com agentes anti-helminticos efetivos
nao corrige a anemia ao menos que os estoques de ferro se-
jam repostos (GREER, FOERSTER & LUKENS, 2003).
Outro fator que deve ser considerado é a caréncia de ferro
na alimentacao. A necessidade de ferro pode ser definida
como a quantidade de ferro que deve ser absorvida para
repor as perdas organicas, devendo ser considerado,
nas criancas e adolescentes, um adicional para fazer a ex-
pansao da massa celular vermelha e crescimento de teci-
dos corporais (OLIVEIRA & OSORIO, 2005).

Como a carne é o principal alimento fonte de ferro, o seu
baixo consumo contribui para o desenvolvimento de ane-
mia. No entanto, foi observado na pesquisa, que 74% das
criancas consumiam diariamente carne, juntamente com
leguminosas (83%) e alimentos ricos em vitamina C (45%),
que sao indispensaveis para a absorcao do ferro da alimen-
tacdo (tabela 3) (OSORIO, 2002 ; CASTRO et al., 2004).
Por outro lado, os parasitos intestinais podem reduzir cerca
de 20% do ferro ingerido na dieta, sendo que a causa orga-
nica imediata é a deficiéncia de ferro circulante. Por isso é

106

importante frisar que o controle e o tratamento das doencas
infecciosas e parasitarias ja& que um fator determinante na
reducao do risco de desenvolvimento da anemia, uma vez
que certos parasitas, como Ancylostoma duodenale, cau-
sam espoliacdo sanguinea, influenciando na ocorréncia
desta enfermidade (GHARBI et al., 1999; DUTRA, CAN-
TOS & KOERICH, 2003; KUCIK et al., 2004).

A anadlise do grafico 2 aponta que os exames de fezes reali-
zado nas criangas demonstraram uma maior incidéncia de
G. lamblia (19%), seguida de H. nana (14%), A. lumbricoi-
des (14%), E. coli (11%), T. trichiura (3%) e E. vermicularis
(3%). A principal causa de infec¢do nestas criangas é devi-
do ao fato que, a partir do segundo semestre de vida, inicia-
se uma etapa do desenvolvimento que permite a crianca
maior mobilidade no ambiente, aumentando dessa forma as
chances de contaminacao (FERREIRA et al., 2002).

O predominio da giardiase, se deve ao fato dos cistos de G.
lamblia ja serem infectantes no momento de sua eliminacao
nas fezes, o tipo de infeccao (fecal-oral), a resisténcia dos
cistos a altos niveis de cloro, o que permitem a transmissao
interpessoal deste parasita mesmo em ambientes saneados
(FERREIRA et al., 2002; KUCIK et al., 2004). Como as cri-
ancas estdo mais suscetiveis a contaminacao, em funcao do
desconhecimento dos principios bdsicos de higiene e da
maior exposicao aos agentes etioloégicos a partir do intenso
contato com o solo, evidenciou-se também a forte presenca
de Ascaris lumbricoides (FERREIRA et al., 2002).

Mesmo o parasitismo estando presente em 38% das criancas
estudadas, nao foi encontrada associacao entre anemia e pa-
rasitose, provavelmente devido a auséncia de ancilostomose
nas criancgas, parasitose mais envolvida na etiopatogenia da
anemia ferropriva (FERREIRA et al., 2002). Este resultado
vem reforcar observacgoes anteriores feitas em escolares de
Santa Eudoxia, subdistrito de Sao Carlos-SP, onde nao foi
demonstrada a associacao entre anemia e os resultados dos
exames de fezes (PEDRAZZANI et al.,1988). Em outro estu-
do realizado em duas cidades do estado do Acre, Assis Bra-
sil e Acrelandia, com criancas subnutridas, também néao foi
observada relacao entre anemia e parasitoses, provalemen-
te @ uma pequena incidéncia dos parasitas Trichuris trichiu-
ra e ancilostomideos nas criancas (MUNIZ et al., 2007).

Por contrapartida, a escolaridade dos pais pode ser conside-
rada como um fator socioeconémico importante na determi-
nacao da anemia, tendo em vista que a maior escolaridade
repercute numa maior chance de emprego, e conseqliente-
mente, de renda, que por sua vez, condiciona a um melhor
acesso aos alimentos. A maioria dos estudos demonstra que
a proporcao de criancas anémicas € significativamente mai-
or entre aquelas pertencentes as familias com renda mais
baixa, entretanto nem sempre esta associacdo é observada,
pois esta enfermidade também é encontrada em popu-
lagdes de niveis socioecondémicos altos (OSORIO, 2002).
Assim, no levantamento sobre a escolaridade dos pais, per-
cebeu-se a maior parte deles apresentavam 1° grau incom-
pleto, e que em 86% das familias a renda nao ultrapassava
um saldrio, entretanto ndo houve associacao entre o apare-
cimento de anemia com o nivel socioecon6émico e educati-
vo dos pais, ja que apenas 5% das criancas apresentaram
anemia (gréfico 1).

A prevaléncia de anemia foi expressivamente menor que a
observada em outros estudos, como em um levantamento re-
alizado com criancas menores de 6 anos de idade em Pelo-
tas/ RS, no qual foi observada a freqiiéncia de 53,9%. Se-
gundo MIRANDA, foi encontrado 63,2% de anemia ferropri-
va em criancas de 12 a 60 meses de idade no municipio de
Vigosa/MG (MIRANDA et al., 2003; SANTOS et al., 2004).
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Na anemia ferropriva ocorre diminui¢ao da Hb, reducgao do
hematocrito, baixa concentracao de ferro sérico, baixa sa-
turacao de transferrina, aumento da capacidade de ligacao
do ferro e diminuicdo ou auséncia das reservas de ferro.
Além disso, o esfregaco sangtiiineo corado apresenta he-
macias microciticas e hipocréomicas (HOFFBRAND, PET-
TIT & MOSS, 2006; ALVES, CAMPOS & SANTANA, 2007).
Entretanto, a deficiéncia subclinica de ferro, por causar de-
sordem no metabolismo oxidativo, pode determinar prejui-
zos a saude em todos os estdgios da vida, estando associa-
da a alteracoes no desempenho oxidativo, funcao muscular,
atividade fisica, produtividade no trabalho ou na escola,
acuidade mental e capacidade de concentracao (OLIVEIRA
& OSORIO, 2005). Além disso, tem sido demonstrada em di-
versos estudos a relacdo entre deficiéncia de ferro e efeitos
deletérios nos dois componentes da imunidade ativa - imu-
nidade humoral e celular (OPPENHEIMER, 2001).

De acordo com os critérios propostos pela OMS, o espera-
do ou aceitdvel seria uma prevaléncia de até 5% em todos
os grupos etdrios para ambos os sexos. Para mensurar a
magnitude da anemia ferropriva como um problema de
saude publica, a OMS considera o problema “leve” se a
prevaléncia se situa na faixa de 5,0 a 19,9%, "moderado”
de 20 a 39,9% e "grave" se for maior ou igual a 40%
(HEIJBLOM & SANTOS, 2007).

Finalmente, estes achados demonstram que as criancas
com idade entre 1 e 5 anos, moradoras da vila Arneldo
Matter, da cidade de Sao Borja — RS, apresentam um esta-
do nutricional satisfatério, fazendo com que os indices de
anemia sejam quase inexistentes.

Por outro lado, foi possivel comprovar a alarmante incidén-
cia de enteroparasitoses, demonstrando a necessidade da
introducao e continuidade de trabalhos epidemiolégicos
pela comunidade cientifica, para que haja conscientizacao
de que é necessaria uma maior acao de controle das do-
encas parasitarias, e para o desenvolvimento de estratégias
que levam a erradicacao destas patologias.

AGRADECIMENTOS

Os autores agradecem a Secretaria Municipal de Saude de
Séo Borja, ORDESC Sao Borja, aos laboratérios de Anali-
ses Clinicas Clinilabor e Bioanalises, ao Dr. José Volnei Pi-
res, a enfermeira Leticia e aos agentes de Satide do PSF-
1, aos técnicos Jairo e Claudio; pela cooperacao e incenti-
Vo, que nos proporcionaram as condi¢oes para a realizacao
deste trabalho. Aos responsdveis das criancas, pela com-
preensao, o que permitiu o desenvolvimento do estudo.

APROVAGAO NO COMITE DE ETICA

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa,
do Centro Universitario Franciscano (UNIFRA), da cidade de
Santa Maria, RS; conforme o protocolo nimero 251.2007.2.

REFERENCIAS

ALVES, L. B.; CAMPOS, V. A. S. & SANTANA, R. C. - Determinacdo da anemia
ferropriva em criancas de dois a seis anos em Macaubal, Interior de Sao
Paulo. Rev. NewsLab.,80:132 - 14, 2007.

ANDERSON, PPP. & CHENG, F. - Os que ainda tem fome. Rev. Scient. Amer.
Brasil., 65: 66-72, 2007.

BATISTA, F. M. - O controle das anemias no Brasil. Rev. Mater. Infant., 4 (2):121-
123, 2004.

BATES, I.; McKEW, S. & SARKINFADA, F. - Anaemia: A Useful Indicator of Neglec-
ted Disease Burden and Control. Rev. PLoS Medicine., 4 (8): 1285-1290, 2007.

RBAC, vol. 41(2): 103-108, 2009

CARVALHO, K. R. A;; BRITO, A. M. G. & GERALDO, V.S.L. - Importancia do fer-
ro na dieta de individuos portadores de ancilostomiase no municipio Lagar-
to-SE. Rev. Laes& Haes., 26: 194 — 206, 2005.

CASTRO, T. G.; CAMPOS, F. M; PRIORE, S. E.; COELHO, F. M. G.; CAMPOS,
M. T. F. S.; FRANCESCHINI, S. C. C. & RANQUEL, A. A.- Saude e nutricdo
de criancas de 0 a 60 meses de um assentamento de reforma agraria, Vale
do Rio Doce, MG, Brasil. Rev. Nutr.,17 (2): 167-176, 2004.

COUTINHO, G. G. P .L.; GOLONI-BERTOLLO, E. M. & BERTELLLE, C. P- Iron
deficiency anemia in children: a challenge for public health an for society.
Rev. Séo Paulo Med. J., 123: 88 — 92, 2005.

DUARTE, L. S.; FUJIMORI, E; MINAGAWA, A. T, SCHOEPS, F. A. & MONTERO,
R.M. J. M.- Aleitamento materno e niveis de hemoglobina em criangas de 2
anos em municipio do estado de Sao Paulo, Brasil. Rev Nutr., 20: 149-157, 2007.

DUTRA, R. L.; CANTOS, G. A. & KOERICH, J. P. - Ocorréncia de anemia ferropri-
va em pacientes com enteroparasitoses. Rev Saude Pirac., 5 (10): 43-48, 2003.

FERREIRA, G. R. & ANDRADE, C. F. S. - Alguns aspectos socioecondmicos re-
lacionados a parasitoses intestinais e avaliagdo de uma intervengao educa-
tiva em escolares de Estiva Gerbi, SP. Rev Trop.,38 (5): 402-405, 2005.

FERREIRA, H. F; ASSUNGAO, L. M; VASCONCELOS, V. S; MELO, F. P; OLIVEI-
RA, C. G. & SANTOS, T. O.- Saude de populagdes marginalizadas: desnutrigao,
anemia e enteroparasitoses em criangas de uma favela do “Movimento dos
Sem Teto”, Maceid, Alagoas. Rev. Bras. Saide Mater. Infant., 2: 177-185, 2002.

GHARBI, T.; CHAKER, E.; BOUGHEDIR, J.; MABROUK, S. & BEN RAYANA, M.
C.- Study of anemia in giardiasis intestinalis in Tunisian preschool children.
Rev Tunis Med., 77: 558-561, 1999.

GREER, J. P; FOERSTER, J.; & LUKENS, J.- Wintrobe’s Clinical Hematology. 112
ed., New York, USA, Lippincott Williams & Wilkins Publishers, 2003, 5510p.
GURGEL, Q. R.;;CARDOSO, G. S.; SILVA, A. M.; SANTOS, N. L. & OLIVEIRA, V.
C. R. - Creche: ambiente expositor ou protetor nas infestagdes por parasitas

intestinais em Aracaju, SE. Rev. Trop., 38 (3): 267-269, 2005.

HEIUBLOM, G. S. & SANTOS, L. M. P.- Anemia ferropriva em escolares da pri-
meira série do ensino fundamental da rede publica de educagao de um re-
gido de Brasilia, DF. Rev. Bras . epidemiol., 10 (2): 258- 266, 2007.

HERCBERG, S. & ROUAUD, C.- Nutritional anaemaia. Rev Child Trop., 133: 1-
36, 1981.

HOFFBRAND, A. V.; PETTIT, J. E. & MOSS, P. A. H. - Fundamentos em Hema-
tologia. 42 ed., Porto Alegre, Artimed, 2006, 358p.

KUCIK, C. B.; MARTIN, G. & SORTOR, B. V. - Common Intestinal Parasites —
Rev. American Family Physician., 69(5), 2004.

LIMA, A. O.; SOARES, J. B.; GRECO, J. B.;GALIZZI, J. & CANCADO, J.B. - Mé-
todos de Laboratério Aplicados a Clinica —Técnica e Interpretagéo. 82 ed.,
Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 2001,600p.

MACHADO, R. C.; MARCARI, L. E.; CRISTANTE, V. S. F; & CARARETO, A. M. G. -
Giardiase e helmintiases em criangas de creches e escolas de 1° e 2° graus (publi-
cas e privadas) da cidade de Mirassol (SP, Brasil). Rev. Trop., 32 (6): 697-704, 1999.

MARTINS, I. S.; ALVARENGA, A.T; SIQUEIRA, A.F; SZAFARC, S.C.; & LI-
MA, F. D. - As determinagdes biolégica e social da doenca: um estudo de
anemia ferropriva. Rev Saude Publ., 21: 73-89,1987.

MELLO, D. A; PRIPAS, S.; FUCCI, M.; SANTORO, M. C.; & PEDRAZZANI, E.
S.- Helmintoses intestinais. | - Conhecimentos, atitudes e percepgéo da po-
pulagdo. Rev Saude Publ., 22: 140-8, 1988.

MIGLIORANZA, L. H. S.; MATSUO, T.; CABALLEROCORDOBA, G. M.; DICHI, J.
B.; CYRINO, E. S.; OLIVEIRA, I. B. N.; MARTINS, M. S.; POLEZER, N. M. & DI-
CHI, I. - Anemia prevalence in children and adolescents from educational cen-
ters in the outskirts of Londrina , PR, Brazil. Rev. Nut.,15 (2): 149- 153, 2002.

MIRANDA, A. S.; FRANCESCHINI, S. C. C.; PRIORE, S. E.; EUCLYDES, M. P;
ARAUJO, R. M. A; RIBEIRO, S. M .R.; NETO, M. P; FONSECA, M .M.; RO-
CHA, D. S;; SILVA, D. G.; LIMA, N. M. M. & MAFFIA, U .C. C. - Anemia fer-
ropriva e estado nutricional de criancas com idade de 12 a 60 meses do mu-
nicipio de Vigosa, MG. Rev. Nutr.,16.(2): 163-169, 2003.

MUNIZ, P. T;; CASTRO, T. G.; ARAUJO, T. S.; NUNES, N. B.; NUNES, M. S ;
HOFFMANN, E. H. E. ; FERREIRA, M. U. & CARDOSO, M. A. - Child health
and nutrition in the Western Brazilian Amazon: population-based surveys in
two counties in Acre State Cad. Saude Publica., 23 (6):1283-1293, 2007.

OLIVEIRA, M. A. & OSORIO, M. M. - Consumo de leite de vaca e anemia ferro-
priva na infancia. Rev J. Pediatr. (Rio de J.)., 81 (5): 361-367, 2005.

107



OPPENHEIMER, S. J. - Iron and Its Relation to Immunity and Infectious Disea-
se. J. Nutr.,, 131: 616-635, 2001.

OSORIO, M. M.- Fatores determinantes da anemia em criancas. Rev J. Pediatr
(Rio J)., 78 (4): 269-278, 2002.

PEDRAZZANI, E. S.; MELLO, D.A.; PRIPAS, S.; FUCCI, M; BARBOSA, C.AA. &
SANTORO, M. C. .M - Helmintoses intestinais: II- Prevaléncia e correlagéo
com renda, tamanho da familia, anemia e estado nutricional. Rev. Saude
Publ., 22(5):384-389.

SANTOS, I.; ALMEIDA, C. J.; MINTEM, G.; VALLE, N; NEUMANN, N. A. & CER-
CATO, E. - Prevaléncia e fatores associados a ocorréncia de anemia entre
menores de seis anos de idade em Pelotas, RS. Rev. bras . epidemiol., 7 (4):
403- 415, 2004.

SILVA, D. G.; PRIORE, S. E. & FRANCESCHINI, S. D. O. C. - Risk factors for
anemia in infants assisted by public health services: the importance of fee-
ding practices and iron supplementation. J Pediatr (Rio J).,83: 149-156,
2007.

SILVA, L. S.; GIUGLIAN, E. R. & AERTS, D. R.. - Prevalence and risk factors for
anemia among children in Brazil. Rev Saude Publ., 35: 66-77, 2001.

VITOLO, M. R. & BORTOLONI, G. A.- Biodisponibilidade do ferro como fator
de protecdo contra anemia entre criancas de 12 a 16 meses. J Pediatr.( Rio
de J)., 83: 33-38, 2007.

VITALLI, M. S. S.; ROMERO, K. T. & MEDEIROS, E. L. G. R.- Prevaléncia de ane-
mia carencial ferropriva, parasitoses intestinais e estado nutricional em paci-
entes assistidos no centro de atendimento e apoio ao adolescente. Rev. Sau-
de Publ.,18 (4): 210 — 220, 2006.

ENDERECO PARA CORRESPONDENCIA:
Prof®. Caroline Rizzi

Av. 15 de novembro, 927

CEP. 99490-000 Tapera -RS

associe a ela, seja como profissional ou como empresa:

1. Criacao deidentidade corporativa

todos, independente do seu tamanho ou localizagao.

2. Certificagdo profissional

diferencial competitivo.

3. Descontos no PNCQ

aprimoramento da qualidade dessas empresas.
4. Atualizacao profissional

cientifica e em gestao de laboratodrios.

partir de sua associagao.

laboratorial do pais.

A Sociedade Brasileira de Analises Clinicas apresenta, pelo menos, quatro importantes motivos para que vocé se

Associando-se a SBAC, o profissional de analises clinicas assume uma identidade corporativa, em uma entidade
ativa, capaz de representa-lo, que cuida de interesses comuns e pertinentes a area de satde e, especificamente, aos
laboratorios clinicos e bancos de sangue, junto aos mais diversos 6rgaos (nacionais e internacionais, sejam
governamentais ou nao) que tém influéncia na atividade laboratorial, objetivando o crescimento e o desenvolvimento de

A SBAC ¢ a entidade nacional competente para emitir o Titulo de Especialista em Analises Clinicas, titulagao
reconhecida por instituicdes da area de satde, privadas e governamentais e pelos profissionais, como um importante

Ser s6cio da SBAC, também, d4 a oportunidade de desconto de 33 % no mais importante programa de Ensaios de
Proficiéncia para Laboratérios Clinicos e Bancos de Sangue do pais. O PNCQ auxilia e oferece opgdes para o

Ser socio da SBAC da ao profissional de laboratério uma série de oportunidades de atualizacdo profissional,
Eparaisso,aSBAC possui varios instrumentos, com vantagens exclusivas para sécios; sem nenhum custo:

# Como sécio da SBAC recebe um exemplar de cada edicao da Revista Brasileira de Andlises Clinicas, RBAC, a

# Como sécio da SBAC também, recebe um exemplar de cada edicdo do SBAC jornal, trazendo as atualidades e
noticias referentes a drea e ao trabalho da SBAC emsi, a partir de sua associagao.

# Ainda, descontos significativos de 50% na sua participacio em cursos, seminarios, eventos e congressos.

Finalmente, com tantos bons motivos, nao ha porque nao ser sécio da mais importante entidade cientifica na area

108

RBAC, vol. 41(2): 103-108, 2009



Coexpressao da proteina p53 e proteinas relacionadas
resisténcia a multiplas drogas em diferentes tipos
de leucemias: associacao predominante nos
estagios avancados da doenca

Coexpression of p53 protein and multidrug resistance proteins in diferents types of leukemias:
the predominant association in advanced status of disease

Geraldo Barroso Cavalcanti Junior (MSc, PhD)'; Claudete Esteves Klumb (MD, PhD)?; Marcos
Antonio Mauricio Scheiner (MSc)’; Flavia da Cunha Vasconcelos? & Raquel C. Maia (MD, PhD)?

@ESUMO - Um dos mais bem caracterizados mecanismos de resisténcia as drogas (MDR) nas leucemias sdao os mediados pela glico-
proteina P (Pgp) e proteina relacionada a multiplas drogas (MRP). Diversos relatos tém demonstrado que a superexpressao dessas pro-
teinas podem ser mediadas pela superexpressdo da proteina p53 inativada. O objetivo deste estudo foi investigar a co-expressao da
p53, Pgp e MRP em diferentes tipos de leucemias pela citometria de fluxo. Analisou-se amostras de 223 pacientes leucémicos: 64 leu-
cemia linfocitica crénica (LLC), 43 leucemia miel6ide aguda (LMA), 44 leucemia linfoblastica aguda (LLA), e 72 leucemia miel6ide
cronica (LMC). A p53 foi observada em 23,6% na LMC, 21,8% na LLC, 44,2% na LMA e 29,4% na LLA. A Pgp em 46,4% na LMC,
47,5% LLC, 62,8% LMA e 20% LLA e a MRP em 31,9% na LMC, 40,6% na LLC, 44,2% na LMA e 40,1% na LLA. Observou-se co-ex-
pressao estatisticamente significativa entre p53 e Pgp na LMC (p=0,00066) e na LMA (p=0,0013) e p53 e MRP na LMC (p=0,000066),
na LLC (p=0,0079) e LMA (0,00044), sendo observado predominio dessas associa¢oes nos estagios avancados dessas doencas. Estes
resultados demonstram que as pesquisas desses marcadores possam servir como indicadores de evolucao clinica e prognoéstico para
estas leucemias.

PALAVRAS-CHAVE - Resisténcia as multiplas drogas; Proteina p53; Glicoproteina P; Proteina relacionada resisténcia a multiplas dro-
gas; Leucemias; Citometria de fluxo. /

SUMMARY - One of the best characterized resistance mechanisms of leukemias is multidrug resistance (MDR) mediated by P—glycox
protein (Pgp) and multidrug resistance-associated protein (MRP). Various reports have shown that expression these proteins may be
mediated by inactivated p53 protein. The purpose of this study was to investigate the co-expression between p53 and Pgp and MRP
in different leukemics cell types by flow cytometry. Were analyzed samples from 223 patients with leukemias: 64 chronic lymphocytic
leukemia (CLL), 43 acute myeloid leukemia (AML), 44 acute lymphoblastic leukemia (ALL), and 72 chronic myeloid leukemia (CML).
The p53 was observed in 23.6% of LMC, in 21.9% of LLC, in 44.2% of AML and in 36.4% of ALL. The p53 was observed in 23.6% in
the LMC, 21.8% in LLC, 44.2% and 29.4% in AML in ALL. The Pgp by 46.4% in the LMC, LLC 47.5%, 62.8% and 20% AML and ALL
MRP with 31.9% in the LMC, 40.6% in LLC, 44.2% in AML and 40.1% in ALL. There was co-expression statistically significant bet-
ween p53 and Pgp in LMC (p = 0.00066) and AML (p = 0.0013) and p53 and MRP in LMC (p = 0.000066), LLC (p = 0.0079) and AML
(0.00044), being observed prevalence of such associations in more advanced stages of these diseases. These results demonstrate that

the search these markers may serve as indicators of clinical course and prognosis for these leukemias

\KEYWORDS - Multidrug resistance; p53 protein; P-glycoprotein; Multidrug-resistant related protein; Leukemias; Flow cytometry. Y,

INTRODUGAO

resisténcia a maultiplas drogas ou "multi drugs resis-

tance" (MDR) é atualmente, uma das causas mais fre-
quentes de falha terapéutica das doencas onco-hematol6-
gicas. O termo MDR é usado para descrever um fenémeno
caracterizado pela capacidade das células tumorais apre-
sentarem uma resisténcia simultanea a diferentes agentes
quimioterdpicos nao relacionados estruturalmente e/ou
funcionalmente entre si, sendo uma das maiores razoes de
falhas ao tratamento de pacientes com cancer . Clinica-
mente, o fendmeno MDR é observado quando ocorre falha
terapéutica quer seja pela recidiva precoce ou refratarie-
dade a acao de drogas citotéxicas, indicando a presenca de
células quimioresistentes °.
O fenomeno MDR é multifatorial, podendo ser conferido por
uma variedade de mecanismos moleculares podendo ser men-
cionados a expulsao da droga apés ela ja ter adentrado na cé-
lula através das bombas de efluxo (extrusao), captacao reduzi-
da ou seqtiestro da droga, alteracoes do sitio alvo, ou falha dos
mecanismos regulatérios de morte celular programada .

A extrusdo dos quimioterdpicos para o exterior da célula é
0 mecanismo mais comumente envolvido na quimioresis-
téncia das neoplasias hematoldgicas, sendo mediado pela
super-expressao ou ativacao de proteinas de transporte ¢
(Quadro 1). Destes mecanismos, o mais bem caracterizado
é o que envolve a glicoproteina P ou Pgp do termo em in-
glés P-glycoprotein, uma proteina da membrana plasmaéti-
ca de 170 kDa, codificada pelo gene MDR1 situado no lo-
cus 7q211 do cromossomo 7 humano "* "5 Esta proteina
atua como uma bomba de efluxo dependente de energia,
sendo capaz de transportar drogas para o meio extracelu-
lar, diminuindo a concentracdo intracelular a niveis suble-
tais . A Pgp pertence a superfamilia ABC (ATP Binding
Cassette) de transportadores ativos, também chamados de
ATP-ases de transporte .

A expressdo da Pgp ndo € restrita as células tumorais. Ela
é expressa constitutivamente em intensidade varidvel em
varios tecidos de individuos sadios (Quadro 1). Em células
epiteliais do trato gastrintestinal baixo (jejuno, ilio e c6lon)
a Pgp é observada fortemente expressa na superficie api-
cal desses tecidos, sugerindo uma funcao de prevencao na
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captacao de substratos e na excrecao de substancias atra-
vés da mucosa do trato gastrintestinal. Nos rins e figado, a
Pgp esta presente na luz dos tibulos e nos canaliculos bili-
ares, em células dos tubulos proximais e dos hepatécitos,
levando a crer que a Pgp esteja relacionada a processos de
detoxicacdo por excrecao de xenobidticos e metabdlicos
end6genos através da urina e da bile 8-11.

A Pgp também é observada com elevados niveis de ex-
pressao em células endoteliais dos capilares no SNC, fa-
zendo parte da barreira hematoencefalica, e nos testiculos,
podendo estar implicada nos supostos santudrios a quimio-
resisténcia observados em alguns processos neopldsicos
malignos com na leucemia linfoblastica aguda (LLA)*".
Células do sistema imunolégico tais como linfécitos B, T,
células NK e macréfagos também expressam Pgp embora
em niveis mais baixos. Sugere-se nesses casos, que a Pgp
esteja envolvida na secrecao de citocinas endégenas e ci-
totoxidade mediada pelas células NK .

Estudos recentes tém demonstrado a expressao mais eleva-
da da Pgp nos precursores hematopoéticos e stem cells
CD34+ na medula 6ssea, fato este que pode explicar a re-
sisténcia intrinseca aos quimioterdpicos observada em
grande parte da leucemia miel6ide aguda (LMA) °.

Outros tipos de tecidos também expressam a Pgp, porém em
menor intensidade. A expressao da Pgp na placenta indica
um papel na protecao do feto contra xenobiéticos téxicos. O
endométrio do ttero gravidico e o cértex da glandula adrenal
também apresentam elevados niveis da Pgp. A expressao
dessa proteina em glandulas secretoras de esterdides sugere
seu envolvimento na secrecao de esteréides ou na protecao
da membrana plasmatica destas células contra os efeitos t6-
xicos das altas concentracoes desses hormonios *'*.

Além a Pgp, outras proteinas também estao relacionadas ao
fenémeno de extrusdo de drogas nas leucemias, destacando-
se a proteina relacionada a multiplas drogas ou multidrug re-
sistance-associated protein (MRP), que também faz parte da
superfamilia ABC e que, a semelhanca da Pgp, sao capazes
de extruir varias substancias, mas preferencialmente associ-
adas a glutationa ™ '**. Fisiologicamente, a MRP apresenta
funcao protetora de detoxicacao para esses tecidos de modo
similar ao observado na Pgp, se distribuido constitutivamen-
te nos tecidos normais de modo similar a Pgp” "

A BCRP (proteina relacionada a resisténcia do cancer de
mama), também conhecida como BCRP / MXR /ABCP, ini-
cialmente identificada em linhagens celulares de cancer
de mama, c6lon resistente a mitoxantrona, que exibem re-
sisténcia a multiplas drogas sem expressao da Pgp ou MRP,
sendo mais recentemente essa proteina também identifica-
da em células leucémicas oriunda de portadores de LMA”.
Outra proteina transportadora também associada ao fend-
meno MDR, mas néo pertencendo a superfamilia dos trans-
portadores ABC, é a LPR do termo em inglés lung-resistan-
ce related protein, encontrada no citoplasma e relacionada
com estruturas vesiculares, estando envolvida no transpor-
te bidirecional de quimioterdpicos entre o nicleo e o cito-
plasma, conferindo resisténcia a drogas que se ligam ao
DNA7™". A LRP encontra-se superexpressa principalmente
em células neoplasicas de cancer de pulméo. Atualmente,
a LRP também tem sido detectada em células tumorais ori-
undas de outros tecidos como no cancer de ovario, melano-
ma, LMA e sindrome mielodispldsica (SMD), sendo apon-
tada também como um importante fator de resisténcia nao
relacionada a expressao da Pgp e MRP #6716,

A desregulacao dos genes relacionados a apoptose também
tem sido apontada como um importante fator para determi-
nacao de mecanismos de resisténcia 7. O mecanismo far-
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macoldgico da maioria dos agentes citotéxicos empregados
no tratamento do cancer, em especial das leucemias, induz
a morte celular por apoptose '**°. A modulacao da expressao
de genes envolvidos neste processo pode afetar a sensibili-
dade das células leucémicas pela droga. Nas leucemias, va-
rios estudos tém demonstrado que a natureza destes genes
pode estar relacionada com a resposta terapéutica’.

Vérios genes sao identificados como reguladores positivos
ou negativos da apoptose. Genes como TP53, c-myc, Bax,
Bcl-xs e Fas/APO regulam positivamente enquanto que os
genes bcr-abl, Bcl-2 e Bel-xI fazem regulacao negativa ',
Embora na grande maioria das vezes os mecanismos de re-
sisténcia sejam estudados separadamente, algumas publi-
cagoes tém demonstrado uma associagdo entre alguns des-
tes mecanismos. Diversos trabalhos tém constatado o au-
mento da expressao do produto de transcricao de genes re-
lacionado a proteinas transportadoras ap6s a inativacao do
gene TP53, fato este que parece contribuir para o aumen-
to da resisténcia seletiva aos quimioterdpicos (Figura 1)**.
O papel da proteina p53 na resisténcia as drogas tem sido
demonstrado em diversos trabalhos, mostrando que a inati-
vacao dessa proteina pode conferir resisténcia seletiva aos
quimioterapicos por incapacidade das células de entrar em
apoptose e também pela perda da regulacao da expressao
das proteinas transportadoras tais como a Pgp e a MRP #*,
Adicionalmente, a superexpressao das proteinas transporta-
doras nas neoplasias onco-hematolégicas também tem sido
descrita uma associacao direta entre a superexpressao da
proteina p53 inativada e proteina Bcl-2, sugerindo um efei-
to anti-apoptético combinado nesse grupo de neoplasias .
Quando analisados conjuntamente, dados da literatura su-
gerem que o desenvolvimento de um fenétipo resistente
parece ser o resultado de um somatoério de diferentes meca-
nismos moleculares. Dessa forma, um estudo que analise ao
mesmo a interacao de diferentes mecanismos moleculares
envolvidas no fenomeno MDR, teria um maior potencial de
ampliar a compreensao dos fatores determinantes da sensi-
bilidade a quimioterapia dos pacientes com leucemias.

OBJETIVO

Com o objetivo de melhor caracterizar o potencial biol6gi-
co do fenétipo MDR em células leucémicas, foram analisa-
dos através da citometria de fluxo e imuocitoquimica a ex-
pressao das bombas de efluxo Pgp e MRP e associacao des-
tes achados com a superexpressao do produto de trans-
cricdo no gene TP53 em diferentes estdgios de evolucao
clinica de diversos grupos leucemias.

MATERIAIS E METODOS
AMOSTRAS

Pacientes

Foram analisadas amostras de aspirado de Medula 6ssea
(MO) e / ou sangue periférico (SP) de pacientes com diver-
sos tipos de leucemias em diversos estagios de evolucao
clinica, atendidos no Laboratério de Hematologia Celular e
Molecular (LHCM) do Servico de Hematologia do Hospital
do Céncer I (HC-I), Instituto Nacional de Cancer-RJ (IN-
CA-RJ). O namero total de pacientes estudados foi de 223,
sendo 43 casos de LMA: 27 de novo, 7 em recaida e 9 se-
cundaria, 44 portadores de LLA: 36 recém diagnosticados
e 8 em recaida, 72 amostras de pacientes com LMC: 54 em
fase cronica (LMC-FC), 7 em fase acelerada (LMC-FA) e 11
em crise blastica (LMC-CB) dos quais, nove dos quais em
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crise blastica mieléide e 2 em crise blastica linféide e 64
portadores de LLC: 34 recém diagnosticados, 21 em trata-
mento e 9 em fase de transformacao para sindrome de
Richter, totalizando 223 pacientes (Tabela I).

O diagnéstico das leucemias foi baseado em critérios clini-
cos e laboratoriais proposto pela WHO (The Word Health
Organization classification of neoplasms of the hematopoi-
etic and lymphoid tissues: report of the Clinical Advisory
Committee Meeting — Airlie House, Virginia, November
1977) %, grupo FAB de classificacao para leucemias agu-
das®*®* e imunofenotipagem ***.

Adicionalmente, exames laboratoriais foram empregados para
auxiliar no diagnostico dessas leucemias tais como o hemogra-
ma, contagem de plaquetas, exame citolégico da aspirado de
medula éssea (mielograma), determinacao de fosfatase alcali-
na leucocitdria, andlise citogenética e pesquisa do BCR/ABL.

Amostras controle (linhagens de células tumorais humanas)
Linhagens de células tumorais humanas foram empregadas
como controle de expressao positiva e negativa para a ex-
pressao das proteinas p53, MRP e Pgp por citometria de fluxo
(CF) e confirmadas pela reacao de imunocitoquimica (ICQ).
Para o estudo da expressdo da proteina p53 foram emprega-
das linhagens HT-29 e HL-60 com controle de expressao po-
sitiva e negativa, respectivamente **¥. Para expressao da
Pgp empregaram-se as linhagens Lucena e K562 para ex-
pressao positiva e negativa, respectivamente **. Para o con-
trole positivo e negativo de expressao da MRP empregaram-
se as linhagens GLC-4/ADR e GLC-4, respectivamente®.

METODOLOGIA

Cultivo das células das linhagens leucémicas humanas

Células procedentes de linhagens leucémicas foram cultiva-
das em garrafas de poliestireno para cultura de células (Tu-
bos Falcon, Becton Dickinson and Company, Franklin Lo-
pes, NJ, USA) contendo meio de cultura RPMI (RPMI-medi-
um 1640 / Sigma, St. Louis, Missouri, USA), suplementado
com soro fetal bovino (Bovine Calf Sera, Gibco™, Invitrogen
Corporation, Burlington, Canada). As células foram encuba-
das inicialmente em uma concentracao de 3 — 10 x 10° célu-
las / mL a 37°C, com uma atmosfera de 5% de CO: ¥,

Separacao de células mononucleares

Amostras de MO e SP foram coletadas em tubos hepariniza-
dos e as células mononucleares separadas em gradiente de
densidade (Ficoll-Hypaque, 1077 / Sigma, St. Louis, Missou-
i, USA). Apés esse procedimento, as células mononucleares
foram lavadas trés vezes com solucao fisiolégica (NaCl 0,9%)
e ressuspendidas em meio de cultura RPMI (RPMI-medium
1640 / Sigma, St. Louis, Missouri, USA), suplementado com
10% de soro bovino fetal (SFB / Biomast, Brasil) e ajustadas
para a concentracao final de 1,0 x 10° células/mL 34142,

Confeccao de citocentrifugado celular

Suspensoes celulares previamente ajustadas na concen-
tracao de 1,0 x 10° células/mL em RPMI foram homogenei-
zadas e para cada citocentrifugado (cytospin) empregou-se
150 pL da suspensao contendo 1,0 x 10%/mL de células mo-
nonucleares em uma citocentrifuga (Shandon 2, Londres,
Inglaterra) com uma rotacao de 500 rpm por 5 minutos.
Apbs a confeccao dos cytospins, as laminas foram mantidas
em temperatura ambiente para secagem até o dia seguin-
te e entdo, embaladas em papel aluminio e mantidas a -
80°C até a realizacao dos exames 7 442,
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Teste de viabilidade celular

As células mononucleares foram incubadas em solugédo de
azul de tripan (Triplan blue / Merck, Frankfurter, Ger-
many) a 0,56% em solucao salina tamponada com fosfatos
pH 7,4 (Phosphate Buffer Saline — PBS / Sigma, St. Louis,
Missouri, USA), na proporcao de 9/1. Apdés a homogenei-
zacao, a mistura foi observada ao microscépio 6ptico, sen-
do descartadas amostras com viabilidade inferior a 80%.

Coloracao pelo May-Griinwald

Giensa e estudo citomorfolégico

Estudos citomorfolégico de distensao de SP e MO de pacien-
tes com LLA e LLC e citocentrifugados de células mononu-
cleares de pacientes e de linhagens celulares de células tu-
morais foram realizados ap6s coloracdo pelo May-Griinwald
Giensa (May-Grunwald Giensa / Merck, Frankfurter, Ger-
many). As laminas depois de coradas foram protegidas com
laminulas, sendo posteriormente examinadas no microscopio
optico, inicialmente com objetiva de 40x e, posteriormente,
com objetiva de 100X. (Figuras 2A, 2C, 2E). A avaliacao mor-
fologica para as leucemias agudas se foi realizada conforme
os critérios propostos pelo do grupo FAB com os subtipos L1,
L2 e L3 para a LLA** e de M0 a M7 para LMA*, Para LLC
e LMC procedeu-se a contagem diferencial dos leucécitos
em distensao de sangue periférico (Figuras 3A, 3C, 3E).

Imunocitoquimica

A reacao de imunocitoquimica (ICQ) para as proteinas p53,
Pgp e MRP nas amostras de células leucémicas e linhagens
de células tumorais cultivadas foram realizadas em lami-
nas de microscopia contendo citocentrifugado de células
mononucleares que teve o objetivo de investigar a locali-
zagao topografica dos antigenos nas cé€lulas ¥,

Para a pesquisa da proteina p53 empregou-se o anticorpo
monoclonal (AcMo). anti-p53 (DO-7, Dako, Carpintaria,
Ca, USA), que reconhece o epitopo N-terminal da proteina
das formas mutadas e selvagem (wild type ou WT) da pro-
teina p53 humana **" "2, A MRP por sua vez foi investiga-
da empregando-se o AcMo anti MRP (MRP, Monossan,
USA) e a avaliacao da expressao da Pgp nas células foi re-
alizada utilizando-se o AcMo. especifico para o epitopo ex-
terno da Pgp (4E3 / Dako, Carpintaria, CA - USA).

As laminas foram retiradas do freezer e descongeladas por
15 minutos ainda sob protecao do papel aluminio. Esta pro-
tecao foi entao retirada, sendo realizada a identificacao das
amostras. Apoés este procedimento as células foram fixadas
e permeabilizadas simultaneamente com uma solugao em
partes iguais de acetona / metanol por 10 minutos a tem-
peratura ambiente. Apés a secagem, as laminas foram la-
vadas com agua destilada e incubadas por 5 minutos em
uma cuba contendo PBS a temperatura ambiente, seguida
de nova incubac¢ao com soro de doador do sexo masculino
do grupo sangtiineo AB, inativado e diluido a 5% em PBS,
por 20 minutos, para inibir as liga¢ées inespecificas. Em se-
guida, as laminas foram lavadas e incubadas com PBS por
5 minutos a temperatura ambiente.

Foi depositado sobre as amostras, 20 pL de cada AcMo (an-
ti p53, Pgp e MRP) previamente diluido a 1/50 em PBS/SFB
em cada lamina que foram entdo incubadas por 1 hora a
temperatura ambiente em camara umida. Apés a primeira
incubacao, as laminas foram incubadas em seguida por 5
minutos em uma cuba contendo PBS a temperatura ambi-
ente sob leve agitacao para retirar o excesso do AcMo.

Na etapa seguinte, procedeu-se a incubac¢ao com o anticor-
po secundaério (biotinylated Goat Antibody to Mouse/Rab-
bit Immunoglobulins-Dako) diluido a 1/100 em PBS/SBF,
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conforme recomendacao do fabricante, por 30 minutos em
camara umida a temperatura ambiente e ao abrigo da luz.
Para retirar o excesso de anticorpos secunddrio, uma etapa
de lavagem e incubacao com PBS durante 5 minutos a tem-
peratura ambiente foi realizada.

Procedeu-se entdao a incubacao com o anticorpo tercidrio
(Strept ABC complex / HRP-DAKO), diluido a 1/100 em
PBS/BSA, conforme recomendacao do fabricante, por 30
minutos, em cdmara Umida a temperatura ambiente e ao
abrigo da luz. Lavou-se e incubou-se as laminas por 5 mi-
nutos em PBS a temperatura ambiente, para retirar o exces-
so dos anticorpos tercidrios e em seguida, procedeu-se a in-
cubacao em solucao de diaminobenzidina (Merck, Frank-
furter, Germany) diluido na concentracao de 0,5% em PBS
e acrescida de 10 pL peréxido de hidrogénio 20v (Peridrol /
Merck, Frankfurter, Germany) no momento do exame, por
um periodo de 10 minutos ao abrigo da luz, seguindo-se da
rinsagem das laminas com PBS para retirar o excedente.
Finalmente, as ldminas foram submetidas a uma coloragao
de fundo com hematoxilina de Haris previamente filtrada
(Hematoxilina de Haris / Merck, Rio de Janeiro, Brasil) por
10 minutos, seguindo-se uma lavagem com agua corrente,
secagem e montagem com laminula e balsamo do Canada.
A anélise foi realizada em um microscépio 6ptico em obje-
tiva de imersao, procedendo a contagem de no minimo 200
células por lamina. A reacao foi considerada positiva quan-
do as células apresentavam uma coloracao castanho escu-
ra com padroes de expressdo caracteristico para cada mo-
lécula pesquisada (Figuras 2B, 2D, 2E, 3B, 3D e 3E).

Para cada lamina, procedeu-se o controle de marcagéao
inespecifica, onde o anticorpo primario foi omitido.

Citometria de Fluxo

Preparo das amostras

A pesquisa das proteinas p53, MRP e Pgp pela CF foi reali-
zada em triplicata para cada linhagem celular e nas amos-
tras de portadores de leucemias, empregando-se os mes-
mos AcMo empregados na ICQ (Tabela II). Por se tratar de
antigenos cujos epitopos se encontram localizados no cito-
plasma, foi necessdria a prévia permeabilizacdo celular,
possibilitando dessa forma o direcionamento e reatividade
do AcMo para as proteinas p53 e MRP. Para este procedi-
mento foi utilizado o protocolo padronizado por nosso gru-
po, empregando solucao de lise (Becton Dickinson’s FACS
lysing solution, San José CA, USA) para a permeabilizacao
celular #3442 Em relacao a Pgp, por se tratar de um Ac-
Mo que é especifico para o epitopo externo da molécula, a
etapa de permeabilizacao celular preliminar foi eliminada.
A suspensao celular ajustada na concentracao 1,0 x 10° /
células por mL por tubo foi incubada com solucao de lise
previamente diluida a 10% em &gua destilada por 10 mi-
nutos a temperatura ambiente, seguida de uma centrifu-
gacao a 1.500 rpm por 7 minutos, descarte do sobrenadan-
te e homogeneizacao do sedimento. Apos ressuspender o
sedimento em 2 mL de solucao de Tween-20 diluido a 0,5%
em PBS (Tween-20 / BHD, England), esta mistura foi cen-
trifugada 2 vezes a 1.500 rpm.

Por se tratar de AcMo diretamente conjugado ao isotiocia-
nato de fluoresceina ou FITC do inglés fluorescein isothioc-
yanate, o procedimento de marcacao com o Ac.Mo. anti
p53 (DO7 / FITC, Dako, Carpintaria, CA — USA) e Pgp (4E3
/ FITC, Dako, Carpintaria, CA - USA) foram realizadas em
uma Unica etapa de marcacao.

Ap6s o descarte do sobrenadante, o sedimento foi homoge-
neizado e adicionado ao mesmo 10pL de AcMo, seguido por
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uma incubagao de 30 minutos a temperatura ambiente e ao
abrigo da luz. Apés esta etapa, o sedimento foi homogenei-
zado em 2 mL de solucao de PBS/Tween-20, seqguida de cen-
trifugacao a 1.500 rpm por 5 minutos, desprezado o sobrena-
dante e o sedimento ressuspendido e submetido a mais uma
lavagem com solucao de PBS/Tween-20. Apés o descarte do
sobrenadante, ao sedimento final foi adicionado 1 mL de so-
lucdo de formaldeido diluido a 0,5% em PBS (Formaldeido
PA / Vetec, Brasil) e estocado na geladeira ao abrigo da luz
até o momento da leitura no citometro de fluxo (CF).

Com relacdo a MRP, por se tratar de um AcMo nao conju-
gado, foi necessdria, adicionalmente uma segunda etapa
de incubacdo com um anticorpo secunddrio conjugado ao
FITC e direcionado contra a cadeia pesada da imunoglo-
bulina de camundongo (IgG-FITC anti mouse immunoglo-
bulin, Dako, Carpintaria, CA, USA).

Para cada amostra foi utilizado um tubo controle de marcacao
inespecifica, empregando-se para tal, imunoglobulina inespe-
cifica conjugada ao FITC diluida conforme as especificagoes
do fabricante (IgG 1-FITC, Dako, Carpintaria, CA, USA).

Leitura e analises

A leitura e as andlises foram realizadas em um citometro de
fluxo Fluorescence Activated Cell Analyser (FACScan, San
Jose, CA, USA) empregando o software Cell Quest (The Cell
Quest™ Software, Becton Dickinson Immunocytometry
Systems, San Jose, CA, USA), com aquisicao de 40.000
eventos, tendo como parametros os critérios de espalhamen-
to luminoso determinado pela interacao do raio laser sobre
as células: i) tamanho ou Forward Scatter (FSC) e ii) comple-
xidade interna ou Side Scatter (SSC) em escala linear e FL1
em escala logaritmica que detecta a fluorescéncia verde, ou
seja, a reagdo antigeno/anticorpo conjugado ao FITC.

Os resultados foram fornecidos na forma de histogramas e
em percentual da populacao celular com reacao positiva
para o AcMo. Determinou-se também a quantificacdo anti-
génica da proteina p53 por meio da determinacao da inten-
sidade média de fluorescéncia (IMF), calculada pela razao
do IMF do tubo contendo células marcada com o AcMo pe-
lo IMF do tubo com células da mesma amostra marcado
com anticorpos inespecificos .

Os resultados das andlises da expressao da proteina p53 em
amostras dos pacientes leucémicos foram considerados po-
sitivos quando as células leucémicas apresentaram o valor
do IMF maior que 1,4 de acordo com os valores do cut off
anteriormente estabelecidos, mediante a andlise prévia das
células controles (linhagens de células tumorais e linf6citos
normais oriundos de 40 doadores de sangue) *** 44, Os re-
sultados da expressao das proteinas Pgp e MRP também fo-
ram considerados de acordo com os dados anteriormente
divulgados, sendo considerado positivo os valores de IMF
maior que 1.1 para ambas as bombas de efluxo®.

Analise estatistica

Os resultados obtidos foram analisados por diferentes testes es-
tatisticos e graficos. Para analise da co-expressao entre a protei-
na p53 e as bombas de efluxo Pgp e MRP, empregaram-se o tes-
te do qui-quadrado sendo considerado significativos valores de
p< 0,05.

A anélise de correlacdo da expressao entre a proteina p53 e
MRP e Pgp bem como a associacao entre elas com os diferentes
estagios evolutivos das leucemias estudadas foram realizadas
em tabelas descritivas com valores numéricos e percentuais.
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RESULTADOS

1. Andlises da expressao das proteinas p53, Pgp e MRP por
imunocitoquimica e citometria de fluxo em amostras con-
trole e células leucémicas de pacientes com leucemias.

A pesquisa das proteinas p53, Pgp e MRP por ICQ tiveram
o proposito de investigar a localizacdo topogréfica dessas
proteinas nas células investigadas, investigadas pela cito-
metria de fluxo. A expressao da proteina MRP foi observa-
da na parede da membrana citoplasmatica, conferindo um
aspecto visual em “forma de anel”, contornando toda a pa-
rede celular nas amostras positivas (Figuras 2B e 3B). A Pgp
por ter o seu epitopo situado na superficie da célula, intera-
giu com o AcMo fornecendo um "aspecto de poeira” nas
amostras com expressao dessa proteina (Figuras 2D e 3D) e
a proteina p53 foi observada presente na regiao nuclear das
células positivas para esse antigeno (Figuras 2F e 3F).

A expressdo positiva ou negativa para estas proteinas tam-
bém foram investigadas por CF em células procedentes nas
amostras controle e de pacientes leucémicos, estes tltimos
ilustrados em forma de histogramas contidos na Figura 4.

2. Analise da correlacao entre as coexpressao da proteina
p53 € MRP em células leucémicas

Na Figura 5 estao contidos os dados referentes a correlagao
entre a expressao das proteinas p53 e MRP nos diferentes
grupos de leucemias estudadas. Foram constatados resul-
tados estatisticamente significativas de co-expressao das
duas proteinas na LMC (p=0,000066), na LLC (p=0,0079) e
na LMA (p=0,000044), porém néao na LLA (p=0,83).

As andlises dos resultados dos diferentes fenétipos de ex-
pressao das proteinas p53 e MRP e da correlacao da ex-
pressdo entre elas e estagios evolutivos da LMC, LLC,
LMA e LLA estao registradas nas Tabelas III, IV, V e VI res-
pectivamente.

Na LMC, foram observados 13 casos com o fenétipo dupla-
mente positivos (p53+/MRP+) distribuidos da seguinte for-
ma: trés casos (23,1%) LMC-FC, um caso (7,7%) LMC-FA
e nove casos (69,2%) LMC-CB. Quatro casos apresentaram
o fenétipo p53+/MRP-, com distribuicao em um caso na
LMC-FC e na LMC-FA (25%) cada, e dois casos (50%) na
LMC-CB. Resultados com o fenétipo p53-/MRP+ foram ob-
servados em nove casos (70%) na LMC-FC e em um caso
(10%) na LMC-FA totalizando 10 casos, e por fim, 45 amos-
tras apresentaram resultados com fenétipo duplamente ne-
gativo (p53-/MRP-), distribuidos em 41 casos (91,1%) na
LMC-FC e quatro casos (8,9%) nas LMC-FA.

Na LLC, dez pacientes apresentaram o fenétipo
p53+/MRP+ dos quais 2 (20%) ao diagnoéstico, 3 (30%) em
fase de tratamento e 5 (50%) em transformacao para sindro-
me de Richter. Amostras com o fenétipo p53+/MRP- foram
observadas no total de quatro pacientes sendo um (25%)
com LLC previamente tratada e trés (75%) LLC transforma-
da. O fenétipo p53-/MPR+ esteve presente em 16 pacientes
distribuidos em dez casos (62,5%) LLC ao diagndstico e seis
(37,5%) de LLC transformada e finalmente, o fenétipo du-
plamente negativo foi observado em 34 casos, distribuidos
em 22 (64,7%) LLC ao diagnéstico, 11 (32,4%) LLC previa-
mente tratada e 01 (2,9%) LLC transformada.

Os resultados da coexpressao p53 e MRP nas amostras de
pacientes com LMA, mostraram 15 casos duplamente posi-
tivo distribuido em 7 casos (46,7%) LMA de novo, 3 (20%)
em recorréncia da doenca e 5 LMA secundaéria. O fenétipo
p53+/MRP- foi observado em 4 pacientes, sendo um caso
(25%) de LMA de novo, dois casos (50,0%) de LMA em re-
corréncia e um caso (25%) LMA secundaria. Amostras com
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o fenotipo p53-/MRP+ foram observadas no total de quatro
pacientes sendo trés (75%) LMA de novo e um (25%) de
recorréncia. Vinte amostras de LMA estudadas apresenta-
ram um fenoétipo duplamente negativo, com 16 casos (80%)
de LMA de novo, uma (05%) recorréncia e trés (15%) de
LMA secundaria.

Nas amostras de pacientes com LLA, os casos duplamente
positivos foram observados em 5 amostras, sendo 3 (60%)
ao diagnéstico e dois (40%) em recorréncia da doenca.
Amostras com o fenétipo p53+/MRP- foram constatadas em
sete (87,5%) casos de LLA recém diagnosticadas e em uma
(12,5%) de recorréncia de LLA, totalizando oito casos des-
se tipo de leucemia. O fenétipo p53-/MRP+ foi observado
no total de 13 casos, com distribuicao em 12 (92,3%) paci-
entes com LLA recém diagnosticadas e um caso (7,7%) de
recorréncia de LLA. Por fim, dezoito casos de LLA foram
constatados com o fendétipo duplamente negativo, sendo
todos os casos recentemente diagnésticos.

3. Analise da correlacao entre as coexpressao da proteina
P53 e Pgp em células leucémicas.

Na figura 6 estao contidos resumidamente os dados refe-
rentes a co-expressao das proteinas p53 e Pgp nos diferen-
tes grupos de leucemias estudadas. Foram constatados re-
sultados estatisticamente significativas da co-expressao
das duas proteinas na LMC (p=0,00066) e LMA (p=0,0013)
e auséncia da mesma na LLC (0,15) e na LLA (p=0,38).

Os resultados das andlises dos diferentes fenétipos de ex-
pressao das proteinas p53 e Pgp e da correlacao da entre
elas e estagios evolutivos da LMC, LLC, LMA e LLA estao
contidos nas tabelas VII, VIII, IX e X respectivamente.

Na LMC, foram detectadas 12 amostras com o fenétipo du-
plamente positivo (p53+/Pgp+), sendo oito (66,7%) na
LMC-CB e quatro (33,3%) LMC-AC. Dois casos (100%)
apresentaram o fené6tipo p53+/Pgp-, todos LMC-FC.
Amostras com o fenétipo p53-/Pgp+ foram observados em
onze casos (78,6%) na LMC-FC e em trés casos (21,4%) na
LMC-FA totalizando 14 casos. Vinte e oito casos foram
constatados como duplamente negativos (p53-/Pgp-), vinte
e sete dos quais (96,4 %) detectados na LMC-FC e um caso
(3,6%) na LMC-CB.

Na LLC, o fenétipo p53+/Pgp+ foi observado em nove ca-
sos, sendo um (11,1%) recém diagnosticada, 3 (33,3%) pre-
viamente tratada e 5 (55,5%) transformada para a sindro-
me de Richter. Amostras com o fenétipo p53+/Pgp- foram
observadas no total de quatro pacientes sendo um (20%)
com ao diagnoéstico bem como na previamente tratada e
em trés casos (60%) de LLC transformada. O fendtipo p53-
/Pgp+ foi constatado em 19 pacientes com LLC, predomi-
nando na doenca recém diagnosticada, seguida pela LLC
em fase de tratamento, correspondendo a 12 (63,1%), se-
guida por 6 (31,6%) dos casos respectivamente e apenas
um (5,3%) paciente com LLC transformada. Resultados si-
milares foram observados em relacdo ao fenétipo dupla-
mente negativo, onde se constatou 26 casos de LLC com
este fenétipo, sendo 18 (69,2%) LLC recém diagnosticada
e 8 (30,8%) em fase de tratamento, ndo sendo observado
nenhum caso de LLC transformada com este fenétipo.
Nas amostras de pacientes com LMA, observou-se o feno-
tipo p53+/Pgp+ distribuidos em 17 casos distribuidos em
quatro (23,5%) na LMA de novo, cinco (29,4%) na LMA em
recorréncia e oito (47,1%) LMA secundaria. O fenétipo
p53+/Pgp- foi detectado em 2 amostras de pacientes com
essa leucemia, correspondendo a um caso de LMA de no-
vo e outro de LMA secunddria. Amostras com o fenétipo
p53-/Pgp+ foram observadas no total de dez pacientes dos
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quais, seis (60%) LMA de novo, um (10%) recorréncia da
doenca e trés (30%) LMA secundaria. Quatorze casos de
LMA foram diagnosticados com o fenétipo duplamente ne-
gativo, treze dos quais (92,9%) eram de LMA de novo e
trés (7,1%) em recorréncia da doenca.

Na LLA, o fenétipo duplamente positivo foi observado em
trés casos, sendo um caso (33,3%) de LLA recém diagnos-
ticada e dois (66,7%) recorréncia da doenca. Amostras
p53+/Pgp- foram encontradas em oito portadores de LLA,
sendo cinco (62,5%) LLA recém diagnosticadas e trés
(37,5%) LLA em recorréncia. Amostras de pacientes com
LLA com fenétipo p53-/Pgp+ e P53-/Pgp- foram observa-
das em 4 e 20 casos respectivamente, todas em LLA recém
diagnosticadas.
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Figura 1- Acao da proteina p53 na resisténcia a multiplas drogas

Agentes quimioterapicos que causam lesdo no DNA, induzem a expressao da proteina p53 sel-
vagem (wild type ou wt) que por transativago génica induz a expressdo de proteinas mitocondri-
ais de natureza pro-apoptotica (BAX, BAK, NOXA e PUMA) e também da proteina FAS na membrana
celular, levando a diminuigdo da proteina anti-apoptética Bcl-2. 0 desequilibrio da relagao BAX/Bcl-
2 em favor da proteina BAX, ativa uma série de proteases da familia das caspases, levando a célu-
la a entrar em apoptose. Adicionalmente, a proteina p53wt também regula a expressao das pro-
teinas transportadoras Pgp, MRP, BCRP e LRP. Adaptada de Bush and Li Gang, 2002.
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Figura 2- Aspecto citomorfolégico e avaliagcao da topografia das
proteinas MRP, Pgp e p53 por imunocitoquimica de células de
linhagem tumoral humana. A) Células da linhagem GLC4/ADR coradas por MGG; B)
Células da linhagem GLC4/ADR apés reagéo de imunocitoquimica para proteina MRP; C) Células
da linhagem K562/Lucena coradas por MGG; D) Células da linhagem K562 apds reagéo de
imunocitoquimica para proteina Pgp; E) Células da linhagem HT-29 coradas por MGG; F) Células
da linhagem HT-29 apds reagdo de imunocitoquimica para proteina p53.
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Figura 3 - Aspecto citomorfolégico e avaliacao da topografia das
proteinas MRP, Pgp e p53 por imunocitoquimica em amostras de
células leucémicas procedentes de pacientes com LMA, LLA e LLC.
A) LMA coradas por MGG; B) LMA apés reagéo de imunocitoquimica para proteina MRP; C) LLA
coradas por MGG; D) LLA apés reacao de imunocitoquimica para proteina Pgp; E) LLC coradas
por MGG; F) LLC apds reacao de imunocitoquimica para proteina p53.
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Figura 4 - Histogramas de intensidade de fluorescéncia referentes as
analises da expressao das proteinas p53, MRP e Pgp por citometria
de fluxo em células leucémicas de portadores de Leucemia linfociti-
ca cronica (LLC), Leucemia Mieléide Cronica (LMC), Leucemia
Miel6ide Aguda (LMA) e Leucemia Linfoblastica Aguda (LLA).
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Figura 5- Associacao entre a expressao das proteinas MRP e p53
nos diferentes grupos de leucemias.
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Figura 6 - Associacao entre a expressao das proteinas Pgp e p53
nos diferentes grupos de leucemias.
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QUADRO |
Proteinas transportadoras relacionadas com o fené6meno
de resisténcia a multiplas drogas.

Proteina Peso Localizagao Expressdao em Expressdao em
molecular | crc omi tecidos normais tumores
Rins, intestino,
endotélio, cortex
Pgp 170 KDa 7 adrenal, CD34, NK, LMA, SMD, MM,
linfocitos B, barreira coloretal.
hematoencefalica.
Rins, intestino,
MRP 190 KDa 16 pulm&o, bexiga, LLC. LLA, LMA,
dendriticas, CD34. coloretal.
Placenta, intestino, Mama, ovario, LMA.
BCRP 72 KDa 4 mama, figado.
Inte stino, b rénquios, Ovario, MM, LMA.
LRP 110 KDa 16 rins.

OBS: Pgp (Glicopr oteina Pou P glycopr otein); MRP (multidrug resistance -assoc iated protein); BCRP
(Proteina relacion ada & resisténcia do cancer de mama); LRP (Lung -resistance related protein); KDa
(Kilodalton, marcador de peso molec ular); LMA (Leucemia Mieldide Aguda ); LLA (Leucemia Linfoblastica
Aguda ); LLC (Leucemia Linfocitica Crénica); MM (Mieloma Maltiplo); NK (Células Natural Killer); SMD
(Sindrome Mie lodisp lasica).

TABELA |
Estagios de evolucéo clinica das leucemias
analisadas neste estudo

LLA, n. 44 LMA, n. 43 LMC, n. 72 LLC, n. 64
Recém de novo Fase cronica Recém
diagnosticada (n. 27) (n. 54) diagnosticada
(n.36) (n. 34)
Recorréncia Recorréncia Fase Previamente
(n. 08) (n. 07) acelerada tratada

(n. 07) (n.21)
Secundaria Crise Transformada
(n.09) blastica (n. 09)
(n. 11)

OBS: LMA (Leuc emia Mieléide Aguda); LLA (Leuc emia Linfoblastica Aguda ); LLC (Leuc emia Linfocitica
Cronica) ; LMC (Leucemia Mieloide Crdnica).

TABELA I
Exames de citometria de fluxo para a pesquisa das
proteinas p53, Pgp e MRP nas amostras de
pacientes com leucemias.

N° de Amostras
TIPO DE ESTUDO LLC LLA LMA LMC Total
Expressao da proteina p53 64 44 43 72 223
Expressao da proteina MRP 64 44 43 72 223
Expressao da proteina Pgp 59 35 43 56 193

OBS: LMA (Leucemia Mieldide Aguda); LLA (Leucemia Linfoblastica Aguda); LLC
(Leucemia Linfocitica C rénica); LMC (Leucemia Mieldide Crdnica).

TABELA 111
Associacao entre as proteinas p53 e MRP e estagios
evolutivos da Leucemia Mieléide Cronica.

Fase crénica Fase Crise Total
FENOTIPO n (%) Acelerada blastica n (%)
n (%) n (%)
p53+ / MRP+ 03 (23,1) 01(7,7) 09 (69,2) 13 (100)
p53+ / MRP- 01(25,0) 01(25,0) 02 (50,0) 04 (100)
p53- / MRP+ 09 (90,0) 01(10,0) 00 (-) 10 (100)
p53-/ MRP- 41(91,1) 04 (8,9) 00(-) 45 (100)
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TABELA IV
Associacao entre as proteinas p53 e MRP e estagios
evolutivos da Leucemia Linfocitica Cronica

Diagnéstico Tratamento  Transformada Total
FENOTIPO
n (%) n (%) n (%) n (%)
p53+/ MRP+ 02 (20,0) 03 (30,0) 05 (50,0) 10 (100)
p53+/ MRP- 00 (-) 01 (25,0) 03 (75,0) 04 (100)
p53- / MRP+ 10 (62,5) 06 (37,5) 00(-) 16 (100)
p53- / MRP- 22 (64,7) 11(32,4) 01(2,9) 34 (100)
TABELA V

Associacao entre as proteinas p53 e MRP e estagios
evolutivos da Leucemia Mieléide Aguda.

TABELA IX
Associacao entre as proteina p53 e Pgp e estagios evo-
lutivos da Leucemia Mieléide Aguda.

de novo Recaida Secundaria Total
FENOTIPO
n. (%) n. (%) n. (%) n (%)
)53+ / Pgp+ 04 (23,5) 05 (29,4) 08 (47,1) 17 (100)
253+ / Pgp- 01 (50,0) 00(-) 01 (50,0) 02 (100)
253- / Pgp+ 06 (60,0) 01 (10,0) 03 (30,0) 10 (100)
p53- / Pgp- 13 (92,9) 01(7,1) 00(-) 14 (100)
TABELA X

Associacao entre as proteinas p53 e Pgp e estagios evo-
lutivos da Leucemia Linfoblastica Aguda.

de novo Recorréncia Secundaria Total
FENOTIPO n. (%) n. (%) n. (%) n (%)
p53+ / MRP+ 07 (46,7) 03 (20,0) 05 (33,3) 15 (100)
p53+/ MRP- 01(25,0) 02 (50,0) 01(25,0) 04 (100)
p53- / MRP+ 03 (75,0) 01 (25,0) 00(-) 04 (100)
p53- / MRP- 16 (80,0) 01 (5,0) 03 (15,0) 20 (100)
TABELA VI

Associacao entre as proteinas p53 e MRP e estagios
evolutivos da Leucemia Linfoblastica Aguda.

FENOTIPO Diagnéstico Recorréncia Total
n (%) n (%) n (%)
p53+ / MRP+ 03 (60,0) 02 (40,0) 05 (100)
p53+ / MRP- 07 (87,5) 01 (12,5) 08 (100)
p53- / MRP+ 12(92,3) 01(7,7) 13 (100)
p53- / MRP- 18 (100) 00(-) 18 (100)
TABELA ViI

Associacao entre as proteina p53 e Pgp e estagios evo-
lutivos da Leucemia Miel6ide Cronica

Fase Fase
FENOTIPO cronica Acelerada Crise blastica Total
n (%) n (%) n (%) n (%)
p53+/ Pgp + 00 (-) 04 (33,3) 08 (66,7) 12 (40,0)
p53+/ Pgp - 02 (100) 00 (-) 00 (-) 02 (100)
p53-/ Pgp + 11 (78,6) 03 (21,4) 00(-) 14 (100)
p53-/ Pgp - 27 (96,4) 00(-) 01(3,6) 28 (100)
TABELA Vil

Associacao entre as proteina p53 e Pgp e estagios evo-
lutivos da Leucemia Linfocitica Cronica

FENOTIPO Diagnéstico Tratamento  Transformada Total
n (%) n (%) n (%) n (%)
p53+/ Pgp + 01 (11,1) 03 (33,3) 05 (55,6) 09 (100)
p53+/ Pgp - 01 (20,0) 01 (20,0) 03 (60,0) 05 (100)
p53-/ Pgp + 12 (63,1) 06 (31,6) 01 (5,3) 19 (100)
p53-/ Pgp - 18 (69,2) 08 (30,8) 00(-) 26 (100)
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Diagnéstico Recaida Total
FENOTIPO
n (%) n (%) n (%)
p53+ / Pgp+ 01 (33,3) 02 (66,7) 03 (100)
p53+ / Pgp- 05 (62,5) 03 (37.5) 08 (100)
p53- / Pgp+ 04 (100) 00 (-) 04 (100)
p53- / Pgp- 19 (95,0) 01 (5,0) 20 (100)
DISCUSSAO

O curso clinico de vérias neoplasias hematolégicas apresenta
na maioria dos casos, boa resposta ao tratamento com quimi-
oterapicos. Entretanto, alguns desses pacientes nao respon-
dem a terapéutica em decorréncia da presenca de células ne-
oplasicas resistentes, caracterizando a doenca refrataria°.

A resisténcia celular as drogas antineoplésicas pode ser divi-
dida nas seguintes categorias: i) resisténcia primaria, intrin-
seca ou “de novo" - presente ao diagnéstico, estando vincu-
lada ao processo de transformacgdo maligna da célula; e ii) re-
sisténcia secunddria ou adquirida, observada apds exposicdo
aos agentes citotéxicos, possivelmente resultado do processo
de selecao positiva das populacoes de células resistentes®.
Células neoplésicas resistentes sao caracterizadas por um
amplo espectro de resisténcia a agentes quimioterdpicos.
Embora a maioria dos relatos da literatura a respeito do fe-
noémeno MDR esteja relacionada as proteinas transportado-
ras de drogas tais como a Pgp e MRP', nos tltimos anos tem
surgido diversas citacoes relacionadas a disfunc¢oes nos me-
canismos de controle da morte celular programada, tais co-
mo inativacao do gene TP53 e seu produto de transcricao
bem como expressao da proteina Bcl-2 dentre outros'-*.

A avaliacdo do fenomeno MDR requer métodos especificos
capazes de detectar células MDR positivas, que podem ser
a deteccao da expressao das proteinas relacionadas ao fe-
noé6tipo MDR por métodos imunolégicos tais como CF e/ou
ICQ ou testes de avaliacao funcional determinados pelos
ensaios de extrusao de corantes fluorescentes mediados
pelas bombas de efluxo também por meio da CF* *+, No
presente trabalho esta investigacao se deu por meio da
quantificacdo antigénica das proteinas p53, Pgp e MRP ob-
tidas pelo calculo do IMF obtidas pela CF, tendo sido con-
siderada expressao positiva para a proteina p53 quando o
valor do IMF foi maior que '**% 44 e maior que 1,1 para
ambas as bombas de efluxo*®.

Embora néao tenha sido realizados métodos de dupla ou tripla
marcacao para demonstracao da co-expressao, os resultados
apresentados pelos gréficos de intensidade de fluorescéncia
com superposicao de valores elevados para IMF confirmam
sem sombra de divida a presenca de células duplamente po-
sitivas em amostras de pacientes leucémicos (Figura 4).
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Adicionalmente ao calculo do IMF foi realizada ensaios de
ICQ em amostras de pacientes e células controle, visando
a obtencao de informacdes sobre a localizacao topogréfica
destes antigenos conforme pode ser observada nas Figuras
2B, 2D, 2E, 3B, 3D e 3E.

Nas leucemias, diversos estudos tém demonstrado que as
expressoes dessas proteinas estdo inversamente correlacio-
nadas com a resposta ao tratamento e sobrevida global. Es-
tes mecanismos sao descritos na grande maioria das vezes,
separadamente, porém, muitas publicacdes tém sugerido
uma associacao entre alguns deles ***%, Quando analisados
conjuntamente, o desenvolvimento de um fenétipo resisten-
te poderia ser o resultado de um somatoério de diferentes al-
teracoes moleculares. Dessa forma, um estudo discriminan-
do diferentes alteracdes moleculares envolvidas no fenome-
no MDR poderia melhorar a compreensao dos fatores deter-
minantes da sensibilidade ou da resisténcia aos quimiotera-
picos nos pacientes com leucemias, sendo provavel que mul-
tiplos mecanismos de resisténcia quando presentes de forma
conjunta, determinem a resisténcia ao tratamento*.
Conforme observado por Bush & Li (2002), o aumento da
expressao das proteinas transportadoras de drogas pode
ocorrer ap6s a mutacao do gene TP53 ou inativacao da pro-
teina p53, contribuindo para o aumento da resisténcia aos
quimioterapicos sendo, porém importante ressaltar que a
influéncia dessas associagdes é condicional e dependente
da natureza da droga usada e do tipo de mutacao que aco-
mete o gene TP53*. Outras associacoes relacionadas com
a inativacao da proteina p53 podem conferir resisténcia as
drogas através de alteracoes dos mecanismos de apoptose,
como por exemplo, a associacao da superexpressao da pro-
teina p53 ndo funcional com a proteina Bcl-2 e com as pro-
teinas inibidoras das caspases (Figura 1).

Nestas doencas investigadas, a presenca do fenétipo MDR
é bastante heterogéneo, sendo, porém observados resulta-
dos mais expressivos nas fases mais avancadas destas do-
encas, fato este observado no presente artigo por meio das
andlises por CF, conforme resultado das tabelas III, IV, IV e
VI. Nessas tabelas estao onde estao descritas os dados da
correlacao entre a expressao das proteinas p53 e MRP com
evolucao clinica para a LMC, LLC, LMA e LLA respectiva-
mente, e nas tabelas VII, VIII, IX e X, correspondentes aos
resultados da associacao entre as proteinas p53 e Pgp com
status de evolucao clinica para LMC, LLC, LMA e LLA.
Por meio destas informacoes, com excecao da LMC, foi obser-
vada uma freqiiéncia alta de leucemias MRP+ nas fases inici-
ais da doenca cuja freqiiéncia foi maior nas fases mais graves
da doenca. Diversos estudos foram publicados demonstrando
a expressao da MRP nas leucemias, empregando-se diversos
métodos para deteccdao. Scheneider et al, em 1995, avaliaram
a presenca do RNAm da MRP em 62 pacientes com leucemi-
as aguda na ocasiao do diagnéstico e na recaida da doenca
tendo observado, na recaida, niveis mais elevados de ex-
pressao da MRP que nos pacientes testados ao diagnéstico,
porém nao foi possivel relacionar esses achados com a respos-
ta ao tratamento ou ao tempo de duracao da remissao*.
Chin et al, em 1992 relataram que MRP pode ser regulada
negativamente pela proteina p53 selvagem e que a pre-
senca da forma mutada parece modular positivamente a
transcricao da MRP ¥, Estes achados foram posteriormente
confirmados por outros autores tais como Busch & Li, 2002%;
Sullivan et al, 2000*; Bahr et al em 2001 *; Thottassery et al
em 2002, Nguyen et al, 1994 °'. No presente trabalho,
constatou-se concordancia com as afirmativas anteriormen-
te descritas através da presenca de elevado numero de ca-
sos p53+/MRP+ e p53-/MRP- em amostras de pacientes
com LMC, LLC e LMA nao sendo observado essa tendén-
cia nas amostras de pacientes com LLA (Figura 5A, 5B, 5C
e 5D), com predominio de amostras duplamente positivas
nas formas mais graves dessas doencas (Tabelas III, IV, V e
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VI). Estes achados corroboram os dados da literatura como,
por exemplo, nos estudos realizados por Beck et al, 1984 #
e também por Hart et al, 1994 > que, ao estudarem a ex-
pressao da MRP na LLA, observaram nao haver diferenca
significativa dos niveis de expressao dessa proteina nos ca-
sos analisados ao diagnéstico e na recaida. Os estudos rea-
lizados na crise blastica da LMC ainda sao restritos e apon-
tam para baixa expressao da MRP conforme descricao de
Burger et al, 1994 %, ao contrario do observado em nossos
resultados onde houve um maior nimero de casos com ex-
pressao da MRP em amostras de pacientes com LMC em
crise blastica quando comparado com as amostras testadas
nas formas iniciais da doenca (Tabela III).

Na LLC, a distribuicdo do ntiimero de amostras com ou sem
expressao da Pgp nos casos analisados ao diagnéstico e ap6s
tratamento e em transformacao foram muito semelhantes, su-
gerindo que as expressoes da Pgp nessas amostras represen-
tam muito mais a expressao fisiol6gica dessa proteina nos lin-
fécitos normais do que uma expressao tumoral (Tabela VIII).
Na LLA a baixa expressao de Pgp ao diagnéstico parece ser
verdadeira (Tabela X), sendo a mesma tendéncia também
observada nos pacientes com LMC. Na LMA a freqtiéncia de
expressao observada foi similar ao observado na LLC, sendo,
no entanto observado niveis mais elevados de expressao nos
casos de recaida da doenca e LMA secunddria conjuntamen-
te quando comparadas com LMA de novo (Tabela VII).

Nas andlises da associacao das proteinas p53 e Pgp, foi ob-
servada correlacao nas amostras de pacientes com LMC e
LMA (Figuras 6A e 6B). No entanto, o nimero expressivo
de amostras com o fenétipo duplamente negativo observa-
do nos quatro grupos de leucemias é particularmente im-
portante em funcao do elevado nimero de amostras anali-
sadas em pacientes recém diagnosticados onde as células
também expressam baixos niveis de Pgp e também da p53.
Na LMC, o elevado nimero de amostras duplamente posi-
tivas predominaram aos casos analisados na fase acelerada
e crise bldastica contrastando com as amostras duplamente
negativas que corresponderam na maioria das vezes aos
casos recém diagnosticados (Tabela VII). Tal fato sugere
que as alteracoes do gene TP53 ou expressao da proteina
p53 nao funcional conjuntamente com as proteinas trans-
portadores sejam eventos que possam nas fases mais
avancadas dessa leucemia.

Na LMA vérias causas tém sido atribuidas a resisténcia ao
tratamento, entre elas as alteracoes do cariétipo e o fenétipo
MDR 54-55. Neste artigo, o elevado ntimero de amostras ex-
pressando a Pgp nos pacientes com LMA confirma essa ten-
déncia (Figura 5C). Dessas, 17 também co-expressaram a
proteina p53, correspondendo na maioria dos casos dos ca-
sos de recorréncia da doenca e LMA secundaria (Tabela XI).
Na andlise da correlacdo da LMA secunddria observou-se
um elevado ntimero de casos com fenétipo duplamente po-
sitivo (p53+/MRP+ e p53+/Pgp+) nos os portadores de
LMA secunddria quando comparados com a LMA de novo
(Tabelas V e IX, respectivamente). Resultados similares
também foram observados nos casos de LLC, onde consta-
tamos maior nimero de amostras p53+/MRP+, p53+/Pgp+
nos casos de LLC transformada (Tabelas V e VIII) respecti-
vamente, ndo sendo observado, no entanto, este fenétipo
na LLA (Tabelas VI e X).

CONCLUSOES

Em ultima andlise, conforme observado, os niveis de ex-
pressao da proteina p53 e sua associacao com a expressao
das bombas de efluxo MRP e Pgp foram mais acentuados
na maioria das vezes, nas fases mais avancadas das leuce-
mias como nos casos de recorréncia das leucemias agudas,
na LMA secundéria, na LLC transformada e na crise blés-
tica da LMC, quando comparadas com os casos testados ao
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diagnéstico. Esses resultados sugerem que a deteccao da
expressao desses marcadores possa ser empregada como
biomarcador da evolucéo clinica para essas leucemias.
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Prevaléncia e Susceptibilidade in vitro a ltraconazol e
Anfotericina B de Isolados Clinicos de Candida

Prevalence and in vitro Susceptibility to Iltraconazole and Amphotericin B of
Clinical Candida Isolates

Paulo Murillo Neufeld, Luiz Henrique dos Santos’, Marcos Dornelas Ribeiro?, Mauricea Francisco
da Silva®, Ana Carolina Mesquita Rocha®, Manuela da Silva’ & Marcia dos Santos Lazéra®

/RESUMO - Foram avaliadas 58 cepas de Candida spp. recuperadas de sangue e cateter de pacientes hospitalizados admitidos em\
dois hospitais terciarios na cidade do Rio de Janeiro, Brasil, num periodo de trés anos. Os isolados foram identificados empregando-
se técnicas micoldgicas de rotina e apresentaram a seguinte distribui¢ao: Candida parapsilosis (47,1%), C. albicans (38,0%), C. tropi-
calis (6,9%), C. guilliermondii (6,9%), C. famata (3,4%) e C. glabrata (1,7%). Um método de disco-difusao em agar para estudo de
susceptibilidade a antifingicos foi analisado. Discos de papel com itraconazol (10ng) e anfotericina B (100pg) foram depositados so-
bre o agar Mueller-Hinton com 2% de glicose e 0,5ng/mL de azul de metileno para os ensaios de susceptibilidade. As cepas foram
classificadas como susceptiveis, intermediarias e resistentes pela mensuracao dos diametros dos halos de inibigdo. O percentual de
susceptibilidade encontrado foi o seguinte: itraconazol, susceptiveis: 91,4% e intermedidrias: 8,6%; anfotericina B, susceptiveis:
100%. Cepas resistentes nao foram detectadas por este método.

PALAVRAS-CHAVE - Candida spp., Itraconazol, Anfotericina B, Método de Disco-Difusao em Agar /

/SUMMARY - We evaluated 58 strain of Candida spp. recovered from blood and catheter of hospitalized patient admitted to two-\
tertiary care hospital in Rio de Janeiro, Brazil, during three years. The yeast isolates were identified by routine mycological techni-
ques and showed the following distribution: Candida parapsilosis (47,1%), C. albicans (38,0%), C. tropicalis (6,9%), C. guilliermondii
(6,9%), C. famata (3,4%) and C. glabrata (1,7%). An agar disk-diffusion method for antifungal susceptibility testing was evaluated.
Disks with itraconazole (10ug) and amphotericin B (100ug) were used on Mueller-Hinton agar supplemented with 2% glucose and
0,51g/mL methylene blue. This test classify each strain as susceptible, intermediate or resistant by measuring the inhibition zone di-
ameters. The rates of susceptibility were as follows: itraconazole, susceptible: 91,4% and intermediate: 8,6%; and amphotericin B,

susceptibile: 100%. Antifungal resistance was not found by this method.
KEYWORDS - Candida spp., Itraconazole, Amphotericin B, Disk Diffusion Method /

INTRODUCAO

s avancos na tecnologia médica experimentados nas

duas ultimas décadas tém oferecido novas possibilida-
des terapéuticas para processos patolégicos considerados
terminais, até recentemente. A introducao de métodos de di-
agnostico mais eficientes, novas técnicas de transplantes de
6rgaos e medula 6ssea, cirurgias e procedimentos operatori-
os complexos, antibiéticos e quimioterapicos mais potentes,
novos materiais biolégicos para préteses, sondas e cateteres
e técnicas avancadas de suporte e tratamento aumentaram
de forma significativa a qualidade de vida dos pacientes
hospitalizados (Ellis, 2001, Groll & Walsh, 2002). Em contra-
partida, microrganismos de escassa patogenicidade se con-
verteram em patégenos capazes de causar quadros infecci-
osos de elevada gravidade (Cuenca-Estrella & Rodriguez-
Tudela, 2002, Mellado et al., 2002). Nesse contexto, as in-
feccoes fungicas oportunistas surgiram como importantes
complicac¢oes iatrogénicas (Bow, 1998, Wingard, 1999).
Dentre essas infecgdes, aquelas causadas por membros do
género Candida sao consideradas as mais prevalentes, re-
presentando 90% de todos os processos fungicos (Ruhnke
& Maschmeyer, 2002). Candida albicans tem sido respon-
savel por 50-60% das infecgées nosocomiais (Klepser,
2001). Contudo, tem sido também relatada a ocorréncia de
espécies "nao-albicans" (C. tropicalis, C. krusei, C. parap-
silosis, C. glabrata) que, apesar de serem menos invasivas
e virulentas, tém mostrado menor sensibilidade aos anti-

fingicos (Colombo, 2000, Kullberg & Oude-Lashof, 2002).
Atualmente, as taxas de candidemia tém ocupado a tercei-
ra posicao no “ranking” das infecgoes hospitalares (Wis-
plinghoff et al., 2003a, 2003b, 2004).

O aumento da incidéncia de micoses oportunistas tem sido
acompanhado pelo fenémeno de resisténcia aos antifungi-
cos (Balkis et al., 2002). Os primeiros relatos de resisténcia
ocorreram em pacientes com candidiase mucocutanea cro-
nica tratados com cetoconazol por longos periodos (Odds,
1993, Smith, et al., 1986, Warnock et al., 1983). Todavia, o
desenvolvimento de resisténcia parece ter sido efetiva-
mente resultado do prolongado e repetido uso do flucona-
zol para o tratamento da candidiase oral e esofagiana em
pacientes HIV-positivo com baixa contagem de CD4+
(Sanglard, 2002). Mais recentemente, o uso maci¢o de an-
tifingicos em tratamentos empiricos e profilaxia de pacien-
tes neutropénicos passou a ser um dos principais fatores de
selecao de cepas resistentes (Mellado et al., 2002, San-
glard, 2002). Como conseqiiéncia, tem emergido a necessi-
dade de se realizar estudos de susceptibilidade in vitro aos
antifingicos que permitam predizer a evolugao clinica dos
pacientes com infecgéo sistémica (Viudes et al., 2002). Pa-
ra algumas drogas, no entanto, dificuldades de deteccao de
resisténcia e baixa correlacao clinica sao as maiores limi-
tacoes dos métodos disponiveis atualmente (Cuenca-Es-
trella & Rodriguez-Tudela, 2002). A despeito das dificulda-
des metodolégicas, em geral, os resultados obtidos nas pro-
vas de susceptibilidade tém utilidade prédtica na clinica e
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na epidemiologia (Perfect, 2004, Pfaller et al., 2000). Con-
sagrado na bacteriologia, o método de difusdo em agar pa-
ra fungos tem se mostrado efetivo nestas duas areas de in-
vestigacao (Pfaller & Diekema, 2007).

MATERIAL E METODOS

Amostras Clinicas:

Um total de 58 isolados clinicos de Candida spp. foram
avaliados num periodo de trés anos (2003-2006). Desse
numero, 50 foram recuperados de hemocultura e 8 foram
obtidos de cultura de cateteres de pacientes pedidtricos e
adultos admitidos em dois hospitais tercidrios na Cidade do
Rio de Janeiro. Em ambos os grupos de pacientes, diferen-
tes fatores de risco para candidemia estavam presentes. A
identificacao/re-identificacdo das espécies de Candida e o
teste de susceptibilidade por disco-difusao em agar para
itraconazol e anfotericina B foram realizados no Laborat6-
rio de Micologia Clinica do Departamento de Andlises Cli-
nicas e Toxicoldgicas da Faculdade de Farmdcia da Uni-
versidade Federal do Rio de Janeiro.

Identificacao das leveduras:

Todas as espécies de Candida foram identificadas a partir
do estudo de suas caracteristicas morfo-fisiol6gicas. O cul-
tivo em meio CHROMagar Candida (Probac, Brasil) foi re-
alizado para a confirmacao da viabilidade, pureza e identi-
ficacao preliminar dos isolados pela producao de pigmen-
tos cromogénicos (verde: C. albicans, azul: C. tropicalis e
rosa: C. krusei) (Odds & Bernaerts 1994). A formacao de
tubo germinativo (Taschadjian et al. 1960) em soro huma-
no e producao de clamidésporos (Dalmau 1929) em agar
cornmeal (Oxoid, Gra-Bretanha) com tween 80 (Reagen,
Brasil) foram procedidas para a identificacao de C. albi-
cans. A identificacdo bioquimica foi realizada em sistema
comercial Vitek (BioMerieux, Franca) de acordo com as
recomendacoes do fabricante. Os isolados foram mantidos
em agua destilada estéril a temperatura ambiente até o
momento dos ensaios de susceptibilidade.

Teste de Susceptibilidade aos Antifiungicos:

O teste de disco-difusao em agar foi realizado de acordo com
a metodologia descrita no documento M44-A (CLSI 2004) e
pelo fabricante do “kit" (CECON, Brasil). Dois grupos de
discos de papel de filtro contendo, separadamente, 10pg de
itraconazol e 100pg de anfotericina B e placas de Petri
(90mm de didmetro) contendo agar Mueller-Hinton (Difco,
Gra-Bretanha) suplementado com 2% de glicose (Vetec,
Brasil) e 0,51g/mL de azul de metileno (Cromato, Brasil) a
uma profundidade de 4,0mm foram utilizados. Como cepas-
controle, foram empregadas Candida albicans ATCC 90028
e Candida parapsilosis ATCC 22019. Resumidamente, cada
isolado de Candida spp. foi subcultivado para placas com
agar de Sabouraud dextrosado (Difco, Gra-Bretanha) que
foram incubadas a temperatura de 35-37° C por 24h. Cinco
colonias do isolado foram coletadas e suspendidas em 5mL
de salina estéril (0,85%). A tubidez da suspensao foi ajusta-
da a escala 05 de McFarland (10g UFC/mL) em espectrofo-
tometro, utilizando um comprimento de onda de 530nm. A
suspensao de leveduras foi inoculada com swab estéril sobre
a superficie do agar Mueller-Hinton. Os discos com itracona-
zol e anfotericina B foram depositados, assepticamente, so-
bre o agar inoculado e a placa invertida foi incubada aero-
bicamente a temperatura de 35-37° C por 24-48h. O didme-
tro da zona de inibicao foi mensurado para a determinacao
da susceptibilidade e cdlculo da concentracao inibitéria mi-
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nima (CIM). Os critérios interpretativos do teste de disco-di-
fusdo para o itraconazol e anfotericina B foram aqueles su-
geridos pelo fabricante do "kit" (CECON, Brasil) (Quadro
1): itraconazol: susceptivel (S): 220mm, intermedidrio (I): 12-
19mm, resistente (R): <11mm, anfotericina B: (S): >10mm,
(R): =10mm. Os valores de CIM correspondentes aos didme-
tros obtidos no teste para anfotericina B sao: S: CIM
<lpg/mL, R: CIM =1pg/mL.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de estudo, 58 isolados de Candida spp. re-
cuperados de sangue e cateter foram investigados com re-
lacao a sua distribuicao e susceptibilidade ao itraconazol e
anfotericina B. A prevaléncia das espécies de Candida, con-
siderando o numero total de isolamentos, foi a seguinte: Can-
dida parapsilosis (47,1%), C. albicans (38%), C. tropicalis
(6,9%), C. guilliermondii (6,9%), C. famata (3,4%) e C. gla-
brata (1,7%). A figura 1. apresenta a frequiéncia de Candida
spp. separada por amostra clinica. Classicamente, C. albicans
tem sido considerada o patégeno fungico hospitalar mais co-
mum (Fridrikn & Jarvis, 1996), sendo seguida por C. parap-
silosis, C. tropicalis, C. glabrata e C. krusei (Colombo et al.,
2003). No entanto, nas duas ultimas décadas, tem havido
uma dramdtica mudanca neste padrao. Taxas de isolamento
decrescentes de C. albicans tém sido relatadas (Ostrosky-
Zeichner, 2006). Em decorréncia disto, as espécies “nao-albi-
cans"” passaram a ocupar uma posicao mais destacada como
agentes de candidemias (Bassetti et al., 2006). Apesar de di-
versos fatores condicionarem essas alteracoes de prevalén-
cia, o amplo e indiscriminado uso de antifingicos azélicos
parece ser determinante (Papas, 2006). O aumento dessas es-
pécies esta associada a sua menor susceptibilidade ao fluco-
nazol que tem sido a droga de escolha para o tratamento de
infecgoes invasivas por Candida spp., em pacientes neutro-
pénicos (Richardson, 2005, Viscoli et al., 1999).

Neste trabalho, 62,1% dos isolados clinicos foram “candi-
das nao-albicans”. Taxas semelhantes tém sido relatadas
em diversos estudos internacionais (Bassetti et al., 2006,
Duran et al.,, 2005, Mokaddas et al.,, 2007, Samra et al.,
2005). Os achados aqui apresentados também tém sido con-
firmados por casuistica de outros autores no Brasil. Na re-
gido sudeste, dois estudos multicéntricos recentes conduzi-
dos em hospitais tercidrios no estado de Sao Paulo informa-
ram uma prevaléncia de cerca de 60,0% para “candidas
nao-albicans” recuperadas de infecgoes da corrente san-
giiinea (Colombo et al., 2007, Matta, et al., 2007). No Rio de
Janeiro, Velasco & Bigni (2008), em centro especializado no
tratamento de doencas neopldsicas, relataram uma taxa de
isolamento de 71,2% para as espécies “nao-albicans”. No
sul do pais, de acordo com Pasqualotto et al. (2006), 57,8%
das candidemais documentadas em um hospital tercidrio
universitario foram também causadas pelo grupo das “can-
didas nao-albicans”. Em outras partes do Brasil, hda menor
disponibilidade de informacao, mas, segundo Medrano et
al. (2006), no Cear4, e Passos et al. (2007), em Goias, C. al-
bicans respondeu por 36,0% e 48,5% dos casos de candi-
demia nessas regioes, respectivamente.

Individualmente, dentre as espécies de Candida isoladas,
C. parapsilosis foi preponderante (47,1%). Com taxa de in-
cidéncia crescente, esta levedura tem sido considerada a
segunda espécie de Candida mais isolada de candidemias
pelo mundo (Almirante et al., 2005, Safdar et al., 2002), in-
clusive no Brasil (Brito et al., 2006). No entanto, de acordo
com Pfaller et al. (2008), sua distribuicao varia considera-
velmente entre paises, servicos médicos e tipo de espéci-
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mens clinicos. Cateterismo e nutricao parenteral total sao
os principais fatores de risco (Cantén et al., 2001). O uso os-
tensivo de antifingicos para a prevencao de infeccdao inva-
siva por Candida spp. em pacientes de alto risco é outro
fator predisponente (Almirante et al., 2006). Em neonatos,
prematuridade e baixo peso ao nascimento sdo também
criticos para a aquisicdo de infeccdo (van Asbeck et al.,
2007). Nao obstante a tendéncia de isolamento crescente
de espécies "nao-albicans” (Matsumoto et al., 2001, Mes-
ser et al., 2006, Peman et al., 2005), neste estudo, C. albi-
cans ficou com o segundo maior percentual de isolamento
(38,0%) e, apesar de C. parapsilosis estar estreitamente as-
sociada a cateterizagao, foi o isolado mais freqiiente em
cultura de cateter (62,5%). Na Argentina, achados seme-
lhantes para amostras de cateter foram, igualmente, rela-
tados por Giusiano et al. (2005).

O terceiro agente mais isolado nesta investigacao foi C. tro-
picalis (6,9%). Esta levedura acomete freqiientemente pa-
cientes com patologias hematolégicas (Abi-Said et al,
1997). O risco de infeccao por C. tropicalis é consideravel-
mente maior em neutropenia, mucosites e antibioticotera-
pia prolongada (Kontoyiannis et al., 2001). Cerca de 50% a
80% dos individuos colonizados por C. tropicalis e apresen-
tando estas condigdes clinicas desenvolvem infeccao inva-
siva (Kontoyiannis et al., 2001, Pfaller et al., 1987, Sandford
et al., 1980). Em termos mundiais, esta levedura ocupa a
quarta posicdo dentre as principais espécies causadoras de
candidemias (Messer et al., 2006, Pfaller et al., 2001, 2002).
Na América Latina, no entanto, sua importancia é maior,
pois € o segundo ou o terceiro isolado mais freqiiente em in-
feccoes da corrente sangiiinea (Diekema et al., 1999, Pfaller
et al., 1998, 1999, 2000). Em publicacoes recentes, Colombo
et al. (2006), Nucci & Colombo (2007) e Matta et al. (2007)
confirmaram este mesmo padrao distribuicao no Brasil.
Outra levedura recuperada na terceira posicao foi C. guil-
liermondii (6,9%). Apesar de ser um patégeno menos co-
mum, C. guilliermondii tem demonstrado percentuais cres-
centes de isolamento (Pfaller et al., 2005, 2006), principal-
mente, na América Latina, onde tem ocupado a quarta co-
locacao dentre as “candidas nao-albicans” (Godoy et al,
2003). Cirurgias abdominais e cardiacas sao importantes
fatores de risco (Pfaller et al., 2006). No Brasil, taxas de iso-
lamento de 6,0% a 12,0% tém sido relatadas (Colombo et
al., 2007, Matsumoto et al., 2001, Nucci et al., 1998, Velas-
co & Bigni, 2008), o que faz com que a levedura seja consi-
derada um patégeno emergente. A relevancia de C. guilli-
ermondii como agente de infeccao superficial e invasiva no
Brasil foi discutida por Pasqualotto et al. (2006).
Consecutivamente, com taxa de 3,4%, foi isolada C. fama-
ta. Esta levedura tem sido considerada, igualmente, um pa-
tégeno de distribuicdo rara e com pouco impacto em can-
didemias (Pfaller & Diekema, 2007). Na literatura, contudo,
ha relatos de infecgdes invasivas associadas a cateter
(Wagner et al., 2005). Em estudos multicéntricos internaci-
onais, taxas de isolamento crescentes tém sido observadas
(Hazen et al., 2003, Pfaller et al., 2005, 2007). Entretanto,
relativamente a outras espécies de Candida, seus percen-
tuais continuam extremamente baixos, variando de 0,08%
a 0,3% (Pfaller & Diekema, 2007). No Brasil, da mesma for-
ma, os percentuais encontrados apresentam baixos indices
(0,9% a 1,9%) (Colombo et al., 1999, Goldani & Madrio,
2003, Velasco & Bigni, 2008). Nesta investigacao, todavia,
a taxa de isolamento de C. famata (3,4 %) foi maior do que
aquela observada, comumente, para esta espécie. Rodero
et al. (2005), na América do sul, também relataram, para C.
famata, taxas de isolamento mais elevadas (3,7%).
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No presente estudo, C. glabrata. foi a levedura com o me-
nor percentual de recuperacao (1,7%). Por seu padrao de
distribuicao e perfil de susceptibilidade aos antifingicos,
em algumas regides do mundo, essa levedura apresenta
considerdvel importancia para a satde publica (Pfaller &
Diekema, 2007). Claramente, C. glabrata tem maior inci-
déncia na América do Norte, se constituindo na segunda
espécie de Candida mais isolada de candidemias (Colombo
et al., 20003, Pfaller et al., 2000, 2005, 2007). Em contraste,
C. glabrata tem baixa prevaléncia na América Latina e Bra-
sil, sendo, normalmente, isolada entre a quarta e sexta po-
sicoes (Colombo et al., 2006, Godoy et al., 2003, Matta et al.,
20007, Velasco & Bigni, 2008). Concordante com a literatu-
ra, C. glabrata foi a sexta levedura mais isolada neste traba-
lho. Os fatores de risco para infeccoes invasivas sao a expo-
sicdo prévia ao fluconazol, idade do paciente e severidade
da doenca de base (Cantén et al, 2001, Colombo & Gui-
maraes, 2003, Pfaller & Diekema, 2007). Resisténcia secun-
déria a antifingicos azdlicos € outro fator de importancia
epidemiolégica nesta espécie (Pfaller et al., 2003, 2004a).
Com a emergéncia das candidemias em pacientes imuno-
comprometidos, tem havido, de maneira geral, um maior in-
teresse pelos antifiingicos, bem como pelos métodos labora-
toriais de detecgao da susceptibilidade que auxiliam na es-
colha da melhor droga a ser empregada e/ou na andlise de
eventuais fracassos terapéuticos (Rodero et al., 2006). Di-
versas drogas de uso clinico estdo atualmente disponiveis
(Carrillo-Munoz et al., 2006, Lumbreras et al., 2003, Polak,
2003) e muitas outras em fase de desenvolvimento
(Krcmery & Kalavsky, 2007, Odds, 2006, Ting & Walker,
2008, Zang et al., 2006). No entanto, classicamente, fluco-
nazol, itraconazol e anfotericina B tém sido as drogas mais
utilizadas no tratamento das infeccdes fingicas invasivas
(Boogaerts & Maertens, 2001, Pfaller et al.,, 2004b, Veera-
reddy & Vobalaboina, 2004). Com o uso indiscriminado de
antifingicos, cepas resistentes ou com baixa susceptibilida-
de surgiram, principalmente, entre as espécies do género
Candida (Brion et al., 2007, Kanafani & Perfect, 2008, Perea
& Patterson, 2002). Em decorréncia disto, organizagoes in-
ternacionais como Clinical and Laboratry Standard Institu-
te (CLSI, EUA) e European Committee on antimicrobial
Susceptibility Testing (EUCAST, CE) buscaram a padroni-
zacao dos testes de susceptibilidade (CLSI, 2008a, 2008b,
EUCAST, 2008a, 2008b). Por seu custo e facilidade de exe-
cucao, dentre as metodologias padronizadas, o teste de dis-
co-difusao em agar é o método que apresenta maior ade-
quacao a rotina dos laboratérios clinicos (Pfaller & Dieke-
ma, 2007). Todavia, a baixa reprodutibilidade de resultados
e a limitacao do poder preditivo positivo na identificacao de
cepas resistentes permitiu, até o presente momento, apenas
a padronizacdo das combinacoes "candida-fluconazol” e
“candida-voriconazol” (CLSI, 2004, 2007).

Apesar dessas dificuldades, um esfor¢o no sentido de ava-
liar e otimizar essa metodologia para outras combinacoes
“organismo-droga” tem sido feito por diversos autores (Es-
pinel-Ingroff et al., 2006, 2007a, 2007b, Messer et al., 2007,
Milici et al., 2007, Singh et al., 2007). Neste estudo, foi
apresentado os resultados obtidos para itraconazol e anfo-
tericina B com um “kit" comercial de fabricacao nacional
modificado com base no documento CLSI M44-A (Figura
2). As tabelas 1 e 2 sumarizam os intervalos e as médias
dos diametros dos halos de inibicdo para as seis espécies
ensaiadas frente ao itraconazol e anfotericina B, respecti-
vamente. Com relacao ao itraconazol, dois isolados de C.
albicans, um isolado de C. glabrata, um isolado de C. guil-
liermondii e um isolado de C. parapsilosis exibiram os me-
nores didmetros de inibicdo, com valores entre 18 e 19mm.
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Todos os isolados de C. albicans e C. tropicalis apresenta-
ram forte trailing no ensaio com itraconazol apds 24-48h.
de incubacédo (Figura 2). O fenomeno trailing representa
um crescimento reduzido, mas persistente, acima da CIM
para alguns derivados azdlicos (Lee et al., 2004). Em geral,
tal crescimento néo estd presente em 24h. de incubacao,
no entanto, surge em 48h., o que faz crer, equivocadamen-
te, que a levedura é, a principio, susceptivel, mas que,
posteriormente, se torna resistente (Figura 3) (Revankar et
al., 1998). De acordo com alguns investigadores, a despei-
to deste fendmeno, na verdade, as cepas mantém-se sus-
ceptiveis in vivo (Arthington-Skaggs et al., 2000, 2002, Re-
vankar et al., 1998, Rex et al.,1998). As causas do trailing
ndo estdo bem definidas, todavia, o tamanho de inéculo,
tempo de incubacao, concentracao de glicose, tampao e
pH do meio de cultura e caracteristicas inerentes ao fungo
podem estar envolvidos (Coenye et al., 2008, Marr et al.,
1999, Cuenca-Estrella, et al., 2001, Agrawal et al.,, 2007,
Lee et al., 2004). Com base no tamanho dos halos de ini-
bicao, o padrao de susceptibilidade para o itraconazol foi o
seguinte: 8,6% apresentaram susceptibilidade intermedi-
dria (12-19mm) e 91,4% foram susceptiveis (=20mm). A Ta-
bela 3 mostra a susceptibilidade ao itraconazol separada-
mente por isolado. As espécies que apresentaram 100% de
susceptibilidade ao itraconazol foram C. famata e C. tropi-
calis. As demais apresentaram percentuais menores: C.
guilliermondii (75,0%), C. albicans (90,9%) e C. parapsilo-
sis (96,0%.). A tnica cepa de C. glabrata isolada apresen-
tou uma susceptibilidade intermediaria. No caso da anfote-
ricina B, 100% dos isolados apresentaram CIM < 1pg/mL
(> 10mm). Segundo a literatura, resisténcia a anfotericina
B é de ocorréncia limitada (Pfaller & Diekema, 2007). Com
relacdo as cepas-controle, ambas ficaram na faixa de sus-
ceptibilidade para os dois antifingicos avaliados.

A concordancia de resultados é espécie e meio-dependen-
te (Cuenca-Estrella & Rodriguez-Tudela, 2001). Corre-
lacoes entre CIM's, didmetros das zonas de inibicdo e pon-
tos de corte devem ser, por isso, estabelecidas a partir de
métodos de referéncia (Espinel-Ingroff et al., 2007b). A
metodologia empregada nesta avaliacdo ndao esta padroni-
zada para os antifingicos ensaiados, portanto, como nao
h4, na literatura, relatos de correlacao com a resposta clini-
ca, estes resultados nao podem ser empregados, de manei-
ra direta, como um guia para a quimioterapia antifingica
(Colombo et al., 2002). Em decorréncia de sua simplicida-
de, no entanto, esta metodologia pode ser uma ferramenta
atil em avaliagoes preliminares do comportamento de iso-

Figura 2. (A) Zona de inibicao para itraconazol obtida com discos de 25ug,
inoculo de 106 UFC e leitura com 24h.-48h. e (B) zona de inibicdo para
anfotericina B obtida com discos de 100ug, inéculo de 106 UFC e leitura
com 24-48h. Fenomeno trailing pode ser observado em (A).

Figura 3. Resisténcia de Candida spp. a derivado azélico.
Fonte: Neo-Sensitabs Susceptibility Testing of
Yeasts Folder (Rosco®, Taastrup, Dinamarca).

TABELA |
Intervalo e média (mm) dos diametros das zonas de
inibicao para itraconazol frente a 58 isolados de
Candida e espécimens clinicos

C. albicans C. famata C.glabrata | C. guilliermondii | C. parapsilosis | C. tropicalis Total
Espécimens Tntervalo Tntervalo Tntervalo Tntervalo Tntervalo Tntervalo Tntervalo
(média) (média) (média) (média) (média) (média) (média)
angue 1835 (24.,6) 2327 (25,0) 19,0 18-26 (22,2) 18-47(29,6) 23-29 (25,7 1841 (26,6)
Cateter 20-27 (24,4) - - - 22:28 (25,6) - 20-28 (24,8)
Total 1835 (24.5) 2327 (25,0) 19,0 18-26 (22,2) 18-47(29,1) 2329 (25,7) 1841 (26,3)
TABELA 11

Intervalo e média (mm) dos diametros das zonas de
inibicao para anfotericina B frente a 58 isolados de
Candida e espécimens clinicos

C-albicans T famata Clglabrata | C. (oF C:ropicalis “Total
Espécimens Tntervalo Tntervalo Tniervalo Tniervalo Tniervalo Tniervalo Tniervalo
(média) (média) (média) (média) (média) (média) (média)
angue 20-32 (24,9) 2529 (27,0) 230 2127 (23.5) 21-30 (25,7) 2427 (25,5) 20-32 (25,2)
Cateter 22-24 (22,8) - - - 21-26 (24,0) - 21-26 (23,2)
Total 20-32 (22,4 2529 (27,0) 230 2127 (23.5) 21-30 (25,5) 2427 (25.5) 20-32 (25,0)
TABELA 1l

Susceptibilidade ao itraconazol de 58 isolados clinicos
de Candida spp.

s . e . T S (%) (%) R (%)
lados clinicos de Candida frente a antifingicos azdlicos e Espécies de | Sangue | Cateler | Toll | Sangie | Cateer | Toll | Sangie | Cateler | Total
poliénicos. Outros estudos, contudo, sdo requeridos para o andlda S I S - : o
validar a metodologia com as drogas analisadas. C.famata 100 - 100 - -

C. glabrata - - - 100 - 100
C. guilliermondii 75,0 - 75,0 25,0 - 25,0
C. parapsilosis 95,5 100 96,0 4,5 - 40
70 C. tropicalis 100 - 100 - -
Total 90,0 100 91,4 10,0 - 8,6
6 0 i S, susceptivel; |, intermedidrio; R, resistente.
O Sangue
50+ ™
g Cateter QUADRO |
s 407 Diretrizes de Interpretacao dos Testes de Sensibilidade in
e . L. . P e
& 301 vitro das Espécies de Candida pelo Método de Difusdo em
3 - - e~
z Disco: Didmetro de Inibicdo e Correspondente
o 209 Concentracao Inibitéria Minima [CIM] (CECON,SP, BRASIL).
10
CENTEIES ZONAS DE INIBIGAO PONTOS DE CORTE [CIM]
0- ] ANTIFUNGICO DO DISCO o) (o)
Cpa Calb Ctrop  Cgui Cfam Cglab R RSN I R o | S
Figura 1. Freqliéncia das espécies de Candida isoladas de sangue e ITRACONAZOL 10ug =1 12-19 =20
cateter de pacientes internados em dois hospitais terciarios na Cidade do
Rio de Janeiro. Cpa, Candida parapsilosis; Calb, C. albicans; Ctrop, C. ANFOTERICINA 100ug <0 >10 4 <1

tropicalis; Cgui, C. guilliermondii; Cfam, C. famata; Cglab, C. glabrata.
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Legenda: R, Resistente; $-DD, Sensivel Dose-Dependente; S, Sensivel.
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Polimorfismos no Receptor Scavenger classe B tipo |
e sua relacao com perfil lipidico sérico e resposta a
atorvastatina em individuos Brasileiros

Scavenger Receptor class B type | polymorphisms and its relation with serum lipids profile
and response to atorvastatin in Brazilian individuals

CERDA A.", ARAZI S.S.", GENVIGIR F.D.V.", HIRATA M.H.", DOREA E.L.%,
BERNIK M.M.S.? & HIRATA R.D.C."

/RESUMO - O receptor scavenger BI (SR-BI) é um componente chave do transporte reverso do colesterol. Polimosfismos no gen&
SCARBI1 foram associados com variagoes no perfil lipidico e outros fatores de risco cardiovascular. Os polimorfismos de nucleotideo
Unico In5C>T e Ex8C>T no SCARBI e medidas de lipides e apolipoproteinas foram avaliadas em 79 hipercolesterolémicos (HC) e 173
normolipidémicos (NL) provenientes do Brasil. Pacientes HC foram tratados com atorvastatina (10mg/dia/4semanas). Os polimorfis-
mos foram identificados por PCR-RFLP. Os individuos HC portadores dos genétipos InSCC+TT mostraram concentragoes mais eleva-
das de LDL-C, apoB, e menores da relacao apoAl/apoB. No grupo NL, os genétipos In5CC+TT foram associados com concentracoes
maiores de LDL-C. Os individuos HC portadores do genétipo Ex8CC tiveram uma variacao menor da razao apoAl/apoB em resposta
a atorvastatina (p<0,05). Nos HC portadores do haplétipo Ex8CC+CT/In5CT+TT tiveram valores basais elevados de LDL-C e relacao
apoAl/apoB diminuida. Apés tratamento com atorvastatina, individuos HC portadores do haplétipo Ex8CC/In5CC tiveram uma va-
riacao menor na relacdo apoAl/apoB. Os genoétipos In5CT+TT no SCARB1 conferem um perfil lipidico mais aterogénico. O genoétipo
Ex8CC e o haplétipo Ex8CC/In5CC estdo associados com uma resposta a atorvastatina menor da razao apoAl/apoB na nossa popu-
lacao.

PALAVRAS-CHAVE - Receptor Scavenger classe B tipo I, SCARBI, atorvastatina, farmacogenética, lipidos, SNP /

SUMMARY - The scavenger receptor BI (SR-BI) is a key component of the reverse cholesterol transport. Polymorphisms in the SCARBT\
gene were related with variations on plasma lipoprotein profile and other risk factors for cardiovascular disease. SCARB1 In5C>T and
Ex8C>T single nucleotide polymorphisms (SNPs) and serum levels of lipids and apolipoproteins were evaluated in 79 hypercholeste-
rolemic (HC) and 173 normolipidemic (NL) unrelated Brazilian subjects. HC patients were treated with atorvastatin (10 mg/day/4 we-
eks). The polymorphisms were detected by PCR-RFLP. HC individuals carrying the CT+TT genotype at the In5C>T SNP showed hig-
her serum concentrations of LDL-C, apoB and reduced apoAI/ApoB ratio. In NL individuals In5 CT+TT genotypes were also associa-
ted with increased serum LDL-C. In HC individuals Ex8CC genotype carriers have lower variation of apoAl/apoB ratio in response to
atorvastatin (p<0.05). In HC, Ex8CC+CT/In5CT+TT haplotype carriers had a more atherogenic profile showing higher baseline serum
LDL-C and lower apoAl/apoB ratio. After atorvastatin treatment, HC individuals carrying Ex8CC/In5CC haplotype had lower variati-
on on ApoAIl/ApoB ratio.The In5CT+TT genotypes at the SCARB1 confer a more atherogenic serum lipid profile. Ex8CC genotype and
Ex8CC/In5CC haplotype are associated with lower apoAl/apoB ratio response to atorvastatin in our population.

\KEYWORDS - Scavenger Receptor class B type I, SCARB1, atorvastatin, pharmacogenetic, lipids, SNP.

/

do metabolismo intermediario do colesterol com uma res-
posta diminuida a terapia com vastatinas (9,16, 24, 26).

INTRODUCAO

Durante os ultimos anos, um grande numero de defeitos
genéticos tém sido identificados e associados com o
transporte celular e plasmatico alterados do colesterol em
humanos (10). Concentracoes séricas elevadas de triglicé-
rides (TG) e do colesterol das lipoproteinas de baixa densi-
dade (LDL) e de muito baixa densidade (VLDL) foram as-
sociados com alto risco de doenca arterial coronariana
(DAC) (18). Por outro lado, o colesterol da lipoproteina de
alta densidade (HDL) tem uma correlacao negativa com o
desenvolvimento DAC (8).

As vastatinas sao potentes hipolipemiantes, pois reduzem a
producao de colesterol endégeno por inibicdo competitiva
de p-Hidroxi- b-metil-glutaril Coenzima A redutase
(HMGCR) (16). A atorvastatina é um acido-hidroxi vastatina
ativo que reduz o colesterol da LDL em 40% a 60% quando
se utiliza uma dose unica didria de entre 10 e 80 mg (15).

O tratamento farmacolégico da hipercolesterolemia com
vastatinas é de uso comum em pacientes que nao respon-
dem a dieta e exercicio, mas a resposta clinica a reducao
do colesterol é altamente variavel (12, 16). Varios estudos
tém mostrado associagcdo de variantes em diversos genes

O receptor Scavenger classe B tipo I (SR-BI) é uma multipro-
teina de 509 aminodcidos e é o primeiro receptor de super-
ficie celular capaz de mediar a captacao seletiva de HDL (2),
etapa chave no mecanismo de transporte do colesterol des-
de os tecidos periféricos até o figado para a sua eliminacao,
conhecido como transporte reverso do colesterol (6). Como
receptor multiprotéico, o SR-BI também tem a capacidade
de ligar e regular as concentracoes de colesterol de LDL e
VLDL, assim como também pode internalizar lipoproteinas
modificadas, contribuindo na formacao de células espumo-
sas ou foam cells (1, 2, 5). Além das atividades de captacao,
o SR-BI participa no efluxo do colesterol livre da célula para
as particulas de HDL (19), auxiliando nesta funcao aos trans-
portadores do tipo ATP binding cassette (ABC).

Virios estudos prévios investigaram a associacao entre poli-
morfismos de nucleotideo tnico (SNPs) no gene do SR-BI
(SCARBI) e diferencas na concentracao plasmética de lipide-
os em humanos, mas alguns resultados foram inconsistentes
(3, 14, 17, 20, 21, 22, 28). Até o momento, ainda nao foi repor-
tado como polimorfismos no SCARB1 podem modular a res-
posta as vastatinas em individuos hipercolesterolémicos.
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Devido a importancia do SCARBI no metabolismo lipidico,
nos investigamos a relacdao entre os SNPs ¢.726+54C>T no in-
tron 5 (In5C>T) e ¢.1050C>T no éxon 8 (Ex8C>T) do SCARB1
e os valores basais de lipides na populacédo brasileira e, pela
primeira vez, como esses SNPs influenciam a resposta tera-
péutica a atorvastatina em pacientes hipercolesterolémicos.

MATERIAL E METODOS

Casuistica e protocolo terapéutico

Para este estudo, foram selecionados 252 individuos, de
ambos os géneros, com idades entre 29 e 77 anos (78 ho-
mens e 174 mulheres), na Divisao de Clinica Médica do
Hospital Universitario da Universidade de Sao Paulo
(HU/USP). Desses individuos, 79 foram hipercolesterolémi-
cos (HC) e 173 normolipidémicos (NL), de acordo com as
normas brasileiras para dislipidemias (25). Foram exclui-
dos do estudo individuos com doencas da tiréide, diabetes
melito, doenca hepatica e renal grave, mulheres gravidas
ou em uso de contraceptivos.

Os individuos do grupo HC foram orientados a fazer uso de
dieta com baixo contetido de colesterol e gorduras satura-
das por 4 semanas. Apds esse periodo, os individuos com
concentracao sérica de LDL colesterol superior a 160
mg/dL foram tratados com 10mg/dia de atorvastatina por
um periodo de 4 semanas.

O protocolo de pesquisa foi aprovado pelos comités de ética
em pesquisa do HU/USP e da FCF/USP e antes da inclusao
no estudo os participantes foram informados sobre o protoco-
lo e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.
Os dados de indice de massa corporal (IMC), pressao arteri-
al, historia familiar de DAC e outras informagoes foram ob-
tidas e amostras de sangue ap6s jejum de 12 horas foram co-
letadas, antes e apés o tratamento com atorvastatina, para
determinacgoes bioquimicas e extracao do DNA gendmico.
Determinacées bioquimicas

As concentracgoes séricas de colesterol total, HDL coleste-
rol e TG foram determinadas por métodos enzimaticos-co-
lorimétricos. As concentracoes de LDL e VLDL colesterol
foram calculadas pela formula de Friedewald (7). A apoli-
poproteina (apo) Al e a apo B foram determinadas por mé-
todos imunoturbidimétricos. As atividades de ALT e CK fo-
ram determinadas por métodos cinéticos no ultravioleta.
Anadlise do DNA genémico

O DNA gendmico foi extraido dos leucécitos do sangue pe-
riférico utilizando o método de precipitacédo salina (23). Os
genoétipos para os SNPs In5C>T e Ex8C>T (rs 5888) do ge-
ne SCARBI1 (GenBank access number NM_005505) foram
identificados por amplificacao pela reacdao em cadeia da
polimerase seguido de restricdo enzimatica (PCR-RFLP),
otimizando as condicoes previamente descritas por Acton e
colaboradores (3). Os produtos de RFLP foram separados
por eletroforese em gel de poliacrilamida a 8%. Todos os
géis foram analisados por um segundo observador e 10%
das amostras foram repetidas aleatoriamente.

Analise estatistica

A analise estatistica foi realizada utilizando o sistema Sig-
maStat software v. 3.5 (SPSS Inc., Chicago, EUA.). As dife-
rencas entre as freqiiéncias dos genoétipos e as freqiiéncias
alélicas, o equilibrio de Hardy-Weinberg e as freqiiéncias
dos haplétipos foram calculados pelo teste qui-quadrado.
As diferencas entre as medias das variaveis continuas fo-
ram avaliadas pelos testes t de student ou one way ANO-
VA para distribug¢oes normais e os testes Mann-Whitney
Rank Sum ou ANOVA on ranks para distribi¢oes nao para-
meétricas. Os testes de medidas repetidas de ANOVA foram
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seguidos dos testes Tukey ou pelo método de Dunn. Com a
finalidade de aumentar o poder dos testes estatisticos, os
genétipos In5CT e In5TT do SNP SCARBI In5C>T foram
combinados num tnico grupo. O nivel de significadncia es-
tabelecido foi de p<0.05.

RESULTADOS

Dados dos participantes do estudo

As medidas antropomeétricas e os parametros bioquimicos
dos grupos HC e NL sao mostrados na tabela 1. Como es-
perado os pacientes HC tém um perfil lipidico mais atero-
génico que os individuos NL, mostrando valores mais ele-
vados de colesterol total, LDL colesterol, VLDL colesterol,
triglicérides e apo B, assim como valores aumentados de
IMC e razdo apoAl/apoB menor que os individuos NL.

O tratamento com atorvastatina reduziu significativamente
as concentracoes de colesterol total, LDL colesterol, VLDL
colesterol, Triglicérides e apoB (p<0,05), embora nao influ-
enciou as concentracoes de HDL colesterol, apoAl, CK e
ALT nos pacientes HC (dados nao mostrados).
Polimorfismos do SCARB1

As freqiiéncias alélicas e genotipicas dos polimorfismos es-
tudados foram similares entre os grupos NL e HC e sao apre-
sentadas na tabela 2. As freqiiéncias genotipicas dos SNPs
foram similares as de uma populacdo em equilibrio, segun-
do os dados da andlise de equilibrio de Hardy-Weinberg
(dados nao apresentados); portanto, a amostra selecionada é
representativa de nossa populacao. A freqiiéncia do alelo
In5T foi similar entre os grupos HC (8%) e NL (6%, p=0,747).
Para a variante Ex8C>T também ndao foi observada dife-
renca de freqiiéncia do alelo Ex8T entre HC (33%) e NL
(34%, p=0,973). Estes dados indicam que as variantes
In5C>T e Ex8C>T ndao estao associadas com a hipercoleste-
rolemia. Também, nédo foi encontrada associacao entre os
SNPs do SCARBI1 e hipertenssao, obesidade ou historia fa-
miliar de DAC no grupo HC (p<0.05) (dados nao mostrados).
O teste de qui-quadrado demonstrou que os SNPs In5C>T
e Ex8C>T encontram-se em desequilibrio de ligacao (x*=
13,635, p=0,009). Segundo as combinacoes geradas pelos
polimorfismos analisados, foram formados 6 haplétipos na
populacao estudada, sendo que os mais frequentes foram
os haplétipos Ex8CC/In5CC (HC: 34,2%; NL: 35,8%) e
Ex8CT/In5CC (HC: 39,2%; NL: 40,1%) (tabela 2). Nao fo-
ram observadas diferencas nas freqiiéncias haplotipicas
entre os grupos HC e NL (p=0,946).

Para facilitar a andlise da associacao dos diferentes haplétipos
com os parametros avaliados, foram agrupados da seguinte
forma: Hpl: Ex8CC/In5CC; Hp2: Ex8CC+CT/In5CT+TT; e
Hp3: Ex8CT+TT/In5CC. Nao foi observada associacao entre
os haplétipos SCARBI1 e diferencas nas medidas antropomé-
tricas, pressao sangtiinea sistélica e diast6lica ou IMC (dados
nao mostrados).

Relacao dos SNPs SCARBI com o

perfil lipidico sérico basal

Os individuos HC que apresentam os genétipos In5CT+TT
mostraram valores séricos basais mais elevados de LDL co-
lesterol (280+40 mg/dL) e de apoB (158+47 mg/dL) e razao
apoAl/apoB menor (0,87+0,18) quando comparados com 0s
portadores do genétipo In5CC (LDL-C: 179+21 mg/dL;
apoB: 138+26 mg/dL; apoAl/ApoB: razao: 1,09+0,31; p<0,05)
(Tabela 3). Neste grupo, nao houve associacao entre SNP
Ex8C>T e os valores basais de lipides (p>0,05) (Tabela 4).
Nos individuos NL, os genétipos InSCT+In5TT foram tam-
bém associados com concentra¢ées aumentadas de LDL
colesterol (p=0,037) (dados nao mostrados).
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Os pacientes HC portadores do haplétipo Hp2 apresenta-
ram maior LDL colesterol sérico (200+34 mg/dL; p=0,029)
(figura 1) e menor razao apoAl/apoB (0,87+0,18; p=0,021)
em comparacao com os individuos portadores dos outros
haplétipos (Hpl, LDL-C: 178+25 mg/dL, apoAl/ApoB:
razao: 1,16+0,38; e Hp3, LDL-C: 179+18 mg/dL, apo-
Al/ApoB: razao: 1,04+0,25).

Influéncia dos SNPs SCARB1 na resposta

a atorvastatina no grupo HC

Como mostrado na tabela 3, a variante In5C>T foi associa-
da com concentracoes elevadas de LDL colesterol e menor
razdao ApoAl/ApoB, apés o tratamento de individuos HC
com atorvastatina (p=0,007).

Os HC portadores do genétipo Ex8TT tiveram maior au-
mento da razao apoAl/apoB (77+27%) quando comparados
com os genotipos Ex8CT (55+27 %) e Ex8CC (45+£33%), em
resposta a atorvastatina (p=0,017) (Tabela 4).

Ao analisar os haplétipos, verificou-se que o haplétipo Hpl
(Ex8CC/In5CCQC) foi associado com menor variacao da razao
apoAl/apoB (40+29%) que os portadores dos haplétipos Hp2 e
Hp3 (67+36% e 60+£28%, respectivamente) (p<0,05) (figura 2).

TABELA |
Caracteristicas antropométricas, clinicas e bioquimicas
basais de individuos hipercolesterolémicos (HC)
e normolipidémicos (NL)

Parametro HC ( 79) NL (17 3) P
Idade (anos) 53+ 10 477 <0,001*
Género (% mulheres) 71 65 0,371
Doenga arterial coronariana (%) 53 46 0,350
Obesidade (%) 31 15 0,006
Fumantes (%) 19 18 0,935
Pratica exercicio Fisico (%) 51 48 0,759
indice de massa corporal (km/m?) 28,1+3,9 262+4.2 <0,001**
Presséo sangliinea sistélica (mmHg) 129+ 19 122+18 0,012**

Presséo sangliinea diastélica (mmHg) 83 +15 78 +12 0,010**

Colesterol total (mg/dL) 271+29 173+ 19 <0,001**
LDL-C (mg/dL) 182+ 24 98+19 <0,001*
HDL-C (mg/dL) 59413 58412 0,468
Triglicérides (mg/dL) 148+58 81£27 <0,001**
VLDL-C (mg/dL) 30412 1645 <0,001**
ApoAl (mg/dL) 142429 141£26 0,831
ApoB (mg/dL) 140£32 84+22 <0,001**
ApoAl/ApoB 1,07 £0,35 1,8 10,66 <0,001**
CK (UlL) 141485 137£110 0,452
ALT (UL) 22+10 22415 0,111

Ntmero de individuos em paréntesis. Valores expressos como média + DP e comparados por teste t de
student (*) e Mann-Whitney (**) (p<0,05). As varidveis categéricas foram comparadas por qui-quadrado.

TABELA I
Freqiiéncias de genétipos, alelos e haplétipos dos polimor-
fismos SCARB1 In5C>T e Ex8C>T em individuos hiperco-
lesterolémicos (HC) e normolipidémicos (NL).

Variantes Gendétipos Alelos
In5C>T cc CcT T (o T
HC (79)  84,8%(67)  15,2%(12)  0%(0) 92% 8%
NL(173)  87,9%(152)  11,6%(20)  0,6(1) 94% 6%
%%=1,077,2 gl ,P=0584 %%= 0,104, 1 g/, P=0,747
Ex8C>T cc CT TT C T
HC (79)  45,6%(36) 43%(34)  11,4%(9) 67% 33%
NL(173)  44,5%(77)  3,9%(76) 11,620 ) 66% 34%
%= 0,0248,2 g/ , P=0,988 %°=0,0115,1 g/ ,P=0,973
Haplétipos
Ex8C>T/In5C>T ccicc ccicT cCITT cTicc cTicT TTICC
HC (79)  342%(27)  11,4%(9) 0% (0) 3?32::/“ 3,8% (3) 11.4%(9)
35,8% 40,1% 11,6%

NL (173) 81%(14)  06%(1) 0 3,7% (6)

(62)
%%=1,184,5 gl , P=0,946

(20)

Numero de individuos em paréntesis; g/, graus de liberdade.
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TABELA Il
Relacao do polimorfismo SCARB1 In5C>T com os valores
de pressao sangiiinea, IMC e lipidios séricos em individuos
hipercolesterolémicos, antes e apdés o tratamento com
atorvastatina (10 mg/dia).

Parametro Fase In5CC (67) In5CT+TT (12) P
IMC basal (Kg/m) 28,1£3,9 28,2+4,2 0,954
PSS basal (mmHg) 129+19 126+19 0,650
PSD basal (mmHg) 84+14 80+16 0,335
Colesterol Total basal (mg/dL) 269+26 28040 0,224
p10 (mg/dL) 191425 202+30 0,163
% de variagdo -29+9 -27+9 0,634
LDL-C basal (mg/dL) 179+21 200+34 0,014**
p10 (mg/dL) 108+21 127425 0,007*
% de variagdo -39+12 -36+11 0,405
HDL-C basal (mg/dL) 58+13 55+12 0,448
p10 (mg/dL) 5612 5313 0,265
% de variagado -5+10 -5+7 0,933
Triglicérides basal (mg/dL) 153£59 123443 0,113
p10 (mg/dL) 129453 114441 0,652
% de variagao -12+31 -7422 0,272
VLDL-C basal (mg/dL) 31£12 25+9 0,113
p10 (mg/dL) 26+11 23+8 0,653
% de variagao -12+31 -7422 0,272
ApoAl basal (mg/dL) 145£27 132426 0,117
p10 (mg/dL) 150£29 136422 0,118
% de variagao 3+13 3+11 0,999
ApoB basal (mg/dL) 138426 158+47 0,037*
p10 (mg/dL) 97424 106+21 0,087
% de variagdo -26+31 -30+15 0,414
ApoAl/ApoB basal 1,1240,35 0,87+0,18 0,008**
P10 1,610,44 1,3340,26 0,015**
% de variagdo 50+34 57+36 0,663

Numero de individuos em paréntesis. Valores expressos como média + DP e comparados por teste t de student () ou Mann-Whitney
(**) (p<0,05). IMC, indice de massa corporal; PSS, pressao sangiinea sistdlica; PSD, pressdo tiinea diastdlica; p10, p 3

TABELA IV
Relacéao do polimorfismo SCARB1 Ex8C>T com os valores
de pressao sangiiinea, IMC e lipidios séricos em individuos
hipercolesterolémicos, antes e apos o tratamento com
atorvastatina (10 mg/dia).

Parametro Fase Ex8CC (36) Ex8CT (34) Ex8TT (9) P
IMC basal (Kg/m“) 28,1+4,0 27,7+3,6 29,9443 0,334
PSS basal (mmHg) 12921 129417 130+16 0,871
PSD basal (mmHg) 84+16 81+13 88+13 0,408
Colesterol total basal (mg/dL) 27332 267+28 27617 0,609
p10 (mg/dL) 196+29 191422 185423 0,452
% de variagado -28+9 -28+10 -33+9 0,357
LDL-C basal (mg/dL) 184+30 180+20 17811 0,954
p10 (mg/dL) 115+24 111x20 99420 0,166
% de variagédo -38+11 -38+12 -44x11 0,261
HDL-C basal (mg/dL) 60+14 57+10 6316 0,513
p10 (mg/dL) 57414 54+9 59+14 0,645
% de variagédo -6+10 -5+11 -5+7 0,968
Triglicérides basal (mg/dL) 13954 152461 174457 0,357
p10 (mg/dL) 121154 12950 136152 0,626
% de variagédo -12+24 -8+38 -20+17 0,668
VLDL-C basal (mg/dL) 2811 30412 35411 0,357
p10 (mg/dL) 24111 2610 27£10 0,626
% de variagao -12+24 -8+38 -20£17 0,668
ApoAl basal (mg/dL) 14430 142423 146+35 0,837
p10 (mg/dL) 14631 147423 156+39 0,674
% de variagédo 111 5+14 4+7 0,449
ApoB basal (mg/dL) 14036 141426 144425 0,869
p10 (mg/dL) 10022 96417 87427 0,290
% de variagao -18+40 -31+11 -40£9 0,061
ApoAl/ApoB basal (mg/dL) 1,08+0,37 1,0340,22 1,05+0,33 0,953
p10 (mg/dL) 1,50+0,46 1,67+0,29 1,91+0,66 0,057
% de variagédo 45+33° 55+27%° 77+27° 0,017*

Ntmero de individuos em paréntesis. Valores expressos como média + DP e comparados por teste one way Anova ou Anova on Ranks
seguido de método de Dunn (¥).

b L etras diferentes na mesma linha apontam diferencia estatistica significativa (p<0.05).

IMC, indice de massa corporal; PSS, pressao sagiiinea sistdlica; PSD, pressao sangilinea diastélica; p10, post-tratamento.
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Figura 1. Relacao dos haplétipos do SCARB1 com o perfil lipidico sérico
basal de individuos hipercolesterolémicos. Valores expressos como média
+ DP e comparados por One way ANOVA ou ANOVA on Ranks seguido de
método de Dunn (*) (p<0,05).
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Figura 2. Relacao dos haplétipos do SCARB1 com o perfil lipidico sérico
em resposta a atorvastatina de individuos hipercolesterolémicos. Valores
expressos como média + DP e comparados por One way ANOVA seguido
de teste de Tukey (*) (p<0,05), ou ANOVA on Ranks.

DISCUSSAO

No presente trabalho, investigou-se a relacao entre a va-
riacdo genética do gene SCARBI1 e o perfil lipidico sérico
basal e, apds tratamento com atorvastatina, assim como a
influéncia sobre a resposta ao tratamento hipolipemiante.
A freqiiéncia do alelo In5T foi similar a encontrada em ou-
tros estudos feitos na populacao européia e norte-america-
na (10,5% e 8,8% respectivamente) (3,17). Por out ro lado,
a freqiiéncia do alelo Ex8T foi menor que a relatada em
trabalhos anteriores. Acton e colaboradores informaram
uma freqiiéncia para o alelo Ex8T de 43.8% (3) numa po-
pulacao oriunda da Espanha, posteriormente, no ano 2007,
foi reportada uma freqiiéncia de 43% para a mesma popu-
lacao (28). Dois trabalhos realizados na populacao ameri-
cana informaram freqiiéncias de 47,6% e 48, 6% para o
alelo Ex8T (13,17). Esta diferenca pode ser explicada pela
heterogeneidade étnica da nossa populacao e pelo tama-
nho da amostra utilizado nos diferentes estudos. Na nossa
populacdao, observou-se equilibrio de ligacdo entre os
SNPs In5C>T e Ex8C>T, como jé foi visto previamente na
populacao caucasiana (3, 17).

Neste trabalho, a presenca do alelo SCARB1 In5T (genotipos
In5CT + In5TT) foi relacionada com perfil lipidico sérico ba-
sal mais aterogénico em individuos hipercolesterolémicos.
Vérios estudos prévios analisaram a relacdo entre polimor-
fismos no SCARBI1 e variacoes no perfil lipidico sérico em
diferentes populacoes (3,17,21,22). Numa populacao bran-
ca oriunda da Espanha, as mulheres portadoras da varian-
te T do SNP Ex8C>T apresentaram concentragoes menores
de LDL colesterol, e as portadoras do alelo T do SNP
In5C>T mostraram um IMC aumentado (3).
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Embora nao tenhamos encontrado relagao do SNP Ex8C>T
com alteracdes no perfil lipidico sérico na nossa populagao,
numa populacdo européia foi demonstrado que mulheres
jovens portadoras do alelo T para este polimorfismo apre-
sentavam valores aumentados de HDL colesterol (21).
Rodriguez-Esparragoén e colaboradores (22), em 2005, des-
creveram pela primeira vez que o polimorfismo Ex8C>T do
gene SCARBI1 contribuia para o risco de doenca cardiovas-
cular na populacao masculina, ainda que suas andlises nao
revelaram diferencas significativas entre as variantes ge-
néticas estudadas, relacionadas com IMC e perfil lipidico.
Neste trabalho informa-se que o haplétipo Hp2 esta asso-
ciado com valores basais mais elevados de LDL colesterol.
Outros trabalhos tem pesquisado associacdo entre hapldti-
pos do SCARBI1 e alteracgoes nos valores basais de lipidios.
No estudo Framingham, homens e mulheres portadores do
haplétipo In5C/Ex8T tiveram valores significativamente
mais baixos para a concentracao de LDL colesterol e mais al-
tos para o tamanho de particulas de HDL (17). No trabalho de
Acton e colaboradores, que incluiu a analise da variante no
éxon 1 G4A (Ex1G>A), o haplétipo Ex1GA/In5CC/Ex8CC foi
associado com valores maiores de HDL colesterol em ho-
mens, e as mulheres portadoras dos hapldtipos
Ex1GG/In5CC/Ex8CT+TT apresentaram valores menores
na concentragao sérica basal de LDL colesterol (3). Esses re-
sultados e os que se apresentam, tém-se mostrado discordan-
tes, mas é importante considerar as caracteristicas das popu-
lagoes estudadas (género, doecas, etnia e outras) e tamanho
da amostra estudada. Outros estudos que considerem estas
variaveis se fazem necessdrios para a confirmacao de estes
resultados.

O mecanismo biolégico bésico pelo qual os polimorfismos
estudados poderiam influenciar as concentracoes de lipi-
des sdo ainda desconhecidos. O SNPs In5C>T é intronico e
nao tem efeito conhecido sobre o splicing ou regulacao do
gene. O SNP Ex8C>T é silencioso e nao produz alteracao
na seqiiéncia de aminoacidos da proteina. Ambos os SNPs
nao representam uma alteracdo funcional na proteina codi-
ficada pelo gene SCARBI, localizado na regidao cromosso-
mica 12q24, embora esses SNPs poderiam estar em dese-
quilibrio de ligagdao com mutacdes funcionais no gene
SCARBI, ou alternativamente com outras variantes em 16-
cus proximais, ja que varios genes envolvidos no metabo-
lismo lipidico estdo localizados nessa regiao.

Vérios estudos que analisaram expressao da proteina SR-
BI em modelos animais concordam em seus resultados,
mostrando uma diminuicao no desenvolvimento da ateros-
clerose com uma expressao aumentada de SR-BI (11). Em-
bora, quando foi estudada a expressao de mRNA do gene
SCARBI1, nao foram detectadas diferencas significativas na
expressao génica entre individuos com aterosclerose e con-
troles saudaveis (27). Por outro lado, Bonaterra e colabora-
dores (4) observaram uma expressao génica significativa-
mente mais alta em células mononucleares periféricas
quando compararam pacientes de sexo masculino com hi-
perlipidemia e controles normolipidémicos.

Uma importante abordagem do nosso trabalho é que nos,
pela primeira vez, estamos reportando que o gene SCARB1
estd envolvido na resposta a terapia com hipolipemiantes
em pacientes hipercolesterolémicos. Liu e colaboradores
(14) informaram recentemente que o SNP Gly2Ser no gene
SCARB1 modifica a resposta ao fenofibrato na populacao
do estudo GOLDN.

Neste estudo, foi observado que a presenca do gendtipo
Ex8TT estd associada com maior aumento da razao apo-
Al/apoB indicando possivel relacdo da variante Ex8C>T
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com melhor resposta a atorvastatina. Além disto, a presenca
do alelo Ex8T nos haplétipos Hp2 e Hp3 também foi associ-
ado com maior reposta da razao apoAl/apoB. O mecanismo
fisiolégico de como o gene SCARB1 atua na resposta tera-
péutica a atorvastatina também estd na espera de novos es-
tudos moleculares e fisiolégicos para seu esclarecimento,
mas os resultados obtidos neste trabalho poderiam estar in-
fluenciados pelas diferencas nos valores basais de apoB en-
tre os portadores e no portadores do alelo In5T. E possivel
que uma interacao entre os SNPs SCARB1 estudados e ou-
tros polimorfismos nos genes préximos possam ter alguma
participacao nesta resposta diferenciada a atorvastatina.

CONCLUSAO

Os resultado obtidos neste trabalho sao sugestivos de que
os polimorfismos no gene SCARB1 podem ser marcadores
uteis na avaliacdo dos valores basais do perfil lipidico séri-
co e resposta a atorvastatina. O SNPs SCARB1 In5C>T e
Ex8C>T estdo associados com um perfil lipidico basal mais
aterogénico. O haplétipo Ex8CC/In5CC esta associado

N

com uma resposta a atorvastatina menor da razao apo-
Al/apoB na nossa populacgao.
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Controle Interno da Qualidade dos Exames
Citopatolégicos Cervicais: Desempenho dos Métodos
de Pré-escrutinio Rapido e Revisao com Base em
Critérios Clinicos de Risco

Internal Quality Control in the Cervical Cytopathological Exams: Performance of the Methods of
Rapid Prescreening and Review Based on Clinical Risk Factors

Suelene Brito do Nascimento Tavares’; Nadja Lindany Alves de Souza'; Edna Joana Claudio
Manrique’; Zair Benedita Pinheiro de Albuquerque’; Marcelo Rodrigues Martins’;
Cinara Silveira Zago'; Luiz Carlos Zeferino? & Rita Goreti Amaral’

ﬁ?ESUMO - Apesar de o exame citopatoldégico ser eficiente e demandar baixos custos para realizacdo, possui altas taxas de resultados
falso-negativos (RFN). Portanto, esse estudo teve como objetivo avaliar o desempenho do pré-escrutinio rapido (PER) e da revisao com
base em critérios clinicos de risco (RCCR) como métodos de controle interno da qualidade (CIQ) dos exames citopatolégicos cervicais.
Foram incluidos na casuistica 5.609 esfregacos citopatolégicos negativos no escrutinio de rotina. Desses o PER identificou 131 RFN.
Dos 1.196 esfregacos submetidos a RCCR 36 foram considerados como alterados e 32 foram confirmados pelo diagnéstico final. Do to-
tal de 152 esfregagos com RFN, 2,15% foram detectados pelo PER. Dos 1.196 esfregacos com critérios clinicos de risco o PER identifi-
cou 43 esfregagos com RFN e a RCCR detectou 32. A sensibilidade do PER e da RCCR para detectar RFN foi de 87,4% e de 64,0%,
respectivamente. Enfim, o PER demonstrou ser um método prético e eficiente de CIQ, apresentando maior sensibilidade que a RCCR.
Permite, ainda, identificar as dificuldades e/ou deficiéncias apresentadas pelos escrutinadores na interpretacao dos diagnoésticos, pos-
sibilitando uma imediata acao para corrigi-las antes de o resultado ser entregue a mulher.
PALAVRAS-CHAVE - céancer cervical, controle da qualidade, falso-negativos, pré-escrutinio rapido, revisao com base em critérios cli-
nicos de risco

,/

/'SUMMARY - In spite of being efficient and low costly, the cytopathologic tests performance has high rates of false-negative results\
(ENR). Therefore, this study aimed at evaluating the performance of the rapid prescreening (RPS) and the review of smears based on
clinical risk criteria (RCRC) as methods of internal quality control of the cervical cytopathologic testing. Were included in the casuis-
tic 5,609 negatives cytopathologic smears by the routine scrutiny. From these the RPS identified 131 FNR. From the 1,196 smears sub-
mitted to RCRC, 36 were considered as abnormal and 32 were confirmed by the final diagnosis. From the total of 152 smears with FNR,
2.15% were detected by the RPS. From the 1,196 smears with clinical risk criteria the RPS identified 43 smears with FNR and the RCRC
detected 32. The RPS and RCRC sensitivity to detect FNR was 87.4% and 64.0%, respectively. Finally, the RPS demonstrated to be a
practical and efficient method of internal quality control, showing higher sensitivity than the RCRC. Moreover, it allows identifying
the difficulties and/or deficiencies presented by the cytologists in the interpretation of the diagnoses, which enables immediate acti-

on to be taken in order to correct them before the result is delivered to women.

\KEYWORDS - cervical cancer, quality control, false-negative, rapid prescreening, review based on clinical risk criteria Y,

INTRODUGAO

s programas de rastreamento do cancer do colo do ttero

baseados no exame citopatolégico tem sua eficiéncia
comprovada, tendo sido organizados e implantados com su-
cesso por muitos paises, levando a significante decréscimo
nas taxas de incidéncia e mortalidade."** Entretanto, apesar
de ser um método eficiente e que demanda baixos custos pa-
ra realizacao, seu desempenho tem sido questionado, mundi-
almente, devido as altas taxas de resultados falso-negativos.**
Dos resultados falso-negativos, 20% sao atribuidos as falhas na
andlise microscépica. A variabilidade nos resultados citopato-
l6gicos inter e intra-observadores também é significativa.®
A revisao dos esfregagos previamente interpretados como
negativos tem sido utilizada mundialmente como controle
interno da qualidade dos exames citopatolégicos.”** No Bra-
sil, o Ministério da Satide recomenda a revisao de, no mini-
mo, 10% dos exames realizados, selecionados para o moni-
toramento interno da qualidade, conforme os seguintes cri-
térios: todos os casos do roteiro de critérios clinicos de risco

e citopatolégicos; todos os exames insatisfatérios em decor-
réncia de hemorragia; casos negativos aleatérios perfazen-
do, no minimo, 5% do total dos exames realizados.'

No entanto, estudos relatam que os métodos que revisao
apenas parte dos esfregacgos negativos no escrutinio de ro-
tina, como a revisao de 10% dos esfregacos negativos e a
revisao com base em critérios clinicos de risco, nao sao efi-
cientes para reduzir as taxas de resultados falso-negativos
do escrutinio de rotina.'!¢!7

Outros estudos sugerem que os métodos de escrutinio ra-
pido, como a revisdo rédpida e o pré-escrutinio rapido, sao
mais eficientes para detectar resultados falso-negativos do
escrutinio de rotina.'**

O método de pré-escrutinio rapido consiste em escrutinar
rapidamente, antes do escrutinio de rotina, todos os esfre-
gacos em um tempo médio de 1 minuto, avaliando no mi-
nimo 50 campos do esfregaco. O pré-escrutinador mantém-
se atento apenas aos nucleos das células e os esfregacos
suspeitos nessa analise que nao forem identificados pelo
escrutinio de rotina, serdao posteriormente submetidos a
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uma revisao detalhada por um profissional experiente que
determinara o diagnéstico final.*

Vérios estudos que avaliaram o desempenho do pré-escru-
tinio rdpido observaram que este método é eficiente na de-
teccao de resultados falso-negativos e também para avali-
ar o desempenho de toda equipe.'*'"*** Entretanto, ndo hé
estudos comparando esse método com a revisao com base
em critérios clinicos de risco. Portanto, esse estudo teve co-
mo objetivo desse estudo foi avaliar o desempenho do pré-
escrutinio rapido e da revisdo com base em critérios clini-
cos de risco como métodos de controle interno da qualida-
de dos exames citopatolégicos cervicais.

METODOS

Esse estudo foi desenvolvido no laboratério de citologia do
Centro de Analises Clinicas Rémulo Rocha da Faculdade de
Farmacia da Universidade Federal de Goiés e aprovado pe-
lo Comité de Etica em Pesquisa dessa instituicdo. No perio-
do de marco de 2006 a marco de 2007 foram analisados
6.135 esfregacos coletados pela técnica convencional para
rastreamento do cancer do colo do tutero e classificados de
acordo com o Sistema de Bethesda (2001)*. Do total de
6.135 exames citopatolégicos submetidos ao escrutinio de
rotina, 433 foram classificados como alterados, 90 como in-
satisfatorios e 5.609 foram classificados como negativos. Pa-
ra comparar a eficiéncia do pré-escrutinio rdpido com a re-
visao com base em critérios clinicos de risco, foram inclui-
dos na casuistica apenas os esfregacos considerados nega-
tivos pelo escrutinio de rotina, totalizando 5.609 esfregacos.
Participaram desse estudo sete citologistas, todos com titulo
de Especialista em Citologia Clinica e experiéncia que vari-
ou de dois a 15 anos. Dois citologistas foram responsaveis
pela realizacdo do escrutinio de rotina. Dois foram responsa-
veis pela realizacao do pré-escrutinio rapido e pela revisao
com base em critérios clinicos de risco, os quais se alterna-
ram mensalmente nessas fungoes. Outros trés citologistas,
dos quais dois sao doutores, foram responséaveis pelas re-
visoes detalhadas dos esfregacos suspeitos ou alterados
identificados pelo pré-escrutinio rdpido e/ou pela revisao
com base em critérios clinicos de risco, assim como a revisao
dos casos discordantes, que em uma reuniao de consenso foi
definido o diagnéstico final. Todas as etapas do estudo foram
realizadas as cegas, exceto a reunidao de consenso. Os even-
tos ocorreram como descrito no Fluxograma 1.

O método de pré-escrutinio rapido consistiu em escrutinar ra-
pidamente todos os esfregacgos antes do escrutinio de rotina,
utilizando a objetiva de 10x do microscépio e o tempo médio
de um minuto, analisando no minimo 50 campos do esfre-
gaco. A técnica de escrutinio rdpido utilizada foi a de Who-
le,* como indicado na Figura 1. O resultado do pré-escrutinio
rapido foi dado como suspeito, negativo ou insatisfatério.

O método de revisao com base em critérios clinicos de risco
consistiu em revisar os esfregacos que foram considerados
negativos no escrutinio de rotina e que continham alguma
informacao clinica de risco, analisando todos os campos do
esfregaco com o mesmo tempo gasto para o escrutinio de
rotina (em média seis minutos) e classificados de acordo
com a alteracdo encontrada. Quando o pré-escrutinio rdpi-
do e revisdo com base em critérios clinicos de risco suspei-
taram ou identificaram alguma alteracao, respectivamente,
os esfregacos foram submetidos a uma revisao detalhada.
A revisao detalhada foi realizada por dois citologistas.
Quando esses revisores emitiram resultados concordantes
foi considerado diagnéstico final, enquanto os resultados
discordantes nessa revisao foram analisados por um tercei-
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ro citologista, sendo o diagnostico final definido em reu-
niao de consenso.

A selecao dos esfregacos para a revisao com base em crité-
rios clinicos de risco foi de acordo com o recomendado pelo
Ministério da Satude: hemorragia genital p6s-menopausa;
sangramento ectocervical de contato; evidéncia de doencas
sexualmente transmissiveis ao exame ginecolégico (inclusi-
ve HIV); alteracdes macroscopicas significativas ao exame
especular ou a colposcopia; radioterapia e/ou quimioterapia
prévia; exame citopatologico anterior com qualquer um dos
diagnésticos especificados nos critérios citopatolégicos.*
Os esfregacos negativos no escrutinio de rotina identifica-
dos como suspeitos pelo pré-escrutinio rdpido ou alterados
pela revisao com base em critérios clinicos de risco e con-
firmados como alterados pelo diagnéstico final, foram con-
siderados resultados falso-negativos do escrutinio de roti-
na. A taxa de resultados falso-negativos foi calculada ten-
do como numerador o total de resultados falso-negativos e
como denominador o total de esfregacos analisados.

O diagnéstico final foi considerado padrao ouro para avali-
ar a eficiéncia dos métodos de pré-escrutinio rédpido e da
revisao com base em critérios clinicos de risco. Foram esti-
madas a sensibilidade e a especificidade com seus respec-
tivos intervalos de confianca de 95%, bem como o valor
preditivo positivo (VPP) e valor preditivo negativo (VPN)
dos métodos de pré-escrutinio rapido e revisdo com base
em critérios clinicos de risco.*

RESULTADOS

Dos 5.609 esfregacos considerados negativos pelo escrutinio de
rotina o pré-escrutinio rapido suspeitou de 305. Desses, 131 fo-
ram confirmados pelo diagnéstico final e classificados como: 64
ASC-US, 23 ASC-H, 34 LSIL, sete HSIL e trés AGC. Um esfre-
gaco considerado insatisfatério pelo pré-escrutinio rapido foi
classificado como AGC pelo diagnéstico final. A sensibilidade do
pré-escrutinio réapido para detectar resultados falso-negativos foi
de 87,3% para todas as alteragoes quando comparado ao diag-
noéstico final (Tabela I).

Dos 1.196 esfregacos submetidos a revisdo com base em critéri-
os clinicos de risco 36 foram considerados como alterados. Des-
ses, 32 foram confirmados pelo diagnéstico final e classificados
como: 15 ASC-US, trés ASC-H, 11 LSIL, trés HSIL. Um esfre-
gaco considerado insatisfatério pela revisao com base em crité-
rios clinicos de risco foi classificado como LSIL pelo diagnoéstico
final. Nenhuma AGC foi detectada por essa revisao. A sensibi-
lidade da revisao com base em critérios clinicos de risco para de-
tectar resultados falso-negativos foi de 64,0% para todas as alte-
ragoes quando comparado ao diagnéstico final (Tabela II).

Do total de 152 esfregagos com resultado falso-negativo confir-
mados pelo diagnoéstico final, 2,15% foi detectado pelo pré-es-
crutinio répido e foram classificados como: ASC-US (1,04%),
ASC-H (0,37%), LSIL (0,56%), HSIL (0,11%) e AGC (0,07%)
(Tabela III).

Dos 1.196 esfregagos com critérios clinicos de risco o pré-escru-
tinio rdpido identificou 43 esfregagos com resultado falso-nega-
tivo e a revisao com base em critérios clinicos de risco detectou
32. Desses resultados falso-negativos, 15 foram detectados ape-
nas pelo pré-escrutinio rapido dos quais cinco corresponderam
a alteracoes mais graves, ao passo que quatro foram detectados
apenas pela revisdo com base em critérios clinicos de risco e
corresponderam a alteragoes menos graves (Tabela IV).
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TABELA |
Desempenho do pré-escrutinio rapido (PER) de acordo
com o diagnéstico final em 5.609 esfregacos considerados
negativos pelo escrutinio de rotina

final
P
ré-Escrutinio Insat Negativo  ASC-US ASC-H LSIL HSIL AGC Total
Rapido
n n n n n n n
Insatisfatorio 7 4 0 0 1 0 1 13
Negativo 3 5.269 1 3 4 1 0 5.291
Suspeito 0 174 64 23 34 7 3 305
Total 10 5.447 75 2% 39 8 4 5.609

Sensibilidade: 87,3 % IC (95%): 82,0% a 92,7% Valor Preditivo Positivo: 43,0%
Especificidade: 96,8% IC (95%): 96,3% a 97,3% Valor Preditivo Negativo: 99,6%

Obs.: Para calcular a sensibilidade e especificidade foram excluidos os esfregagos insatisfatérios

IC: intervalo de confianca; Insat: insatisfatério; ASC-US: células escamosas atipicas de significado indeterminado; ASC-H: células escamosas

atipicas nao é possivel excluir lesao intra-epitelial escamosa de alto grau; LSIL: lesao intra-epitelial escamosa de baixo grau; HSIL: lesao intra-epitelial
escamosa de alto grau; AGC: células glandulares atipicas.

TABELA 11
Desempenho da revisao dos esfregacos com base em
critérios clinicos de risco (RCCR) de acordo com o diag-
néstico final em 1.196 esfregacos analisados

final
RCCR Insat Negativo  ASC-US ASC-H LSIL HSIL AGC Total
n n n n n n n

Insatisfatorio 3 0 4 0 1 0 0 4

Negativo 0 1.138 9 4 3 1 1 1.156
ASC-US 0 3 13 0 3 0 0 19
ASCH 0 1 0 3 0 0 0 4
LsIL 0 0 2 0 8 0 0 10
HSIL 0 0 0 0 0 3 0 3
AGC 0 0 0 0 0 0 0 0

Total 3 1142 24 7 15 4 1 1.196

Sensibilidade: 64,0% IC (95%): 50,7% a 77,3%

Especificidade: 99,6%  IC (95%): 99,3% a 100,0%
Obs.: a os esfregagos.
IC: intervalo de confiana; Insat: insatisfatério; ASC-US: células escamosas atipicas de significado indeteminado; ASC-H: células escamosas atipicas n

& possivel excluir lesao intra-epitelial escamosa de alto grau; LSIL: lesao intra-epitelial escamosa de baixo grau; HSIL: lesao intra-epitelial escamosa
alto grau; AGC: células glandulares atipicas,

Valor Preditivo Positivo: 88,9%
Valor Preditivo Negativo: 98,4%

TABELA 111
Freqiiéncia de resultados falso-negativos identificados
pelos métodos de pré-escrutinio rapido (PER) e revisao
com base em critérios clinicos de risco (RCCR) de acordo
com o diagnéstico final (DF)

Resultados falso-negativos

Categorias PER RCCR DF
n % n % n %

ASC-US 64 (1,04) 15 (0,24) 75 (1,22)

ASC-H 23 (0,37) 3 (0,05) 26 (0,42)

LSIL 34 (0,56) 1" (0,18) 39 (0,64)

HSIL 7 (01) 3 (0,05) 8 (013)

AGC 4 (0,07) 0 (0,00) 4 (0,07)

Total 132 (2,15) 32 (0,52) 162 (2,48)
Obs.: A U de fals gati de cada método foi calculada usando o nimero total de
Itados fall gati (152) como e o numero total de esfregacos analisados (6.135) como

denominador.
ASC-US: células
no & possivel excluir lesdo intra-epitelial escamosa de alto grau; LSIL: lesdo intra-epitelial escamosa de
baixo grau; HSIL: lesao intra-epitelial escamosa de alto grau; AGC: células glandulares atipicas.

TABELA VI
Freqiiéncia de resultados falso-negativos (RFN) detectados
pelos métodos do pré-escrutinio rapido (PER) e revisao
com base em critérios clinicos de risco (RCCR),
confirmados pelo diagnéstico final em 1.196 esfregacos
com critérios clinicos de risco

atipicas de si ASC-H: células escamosas atipicas

. RFNJ -~ RFNJ
cit?:::xltlg:':‘;?co BER RCER apenas pl:Io apenas pella
PER RCCR
ASC-US 20 15 7 2
ASC-H 6 3 3 0
LSIL 12 11 3 2
HSIL 4 3 1 0
AGC 1 0 1 0
Total 43 32 15 4
ASC-US: células atipicas de ASC-H: células atipicas nao é possivel

excluir lesao intra-epitelial escamosa de alto grau; LSIL: lesdo intra-epitelial escamesa de baixo grau; HSIL: lesao intra-
epitelial escamosa de alto grau; AGC: células glandulares atipicas.
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Figura 1. Técnica de Whole
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Fluxograma 1. Procedimento técnico operacional

DISCUSSAO

Esse estudo mostrou que o pré-escrutinio rapido € um mé-
todo eficiente para detectar resultados falso-negativos,
identificando a maioria dos esfregacos alterados nao iden-
tificados pelo escrutinio de rotina. A revisdo com base em
critérios clinicos de risco acrescentou um quarto desses re-
sultados falso-negativos e apesar de nao haver estudos
comparando esses métodos de controle interno da qualida-
de, nossos dados sao semelhantes aos estudos que compa-
raram a revisdo com base em critérios clinicos de risco com
a revisdo rdpida.*”

E esperado que o pré-escrutinio rapido detecte mais resul-
tados falso-negativos pelo fato de analisar todos os esfre-
gacos, ainda que suspeite de muitos casos cuja revisao de-
talhada classifica como negativos. E esperado, também
que a revisao com base em critérios clinicos de risco iden-
tifique mais esfregacos falso-negativos, tendo em vista que
esses esfregacos pertencem a um grupo de mulheres com
maior probabilidade de desenvolverem algum tipo de
lesdo. Alguns estudos tém demonstrado que a revisao com
base em critérios clinicos de risco seleciona com maior pro-
priedade os esfregacos mais passiveis de erros de interpre-
tacdo.®** No entanto, é importante destacar que o escru-
tinador sabendo das informacgodes clinicas relevantes no
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momento da analise ficard mais atento as possiveis alte-
racoes e conseqiientemente o erro de interpretacao e de di-
agnostico nesse grupo sera menor.

Outro fato que deve, também, ser destacado é que no mo-
mento da coleta, o profissional pode interpretar alguma al-
teracao benigna como se fosse algo mais importante e in-
formar erroneamente esse caso como se a mulher fizesse
parte do grupo de risco. Isso resulta em um nimero maior
de revisoes, gastando mais tempo, tornando essa revisao
trabalhosa e pouco eficaz.

No entanto, o método de revisao com base em critérios cli-
nicos de risco tem uma forte limitacao por nao revisar a to-
talidade dos esfregacos negativos do escrutinio de rotina.
Obviamente no grupo de esfregacos que nao continham
critérios clinicos de risco estava grande parte dos esfre-
gacos com resultados falso-negativos, enquanto o pré-es-
crutinio rapido analisou a totalidade dos esfregacgos. Assim
como Baker et al.*, concluiu-se que os erros relacionados
ao escrutinio de rotina nao sao mais freqiientes em mulhe-
res de alto risco, ainda que a prevaléncia de lesdes sejam
maiores nesse grupo.

Quando se comparou o desempenho do pré-escrutinio ra-
pido com a revisdo com base em critérios clinicos de risco
apenas nos que continham critérios clinicos de risco, o pré-
escrutinio rapido detectou mais resultados falso-negativos
do escrutinio de rotina do que a revisdo com base em crité-
rios clinicos de risco. O pré-escrutinio rapido detectou, to-
das as alteracoes mais graves detectadas pela revisao com
base em critérios clinicos de risco e ainda acrescentou cin-
co nao detectadas por essa revisao.

O pré-escrutinio rdpido apresentou também melhor efici-
éncia em relacao a revisao com base em critérios clinicos
de risco, se levar em consideracao as horas de trabalho ne-
cessdrias para realizar cada um desses métodos de contro-
le interno da qualidade. Foram necessdrias aproximada-
mente 20 horas de trabalho para pré-escrutinar 1.196 es-
fregacos que apresentaram critérios clinicos de risco e
identificar 43 resultados falso-negativos ao passo que para
revisao com base em critérios clinicos de risco, onde foram
utilizados em média seis minutos por esfregaco, foi neces-
saria uma média de 120 horas de trabalho para detectar 32
resultados falso-negativos. Hutchinson* ao analisar o cus-
to-beneficio dos métodos de controle interno da qualidade
concluiu que a revisdo com base em critérios clinicos de
risco apesar de apresentar baixo custo nao é eficiente na
deteccao de resultados falso-negativos.

E esperado que os resultados falso-negativos do escrutinio
de rotina correspondam a alteracdoes menos graves, pois
seriam aquelas qualitativamente e quantitativamente me-
nos evidentes nesse escrutinio. Os diagnoésticos de ASC-
US/H sao relatados por muitos autores como sendo os re-
sultados falso-negativos mais freqientemente identifica-
dos pela revisao rapida."**'* Também, sao os resultados fal-
so-negativos mais freqientemente detectados pelo pré-es-
crutinio rdpido."* Nossos resultados foram semelhantes
aos desses estudos, pois dos 132 resultados falso-negativos
detectados pelo pré-escrutinio rdpido, 87 corresponderam
aos diagnosticos de ASC-US/H.

Esses esfregacos limitrofes apesar de apresentarem uma
grande variabilidade intra e interobservador podem ser
identificados pelo pré-escrutinio rapido e pela revisao rapi-
da. No método de revisao com base em critérios clinicos de
risco os esfregacos sao revisados utilizando o mesmo tem-
po do escrutinio de rotina, portanto, o suficiente para inter-
pretacao e classificacao do diagnéstico. Nesse estudo ob-
servou-se que varios casos suspeitos pelo pré-escrutinio ra-
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pido foram classificados como negativos pela revisao com
base em critérios clinicos de risco, entretanto, quando fo-
ram submetidos a revisao detalhada foram classificados co-
mo ASC-US/H. Assim, a baixa sensibilidade observada por
esse método pode ser devida a variabilidade nos critérios
utilizados pelo pré-escrutinador e pelos revisores. Portanto,
a educacao continuada para uniformizacao de critérios ci-
tomorfolégicos se faz necessdria, principalmente aqueles
relacionados aos diagnésticos limitrofes.

Ainda nesse estudo, observou-se que o pré-escrutinio rapi-
do apresentou boa sensibilidade para detectar esfregacos
com alteracoes mais graves (ASC-H, HSIL e AGC), o que
da maior eficiéncia ao método. Esses dados sao consisten-
tes com os de Shield & Cox,* Faraker et al.,*” Farrel et al.*
e Placid et al.*® que também detectaram maior quantidade
de lesbes mais graves. Esse fato é justificdvel porque o mé-
todo identifica apenas se o esfregaco é suspeito ou nao,
sem o papel de definir o diagndstico. Entretanto, essa mes-
ma condicdo também gera mais resultados suspeitos nao
confirmados pelo diagnéstico final.

No estudo de Lemay & Meissels,* aproximadamente a ca-
da sete esfregacos suspeitos pela revisdao rdpida, um foi
confirmado como alterado pela revisao detalhada, conclu-
indo que a revisao rdpida de todos os esfregacos negativos
é um método mais eficiente de controle interno da qualida-
de, porém a custa de um grande ntimero de resultados fal-
so-positivos. Entretanto, em outro estudo, também utilizan-
do a revisao rdpida, a cada dois esfregacos suspeitos um foi
confirmado como alterado pelo diagnéstico final.*® Arbyn et
al.,” em um estudo de metandlise concluiram que a taxa de
resultados falso-positivos do pré-escrutinio rdpido foi de
3,2% e que é um taxa aceitdvel. Em nosso estudo, aproxi-
madamente a cada dois esfregacos suspeitos pelo pré-es-
crutinio rapido um foi confirmado como alterado pelo diag-
noéstico final.

Outro fator é que a sensibilidade do método aumenta a
medida que aumenta a experiéncia do escrutinador rapido
em relacdo a técnica.”* Somando-se a esses fatores o pré-
escrutinio rdpido demanda maior concentracdo do que o
escrutinio de rotina, levando, conseqliientemente, com mai-
or facilidade a fadiga. Conclui-se entdo, que para obter
melhor eficiéncia, o método de pré-escrutinio rdpido deve
ser realizado por um profissional com perfil adequado, ex-
periente e nao exceder a carga de trabalho."*%%

Para ser viavel, um programa de controle interno da quali-
dade deve ser de facil implantacdo, ndo implicando em
consumo financeiro ou tempo que dificulte sua execucao, e
que se mostre eficaz na deteccao de problemas, com refle-
xos na melhoria dos resultados citopatolégicos. O pré-es-
crutinio rdpido preenche esses requisitos com melhor con-
fiabilidade do que a revisdo com base em critérios clinicos
de risco, pois esse método, apesar de requerer pouco ou
nenhum investimento, tanto em pessoal quanto em equi-
pamento, é pouco eficiente na deteccao de resultados fal-
so-negativos e consome maior tempo de trabalho.

Enfim, medidas de controle interno da qualidade é impor-
tante para diminuir a taxa de resultados falso-negativos
dos laboratérios de citopatologia. O pré-escrutinio rapido
demonstrou ser um método pratico e eficiente de controle
interno da qualidade, apresentando maior sensibilidade
que a revisao com base em critérios clinicos de risco. Per-
mite, ainda, identificar as dificuldades e/ou deficiéncias
apresentadas pelos escrutinadores na interpretacao dos di-
agnosticos, possibilitando uma imediata acao para corrigi-
las antes de o resultado ser entregue a mulher.

RBAC, vol. 41(2): 133-137, 2009
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Uma abordagem bioinformatica na avaliacao da
especificidade de antigenos utilizados em ensaios
imunoenzimaticos para diagnostico da
leishmaniose visceral*

A bioinformatic approach in assessing the specificity of antigens used in immunoenzymatic
assays for diagnosis of visceral leishmaniasis

Caio César de Melo Freire, Lis Tavares Coelho Lobo & Maria de Fatima Freire de Melo Ximenes

/RESUMO - A ocorréncia simultanea de endemias em uma mesma drea aumenta a probabilidade de reagoes cruzadas, como exemplo,\

o Nordeste do Brasil, area endémica de Leishmaniose Visceral, Leishmaniose Tegumentar e Doenca de Chagas. Portanto, esse estu-
do objetivou analisar as relacoes existentes entre antigenos das espécies Leishmania chagasi, Leishmania braziliensis, Leishmania gu-
yanensis, Leishmania amazonensis e Trypanosoma cruzi, encontradas no Brasil. Os antigenos de L. chagasi usados rotineiramente no
ELISA foram associados aos antigenos de outras espécies de Leishmania e Trypanosoma cruzi. Por meio da base de dados publica Pro-
tein do NCBI obteve-se as seqliéncias peptidicas dos antigenos proteina de choque térmico de 70 kDa (HSP-0), kinesina de 39 kDa
(k-39) e kinesina de 26 KDa (k-26) no formato FASTA e em seguida com auxilio do programa BLASTp as seqiiéncias obtidas foram
comparadas as seqiiéncias da base de dados Protein do NCBI. Os resultados obtidos por meio dessa ferramenta computacional e da
comparacao entre os antigenos sugerem que o k-26 é mais especifico que os outros e o k-39 mais especifico que o HSP-70, corrobo-
rando ensaios biolégicos que demonstram que o k-26 quando comparado aos demais antigenos apresenta especificidade elevada pa-
ra L. chagasi, portanto menor probabilidade de reacao cruzada com antigenos de outros tripanossomatideos.

PALAVRAS-CHAVE - Bioinformatica, BLAST, ELISA, Leishmaniose visceral. /

antigens from other trypanosomatids.

KSUMMARY - The simultaneous occurrence of endemics in a same area increases the likelihood of cross-reactions, as for example ilh
the northeast of Brazil, an endemic area of visceral leishmaniasis, tegumentary leishmaniasis and Chagas’ disease. Therefore, the aim
of this study was to analyze the relationships among antigens of the species Leishmania chagasi, Leishmania braziliensis, Leishmania
guyanensis, Leishmania amazonensis and Trypanosoma cruzi found in Brazil. The L. chagasi antigens routinely used in ELISA were
associated to antigens from other species of Leishmania and Trypanosoma cruzi. The NCBI public Protein database provided the ami-
noacid sequences of the (HSP-70) heat shock protein antigens, the 39 kDa (k-39) kinesin protein and the 26 kDa (k-26) kinesin protein
in FASTA format. The sequences obtained were compared to those of the NCBI protein database using the blastp (Basic Local Align-
ment Search Tool) software package. The results obtained using this computational tool and from the comparison among the antigens
suggest that k-26 is more specific than the others and that k-39 is more specific than HSP-70, corroborating biological assays showing
that k-26 has high specificity for L. chagasi when compared to other antigens. Therefore, there is less likelihood of cross-reaction with

KEYWORDS - Bioinformatics, BLAST, ELISA, visceral leishmaniasis.

/

INTRODUCAO

leishnmaniose visceral (LV) representa um sério proble-

ma de saude publica, tanto no Velho quanto no Novo
Mundo sendo a forma mais agressiva das leishmanioses (11).
A LV é uma doenca cronica grave potencialmente fatal para
o homem, cuja letalidade pode atingir 10%, caso o tratamen-
to adequado nao seja instituido (14). A associacao com o HIV
pode transformar a LV em uma parasitose oportunista (3,14).
A semelhanca bioquimica e molecular de Leishmania cha-
gasi encontrada na regiao Neotrépica, com Leishmania in-
fantum, descrita em alguns paises do Mediterraneo e Asia,
sugere que sejam consideradas uma unica espécie (14,21),
embora alguns autores discordem da sinonimia (19). Os sin-
tomas tipicos da LV sao febre, perda de peso, hepatoesple-
nomegalia e anemia (14,17,25). A principal forma de trans-
missdo da doenca para o homem e outros mamiferos decor-
re da picada de fémeas da subfamilia Flebotominae, logo a
ocorréncia de LV em uma drea esta relacionada a presenca
de um vetor e de um hospedeiro igualmente susceptiveis
(14,30). No mundo, ocorrem aproximadamente dois milhoes
de novos casos a cada ano e um décimo da populacdo mun-
dial vive em risco de infeccao. Apesar do cardter endémico

da doenca no Norte da Africa, Oriente Médio, partes da Eu-
ropa, América Central e América do Sul, epidemias sdo do-
cumentadas. No sul do Sudao, 10% da populacao foi dizi-
mada devido a LV entre os anos de 1995 e 2000 (25).
Aproximadamente, 90% dos casos de LV ocorrem em 4are-
as suburbanas e rurais pobres de Bangladesh, fndia, Ne-
pal, Sudao e Brasil, ocorrendo neste ultimo a maioria dos
casos na América Latina (11,27).

No Brasil ocorrem de 3.000 a 5.000 novos casos por ano,
sendo a doenca predominantemente pediatrica (4). Nas
dreas endémicas no Brasil, aproximadamente 80% dos ca-
sos registrados ocorrem em criancas com menos de 10 anos
(14), com predominancia de casos na regido Nordeste, em
dreas pobres rurais ou periurbanas (8,10,13,30), os Estados
da Bahia e Piaui tém as mais altas incidéncias (8,13). A LV
é notificada do sertdao a periferia de algumas capitais. No
Rio Grande do Norte, 82% dos municipios notificaram ca-
sos de LV (30). Em Pernambuco, também no Nordeste do
Brasil, a doenca é notificada em 119 municipios do Estado
(10). O programa de controle da leishmaniose no Brasil pre-
vé que o diagnostico e tratamento rapido dos doentes é uma
medida essencial para o controle de LV no Brasil (9,14).

O diagnéstico clinico é complexo pois a doencga apresenta
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sinais e sintomas que sdao comuns a outras patologias pre-
sentes nas dareas endémicas como Doenca de Chagas- (DC),
malaria, esquistossomose, febre tiféide e tuberculose (14).
Diferentes técnicas podem ser utilizadas para o diagnoéstico
de LV. Entre as soroldgicas nenhuma delas apresenta 100%
de sensibilidade e especificidade. No Brasil, as técnicas soro-
légicas mais utilizadas sdo a imunofluorescéncia indireta e
os ensaios imunoenzimaticos (ELISA), sendo o ELISA mais
utilizado, apesar de ser menos especifico que o primeiro (14).
As reacodes cruzadas no sorodiagnostico de LV, principalmen-
te, com Leishmaniose tegqumentar (LT) e DC, decorrem da se-
melhanca antigénica entre os patdégenos, todos da familia
Trypanosomatidae, e ocorrem também em patologias causa-
das por micro-organismos filogeneticamente distantes, como
os agentes da tuberculose pulmonar e toxoplasmose
(14,23,29) Portanto, no inquérito sorolégico para LV é neces-
sario considerar o diagnoéstico diferencial com outras doencas.
No Brasil, LV, LT e DC podem ocorrer numa mesma area
geografica (14,29) e as reagdes cruzadas, em testes sorold-
gicos, para as espécies dos géneros Leishmania e Trypano-
soma sao amplamente descritas na literatura em diferentes
paises e condic¢oes patoldgicas (7,24,29). Entre os antigenos
utilizados, no ELISA para o sorodiagnoéstico da LV, desta-
cam-se o K39 (6,15,22,28), o k26 (5,22) e o HSP70 (24,28).
Os trés antigenos foram objetos de estudo deste trabalho.
O uso de ferramentas bioinformdticas para comparacao de
seqiiéncias de nucleotideos ou de aminodacidos e a deter-
minacao de homologias tem um amplo espectro de apli-
cacoes bioldgicas (1,20). O programa Basic Local Align-
ment Search Tool (BLAST) é capaz de determinar a simila-
ridade entre seqiiéncias comparando subseqiiéncias con-
servadas e excluindo da medida de similaridade subse-
gliéncias nao conservadas, e pontuando a similaridade en-
tre essas seqiiéncias na medida do score (1). Variacoes do
algoritmo BLAST original sao utilizadas para comparar se-
qliéncias com bancos de dados. Entre as variacoes, o
BLASTp compara seqiiéncias de aminodcidos com uma ba-
se de dados de igual natureza (2,18). Ferramentas bioin-
forméticas vem sendo utilizadas também com o intuito de
se avaliar antigenos (15,16,27). Por exemplo, na identifi-
cacao de genes que codificam os antigenos proteicos de
Leishmania donovani (15), para avaliar reagoes cruzadas
de anticorpos monoclonais anti-proteinas de Mycobacteri-
um tuberculosis (16), para comparar a similaridade entre
um novo antigeno proposto para o imunodiagnéstico de LV
com outro ja utilizado (27).

As espécies de tripanosomatideos- Trypanosoma cruzi,
Leishmania brasiliensis, Leishmania amazonensis e Leis-
hmania guyanensis e L. chagasi — foram escolhidas para
esse estudo porque ocorrem em diferentes regioes do Bra-
sil. Além disso, L. Amazonensis foi identificada como agen-
te causal de LV em pacientes na Bahia (4).

O objetivo deste trabalho é demonstrar que o uso de ana-
lises computacionais, como ferramenta para a escolha se-
gura de métodos de diagnéstico para doencas tropicais, co-
mo a Leishmaniose visceral, representa uma alternativa
simples, precisa e barata, que pode ser usada para reduzir
os resultados falsos positivos.

MATERIAL E METODOS

O navegador Mozilla Firefox versao 2.0.0.16 foi utilizado
para acessar a base de dados eletrénica, publica e gratuita
Protein do National Center for Biotechnology Information
(NCBI) (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?db=pro-
tein&cmd=search&term) em 25 de maio de 2008. Nessa ba-
se de dados foram obtidas as seqiiéncias proteicas, em for-
mato FASTA (Fast alignment), dos antigenos, k39 e k26 de
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L. chagasi e HSP70 de L. infantum, cujos respectivos nu-
meros de acesso sao P46865, AAD55244 e CAA69282. A fi-
gura 1 mostra as etapas necessdrias a realizacao da anali-
se computacional.

Essas seqiiéncias foram lancadas no campo apropriado no web-
site do BLASTp (http://blast.ncbi.nlm.nih.gov/Blast.cgi?PA-
GE=Proteins&PROGRAM=blastp&BLAST_PRO-
GRAMS=blastp&PAGE_TYPE=BlastSearch& SHOW_DE-
FAULTS=on). A base de dados escolhida para o BLAST foi a de
seqliéncias proteicas ndo redundantes (nr).

Os resultados dos alinhamentos foram cuidadosamente ob-
servados e as espécies objeto do presente estudo Leishma-
nia brasiliensis, Leishmania amazonensis, Leishmania gu-
yanensis e Trypanosoma cruzi foram cuidadosamente pes-
quisadas e foram registrados parametros bioinformaticos:
tamanho do peptideo, score, identidade, similaridade, in-
tervalos e E-value. Em 13 de agosto de 2008, os experimen-
tos foram repetidos sob as mesmas condicoes.

RESULTADOS

Os resultados obtidos pelo BLASTp nas anélises realizadas
foram idénticos. A anélise revela que a seqliéncia do antige-
no k26 nao se alinhou com seqiiéncias de outras espécies de
tripanossomatideos pesquisadas. As espécies L. amazonen-
sis e L. guyanensis nao foram encontradas em nenhuma das
buscas efetuadas para todas as seqiiéncias pesquisadas.
Para as seqiiéncias dos antigenos, k39 e k26 de L. chagasi
e HSP70 de L. infantum, os parametros bioinformaticos re-
gistrados - tamanho, score, E-value identidade, similarida-
de e intervalos - foram respectivamente: 955 247 e 653
aminodcidos (aa); 1984, 460 e 1346 bits; 0,0, 5e-128 e 0,0;
100%, 100% e 100%; 100%, 100% e 100%; 0%, 0% e 0%
(tabela 1), revelando que as seqiiéncias lancadas sdo idén-
ticas as encontradas na base de dados.

Os parametros das seqtiiéncias de L. braziliensis alinhadas,
semelhantes a k39 e HSP70, foram respectivamente: 2155
e 663 aa; 995 e 1192 bits; 0,0 e 0,0; 57% e 88%; 67% e
92%;10% e 1%. (tabela 2)

Para as seqiiéncias de T. cruzi encontradas, semelhantes a
k39 e HSP70, os parametros registrados foram respectiva-
mente: 1398 e 678 aa; 676 e 1121 bits; 0,0 € 0,0; 69% e 84%;
81% e 91%; 2% e 0%. (tabela 3)

A sequéncia do antigeno k39 de L. chagasi mostrou um
grau maior de homologia com a seqiéncia de T. cruzi,
identidade de 69%, em relacéo a seqiiéncia de L. brazilien-
sis (67%). J& a seqliéncia do antigeno HSP70 de L. infan-
tum mostrou-se ser mais parecida com a seqiiéncia de L.
brasileense (88%), a seqiiéncia de T. cruzi (84%).

TABELA |
Comparacao baseada em bioinformatica entre as
seqiiéncias peptidicas dos antigenos
k39, k26 e HSP70 de L. chagasi.

Leishmania chagasi*

Antigenos K39 k26 HSP70
Tamanho (aa) 955 247 653
Score (bits) 1984 460 1346
E-value 0.0 5e-128 0.0
Identidade (%) 100 100 100
Similaridade (%) 100 100 100
Intervalos (%) 0 0 0

*Para o HSP70 a seqiiéncia é de Leishmania infantum
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TABELA I DISCUSSAO

Comparacao baseada em bioinformatica entre as
seqiiéncias peptidicas, similares aos antigenos K39 e A sorologia para o diagnéstico de LV é facilitada pela esti-
HSP70, de L. braziliensis. mulacao policlonal das células B podendo resultar em hi-
pergamaglobulinemia (14). Diante disso,um ensaio imuno-
enzimaético para pesquisa de anticorpos deve levar em con-

Leishmania braziliensis

Antigenos K39 HSP70 ta a natureza dos antigenos utilizados, pois existe um gran-
Tamanho (aa) 2155 663 de nimero de anticorpos de especificidade diferente que
podem reconhecer diferentes por¢oes do antigeno, as

Score (bits) 995 1192 quais podem ser similares as de outros antigenos de espé-

E-value 0.0 0.0 cies de parasitos filogeneticamente préximas, o que pode

\dentidade (%) - m provocar reacoes cruzadas, com fqlsos ~positivos para LV,

principalmente quando esses parasitos sao encontrados em
Similaridade (%) 67 92 uma mesma 4rea geografica (14,29).

Intervalos (%) 10 1 De acordo com os resultados obtidos, o antigeno k26 se
mostrou o mais especifico, pois nao foi observado alinha-
mento cruzado com outra espécie de tripanossomatideo
pesquisado, hé de se considerar que no futuro seqiiéncias
semelhantes ao k26 de L. chagasi podem ser introduzidas

TABELA l1I na base de dados e alinhamentos cruzados serem obtidos.
Comparacao baseada em bioinformatica entre as Para as espécies L. amazonensis e L. guyanensis, nao foram
seqliéncias peptidicas, similares aos antigenos K39 e encontrados alinhamentos pelo BLASTp, porque nao exis-
HSP70, de T. cruzi. tem seqliéncias destas espécies consideravelmente simila-
res na base de dados pesquisada, isto pode ser porque es-
Trypanosoma cruzi tas espécies realmente nao tém proteinas similares aos an-
Antigenos K39 HSP70 tigenos pesquisados de L. chagasi ou porque as seqiiéncias

Tamanho (68) 1398 678 correspondentes ainda nao foram introduzidas na base.

O antigeno HSP70 de L. infantum quando comparado ao an-
Score (bits) 676 1121 tigeno k39 de L. chagasi apresentou score e identidade, o
primeiro pontua de forma positiva residuos de aminoacidos

E-value 0.0 00 iguais e a segunda calcula em percentual a igualdade des-
Identidade (%) 69 84 ses residuos, superiores no alinhamento com seqiiéncias de
Similaridade (%) 81 91 T. cruzie L. o que determina que o antigeno HSP70 de L. in-
fantum possui maior semelhanca molecular a seqiiéncias de

Intervalos (%) 2 0

L. brasileense e T. cruzi que o antigeno k39 de L. chagasi.
Comparando-se as identidades das seqiiéncias de L. brazi-
liensis e T. cruzi pode-se inferir que utilizando o antigeno
k39 num ELISA, seria mais provavel encontrar uma reagao
cruzada com T. cruzi a com L. braziliensis. Ja para o HSP70
seria mais facil uma reacdo cruzada com L. braziliensis a
com T. cruzi.
Diante das semelhancas observadas com o auxilio da ferra-
menta BLAST é possivel afirmar que um ensaio imunoen-
zimdtico com o antigeno k39 serd mais especifico que um
ensaio com um antigeno HSP70, corroborando com outros
trabalhos que afirmam que o HSP70 nao deve ser utilizado
Formato FASTA em regioes endémicas para doenca de Chagas (12) e mais
K39 e k26 de L. chagasi e especifico ainda com o antigeno k26, até a data de reali-
HSP70 de L. infantum zacdo do dltimo experimento, entretanto o antigeno k26 é
considerado menos sensivel que o k39 num estudo feito
com soro canino(27).
Os bancos de dados sao atualizados freqiientemente e o
numero de seqiiéncias disponivel é cada vez maior, mas
nao se pode afirmar que nao exista uma determinada se-
qléncia, porque esta pode ainda nao ter sido lancada no
@@ banco de dados (20). Ja o contrério é verdadeiro, pois deve
haver uma prova crivel da existéncia da seqiiéncia. Logo,
a ferramenta bioinformdtica pode ser utilizada para prever
uma reacao cruzada, mas nao para refuta-la.
Os resultados obtidos nos experimentos sao fundamental-
mente idénticos, o que demonstra a capacidade de repro-

1 Acessar a base de
dados

Capturar sequéncias
alvo considerando
nome e espécie

Por exemplo,
Protein, NCBI

Introduzir seqéncias no
campo apropriado no
sitio de BLASTp

Observar e

comparar e .
resultados dutibilidade da ferramenta, corroborando assim com a con-

fiabilidade do BLASTp.

Uma grande vantagem dessa ferramenta consiste em auxi-
liar na escolha do método e conseqlientemente na precisao
do diagnéstico de doencas como a LV, facilidade de exe-

FIGURA 1 - SEQUENCIA DE ETAPAS NECESSARIAS
A REALIZACAO DO BLASTP
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cucao e nenhum custo. Basicamente, o uso dessa ferramen-

ta
te
o)

exige um computador razodvel, uma boa conexao a In-
rnet e alguma habilidade na lingua inglesa. Diante disto,
profissional de andlises clinicas tem a sua mao uma fer-

ramenta precisa, gratuita e de facil execucgao para previsao
de reacgoes cruzadas.
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Avaliacao de hematuria em praticantes e nao prati-
cantes de exercicios fisicos variados *

Evaluation of hematuria in practitioners and non-practitioners of varied physical exercise

Claudia Liesenfeld’, Gustavo Muller Lara?, Adriana Simon Coitinho? & Tiago Santos Carvalho?

/RESUMO - A elimina¢do de um nimero anormal de hemdcias na urina é denominada hematuria. Esta se divide em macrohematl’lria,\
quando a coloracao da urina sugere a presenca de sangue, ou microhematuria, quando as hemacias sao detectadas somente pela se-
dimentoscopia urinéria. A deteccao da microhematuria é sempre um desafio e deve ser quantificada, pois pequenas quantidades de
hemadcias sao eliminadas diariamente na urina de individuos normais. No presente trabalho, foi analisada a urina de 66 praticantes de
exercicios fisicos e de 67 nao praticantes. O critério para classificacdo de microhematuria foi definido como o aparecimento de 4 ou
mais hemdcias por campo de 400X. Além disso, foi verificada a correlacdo entre os achados de hemadcias nas tiras de urina com os
achados de hemadcias na microscopia. Concluimos que ocorreu um aumento significativo de hemacias da primeira para a segunda co-
leta no grupo de praticantes de exercicios fisicos. O grupo de nao praticantes de exercicios fisicos ndo apresentou aumento significa-
tivo de hemdcias da primeira para a segunda coleta. Paralelamente, as tiras reagentes de urina testadas apresentaram um bom de-
sempenho quando comparadas com os achados da microscopia. Deste modo, podemos concluir que a pratica de atividades fisicas in-
tensas proporcionam um aumento significativo da microhematuria.

PALAVRAS-CHAVE - Hematuria, Microhematuria, Exame Qualitativo de Urina, Exercicios Fisicos. /

SUMMARY - The elimination of an abnormal number of erythrocytes in urine is denominated hematuria. This abnormality is divided
in macrohematuria, when the urine’s color suggests the presence of blood, or microhematuria, when the red blood cells are detected
only by the urinary sedimentoscopy. The microhematuria is always a challenge and may be quantified because a small quantity of
erythrocytes is eliminated everyday in the urine of normal individuals. In the present study, it was analyzed urine of 66 physical exer-
cise practitioners and 67 non-practitioners. The criterion to classify microhematuria was defined as the occurrence of 4 or more red
blood cells per field of 400X. Furthermore, it was verified the correlation between the erythrocytes found in the urine test strips with
the red blood cells findings in the microscopy. We concluded that has occurred a significant increasing of erythrocytes in the first to
the second moment of urine collection in the physical exercise practitioners group. The group of non-practitioners did not occur sig-
nificant increasing in the red blood cells number from de first to the second moment of blood collection. Moreover, the tested urine
reagent strips showed a good performance when compared with the microscopy. In this way, we can conclude that intense physical
activities practice provides a significant increase of microhematuria.

KEYWORDS - Hematuria, Microhematuria, Quality Urine Test, Physical Exercises

/

INTRODUGAO

O sistema urindrio compode-se de rins, bexiga, ureteres e ure-
tra. A unidade funcional do rim é o néfron, constituido de:
corpusculo renal, representado pelo glomérulo e pela capsu-
la de Bowman; o tibulo proximal; a alca de Henle; o tibulo
distal e uma porgao do ducto coletor (RIELLA et al, 2003).
As intensidades de excrecao de diferentes substancias na
urina representam a soma de trés processos renais: fil-
tracao, reabsorcao e secrecao. Em termos matemaéticos: in-
tensidade de excrecgdo urinaria = intensidade de filtracao —
intensidade de reabsorcao + intensidade de secrecao. A for-
macao da urina comeca com a filtracao de grande quanti-
dade de liquido através dos capilares glomerulares para o
interior da cédpsula de Bowman, apds esse processo algu-
mas substancias passam por reabsorcao seletiva a partir dos
tibulos e retornam ao sangue e as substancias que restarem
sao entao eliminadas através da urina (GUYTON, 2002).

A urina normal é transparente, possuindo uma tonalidade
que varia do amarelo-claro ao amarelo escuro conforme a
concentracao de seus analitos (PORTO, 2000). Quando o
mecanismo de produgao da urina estiver alterado, podere-
mos encontrar estruturas que normalmente nao apareceri-
am ou entdo surgiriam em menor nimero.

O exame qualitativo de urina (EQU) se baseia no exame
quimico, fisico e sedimentoscépico (SIMERVILLE, 2005). O
exame quimico consiste na realizacao de triagens de ele-
mentos anormais como proteina, cetona, glicose, nitrito, bi-

lirrubina e hemoglobina. J& a andlise do sedimento uriné-
rio é utilizado para verificar a presenca de estruturas celu-
lares, cristais, bactérias, cilindros, entre outros.

A eliminacdo de um nimero anormal de hemadcias na urina
é denominada hemattria (BASTOS, 2005). A hemattria po-
de ser classificada quanto a intensidade do sangramento,
podendo ser identificada como macrohematiria, quando a
coloracao da urina sugere a presenca de sangue, ou micro-
hematuria, quando as hemacias sao detectadas somente
pela sedimentoscopia urindria (VASCONCELLOS, 2005).
A etapa inicial na avaliacdo de hemattria microscépica
ocorre através de uma pesquisa minuciosa, incluindo re-
visdao de medicamentos prescritos, interrogatério sobre
afeccgoes especificas e histérico alimentar, pois alguns co-
rantes e pigmentos tingem a urina tornando necessario fa-
zer a diferenciacao de hemattria. Se o quadro apresentado
pelo paciente for realmente hematuria o exame microsco-
pico é que permitird a identificacao das hemacias presen-
tes na urina (GROSSFELD et al, 2001).

A microhematuria é sempre um desafio e deve ser quanti-
ficada, pois pequenas quantidades de hemadcias sao elimi-
nadas diariamente na urina de individuos normais. Os limi-
tes de normalidade para microhematiria dependem da
técnica utilizada. Alguns autores consideram esse limite
como a presenca de até cinco hemdcias por campo de
grande aumento (400X), apds centrifugacdo urindria. Ou-
tros preferem avaliar a presenca de hemdcias por mL de
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urina ap6s centrifugagao, em microscépio de contraste de
fase, considerando hematuiria um nimero superior a 1000
hemacias por mL de urina (PENIDO et al, 2005).

MATERIAL E METODOS

Foram analisadas urinas de 70 praticantes de exercicios fi-
sicos variados (musculacdo, gindstica e caminhada), que
colheram a primeira urina antes da prética da atividade fi-
sica e a segunda logo ap6s a realizacao deste, e de 70 nao
praticantes de exercicio fisicos, os quais colheram a primei-
ra amostra no inicio da manha e a segunda no final da mes-
ma, apos terem realizado suas atividades normais. Sendo
assim, o estudo contou com um total de 140 participantes
iniciais. Todos os voluntarios participantes do estudo rece-
beram as devidas explicagoes sobre o assunto, tiraram su-
as davidas e entdo preencheram o termo de consentimen-
to (ANEXO I) e o questiondrio (ANEXO II).

Todas as urinas foram coletadas com os devidos cuidados
de higiene, em frasco estéril. Estas foram transportadas até
o local de anélise em caixa de isopor com gelo reciclavel. A
seguir foram transferidos 10 mL das urinas para tubos de
fundo cénico devidamente identificados e entao foram re-
alizadas a leitura das tiras reagentes (Roche- ChoiceLine
10).As urinas foram centrifugadas a 1800 rpm por 10 minu-
tos, o sobrenadante foi descartado e os sedimentos (2001L)
ressuspendidos. Os sedimentos foram analisados entre 1a-
mina e laminula e examinados ao microscépio sob ilumi-
nacao reduzida com aumento de 400X.

Os resultados obtidos foram avaliados através dos testes
estatisticos de Wilcoxon e do teste Qui-quadrado.

RESULTADOS

O estudo contou com um total de 140 participantes, sendo
70 voluntarios praticantes de exercicios fisicos variados e
70 voluntarios nédo praticantes de exercicios fisicos.

A partir de um total de 70 voluntarios praticantes de exer-
cicios fisicos variados houve exclusao de 4 individuos. Des-
tes, 2 enquadram-se no perfil de exclusao prevista no ques-
tiondrio, os quais foram: possuir qualquer doenca pré-exis-
tente, ter histérico familiar de doenca renal, estar com in-
feccdo ou sintomas indicativos e nédo estar treinando no mi-
nimo duas vezes por semana por pelo menos 2 meses. Os
outros 2 apresentaram microhematuria na andlise da amos-
tra que foi colhida antes da pratica do exercicio (fig. I). Os
66 voluntdrios restantes, de ambos os sexos, possuiam fai-
xa etaria média de 28,8 anos de idade, sendo 7 homens
(média de idade de 35,3 anos) e 59 mulheres (média de
idade de 27,3 anos) (fig II).

2,85% 2,85%
s ©

mEamostra viavel
Wexclusao pelos critérios

Oexcluséo por microhematuria
prévia

94,30%

Figura I: Praticantes de Exercicio Fisico em Percentuais
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88,40%

Figura II: Porcentagem de homens e mulheresno grupo de
Praticantes de Exercicios Fisicos

Ja no grupo controle, a partir de um total de 70 voluntéri-
os sedentarios houve exclusdo de 3 participantes sendo
que todos estes se enquadravam no perfil de exclusao, an-
teriormente descrito, previsto no questiondrio (fig. III).

4,30%

@ amostra viavel
W exclusdo pelos critérios

95,70%

Figura Ill: Nao Praticantes de Exercicios Fisicos em Percentuais

Os 67 voluntéarios restantes, de ambos os sexos, possuiam
faixa etaria média de 24,8 anos de idade, sendo 22 homens
(média de idade de 23,6 anos) e 45 mulheres (média de
idade de 23,6 anos) (fig IV).

32,80%
mHomens
EMulheres
67,20%

Figura IV: Participantes no grupo de nao praticantes de exercicios fisicos

O critério eleito para classificacdo de microhematuria foi
definido como o aparecimento de 4 ou mais hemadcias por
campo de 400X (RIELLA et al, 2003; SUTTON, 1990). Apos
a andlise das amostras dos voluntarios praticantes de exer-
cicios fisicos, pode-se verificar que 3 dos 66 participantes
do estudo tiveram microhemattria condicionada pelos
exercicios fisicos, ou seja, ocorréncia em 4,54 % da amostra
pesquisada (fig V).
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Figura V: Ocorréncia de Microhematuria em
voluntarios praticantes de exercicios fisicos

Ja nas amostras devidamente validadas dos voluntarios
nao praticantes de exercicios fisicos, pode-se verificar que
nenhum dos 67 participantes do estudo desenvolveu mi-
crohematuria condicionada pela pratica das suas ativida-
des de rotina (fig VI).
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Figura VI: Ocorrécia de Microhematuria em voluntarios
nao praticantes de exercicios fisicos

A figura VII nos fornece a média de hemacias encontradas
por campo na microscopia em aumento de 400 X. Verifica-
se que para o grupo de praticantes de exercicios fisicos
(n=66) a média de hemadcias na primeira amostra, coletada
antes da realizacao do exercicio fisico, foi de 0,21, enquan-
to que na segunda amostra, coletada apods a realizacao do
exercicio fisico, a média foi de 0,96 hemédcias por campo.
Através deste dado podemos verificar o aumento da mé-
dia de hemacias, quando comparamos a primeira e a se-
gunda amostra dos praticantes de exercicios fisicos.

Ja o grupo de nao praticantes de exercicios fisicos (n=67%)
apresentou na primeira amostra, esta que foi resultante da
primeira urina do dia, uma média de 0,13 hemacias por
campo. Na segunda amostra, a coleta da urina ocorreu
apos a realizacao das tarefas rotineiras, correspondentes a
meio periodo, a média de hemacias por campo foi de 0,22.
Porém, neste grupo nao ocorreu um aumento significativo
de hemadcias quando comparamos a primeira e a segunda
coleta de urina.

::i ] z B Hemacias primeira amostra
1.2 1 B Hemacias segunda amostra

0,8 4
0,6 4
0,4 4
0,2 4

hemacias

praticantes N&o-praticantes

Figura VII: Relacao da ocorréncia de hemacias encontradas na micro-
scopia por campo em aumento de 400X

RBAC, vol. 41(2): 143-146, 2009

A tabela I apresenta uma associacao entre a hematuria pré-
via (1° coleta) e a hematuria posterior (2° coleta), essa re-
lacao foi estabelecida pelo teste nao paramétrico de Wilco-
xon, através da variavel p. Para os 66 individuos praticantes
de exercicios fisicos verificamos que a associacao hematu-
ria antes e depois é significativa (p<0,05). J& para os 67 in-
dividuos nao praticantes de exercicios fisicos nao foi signi-
ficativa a relacdo hematuiria prévia e posterior (p=0,066).

TABELA |
Associacao da ocorréncia de hemacias na primeira e
segunda coleta em praticantes e nao praticantes de
exercicios fisicos.

Praticantes (n= 66) Néo Praticantes (n=67)

Nivel de significancia entre 0,010 0,066

hemacias da 1° e 2° coleta (p).

* p<0,05. Conforme teste de Wilcoxon.

Na tabela II, verificou-se uma associac¢ao entre os achados
de hemadcias nas tiras reagentes com os achados de hema-
cias na microscopia da primeira coleta. Analisou-se o total
de participantes do estudo (n=133), nao sendo realizada a
diferenciacao em praticantes e ndo praticantes de exercici-
os fisicos. Através destes dados verificou-se que 122 amos-
tras tiveram seus achados de hemdcias concordantes na
microscopia e nas tiras reagentes enquanto que em 11
amostras nao houve essa mesma concordancia. Através do
teste do Qui-quadrado, observou-se que a correlacao entre
a fita e andlise microscépica de hemacias, mostrou-se sig-
nificativa (p<0,09).

TABELA 11
Associacao entre os achados de hemacias na tira
reagente de urina e na microscopia da 1° coleta.

Hemaécias (Sedimentoscopia)

Hemacias (Tiras reagentes)
Negativo 110 2
Positivo 9 12

Negativo (<0 p/c) Positivo (> 1 p/c)

*p < 0,001. Conforme teste do Qui-quadrado.

Na tabela III, verificou-se uma associacao entre os achados
de hemadcias nas tiras reagentes com os achados de hema-
cias na microscopia da segunda coleta quando se analisou
o total de participantes do estudo (n=133), nao sendo reali-
zada a diferenciacao entre praticantes e nao praticantes de
exercicios fisicos. Através destes dados, pode-se verificar
que 119 amostras tiveram seus achados de hemadcias con-
cordantes na microscopia e nas tiras reagentes enquanto
em apenas 14 amostras nao houve esta concordancia. Atra-
vés do teste do Qui-quadrado, pode-se verificar que a cor-
relacdo, fita e andlise microscépica de hemacias, mostrou-
se significativa (p<0,095).

TABELA llI
Associacao entre os achados de hemacias na tira
reagente de urina e na microscopia da 2° coleta.

Hemacias (Sedimentoscopia)

Hemacias (Tiras reagentes) Negativo (<0 p/c) Positivo (> 1 p/c)

Negativo 102 5
Positivo 9 17

*p < 0,001. Conforme teste do Qui-quadrado.
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DISCUSSAO

Nos voluntdrios praticantes de exercicios fisicos (n=66), fo-
ram encontrados 3 casos de microhematiria que equiva-
lem a 4,54% da populacao total. Esse percentual poderia
sofrer uma elevacao se aumentdssemos o nimero de parti-
cipantes homens (apenas 7 voluntdrios homens praticantes
de exercicios fisicos variados participaram do estudo), pois
estes, normalmente, realizam atividades fisicas mais inten-
sas o que pode levar a um aumento da microhemattria. Em
esportes individuais, a presenca de microhematuria é dire-
tamente correlacionada com a duracao e intensidade da
atividade fisica. Esta forma de relacao foi documentada ori-
ginalmente por Kachadorian (1970), que analisou amostras
de urina de atletas homens que correram sobre esteiras.
Em seu estudo, concluiu que a esteira em poténcia eleva-
da pode desencadear o aparecimento de microhematuria
(KACHADORIAN, 1970).

Em outro estudo, pesquisadores relataram que 69% de
atletas que completaram corridas de 9 a 14 quilémetros
apresentaram microhematuria (FASSET, 1982). Comparan-
do estes dados com o presente estudo, verifica-se que o
grupo de praticantes de exercicios fisicos apresentou baixa
freqiiéncia de microhematuria (4,54%). Esta observacao
pode ser conseqiiéncia da duracdo e da intensidade do
exercicio praticado (musculacdo) uma vez que em corridas
de longa distancia, como as propostas pelo estudo de Fas-
set (1982), verifica-se um grande desgaste fisico em conse-
gliéncia de sua intensidade.

Nos voluntdrios ndo praticantes de exercicios fisicos (n=67%)
constatou-se que nenhum deles apresentou microhematu-
ria comprovando que a prdatica das atividades rotineiras
nao pode ser considerada como relevante para o aumento
da microhematuria.

Para ambos os grupos do estudo foram calculados a média de
hemadcias da primeira e da segunda coleta. Analisando-se es-
ses valores pode-se concluir que houve um aumento signifi-
cativo de hemaécias quando comparamos a primeira e a se-
gunda coleta. Para o grupo de nao praticantes de exercicios
fisicos ndo se observou esta diferenca. Esses resultados de-
monstram que a prética de exercicios fisicos proporciona um
aumento no nimero de hemdcias por campo de 400X.

Além disso, verificou-se que no grupo de praticantes de
exercicios fisicos variados ocorreu um aumento significati-
vo de hemadcias da primeira para a segunda amostra
(p<0,05). Com andlise deste dado pode-se concluir que a
prética de atividades fisicas pode proporcionar um aumen-
to significativo da microhematuria.

Em um estudo semelhante Weide & Lara (2005) avaliaram a
presenca de microhematuiria em militares masculinos. Nes-
te estudo, também se verificou um aumento de hemadcias
nas amostras de urinas colhidas depois da pratica de exerci-
cio fisico (WEIDE & LARA, 2005). Deste modo, os achados
obtidos por esses autores corroboram com os resultados do
presente estudo de que a pratica de atividades fisicas pro-
porciona um aumento significativo da microhematuria.

No grupo de nao praticantes de exercicios fisicos nao se
observou microhematiria quando comparadas a primeira e
a segunda amostra. Esse achado esta dentro dos resultados
esperados, pois as pessoas que fizeram parte do grupo con-
trole nao realizaram, durante a sua rotina, atividades mui-
to extenuantes a ponto de desencadearem microhematuria
(GROSSFELD et al., 2001).

Através da comparacdo dos achados da tira reagente de
urina para hemadcias, as tiras utilizadas, Roche - ChoiceLi-
ne 10, demonstraram um bom desempenho quando com-
paramos os achados desta com os dados da microscopia
para hemacias. Neste estudo, consideramos todas as pri-
meiras amostras, independente de ser praticante ou nao de
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exercicio fisico, e todas as segundas amostras baseadas no
mesmo critério. Em ambas as comparacoes conseguiu-se
comprovar que os achados da fita de urina concordaram
com os resultados da microscopia. Esse € um dado de gran-
de importancia, pois os laboratérios de anélises clinicas uti-
lizam as tiras reagentes de urina para fornecer dados qua-
litativos da amostra de urina sendo de grande importancia
que os mesmos sejam fidedignos com a microscopia.

No ambito de uma sociedade com o tempo cada vez mais li-
mitado, o incremento das academias que hoje funcionam até
24 horas, para atender um publico-alvo diversificado, € uma
realidade cada vez mais constante. Deste modo, é possivel
encontrar alunos freqlientando as aulas durante os mais di-
ferentes hordrios, os quais podem eliminar algumas hemadci-
as, como fenémeno normal, na primeira urina apés os exer-
cicios. Porém, eventualmente, esta urina pode ser alvo de
uma amostra encaminhada ao laboratorio, a qual podera de-
sencadear diversos questionamentos e interpretacoes erro-
neas. Portanto, propéem-se para evitar transtornos para o
paciente e dificuldades para o laboratério, que na rotina la-
boratorial seja incluida a orientacao de se evitar a préatica de
exercicios fisicos algumas horas antes da realizacao da cole-
ta da urina. Caso isso ndo seja possivel, é necessario que se
realize uma anamnese com o paciente na entrega do mate-
rial, procurando informacodes sobre as condicoes fisiolégicas
que precederam a coleta da urina a ser analisada.
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Lesoes cancerosas e pré-cancerosas do colo uterino:
uma analise citopatoldgica na regiao Noroeste do Parana

Cancer and pre-cancer lesions of cervix: a cytopathologic analysis in the Northwest
region of Parana state

Luciene de Cassia Farias Paiva'; Ernesto Guilherme Kemmelmeier®; Agenor Sorti Filho®; lone
Cristina Jorge de Mello®; Robson J. da Silva Souza® & Paola da Costa Souza®

/RESUMO - analisar aspectos citopatolégicos relacionados ao cancer de colo uterino, bem como lesdes precursoras, na regiao Noroesx
te do Parané. Foi realizado um estudo transversal, sendo avaliados 31.135 prontuarios de pacientes que realizaram exame citopatolo-
gico de cancer de colo uterino em um laboratério, na cidade de Maringa-PR, no periodo de janeiro a dezembro de 2005. O resultado
da colpocitologia apresentou prevaléncia de 1,29% de casos positivos para alteracdes celulares ou glandulares, sendo distribuidos em
1,59% no grupo SUS e 1,12% no grupo nao-SUS (p<0,0003). As lesées intra-epiteliais de baixo grau foram as mais freqiientes em am-
bos os grupos. No entanto, de todas alteracoes a que apresentou diferenca significativa entre os grupos foi o de lesao intra-epitelial
de alto-grau, destacando que no grupo SUS a prevaléncia foi maior na comparacdo com o grupo nao-SUS (p<0,0001). Na faixa etaria
de 20 a 29 anos houve uma concentracao maior de todos os casos positivos em ambos os grupos (p=0,011). A freqtiéncia elevada de
lesdes precursoras, principalmente no grupo de usuarias do SUS, evidencia a necessidade de uma maior atencao as atividades de pre-
vencao dessas lesoes, na tentativa de minimizar as taxas de morbi-mortalidade por esta patologia em nossa regiao.
PALAVRAS-CHAVE - Cancer de colo de tutero, colpocitologia, epidemiologia

/

morbid-mortality by this pathology in our region.

KEYWORDS - Cervix cancer, colpocytology, epidemiology

/"SUMMARY - To analyze cytologic aspects related to cervical cancer, as well as precursor lesions, in the Northwest region of Parand™\
state. It was carried out through a crossing study, which evaluated 31,135 medical records of patients who did cytopathologic exam to
investigate cervix cancer at a laboratory, in Maringd city, Parand state, from January to December 2005. The results of exams demons-
trated a 1.29% of prevalence for positive cases considering cellular and glandular changes, being attributed 1.59% to SUS group and
1.12% for non SUS group (p<0.0003). The intraepithelial lesions of low grade were the more frequent in both groups. However, from
all observed changes, the one that presented higher difference among the groups, was high grade intraepithelial lesion, showing that
for the SUS group it was more prevalent than in the non-SUS group (p<0.0001). A higher concentration of positive cases was obser-
ved, in both groups, for women aged between 20 and 29 years (p=0.011). The high frequency of precursor lesions, mainly among SUS
users, points out to the necessity of a higher attention to prevention activities towards these lesions, in order to minimize the ratio of

/

INTRODUCAO

cancer do colo do ttero é um grande problema de sat-

de publica no Brasil e no mundo.
Dos tumores malignos que acometem o sexo feminino, o
cancer do colo uterino vem ocupando um lugar de destaque
com taxas de morbi-mortalidade crescentes. Segundo da-
dos da Organizacao Mundial de Satude, a partir de 2020 es-
tima-se no mundo 15 milh6es de novos casos, sendo que,
cerca de 70% desses tumores ocorrerao em paises dos quais
apenas 5% possuem recursos para o controle da doenca'?.
As mais altas taxas de incidéncia do carcinoma cervical sdo
observadas em paises pouco desenvolvidos, fato esse que
sugere uma forte associacao desse tipo de cancer com os
baixos indices de desenvolvimento humano, bem como
com a dificuldade de acesso a servigos publicos de saude
para o diagndstico precoce e o tratamento das lesdes pre-
cursoras'**°*,
Estudos mostram diferentes taxas de mortalidade por can-
cer cervical em diversos paises, observando que a variagao
da mortalidade é importante e apresenta taxas que che-
gam a ser 8 vezes mais altas nos paises de “alto risco”, co-
mo os da América Latina, sudeste Asiatico e Africa*’.
Apesar de ser uma doenca passivel de prevencao, o carcino-
ma de colo uterino é considerado o segundo tipo de cancer
mais comum em mulheres no mundo (cerca de 471mil casos

novos ao ano), depois do cancer de mama**®. Em alguns pai-
ses em desenvolvimento, ocupa a primeira posicao na clas-
sificacao de todos os tumores malignos do sexo feminino***.
No Brasil a taxa de mortalidade por cancer de colo uterino
continua elevada, ao contrario do que ocorre nos paises
mais desenvolvidos. E a neoplasia mais comum no Norte
do Brasil (23/100.000). No Sul (31/100.000), Centro-Oeste
(23/100.000), Sudeste (22/100.000) e Nordeste (18/100.000)
é o segundo tumor maligno mais freqiiente®. E a quarta
causa de morte por cancer em mulheres, representando
10% de todos os tumores malignos no sexo feminino®!**,
O carcinoma cervical invasivo é uma doenca cuja evolucao
é lenta, e é precedido por uma série de modificagcoes do
epitélio original, iniciando-se em nivel celular e progredin-
do para os vdrios estdgios de neoplasia intra-epitelial cer-
vical (NIC), constituindo as lesdes pré-cancerosas, para fi-
nalmente penetrar através da membrana basal e transfor-
mar-se em carcinoma microinvasor. Embora nem todas as
lesdes evoluam para a invasao, algumas apresentam esse
comportamento. Além disso, quanto mais avancado o grau
da NIC, tanto maior o risco de desenvolvimento de lesoes
invasivas. Admite-se que o tempo necessdrio para a pro-
gressao da NIC pode variar de 2 a 20 anos****'>!*, periodo
este passivel de acdes preventivas eficientes para a alte-
racdo da histéria natural da doenca e de seu quadro epide-
miolégico.

Recebido em 14/12/2007
Aprovado em 24/04/2009
'Enfermeira e académica do Curso de Biomedicina do Centro Universitario de Maringa
?Professor da disciplina de Citologia Clinica do Centro Universitario de Maringa
*Souza Anatomia Patoldgica Ltda.
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Varios estudos tém relacionado caracteristicas das popu-
lagoes ao cancer de colo uterino e suas lesdes precurso-
ras®#151617 Fatores de risco como idade, estado civil, con-
dicdo so6cio-econdmica, estado imunolégico, tabagismo,
inicio precoce da atividade sexual, multiparidade, elevado
numero de parceiros sexuais, doengas sexualmente trans-
missiveis (DST), bem como infecgdes com tipos especificos
de papilomavirus humano (HPV) tém sido relatados como
fatores associados ao processo de carcinogénese cervical.
A principal estratégia de prevencao do cancer de colo ute-
rino consiste no diagnéstico precoce da doenca. Esse diag-
nostico é realizado por meio de técnicas de rastreamento
citolégico em programas de saude publica, com conse-
gliente diminuicao na taxa do cancer invasivo e maior per-
centual de cura. Para este fim, a citopatologia exfoliativa
cervical (exame de Papanicolaou) é o instrumento ideal,
pela sua alta sensibilidade, simplicidade técnica e baixo
custo, sendo utilizado em diversos paises**&15%,
Nota-se que o antecedente de ter realizado o teste de Pa-
panicolaou é um fator protetor para mulheres pertencentes
a qualquer grupo de risco, devido ao diagnéstico precoce
de suas lesbes pré-invasivas. A colposcopia e a histopato-
logia também sao utilizadas, a primeira contribui para o co-
nhecimento das lesdes precursoras, e a segunda, como sen-
do o exame padrao-ouro no diagnéstico desta neoplasia.
Gustafsson' e seus colaboradores trabalharam com os da-
dos dos registros de cancer de 17 paises e observaram o
comportamento da taxa de incidéncia do cancer do colo do
utero antes e depois da introducao do rastreamento. Em 11
paises a reducao foi marcante, variando de 27% na Norue-
ga a 77% na Finlandia. Nas outras seis populacdes a re-
ducao foi inferior a 25%**°.
Para uniformizar o sistema de terminologias para este mé-
todo diagnéstico foi criado o Sistema Bethesda no ano de
1988, sendo revisado nos anos de 1991 e 2001. Essa classi-
ficacao introduziu termos citolégicos de lesao intra-epitelial
de baixo grau (low grade intraepithelial lesion — LSIL ou
LIE-BG) compreendendo as alteracoes sugestivas de in-
feccao pelo HPV e neoplasias intra-epiteliais de grau I (NIC
I); lesao intra-epitelial de alto grau (high grade intraepithe-
lial lesion — HSIL ou LIE-AG), como expressoes citolégicas
de NIC II e III; células escamosas atipicas de significado in-
determinado (atypical squamous cells of undetermined sig-
nificance - ASCUS); células glandulares atipicas de signifi-
cado indeterminado (atypical glandular cells of undetermi-
ned significance - AGUS); e a introducéo da analise da qua-
lidade do esfregaco. Esta divisdao das lesoes em intra-epite-
liais de baixo e alto graus, ressalta o conceito de possibili-
dade de evolucao para neoplasia invasora*'>202!,
Devido a essas observagoes realizou-se este estudo, com o
objetivo de analisar aspectos citopatolégicos relacionados
ao cancer de colo uterino, bem como lesdes precursoras, na
regiao Noroeste do Parana.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo, transversal e descriti-
vo. Foram avaliados 31.135 prontudrios de pacientes que
realizaram exame colpocitolégico no laboratério Souza
Anatomia Patolégica Ltda., situado em Maringd, que aten-
de pacientes deste municipio e de outras cidades da regiao
Noroeste do Parand, no periodo de janeiro a dezembro do
ano de 2005. Deste total, 11.344 mulheres realizaram exa-
me através do Sistema Unico de Sadde (SUS) e 19.791
eram pacientes particulares ou possuiam convénio de sat-
de (nao-SUS).
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Os esfregacos do exame citopatolégico foram preparados
na forma convencional, utilizou-se coloracao de Shorr-Har-
ris ou Shorr modificado e os laudos expressos sob a nomen-
clatura do Sistema de Bethesda .

As idades foram agrupadas nas seguintes faixas etdrias: < 20
anos, 20-29 anos, 30-39 anos, 40-49 anos e = 50 anos. Foi con-
siderado caso negativo, aquele que nao apresentou atipias
citolégicas e caso positivo, aquele que apresentou padrao ci-
topatolégico com atipias celulares de significado indetermi-
nado em epitélio escamoso (ASCUS) ou epitélio glandular
(AGUS), lesao intra-epitelial de baixo grau (LIE-BG), lesao
intra-epitelial de alto grau (LIE-AG) ou lesao invasora.

Na anélise estatistica foram descritas as freqiiéncias das
varidveis e foram aplicados os testes de X* ou teste exato
de Fisher. O resultado foi considerado significativo se a
probabilidade do erro tipo 1 foi = 5% (p<0,05).

Esse estudo foi aprovado pelo Comité Permanente de Eti-
ca em Pesquisa do Centro Universitario de Maringa - CE-
SUMAR (COPec), processo n° 301/2007, parecer n° 350,
data 27/07/2007.

RESULTADOS

Os resultados dos exames citopatolégicos dos 31.135 pron-
tudrios pesquisados apresentaram prevaléncia de 1,29%
(IC 95% = 1,16-1,41) de casos positivos para alteracoes ce-
lulares ou glandulares, em diferentes graus de evolugao,
sendo distribuidos em 1,59% (IC 95% = 1,36-1,82) no gru-
po SUS e 1,12% (IC 95% = 0,97-1,27) no grupo nao-SUS,
diferenca essa que revelou-se estatisticamente significati-
va (p<0,0003) (Tabela 1).

De acordo com os resultados positivos, as lesoes intra-epi-
teliais de baixo grau (LIE-BG) foram as mais frequentes em
ambos os grupos (SUS = 49,2% e nao-SUS = 58,4%), segui-
das pelo diagnoéstico de células escamosas atipicas de sig-
nificado indeterminado (ASCUS) (SUS = 29,3% e nao-SUS
= 32,6%) e lesao intra-epitelial de alto grau (LIE-AG) (SUS
= 18,8% e nao-SUS = 5,0%). Os diagnésticos citoloégicos de
células glandulares atipicas de significado indeterminado
(AGUS) e cancer invasor tiveram resultados semelhantes e
foram os menos freqlientes. Na tabela 2 pode-se observar
a distribuicao dessas alteracoes celulares e glandulares se-
gundo o status SUS e nao-SUS. Ressalta-se na tabela 3
que, de todas alteracoes, a que apresentou diferenca pro-
porcionalmente maior entre os grupos SUS e nao-SUS foi o
de LIE-AG, demonstrando que no grupo SUS a prevalén-
cia encontrada foi maior (18,78%) quando comparada ao
grupo nao-SUS (4,98%) (p<0,0001).

As distribuicoes dos diagnésticos citolégicos nas diferentes
faixas etdrias das populacoes de estudo dos grupos nao-SUS
e SUS sao apresentadas nas Tabelas 4 e 5, respectivamente.
Observa-se que, na faixa etdria de 20 a 29 anos, houve uma
maior freqiiéncia de todos os casos positivos em ambos os
grupos (p=0,011), no entanto o grupo nao-SUS foi o que ob-
teve maior frequéncia dessa positividade (42,08%) (93/221).

TABELA |
Distribuicao dos resultados citolégicos segundo a posi-
tividade para atipias celulares e de acordo com o status
SUS e nao-SUS, em exames colpocitologicos na regiao
Noroeste do Parana, no ano de 2005.

Resultado Positivo Negativo Total
Sus 181 (1,59%) 11.163 (98,41%) 11.344
N&o-SUS 221 (1,12%) 19.570 (98,88%) 19.791
Total 402 (1,29%) 30.733 (98,71%) 31.135
*p<0,0003
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TABELA I
Distribuicao das alteragoes celulares ou glandulares
segundo o status SUS e nao-SUS, em exames colpoci-
tolégicos na regidao Noroeste do Parana, no ano de 2005.

Alteragdes celulares SuUs nao-SUS

ASCUS 53 (29,3%) 72 (32,6%)
AGUS 3 (1,6%) 4 (1,8%)
LIE-BG 89  (49,2%) 129 (58,4%)
LIE-AG 34 (18,8%) 11 (5,0%)
Cancer invasor 2 (1,1%) 5 (2,3%)
Total 181 (100%) 221 (100%)

ASCUS: Células escamosas atipicas de significado indeterminado
AGUS: Células glandulares atipicas de significado indeterminado
LIE-BG: Leséo intra-epitelial de baixo grau

LIE-AG: Lesdo intra-epitelial de alto grau

TABELA 111
Distribuicao do diagnéstico LIE-AG, segundo o status
SUS e nao-SUS, em exames colpocitologicos na regidao
Noroeste do Parana, no ano de 2005.

LIE-AG
Prevaléncia IC 95%
Sus 18,78%" 63,1-88,2
N&o-SUS 4,98%** 11,8-36,9
LIE-AG: Lesdo intra-epitelial de alto grau
*n=181
**n=221
***p <0,0001
TABELA IV

Distribuicao dos diagnoésticos colpocitolégicos no grupo
nao-SUS, segundo a faixa etaria, na regiao Noroeste do
Parana, no ano de 2005.

Casos Positivos Nao-SUS

FAIXA ETARIA ASCUS  AGUS LIE-BG LIE-AG  INVASIVO  TOTAL
<20 anos 8 (11,1%) 0 17 (13,2%) 0 0 25 (11,3%)
20-29 anos 27 (37,5%) 0 66 (51,1%) 0 0 93 (42,1%)

30-39 anos 14 (19,4%) 1(25%) 32 (24,8%) 5 (454%) 0 52 (23,5%)

40-49 anos 10(139%) 3(75%)  9(7,0%)  3(27.3%)  2(40,0%) 27 (12,2%)

> 50 anos 13 (18,1%) 0 5(39%)  3(27.3%)  3(60,0%) 24 (10,9%)
TOTAL 72 4 129 " 5 221
ASCUS: Células escamosas atipicas de significado indeterminado
AGUS: Células glandulares atipicas de significado indeterminado
LIE-BG: Lesdo intra-epitelial de baixo grau
LIE-AG: Lesdo intra-epitelial de alto grau

Distribuicao dos diagnésticos colpocitolégicos no grupo
SUS, segundo a faixa etaria, na regiao Noroeste do
Parana, no ano de 2005.

Casos Positivos SUS

FAIXA ETARIA ASCUS AGUS LIE-BG LIE-AG INVA SIVO TOTAL
<20 anos 7(13,2%) 0 16 (18,0%) 0 0 23(12,7%)
20-29 anos 13 (24,5%) 0 29 (32,6%) 6 (17,7%) 0 48 (26,6%)
30-39 anos 11(20,8%) 0 23(25,8%) 11(32,3%) 1(50,0%) 46 (25,4%)
40-49 anos 12(22,6%)  1(33,3%)  12(13,5%) 4(11,8%) 0 29 (16,0%)
>50 anos 10(18,9%)  2(66,7%)  9(10,1%) 13(38,2%) 1(50,0%) 35(19,3%)

TOTAL 53 3 89 34 2 181

ASCUS: Células escamosas atipicas de significado indeterminado
AGUS: Células glandulares atipicas de significado indeterminado
LIE-BG: Lesdo intra-epitelial de baixo grau

LIE-AG: Lesao intra-epitelial de alto grau
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DISCUSSAO

O céancer de colo uterino é a neoplasia maligna que apre-
senta um dos maiores potenciais de prevencao e cura
quando diagnosticado precocemente. No entanto, a do-
enca continua sendo um grave problema de satde publica
devido a baixa adesao das mulheres em idade fértil ao exa-
me preventivo de Papanicolaou, o que resulta em diagnoés-
ticos ja em fase avancada e aumento das taxas de mortali-
dade pelo cancer.

No presente estudo foi observada uma prevaléncia baixa
de 1,29% de exames positivos para alteracdes celulares
epiteliais escamosas e glandulares, em diferentes estédgios
de evolucao, em um universo de 31.135 mulheres em ida-
de fértil que procuraram o Sistema Unico de Satde ou o
sistema privado de prevencao do cancer do colo uterino.
Prevaléncia esta inferior a estimada pelo Instituto Nacional
de Combate ao Cancer de Colo de Utero no Brasil, que é
de 4% (1998)"*.

Na anélise dos dados, as mulheres foram agrupadas se-
gundo o status SUS e nao-SUS, admitindo fatores como
precariedade de condi¢des s6cio-econdmicas e as dificul-
dades de acesso aos servicos de saude inerentes ao grupo
que procura o servigo publico™ "¢, Muitos estudos tém no-
tificado que o risco de mulheres serem acometidas por can-
cer cervical aumenta em relacao inversa com o nimero de
anos de escolaridade. O grau de instrucao, o tipo de ativi-
dade profissional pouco qualificada e a baixa renda cons-
tatam o baixo nivel sdcio-econdmico®”!*118,

Assim, as prevaléncias encontradas para os grupos perten-
centes ao status SUS e nao-SUS mostraram diferenca esta-
tistica significativa quanto a positividade para as atipias
celulares, mesmo apresentando-se inferiores ao estimado
pelo Instituto Nacional de Combate ao Céancer de Colo de
Utero no Brasil'®.

Quanto aos tipos de lesdes precursoras do carcinoma cer-
vical, ASCUS e LIE-BG foram as mais freqiientemente ob-
servadas nos exames realizados no rastreamento de cancer
cervical'*** Enfatiza-se a importancia dessas categorias
citolégicas, tendo em vista que cerca de 5% a 17% das mu-
lheres portadoras de ASCUS apresentam diagnostico de
LIE-AG e 0,1% a 0,2% de carcinoma invasor no exame his-
topatolégico®. O presente estudo apresentou maiores per-
centuais na classe de LIE-BG, apesar de varios estudos
apresentarem maiores prevaléncias de ASCUS1,6,20. No
entanto, a classe das LIE-AG é a tnica a apresentar dife-
renca significativa entre os grupos SUS e nao-SUS, o que
pode ser justificado pela maior dificuldade de acesso ao
tratamento das usuarias do sistema publico de satde ou fa-
tores inerentes a condicao s6cio-economica.

A faixa etdria com maior percentual de positividade para
les6es pré-malignas foi a de 20-29 anos. Sendo que esta in-
cidéncia ocorre em faixa etdria inferior a prevista como pri-
oritaria, de 35 a 49 anos, pelo Instituto Nacional de Com-
bate ao Céancer de Colo de Utero no Brasil***, Em um estu-
do realizado em Sao Paulo foi encontrada uma alta preva-
léncia de lesdes precursoras na faixa etaria de 20 a 29
anos®, o que mostra a importancia do rastreamento dessas
lesdes ser mais freqiiente em mulheres mais jovens, o que
se confirma em varios estudos realizados recentemen-
tet31515 Cabe ressaltar que estas lesoes pré-cancerosas de-
sempenham papel importante no processo de evolucao pa-
ra o carcinoma cervical, demonstrando a necessidade de
um aporte as atividades de prevencao, na tentativa de mi-
nimizar as taxas de mortalidade atribuidas a essa patologia
em nossa regiao. A alta prevaléncia das lesdes precursoras
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na faixa de 20 a 29 anos também sugere a importancia da
inclusao de adolescentes sexualmente ativas nos progra-
mas de rastreamento, uma vez que a ocorréncia das lesdes
pré-invasivas transcorre de 10 a 15 anos antes do cancer
invasor”. Concomitante a este fato, o baixo nivel sécio-eco-
noémico e a desinformacao sobre as formas de prevencao e
deteccéao precoce, levam a um diagnéstico tardio desta do-
enca, e a um maior impacto médico-social.

Apesar dos indices neste estudo nao terem apontado uma
alta incidéncia de cancer de colo de utero na populagao
analisada, o impacto deste diagnéstico na qualidade de vi-
da do paciente, ndo permite minimizar sua importancia.
Cabe ressaltar que a freqiiéncia elevada de lesoes precur-
soras, principalmente no grupo de usuarias do SUS, de-
sempenha importante papel no processo de evolucao para
o carcinoma. Este fato evidencia a necessidade de uma
maior atencao as atividades de prevencao dessas lesoes, na
tentativa de minimizar as taxas de morbi-mortalidade por
esta patologia em nossa regiao. Sugere-se a realizacao de
estudos longitudinais com numero representativo de casos.
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Prevaléncia de anemia e fatores associados em
pacientes da cidade de Luiziana - PR*

Prevalence of anemia and associated factors in patients from Luiziana city of Parana

Marli Pazzinato' & Juliana Curi Martinichen Herrero?

/RESUMO - Este estudo avaliou a prevaléncia de anemia em pacientes atendidos no laboratério Labomar em Luiziania-PR, através de
um estudo descritivo transversal com uma amostra de 313 pacientes. Foi também avaliada a situacao socioeconémica e demografica
desta populacgao. Dos 313 pacientes selecionados, a prevaléncia de anemia foi de 8,6%. Pacientes do sexo feminino tiveram maior pre-
valéncia que os do sexo masculino 6% e 2,6%, respectivamente. O maior ntimero de casos de anemia foi identificado em pacientes
com menos de 3 anos (6 casos, 1,9%) e entre 41-50 anos (6 casos, 1,9%). 74% dos pacientes com anemia possuem baixo nivel de es-
colaridade. Foi observado que 55,5% reside com 4 a 6 pessoas. Entre os anémicos, 44,4% sobrevive com 1 saldrio minimo apenas;
40,7% consome carne vermelha de 1 a 2 vezes por semana; 27,9% nao consome carne vermelha. O consumo de frutas, verduras e ce-
reais foi baixo. A anemia microcitica e hipocrémica foi a mais prevalente (55,5%) sendo considerada discreta em 66,7 % dos casos. Em-
bora a freqiiéncia de anemia nesta populagao seja baixa, € necessdario enfatizar medidas de intervencao e programas de saude para o
controle da anemia.

PALAVRAS-CHAVE - Anemia, faixa etdria, condicdo socioecondémica. /

SUMMARY - This study assessed anemia in patients at the laboratory Labomar in Luziania-PR across the descriptive cross sectional\
study using a sample of 313 patients. In this research was estimated the socio-economic and demographic characteristics of this po-
pulation. Among 313 selected patients, the prevalence of anemia was 8,6%. Women have a higher prevalence of anemia than men,
6% and 2,6%, respective. Most occurrence of anemia were at <3 years-old (6 cases, 1,9%) and 41- to 50 years-old age groups (6 ca-
ses, 1,9%). 74% of the patients with anemia declared bad school level. It was noted that 55,5% leaving with 4-6 persons in the resi-
dence. Among anemic patients, 44,4% had one minimum salary to live only; 40,7% eat red meat one time or twice a weak; 27% no
eat red meat. The consumption of food like fruits, vegetables and cereals was to consider low in this population. Anemia microcytic
and hipochromic was the most prevalent (55,5%). Most occurrence of anemia was mild (66,7%). Although, the low frequency of ane-

KEYWORDS - Anemia, age group, socio-economic condition

mia in this population, its necessary to emphasize health programs, intervention measures for anemia control.

/

INTRODUGAO

Aanemia é uma condicdao comum na populacao nas di-
versas faixas etdrias representando um importante pro-
blema de satide publica. Por sua elevada e as vezes cres-
cente prevaléncia em alguns paises, as anemias configuram,
o problema carencial de maior magnitude no mundo, afe-
tando cerca de 1.150.000.000 de pessoas (BATISTA-FILHO?).
Dada a magnitude do problema, é necessério a realizacao de
programas para prevencao e controle. As anemias sao cau-
sadas principalmente por fatores nutricionais, genéticos,
imunoloégicos, perdas sangiiineas e doengas cronicas.

De acordo com a Organizacdao Mundial de Saude (OMS),
define-se anemia como a concentracao de hemoglobina
abaixo dos niveis normais, portanto, a anemia ocorre quan-
do os niveis de hemoglobina estdao abaixo de 13 g/dl em
homens; 12g/dl em mulheres; 11 g/dl em mulheres gravi-
das e criancas de 6 meses a 5 anos (WHO?).

As anemias sao classificadas em relacao ao VCM (volume
corpuscular médio) quanto ao aspecto morfolégico em: mi-
crociticas e hipocrémicas, normociticas e normocrémicas e
em macrociticas (SILVA & HASHIMOTO™"). Sendo a anemia
ferropriva a causa mais comum das anemias microciticas.
No Brasil, varios trabalhos quanto a prevaléncia de anemia
mostram uma situacao bastante preocupante.

O segmento materno-infantil representa um dos grupos bi-
ologicos mais exposto as anemias carenciais, constituindo
a faixa populacional de interesse prioritdrio em termos de
politicas publicas de saide, embora ndo exista uma ava-
liacao consistente sobre as dimensées do problema (BA-

TISTA-FILHO?). A etiologia da anemia ferropriva em cri-
ancas pode estar relacionada ao baixo aporte de ferro e a
baixa biodisponibilidade deste na dieta, pela ingestao in-
suficiente de ferro, ou decorréncia de uma reduzida ab-
sorcao intestinal (MONTERO®). Em criancas, tem sido ob-
servado que a anemia ocasiona incapacidade de fixar a
atencao, sonoléncia e irritabilidade, situacdes que podem
trazer como conseqiiéncia baixo aproveitamento escolar
(VANNUCCHI et al*). A anemia compromete também o
crescimento e facilita a instalacao de processos infecciosos
(LAWLESS et al’). Na América Latina, estima-se que a ane-
mia afete 30% das criancas em idade pré-escolar (POL-
LITT"). Diversos estudos em relacdo a prevaléncia de ane-
mia ferropriva no Brasil tém sido feitos em criancas, os
quais tém apontado uma situacao bastante preocupante
em praticamente todas as regioes do pais. Em criancas de-
pendendo da populacdo estudada, a prevaléncia de ane-
mia varia de 22,7% a 77% (GUERRAS®6). Na cidade de Sao
Paulo, no periodo de 1984 a 1996, houve um aumento na
prevaléncia de anemia em criancas de 6 a 59 meses de
36,6% para 46,9%, respectivamente (MONTEIRO et al?).
Nas dultimas trés décadas, houve melhoria no quadro de
saude infantil, especialmente reducdo na prevaléncia de
desnutricdo. No entanto, o declinio da desnutricao nao foi
acompanhado pela reducao dos quadros de anemias (FI-
LHO & RISSIN*) sendo apontado aumento em sua preva-
léncia (MONTEIRO et al; OLIVEIRA'™") afetando todas as
classes sociais, sem evidencias de diferencas entre as ma-
crorregides do pais (FILHO & RISSINY).
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*Trabalho realizado no laboratério Labomar em Luiziana-PR
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?Prof? da Disciplina de Hematologia Clinica do Departamento de Andlises Clinicas da Universidade Estadual de Maringa (UEM)-PR (Autora responsavel e-mail:
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Os idosos configuram um grupo populacional bastante atin-
gido, sendo que a anemia tem sido considerada o problema
hematolégico mais comumente encontrado nesta populacao
(BARBOSA et al’). Neste grupo populacional as principais
causas de anemia sao a anemia por doenca crénica (30 a
40%), deficiéncia de ferro (15-30%), hemorragia (5-10%),
leucemia linfocitica crénica (5%), sindrome mielodisplésica
(5%) e por causas desconhecidas (15-25%) (GABRILOVE?).
A anemia por deficiéncia de ferro é o maior problema de
saude publica mundial entre mulheres em idade reproduti-
va. Em paises em desenvolvimento a prevaléncia de anemia
entre mulheres em idade fértil é considerada elevada vari-
ando entre 40 a 60%, sendo que a etiologia para esta con-
dicdo esta relacionada a dieta pobre, infestacoes parasitéri-
as e a perdas sanguineas cronicas por disturbios ginecolégi-
cos (HASSAN et al’). Estima-se que aproximadamente me-
tade das gestantes no mundo tenha anemia por deficiéncia
de ferro, principalmente nos paises em desenvolvimento
(WHO®). A anemia em gestantes e puérperas é um proble-
ma de grande relevancia, visto que a prevaléncia de anemia
nesta populacao pode atingir niveis elevados, como foi en-
contrado em 65,3% de puérperas atendidas pelo Centro de
Atencao a Mulher (CAM) em Recife (LOPES et al').

MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo epidemioldgico do tipo transver-
sal, no municipio de Luiziana, estado do Paranéd com a po-
pulacao atendida no laboratério de analises clinicas Labo-
mar, no periodo de janeiro de 2006 a marco de 2007.
Foram selecionados para este estudo 313 pacientes de am-
bos os sexos com idade entre 2 meses a 97 anos, com soli-
citacao médica prévia para realizacao do hemograma aten-
didos no laboratério de andlises clinicas Labomar, no peri-
odo de janeiro a marco de 2007. Foram excluidos do estu-
do individuos que ndo concordaram em participar.

As amostras de sangue foram coletadas por puncao veno-
sa e acondicionadas em frascos contendo como anticoagu-
lante EDTA (1 gota de EDTA 10%/5ml) e processadas no
setor de hematologia. No momento da coleta foi confeccio-
nado o esfregac¢o sangiliineo sem anticoagulante.

A determinac¢do do numero de eritrécitos e leucécitos e do-
sagem de hemoglobina foi realizada através do contador
automatico de células sangiiineas CELM CC 530. A deter-
minacao do hematdcrito foi realizada através do micromé-
todo. A morfologia eritrocitaria e leucocitdria foi avaliada
em esfregaco sangiiineo corado segundo May-Grunwald-
Giemsa. As constantes corpusculares (VCM, HCM e
CHCM) foram determinadas matematicamente. Para a
classificacao das anemias foram utilizados os valores de re-
feréncia para os niveis de hemoglobina de acordo com LEE
& cols’, ou seja, < 3 anos, Hb < 10,4 g/dl; 3-6 anos, Hb <
11,5 g/dl; 7- 12 anos, Hb < 11,5 g/dl. Para pacientes com
mais de 13 anos foram utilizados os valores de referéncia
de acordo com a OMS, abaixo de 13 g/dl em homens; 12
g/dl em mulheres; 11 g/dl em mulheres gravidas. Neste es-
tudo também foi realizado um levantamento socioecon6émi-
co e demografico através de um questiondrio.

RESULTADOS

Este estudo foi realizado em 313 pacientes com idade entre
2 meses e 97 anos, sendo 128 do sexo masculino e 185 do se-
xo feminino, atendidos no laboratério Labomar no periodo
de janeiro de 2006 a marco de 2007, destes, 8,6% (27 casos)
foram diagnosticados com anemia de acordo com os niveis
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de hemoglobina encontrados, em 286 pacientes (91,4%) nao
foi detectado anemia (Tabela 1). Dentre os pacientes anémi-
cos, 19 foram do sexo feminino e 8 do sexo masculino, 6% e
2,6%, respectivamente (Tabela 1). A média e o desvio
padrao dos niveis de hemoglobina, hematécrito e nimero de
eritrocitos entre os anémicos foi de 10,2 +1,7 g/dl; 33,5+4,7
% e 4.255.000 + 683.000/111, respectivamente.

Na Tabela 2 estao descritos os nimeros de casos de anemia
e nao anemia conforme o sexo e idade. Observa-se que na
faixa etdria < 3 anos, 6 casos (1,9%) de anemia foram iden-
tificados, na faixa etaria de 3 a 6 anos, nenhum caso de ane-
mia foi diagnosticado, nas faixas etdrias de 7-12 anos; 21-30
anos e 51-60 anos foram evidenciados 2 casos (0,6 %) de ane-
mia, respectivamente. Nas faixas etarias 13-20 anos; 31-40
anos e > 60 anos diagnosticou-se 3 casos (0,9%) de anemia,
respectivamente. A faixa etaria entre 41-50 anos a prevalén-
cia de anemia foi de 1,9% (6 casos) sendo todos os casos ob-
servados no sexo feminino. A faixa etaria onde houve o mai-
or numero de participantes foi entre 7-12 anos (48 pacientes,
15,3%), e o menor numero de participantes foi evidenciado
na faixa etdria entre 31-40 anos (23 pacientes, 7,3%).

Foi realizado um levantamento s6cio-econémico-demogra-
fico nos pacientes anémicos com o objetivo de conhecer
melhor a populacao investigada. Em relacao ao grau de es-
colaridade a maioria (74 %, n=20) declarou ser nao alfabe-
tizado ou possuir o 1° grau incompleto (Tabela 3); 14,8%
(n=4) dos anémicos possui o 2° grau completo e apenas 1
paciente relatou possuir formacao universitdaria (3,7%).
Quanto ao numero de habitantes na residéncia, observa-se
que 55,5% dos pacientes com anemia residem com 4-6
pessoas; 33,3% residem com 1-3 pessoas e 11,1% com mais
de 6 pessoas. Para 44,4% dos anémicos a renda familiar
atinge 1 saldrio minimo, para 40,7% a renda familiar € de
2 saldrios minimos e apenas 14,8% dos anémicos tem ren-
da igual ou superior a 3 saldrios minimos.

Em relacao aos habitos alimentares dos pacientes diagnos-
ticados com anemia (Tabela 4), 40,7 % (11 pacientes) con-
somem carne vermelha de 1 a 2 vezes por semana; 33,3%
(9 pacientes) consomem carne vermelha de 3 a 4 vezes na
semana e 27,9% (7 pacientes) ndao ingerem carne verme-
lha. Quanto ao consumo de carne branca (aves e/ou pei-
xes), 55,6% (6 pacientes) dos pacientes ingerem carne
branca de 1 a 2 vezes na semana; 22,2% (6 pacientes) in-
gerem carne branca de 3 a 4 vezes na semana e 22,2% (6
pacientes) nao ingerem carne branca. Quanto ao consumo
de leite e/ou derivados 51,8 % (14 pacientes) consomem
leite de 3 a 4 vezes por semana. O consumo de frutas por
semana foi baixo sendo que apenas 11,1% (3 pacientes)
consomem frutas de 3 a 4 vezes por semana. O consumo de
verduras € maior nesta populacdo em relacdao ao consumo
de frutas sendo que, 18,5% (5 pacientes) dos pacientes re-
lataram consumir verduras de 1 a 2 vezes na semana. O
consumo de cereais pode ser considerado baixo também
uma vez que apenas 18,5% dos anémicos consomem cere-
ais como arroz e feijao de 3 a 4 vezes na semana.

De acordo com a classificacao morfolégica as anemias clas-
sificam-se em: anemia normocitica normocrémica, anemia
microcitica e hipocrémica e anemia macrocitica. Analisan-
do a Tabela 5 observa-se que a anemia microcitica e hipo-
cromica foi a mais freqiiente nesta populacao, sendo en-
contrados 15 casos (55,5%); a anemia normocitica normo-
cromica foi encontrada em 22,2% dos pacientes; a anemia
macrocitica foi a menos freqiiente com 7,4% (2 casos) dos
casos e que 14,8% (4 casos) dos pacientes apresentam
anemia e hipocromia. A anemia microcitica e hipocrémica
predomina no sexo feminino com 37% dos casos (10 casos).
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Foram observados 8 casos (29,6%) de anemia e leucocitose
concomitante, sendo 6 casos (22,2%) no sexo feminino e 2
(7,4%) no sexo masculino. A anemia foi classificada como
discreta (Hb entre 10-12g/dl), moderada (Hb entre 7-9,9
g/dl) e acentuada Hb < 7,0 g/dl). Em 18 pacientes (66,7 %)
entre o sexo masculino e feminino evidenciou-se a pre-
senca de anemia discreta, 7 casos (25,9%) foram evidenci-
ados como anemia moderada e apenas 2 casos (7,4%) de
anemia acentuada. Foram evidenciados 5 casos (18,5%) de
anemia associada a eosinofilia, sendo 3 casos no sexo mas-
culino e 2 no sexo feminino. A linfocitose associada a ane-
mia foi encontrada em 5 pacientes (18,5%). Entre os paci-
entes com anemia nao foi evidenciada nenhuma inclusao
citoplasmatica na série vermelha como, ponteados basofi-
los anel de Cabot ou corpuisculo de Howell-Jolly, nao foram
visualizadas alteracoes de forma nem a presenca de formas
imaturas. Apenas 3 pacientes declararam ser fumantes
(11,1%), 1 paciente relatou o consumo de alcool (3,7%) e
51,8% (14 pacientes) dos pacientes anémicos relataram ja
ter sido diagnosticado com anemia em outra ocasiao.
TABELA |

Distribuicdao do n° de casos de anémicos e
nao anémicos conforme o sexo

SEXO ANEMICOS % NAO % TOTAL
ANEMICOS
F 19 6 166 53 185
M 8 2,6 120 38,3 128
TOTAL 27 8,6 286 91,4 313
TABELA II

Distribuicao do n° de casos de anemia
conforme o sexo e idade

Idade SexoFc/ SexoMc/ SexoFs/ SexoMs/ Total

(anos) anemia anemia anemia anemia

n % n % n % n % n %

<3 3 09 3 09 8 25 M 35 256 8
3-6 0 0 0 0 19 6.1 16 51 35 112
7-12 0 0 2 06 16 5,1 30 96 48 153
13-20 1 03 2 06 283 73 M1 35 37 118
21-30 2 06 0 0 24 1,7 17 54 43 13,7
31-40 3 09 0 0 14 45 6 19 23 73
41-50 6 19 0 0 24 1,7 1 35 41 131
51-60 2 06 0 0 23 73 7 22 32 10,2

>60 2 06 1 03 15 48 M 35 29 93
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TABELA llI
Freqiliéncia de anemia conforme faixa etaria e perfil
sécio-econdomico-demografico dos pacientes anémicos

Variaveis

Idade (anos) n % em relagdo aos anémicos

<3 6 22,2

3-6 0 0

7-12 2 7.4

13-20 3 11,1

21-30 2 7.4

31-40 3 11,1

41-50 6 22,2

51-60 2 7.4

>60 3 11,1

Escolaridade

Nao- alfabetizado 10 37,0

1° Grau incompleto 10 37,0

1° Grau completo 1 3,7

2° Grau incompleto 1 3,7

2° Grau completo 4 14,8

3° Grau completo 1 3,7

N° de habitantes na residéncia

1-3 pessoas 9 33,3

4-6 pessoas 15 55,5

>6 pessoas 3 1,1

Renda familiar

1 salario minimo 12 44,4

2 salarios minimos 1 40,7

= 3 salarios minimos 4 14,8

TABELA IV

Distribuicao dos pacientes anémicos em
relacao aos habitos alimentares

Variaveis
Consumo de carne vermelha/ N %
semana
7 259
1-2x 11 40,7
3-4x 9 33,3
Consumo de carne branca/semana
0 6 22,2
1-2x 15 55,6
3-4x 6 22,2
Consumo de leite e
derivados/semana
0 5 18,5
1-2x 8 29,6
3-4x 14 51,8
Consumo de frutas/semana

0 12 44,4
1-2x 12 44,4
3-4x 3 11,1

Consumo de verduras/semana
6 22,2
1-2x 16 59,3
3-4x 5 18,5

Consumo de cereais/semana
0 1 3,7
1-2x 21 77,8
3-4x 5 18,5

TABELA V
Distribuicao dos pacientes anémicos em
relacao aos habitos alimentares

Anemia Anemia Anemia Anemia e
SEXO microcitica e normocitica macrocitica hipocrémica
hipocrémica normocrémica
F 10 (37 %) 5(18,5%) 2 (7,4%) 2 (7,4%)
M 5(18,5%) 1(3,7%) 0 (0%) 2(7,4%)
TOTAL 15 (55,5%) 6 (22,2%) 2 (7,4%) 4 (14,8%)
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DISCUSSAO

No presente estudo a prevaléncia de anemia foi de 8,6% (27
casos). A prevaléncia encontrada pode ser considerada bai-
xa, visto que, estudos realizados em outras regides do pais
os indices de anemia sdo superiores. Niveis acima de 40%
sao considerados pela OMS como problema de grande im-
portancia em saude publica (LOPES"). Segqundo MONTEI-
RO & cols®?, houve um aumento do nimero de casos de ane-
mia entre criancas de 6 meses a 5 anos nos anos 80 e 90 de
36% para 47%, respectivamente, na cidade de Sao Paulo.
Neste estudo a prevaléncia de anemia nesta idade foi de
apenas 1,9% (6 casos), sendo que nao houve casos de ane-
mia na faixa etédria de 3 a 6 anos. Em estudos realizados em
cidades como Criciima e Porto Alegre foi constatado que
criancas com idade inferior a 3 anos a prevaléncia de ane-
mia foi de 54% e 47,8, respectivamente (NEUMAN et al;
SILVA et al*'). No presente estudo foi observado que hou-
ve diferenca entre os sexos quanto a prevaléncia de ane-
mia, sendo que 6% de casos ocorreram no sexo feminino e
2,6% no sexo masculino. Outros pesquisadores ja constata-
ram que nao ha diferenca na prevaléncia de anemia entre
os sexos (NEUMAN, et al; ALMEIDA et al*?).

Dados da literatura demonstram que a renda familiar tem
associagdo com a prevaléncia de anemia, sendo que alguns
estudos apontam maior risco para pessoas mais pobres
(NEUMAN, et al; MONTEIRO et al'**), neste estudo foi
constatado que 44,4% dos anémicos tém renda mensal de 1
salario minimo, embora a maioria dos pacientes anémicos
apresentem baixa renda, a freqiiéncia de anemia foi baixa.
Do mesmo modo a escolaridade e o numero de habitantes
por pessoa na moradia estdo relacionados com a prevalén-
cia de anemia. Estudos apontam que o maior nimero de ca-
sos de anemia é encontrado em pessoas com menor escola-
ridade, assim como, em residentes com maior numero de
pessoas no domicilio (NEUMAN et al’). Foi observado nes-
te estudo que a maioria dos anémicos (74 %) nao é alfabeti-
zado ou possui o 1° grau incompleto e que a maioria convi-
ve com 4 a 6 pessoas em seu domicilio (55,5%). O maior ni-
vel de instrucao, provavelmente, pode repercutir em maior
chance de trabalho e de renda, condicionando um melhor
acesso aos alimentos e aos cuidados com a saude.
Avaliando o consumo alimentar, observa-se que o consumo
de carne vermelha pode ser um fator de protecao, sobretu-
do nos casos de anemia ferropriva, pois 33,3% da popu-
lacao estudada consome carne vermelha de 3 a 4 vezes na
semana. Outros estudos também comprovam o efeito pro-
tetor da carne (HADLER et al?). O baixo consumo de frutas
e verduras semanal pode estar comprometendo a assimi-
lacdo de micronutrientes necessdrios para uma dieta ade-
quada. O baixo consumo de cereais como o feijao (apenas
18,5% dos pacientes ingerem cereais de 3 a 4 vezes na se-
mana), alimento rico em ferro, pode estar comprometendo
a aquisicao de ferro, sobretudo, nos casos de anemia ferro-
priva. O baixo nivel socioecon6mico desta populacao os
torna mais vulnerdveis aos hébitos alimentares inadequa-
dos no ambiente familiar. A alta freqiiéncia de anemia mi-
crocitica e hipocromica nesta populacao (55,5%), pode in-
dicar a presenca de anemia ferropriva, entretanto, como
nao foram realizados exames complementares torna-se di-
ficil afirmar com certeza a etiologia destes casos de ane-
mia. A ADC (anemia doenca cronica) é a segunda causa
mais freqiiente de anemia, depois da anemia por deficién-
cia de ferro. A anemia normocitica normocrémica leve a
moderada também pode coexistir com outras causas de
anemias. A prevaléncia de anemia normocitica normocro-
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mica foi de 22,2%. Os casos de anemia associados a eosi-
nofilia podem indicar presenca de parasitose associada.
Um dos grandes desafios da satide publica é o combate a
anemia, esta pesquisa determinou a prevaléncia de ane-
mia e analisou causas e fatores associados. Embora a pre-
valéncia nesta populacdo tenha sido baixa é necessario
que medidas politicas publicas de aumento de emprego
(gerando aumento de renda) e escolarizacao devem ser im-
plementadas uma vez que contribuem de forma significa-
tiva para diminuicao da prevaléncia da anemia, sobretudo,
a anemia carencial.

REFERENCIAS

1-ALMEIDA, C.A.N.; RICCO, R.G.; CIAMPO, L.A.D.; PINHO, A.P.& DUTRA DE
OLIVEIRA, J. E. - Fatores associados a anemia por deficiéncia de ferro em
criangas pré-escolares brasileiras. J. Pediatr., 80 (3): 229-34, 2004.

2-BARBOSA, D.L.; ARRUDA, I.K.G. & DINIZ, A. S. - Prevaléncia e caracteri-
zagao da anemia em idosos do programa de salude da familia. Ver Bras. He-
matol. , 28 (4): 288-292, 2006.

3-BATISTA-FILHO, M - O controle das anemias. Rev. Bras. Saude Matern. In-
fant., 4 (2): 121-123, 2004.

4-FILHO M.B. & RISSIN A. - A transigao nutricional no Brasil: tendéncias regio-
nais e temporais. Cad. Saude Publica, 19 (suppl.1): 181-191, 2003.

5-GABRILOVE, J. - Anemia and the elderly: Clinical considerations. Best prac-
tice & Research Clinical Haematology, 18 (3): 417-422, 2005.

6-GUERRA, C.C.C. - Caréncia de Ferro. Rev. Soc. Bras. Hematol. Hemater.,
149 (10): 88-89, 1988.

7-HASSAN, E. O. & et al. - The prevalence of anemia among clients of family
planning clinics in Egypt., Contraception, 60 (2): 93-99, 1999.

8-HADLER, M.C.C.M.; JULIANO, Y. & SIGULEM, D. M. - Anemia do lactente:
etiologia e prevaléncia. J. Pediatr., 78 (4): 321-326, 2002.

9-LAWLESS, J. W. & et al. - Supplementation improves appetite and growth in
anemic kenyan primary school children. J. Nutr., 124 (5): 655-663, 1994.

10-LEE, G. R. & et al. - Wintrobe’s clinical hematology. 9. ed. Philadelphia, Lea
& Febiger, 1993.

11-LOPES R. E. & et al. - Prevaléncia de anemia e hipovitaminose A em puér-
peras do centro de atencdo a mulher do institutituto materno infantil prof.
Fernando figueira, IMIP: um estudo piloto. Rev. Bras. Saude Matern. Infant.,
6 (supl 1): S63-S68, 2006.

12-MONTEIRO C. A.; SZARFAC, S. C. & MONDINI, L. - Tendéncia secular da
anemia na infancia na cidade de S&o Paulo (1984-1996). Rev. Saude Publi-
ca. 34 (6), 62-72, 2000.

13-MONTERO, R.M.J.M. - Prevaléncia de anemia ferropriva e fatores de risco
associados: estudo populacional no municipio de Itupeva, SP, Brasil. 2002.
85 p. dissertacdo de Mestrado - Escola de Enfermagem da universidade de
Sao Paulo. Ribeirdo Preto.

14-NEUMAN N. A. & et al. - Prevaléncia e fatores de risco para anemia no sul
do Brasil. Rev. Saude publica, 34 (1): 56-63, 2000.

15-OLIVEIRA R. & et al. - Magnitude, distribuicdo espacial e tendéncia da ane-
mia em pré-escolares da Paraiba. Ver. Saude Publica, 36 (1): 26-32, 2002.

16-POLLITT, E. - Early iron deficiency anemia and later mental retardation. Am.
J. Clin. Nutr., 69, (1): 4-5, 1999.

17-SILVA, L.MS.M.; GIUGLIANI, E. R. J. & AERTS, D. R. G. C. - Prevaléncia e
determinantes de anemia em criangas de Porto Alegre, RS, Brasil. Rev. Sau-
de Publica, 35 (1): 66-73, 2001.

18-SILVA P. H & HASHIMOTO, Y. - Interpretagéo laboratorial do eritrograma. 1
ed. Sdo Paulo, Editora Lovise, 1999, 197p.

19-VANNUCCHI, H. FREITAS, M.L.S. & SZARFARC, S.C.- A prevaléncia de ane-
mias nutricionais no Brasil. Cad. Nutr., 4: 7-26, 1992.

20-WHO (World health Organization) — Iron deficiency anaemia: assessment,
prevention and control: a guide for programme managers. Geneve, 2001.

ENDERECO PARA CORRESPONDENCIA

Prof? Dr? Juliana C. M. Herrero

Universidade Estadual de Maringa — Departamento de Andlises Clinicas
Av. Colombo, 5790, zona 7

CEP. 87020-900 Maringa-PR

e-mail: jcurim@hotmail.com

RBAC, vol. 41(2): 151-154, 2009



Avaliacao dos exames citologicos de papanicolaou com
células epitelais atipicas e respectivos exames col-
poscopicos com relacao aos exames histopatologicos

Evaluation of pap smear tests with atyphical ephitelial cells and respective colposcopyc
tests in relation to histopatological analyses

Andressa de Azambuja Pias’ & Vera Regina Andrade Vargas®

/RESUMO - Introducao: O diagnéstico do cancer cervical consiste no exame citolégico de Papanicolaou, exame colposcépico e exame \

lulares.

para citologia e a histopatologia em LSIL/NIC I e HSIL/NIC III

histopatoldgico. Para avaliar a concordancia entre os resultados dos exames citolégicos de Papanicolaou e colposcépico com histopa-
tologia. A amostra foi constituida pelos 115 laudos dos exames citolégicos com células epiteliais atipicas, nas quais foram realizados
exames de colposcopia e/ou histopatologia. Para realizar as andlises estatisticas foi calculada a associagdo pelo teste de residuos e a
sensibilidade, a especificidade e os valores preditivos positivo e negativo.

A idade média das pacientes foi de 30,3 anos. Na faixa etdria de 20-29 anos foi observado um pico para freqiiéncia de alteracoes ce-

O exame colposcoépico e o histopatolégico apresentaram resultados positivos para a maioria das pacientes, sendo de 76,8% para o pri-
meiro e de 62,2% para o segundo. A colposcopia apresentou um valor preditivo negativo (VPN) de 71,4%; um valor preditivo positi-

vo (VPP) de 67,2%, uma sensibilidade de 96% e uma especificidade de 18%. Para a citologia o VPP foi de 62,2%. Houve associacao

PALAVRAS-CHAVE - Exame citol6gico de Papanicolaou; colposcopia, histopatologia, correlacao.

%

SUMMARY - The diagnostic of the cervical cancers consist of cytological Pap smear, colposcopycal and histopathologycal test.: To eva-\
Iuate the correlation between cytological Pap smear and colposcopy with the histopathology. The sample was constituted by 115 cyto-
logical reports with atypical epithelial cells in which it was realized the colposcopycal diagnosis and/or histopathologycal analysis. To
realize the statistical analysis it was determined the associate by residues test and the sensibility, specificity, negative predictive va-
Iue (NPV) and positive predictive value (PPV). The medium age was 30.3. In the group age 20-29 was observed a pick of frequency
of the alteration cells (43.5%; 50/115). The colposcopycal diagnosis and the histopathologycal analysis was positive for the majority,
where was 76.8% for the first and 62.2% for the second. The colposcopycal diagnosis presented the NPV 71.4%, the PPV was 67.2%,
the sensibility was 96% and the specificity was 18%. For the cytology the PPV was 74%. There was association between cytology and
histopathology in LSIL/NIC I and HSIL/NIC III and positive colposcopycal repot cytology with HSIL.

\KEYWORDS - Pap smear test, colposcopy; histopathology; correlatio
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INTRODUGAO

cancer cervical representa a segunda neoplasia mais

freqiiente nas mulheres no mundo. As taxas de inci-
déncia, com idades ajustadas, variam de aproximadamen-
te 10 por 100.000 mulheres por ano em muitas nagoes de-
senvolvidas, e mais de 40 por 100.000 mulheres em alguns
paises em desenvolvimento. No Brasil, conforme o Institu-
to Nacional do Cancer (INCA), as estimativas para 2006,
eram de 19.260 novos casos de cancer de colo de utero,
com um risco estimado de 20 casos a cada 100.000 mulhe-
res. No estado do Rio Grande do Sul, essas estimativas
apontavam 1.730 novos casos de cancer de colo uterino,
com uma taxa bruta de incidéncia de 30,9 casos, para cada
100.000 mulheres (BOSCH, 1995; BRASIL, 2006).
Em estudos epidemiolégicos, sdo relatados que a asso-
ciacao do Papilomavirus Humano (HPV) com o cancer de
colo de tutero é forte, independente de outros fatores de ris-
co. O HPV é um virus de DNA, e existem mais de 100 dife-
rentes tipos identificados por técnicas de biologia molecu-
lar. Destes, mais de 30 tipos infectam o trato anogenital,
sendo que alguns sao de baixo risco e outros de alto risco
para o desenvolvimento do cancer cervical. Entre os HPVs
de baixo risco, os tipos mais comuns sao os 6 e 11, os quais
provocam lesoes benignas como o condiloma, e esses tipos

sao encontradas de forma nao integrada ou epissormal ao
genoma da c€lula hospedeira. Entre os HPVs de alto risco,
os tipos 16 e 18 sdo encontrados em lesdes pré-cancerosas
e cancer cervical, estando o DNA do HPV integrado ao ge-
noma da célula hospedeira. Além da infeccao pelo HPV, ou-
tros fatores de risco estao associados a essa neoplasia, como
o inicio precoce das relacoes sexuais, varios parceiros sexu-
ais ao longo da vida, promiscuidade do parceiro sexual, ha-
bito de fumar, uso de contraceptivo oral e baixo nivel soci-
oecondmico, entre outros (BOSCH, 1995; SCHNEIDER
et.al., 1998; NONNENMACHER et.al. 2002; SILVA et.al
2004; WHO, 2004; STIVAL et al., 2005; BRASIL, 2006).

Os métodos de diagnésticos amplamente utilizados para a
deteccao do cancer de colo de ttero consistem no exame ci-
tolégico, no exame colposcépico e no exame histopatologi-
co, que é considerado o padrao ouro do diagnéstico. A as-
sociacao desses métodos mostra-se de grande importancia,
pois permitem o diagnéstico e tratamento adequado para as
lesdes pré-cancerosas e cancer cervical. Essa associacao es-
td bem estabelecida, porém vérios trabalhos apontam con-
trovérsias entre os resultados que estdo na dependéncia dos
critérios citolégicos e as classificagcoes utilizadas (TUON et
al., 2002; STIVAL et al., 2005; AMARAL et al; 2006).

No exame citolégico de Papanicolaou, é realizado um estu-
do das células colhidas na cérvice uterina, com auxilio de
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uma espatula ou escova, a fim de definir o grau de ativida-
de biolégica das mesmas. Esse exame apresenta uma boa
sensibilidade e alta especificidade quando utilizada em po-
pulacdes como método de triagem. Uma das criticas mais
freqlientes a esse exame € a alta taxa de falsos negativos,
que pode variar de 6 a 68%. A literatura aponta como sen-
do as principais causas de resultados falsos negativos, a co-
lheita do material, erro no escrutinio do esfregac¢o ou na in-
terpretacao dos achados citolégicos (TUON et al., 2002;
AMARAL et. al.;2003).

A colposcopia é um método répido, realizado com um apa-
relho conhecido como colposcépio, o qual permite a visua-
lizagao do colo uterino com um aumento de dez a quaren-
ta vezes, ampliando assim uma pequena lesao nao visuali-
zada pela inspecdo visual. A classificacdo utilizada é a ter-
minologia colposcépica da Federacao Internacional de Pa-
tologia Cervical e Colposcépica (IFCPC, 1990) a qual divi-
de os achados colposcépicos em normal, anormal, suspeito
para cancer invasor e achado insatisfatério (CARVALHO &
OYAKAWA, 200; TUON et al., 2002; STIVAL et al., 2005).
O diagnoéstico histopatolégico é realizado com amostras re-
tiradas da lesdo e, estd baseado em critérios morfolégicos
da arquitetura tecidual, sendo considerado uma técnica
padréao ouro do diagnéstico morfolégico. Esse exame é re-
alizado em amostras retiradas de uma area suspeita de pre-
senca de lesdo. Para esse exame, € utilizada a classificacao
de Richart, que se dividem em neoplasia intra-epiteliais
cervicais I, IT e III conforme o grau da lesdao, carcinoma e
adenocarcinoma”in situ" (STIVAL et al., 2005).

Este estudo teve como objetivo avaliar a concordancia en-
tre os resultados dos exames citolégicos e colposcépicos
com o histopatolégico.

MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo observacional, retrospectivo e
transversal no Laboratério Osvaldo Cruz, um laboratério
privado do municipio de Santo Angelo, durante o periodo
de janeiro a dezembro de 2006. A populacéo foi constitui-
da pelos 5.688 exames citolégicos de Papanicolaou regis-
trados no laboratério no periodo do estudo. Desses, 0,5%
(33/ 5.688) foram considerados insatisfatérios para ava-
liacdo, restando 5.655 laudos citolégicos. Dos 5.655 laudos
citolégicos identificados, 95,3% (5.388/5.655) eram negati-
vo para lesao intra-epitelial ou malignidade e 4,7% (267/5.
655) apresentaram células epiteliais atipicas.

A amostra de conveniéncia (selecdo da amostra) incluida
no estudo foi constituida pelos laudos dos exames preven-
tivos que apresentaram células epiteliais atipicas. Os diag-
noésticos que fizeram parte desse estudo foram: células es-
camosas atipicas de significado indeterminado (atypical
squamous cells of undetermined significance — ASC-US),
células escamosas atipicas, que nao se exclui lesao de alto
grau (atypical squamous cells, don't exclude high-grade le-
sion — ASC-H), células glandulares atipicas de significado
indeterminado (atypical glandular cells - AG), lesao intra-
epitelial escamosa de baixo grau (low-grade squamous in-
traepithelial lesion — LSIL); lesao intra-epitelial escamosa
de alto grau (high-grade squamous intraepithelial lesion —
HSIL) e carcinoma de células escamosas. Além disso, fo-
ram avaliados os laudos dos exames colposcépicos e histo-
patolégicos realizados no seguimento (follow-up) dessas
pacientes (KURMAN & SOLOMON, 1997; SOLOMON &
NAYAR; 2004; NCI - workshop, 2007).

Para a caracterizacdao da amostra, os resultados de algumas
categorias da classificagao do Sistema de Bethesda foram
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agrupados, conforme a Figura 1. Para facilitar a andlise es-
tatistica dos dados, a citologia foi considerada positiva
abrangendo todas as alteracdes incluidas no estudo
(ASC/AG, LSIL e HSIL). A colposcopia foi considerada po-
sitiva e negativa, e para a histopatologia foi utilizada a clas-
sificacao de Richart, sendo considerada positiva, nos casos
de neoplasia intra-epiteliais cervicais I, Il e III (NIC I, IT e
IIT), e negativa. Nao houve nenhum caso de carcinoma de
células escamosas e adenocarcinoma na presente amostra.

Classificagdo de Bethesda, 2001. Classificagdo utilizada no presente estudo
ASC-Us

ASC-H ASC/AG

AG

LSIL LSIL

HSIL HSIL

Legenda: ASC-US: Células Escamosas Atipicas de Significado Indeterminado; ASC-H: Células Escamosas Atipicas
nao excluindo Lesao de Alto Grau; AG: Células Glandulares Atipicas de significado indeterminado; LSIL: Lesao
Intra-epitelial Escamosa de Baixo Grau; HSIL: Lesdo Intra-Epitelial Escamosa de Alto Grau.

Figura 1: Quadro apresentando as categorias do Sistema de Bethesda
agrupadas para analise estatistica.

O teste de residuos foi utilizado para verificar associacao
entre os resultados dos exames citoloégicos cervicais com o
exame colposcépico e com o exame histopatolégico. Para
realizar as analises estatisticas foram calculados a sensibi-
lidade, a especificidade e os valores preditivos positivo e
negativo, para a colposcopia, e o valor preditivo positivo
para a citologia, pelo programa STATA versao 9.0.

A sensibilidade de um teste diz respeito a capacidade que um
teste tem de detectar os individuos verdadeiramente doentes,
e é calculado pela férmula: Sensibilidade (%) = (verdadeiros
positivos /verdadeiros positivos + falso negativos) X100.

Sdo considerados verdadeiros positivos os casos de
ASC/AG, LSIL e HSIL. Os exames colposcépicos que apre-
sentaram resultados positivos, porém nao apresentaram
anormalidades segundo o exame histopatolégico, foram
considerados falsos negativos.

A especificidade de um teste corresponde a capacidade
que este apresenta em detectar os individuos verdadeira-
mente sadios. Este indicador é calculado através da se-
guinte férmula: Especificidade (%) = (verdadeiros negati-
vos / falsos positivos + verdadeiros negativos) x 100.

Para o céalculo da especificidade, considerou-se verdadeiro
negativo os resultados negativos para a colposcopia, que
tiveram o resultado confirmado pela histopatologia. Os re-
sultados falsos positivos correspondem aos resultados posi-
tivos para a colposcopia, e que nao apresentavam alte-
racoes segundo o exame histopatolégico.

O valor preditivo positivo corresponde a probabilidade de
ter a doenca em um paciente com resultado positivo do tes-
te. E calculado a partir da seguinte férmula: Valor Prediti-
vo Positivo (%) = (verdadeiros positivos / verdadeiros posi-
tivos + falsos positivos) x 100.

O valor preditivo negativo corresponde a probabilidade de
nao ter a doenca quando o resultado do teste é negativo. E
calculado a partir da seguinte férmula: Valor Preditivo Ne-
gativo (%) = (verdadeiros negativos / falsos negativos +
verdadeiros negativos) x 100.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e
das Missbes (URI), Campus de Santo Angelo (CEP-San).

RESULTADOS

A fim de se proceder as correlacdes cito-colpo-histopatol6-
gica, foram considerados somente os laudos citologicos
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que apresentavam citologia positiva para células epiteliais
atipicas, nas quais foram realizados exames de colposcopia
e/ou histopatologia, resultando na amostra de 115 partici-
pantes. A caracterizacao da amostra em estudo foi realiza-
da por andlise descritiva. As varidveis categoricas foram
expressas por n e porcentagem.

Dos 115 laudos alterados identificados, a idade média das
pacientes foi de 30,3 anos (desvio padrao de 11,4), varian-
do de 14 a 71 anos. Desses, 15,7% (18/115) eram de ado-
lescentes de 14-19 anos de idade. Na faixa etdria de 20-29
anos, foi observado um pico para freqiiéncia de alteracoes
celulares (43,5%; 50/115) (Figura 2).

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20% 15,7%

15% +

10% A

5% A 6 %
o | | B

14-19 20-29 30-39 40-49 50

Faixa etaria

43,5%

17.4% 17,4%

Percentual das participantes

Figura 2: Distribuicdo das 115 participantes do estudo conforme a faixa
etaria.agrupadas para analise estatistica.

Quando foram distribuidos os resultados citolégicos por
faixa etdria, foi observado um pico para a lesdao intra-epite-
lial escamosa de baixo grau (LSIL) na faixa etdria de 20-29
anos e para lesao intra-epitelial de alto grau, o pico obser-
vado correspondeu a faixa etdria de 40-49 anos, embora
essa lesao ja tenha sido identificada a partir da faixa etaria
de 20-29 anos (Figura 3).
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Legenda: ASC/AG: células escamosas e glandulares atipicas de significado indetermi-
nado e que néo exclui lesao de alto grau; LSIL: Leséo Intra-epitelial Escamosa de Baixo
Grau; HSIL: Lesao Intra-Epitelial Escamosa de Alto Grau.

Figura 3: Distribuicao, por faixa etaria, das alteracoes
citolégicas nos 115 casos estudados.

Dos 115 laudos citolégicos incluidos no estudo, a maioria
foi de ASC/AG (63%; 61/115). Das 115 pacientes, 99 reali-
zaram exames colposcépicos, sendo que, destes a maioria
apresentou resultado positivo (76,8%; 76/99). O exame his-
topatolégico foi realizado por 90 das 115 pacientes, sendo
que destes a maioria (62,2%; 56/90) apresentou resultado
positivo (NIC I, II, IIT ou II/IIT) (Tabela 1).
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TABELA |
Distribuicao das variaveis categéricas
expressa por n e porcentagem.

n % % Valido % acumulado
Exames citolégicos
ASC/IAG 61 53,0 53,0 53,0
HSIL 14 12,2 12,2 65,2
LSIL 40 34,8 34,8 100,0
Total 115 100,0 100,0
Exames colposcopicos
Negativo 23 20,0 23,2 23,2
Positivo 76 66,1 76,8 100,0
Total 99 86,1 100,0
Missing (NR) 16 13,9
Total 115 100,0 100,0
Exames histopatologicos
Negativo 34 29,6 37,8 37,8
NIC | 33 28,7 36,7 74,4
NIC Il 9 7.8 10,0 84,4
NIC 1/l 2 1,7 2,2 86,7
NIC 1l 12 10,4 13,3 100,0
Total 920 78,3 100,0
Missing (NR) 25 21,7
Total 115 100,0 100,0

Missing (NR): Nao realizaram o exame.

O valor preditivo positivo (VPP) da colposcopia correspon-
deu a 0,672, e foi calculado para verificar, entre os resulta-
dos encontrados na colposcopia como positivos quantos re-
almente eram positivos. Foi verificado que, entre 100 pesso-
as que tivessem o resultado da colposcopia positivo, 67 real-
mente teriam a doenca ou, entre os diagnoésticos apresenta-
dos como positivos para colposcopia, 67,2% estavam corre-
tos. Entretanto, 32,8% (considerados como positivos pela
colposcopia) eram negativos pelo histopatolégico (Tabela 2).
O valor preditivo negativo (VPN) da colposcopia foi de
0,714, o que significa que entre os diagnésticos apresenta-
dos como negativos, 71,4% sao verdadeiramente negativos
e 28,6% considerados como negativos pela colposcopia,
eram positivos pelo histopatolégico (Tabela 2).

A sensibilidade do teste corresponde a capacidade de de-
tectar a doenca em individuos doentes, ou seja, entre os re-
sultados encontrados no exame histopatolégico (padrao-
ouro) como positivos quantos sao indicados como positivos
e quantos sao negativos pela colposcopia. A sensibilidade
calculada para a colposcopia foi de 0,957. Isto significa que
numa proporcao de 100 pessoas com a doenca, 96 seriam
corretamente identificadas como doentes e 4 doentes fo-
ram erroneamente consideradas sadias (Tabela 2).

A especificidade é capacidade do teste de indicar que nao
hé doenca em pessoas sadias, isto significa que, se o teste
nao é especifico, ele ird indicar falsamente a presenca da
doenca em individuos sadios. O valor da especificidade da
colposcopia foi de 0,185, isto significa que numa populacao
de 100 pessoas sadias, 18 seriam corretamente identifica-
das como sadias e 82 sadias seriam erroneamente conside-
radas doentes (Tabela 2).
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TABELA 11
Correlacao do exame de colposcopia e do
exame de histopatologia.

HISTOPATOLOGICO*
COLPOSCOPIA Positivo Negativo Total
Positivo 45 22 67
Negativo 2 5 7
Total 47 27 74

* os resultados do hi 6gico sao consi como padrao ouro

O valor preditivo positivo (VPP) da citologia foi de 0,622.
Isto significa que, numa proporcao de 100 pessoas que ti-
vessem resultado citolégico positivo, 56 realmente teriam a
doenca ou, entre os diagnésticos apresentados como posi-
tivos para citologia, 62,2% estavam corretos, entretanto,
37,8% considerados como positivos pela citologia eram ne-
gativos pelo histopatolégico (Tabela 3).

TABELA Il
Correlacao do exame citolégico com o
exame histopatologico.

HISTOPATO LOGICO*

CITOLOGIA Positivo Negativo Total

Positivo 56 34 90

* os resultados do histopatoldgico séo considerados como padréao ouro

A sensibilidade, a especificidade e o valor preditivo nega-
tivo para a citologia nao foram calculados, pois nao foram
realizados exames histopatolégicos nas pacientes com cito-
logia negativa.

A associacao entre a citologia e a histopatologia foi realiza-
da através do teste de residuos, em que a associacao entre
os exames da-se quando temos residuos com valores posi-
tivos e acima de 1,96. Sendo assim pode-se dizer que os re-
sultados histopatolégicos de NIC III estao associados com
citologia de HSIL e os resultados de LSIL, para a citologia,
estd associado com a histopatologia a NIC I (Tabela 4).

TABELA IV
Associacéao entre a citologia e histopatologia.
Citologia
ASC/AG HSIL LSIL
residuos residuos Residuos
Histopatologia  n  ajustados n  ajustados n  Ajustados Total
Negativo 25 4,2 3 -1,4 6 -3,2 34
NIC | 1 -1,8 2 -1,9 20 3,2 33
NIC I 3 -0,8 1 -0,4 5 1.1
NIC I/l 0 -1,3 1 1,4 1 0,3
NIC Il 2 -2,2 7 4,4 3 -1,1 12
Total 41 14 35 90

A correlacao entre a citologia e a colposcopia foi feita atra-
vés do teste de residuos. Assim, pode-se dizer que os re-
sultados positivos de colposcopia estao associados com os
resultados citolégicos de HSIL (Tabela 5).
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TABELA V
Associacao do exame citolégico ao exame colposcoépico.

Exames citolégicos

Exames

colposcépicos ASC/AG HSIL LSIL Total

Negativo 18 2,9 0 -2,1 5 -1,6 23

Positivo 33 -2,9 13 21 30 1,6 76
DISCUSSAO

O rastreamento de lesdes pré-cancerosas e cancerosas de
cancer de colo de utero é realizado pelo exame citolégico de
Papanicolaou, o qual permite a deteccao das lesoes cervicais
em suas fases iniciais, antes de se tornarem lesoes invasivas.
O diagnéstico precoce estd baseado em trés exames: o cito-
légico, o colposcépico e o histopatoldgico, sendo esse tltimo
considerado o padrao ouro para o diagnéstico (PINHO et al.,
2002; JUNIOR et al., 2004; STIVAL et al., 2005).

No presente estudo, foram identificados 115 laudos citol6-
gicos de Papanicolaou que apresentaram células epiteliais
atipicas e que possuiam exames colposcépicos e/ou histo-
patoldgico. A idade média das participantes dessa amostra
foi de 30,3 anos, variando de 14 a 71 anos. A faixa etaria
com maior incidéncia de alteracoes celulares atipicas
(43,5%; 50/115), foi de 20-29 anos. No estudo de Stival et
al., realizado no Ambulatério de Ginecologia e Obstetricia
do Hospital Universitario de Santa Maria (HUSM), a idade
das pacientes que apresentavam alteracdes citopatolégicas
variou de 18 a 69 anos, com idade média de 36,5 anos e o
intervalo de idades que apresentou o maior nimero de
exames anormais (38%; 23/59) foi dos 18 aos 29 anos. Os
dados do presente estudo diferem do estudo de Stival et
al., sendo que essas diferencas podem ser explicadas pelo
fato de, em nosso estudo, a amostra ser maior e compreen-
der um intervalo maior de idades. Porém, encontramos al-
guma semelhanca com relacao as idades onde foram en-
contradas as maiores incidéncias de alteracoes celulares
atipicas (STIVAL et al., 2005).

Em nosso estudo, desenvolvido em um laboratério privado do
municipio de Santo Angelo, em que a idade das pacientes
variou de 14 a 71 anos, a alteragao citolégica mais freqiiente
foi ASC/AG, representando 53% (61/115) das alteracoes ci-
tologicas, seguido de LSIL com 34,8% (40/115) e 12,2%
(14/115) dos casos corresponderam a HSIL. No estudo reali-
zado por Gontijo et al., em mulheres atendidas no Centro de
Saude Barbara de Campinas e no Hospital Leonir Mendes de
Barros, em Sao Paulo, a idade das pacientes variou de 18 a 60
anos, e entre os exames alterados, foram encontrados 75%
(157/209) de casos de ASC/AG, 16,8% (35/209) de LSIL,
7,7% (16/209) de HSIL e 0,4% (1/209) de carcinoma invasor.
Em estudo realizado por Zuben e colaboradores, em uma
provincia pequena e isolada da regido Amazonica, a idade
variou de 20 a 83 anos, e entre os resultados alterados, a al-
teracao citolégica mais freqiente foi ASC/AG com 49,2%
(56/114), seguida de HSIL com 35% (40/114), LSIL com 14%
(16/114) e adenocarcinoma in situ com 1,8% (2/114) (GON-
THJO et al., 2004; ZUBEN et al., 2007).

Analisando os dados apresentados, percebeu-se que estes
sdo semelhantes aos resultados reportados por estudos pré-
vios, realizados por Zuben et al. e Gontijo et al., com re-
lacao as alteracgoes citolégicas mais freqiientes. No entan-
to, esta alteracao foi mais evidente no estudo desenvolvido
por Gontijo et al.. Esses resultados podem ser explicados
pela qualidade da cobertura citolégica realizada, detectan-
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do um maior ntiimero de células epiteliais alteradas. Com
relacao a LSIL, os dados do presente estudo apresentaram
discordancia dos estudos acima citados, sendo que essas
controvérsias entre os resultados estdo na dependéncia dos
critérios citolégicos e as classificacoes utilizadas. Quando
comparamos os resultados de HSIL, nossos dados apresen-
tam certa semelhanca com o estudo de Gontijo et al., dife-
rindo do estudo Zuben et al., onde os resultados indicaram
uma discordancia maior. Este fato pode ser explicado, pro-
vavelmente, devido a populacao envolvida no estudo de
Zuben et al. ter um acesso restrito ao exame citopatol6gi-
co, aliado a faixa etdria ser mais abrangente. No nosso es-
tudo nao houve nenhum caso de carcinoma, diferentemen-
te dos demais estudos. Provavelmente, isso se deve ao fato
de que, no presente estudo, a populacao tenha um maior
acesso ao exame preventivo, por ser um servico privado,
possibilitando a deteccao de alteracdes precoces (GONTI-
JO et al., 2004; ZUBEN et al., 2007).

No presente estudo, a lesao intra-epitelial escamosa de
baixo grau (LSIL) prevaleceu na faixa etaria de 20-29 anos
e a lesao intra-epitelial de alto graupredominou na faixa
etaria de 40-49 anos, embora essa lesao ja tenha aparecido
a partir da faixa etdria de 20-29 anos. Esses dados estao
compativeis com o descrito pelo INCA, onde é relatado que
a incidéncia por cancer de colo de utero torna-se evidente
na faixa etaria de 20 a 29 anos e o risco aumenta rapida-
mente até atingir seu pico, geralmente na faixa etaria de 45
a 49 anos (BRASIL, 2006).

Em nosso estudo, para o exame colposcépico, o valor pre-
ditivo positivo (VPP) e o valor preditivo negativo (VPN) fo-
ram de 67,2% e 71,4%, respectivamente. A sensibilidade e
a especificidade da colposcopia foram de 96% e 18%, res-
pectivamente. O valor da sensibilidade mostra que o méto-
do identificou alteracées com eficiéncia, por outro lado, a
especificidade foi baixa. Esse valor é dificil de ser questio-
nado, uma vez que a colposcopia nao tem uma relacao di-
reta com a histologia como tem com a citologia. Para o exa-
me citolégico do nosso estudo, o VPP foi de 62,2%.

No estudo de Tuon et al., realizado no Hospital e Materni-
dade Santa Brigida de Curitiba, foram selecionada 80 pa-
cientes para avaliar a concordancia dos exames citopatold-
gicos e colposcépicos com o resultado da andlise histologi-
ca. A sensibilidade e a especificidade da colposcopia foram
de 96% e 19%, respectivamente. O VPP e o VPN da col-
poscopia foram de 65% de 75%, respectivamente. O VVP
para citologia foi de 74%. Em um estudo desenvolvido por
Pinho et al., foi avaliado o grau de concordancia entre os
exames citolégicos e histopatoloégicos de 373 pacientes
atendidas em um hospital universitario. O VPP do exame
citolégico foi de 85%. No estudo realizado por Cordeiro et
al., realizado com 893 mulheres, em Recife, em 2005, foi
observado para citologia o VPP de 83,3% (PINHO et al.,
2002; TUON et al., 2002; CORDEIRO et al., 2005).
Quando comparamos com os dados do presente estudo de
VPP, VPN, sensibilidade e especificidade da colposcopia,
observamos que esses estdao compativeis com o estudo de
Tuon et al.. Para a citologia, o VPP do nosso estudo apre-
sentou valores menores que os observados pelos estudos
acima descritos. Isto pode ser explicado porque no estudo
de Tuon et al., nao foram incluidos os resultados citolégicos
de ASC-US, apenas os resultados de LSIL e HSIL. Confor-
me a literatura, na categoria citolégica de ASC-US existe a
maior variabilidade e discordancia diagnéstica. O valor su-
perior de VPP para a citologia, encontrado no estudo de Pi-
nho et al., pode ser explicado devido ao fato de que nesse
estudo tenham sido encontrados um maior numero de
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HSIL, carcinoma e adenocarcinoa, se comparado ao nosso
estudo, e essas categorias citolégicas possuem uma maior
concordancia com a histopatologia. Além disso, o VPP da
citologia encontrado no estudo de Cordeiro et al., foi supe-
rior ao encontrado no presente estudo, provavelmente, de-
vido ao fato de terem sido considerados valores negativos
para a biépsia, nos casos em que esta nao foi realizada (PI-
NHO et al., 2002; TUON et al., 2002; SOUZA et al., 2004;
CORDEIRO et al., 2005; DALLA CORTE et al, 2007).

Com relagédo ao teste de residuos, utilizado para verificar a
associacao entre os resultados dos exames citolégicos cervi-
cais com o exame colposcépico e com o exame histopatol6-
gico, nao foram encontradas referéncias que utilizassem es-
te teste para verificar a associacao entre os exames, nao sen-
do possivel realizar a discussao dos mesmos. No entanto, de-
vido a significAncia desses valores, optamos em nao omitir
estes resultados, apesar de nao ter literatura para discutir.
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Hormoénio de estimulacao da tiredide (TSH) e
correlacoes laboratoriais

Thyroid Stimulating Hormone (TSH) and Laboratorials Correlations
Patricia MILHORANSA' & Rosane SOARES?

/RESUMO - A secrecao hipofisaria de TSH regula a secrecao de T4 (tiroxina) e T3 (triiodotironina) que, por sua vez, exercem “feed-\

clinica desses pacientes.

back" negativo no controle de secrecao dos hormonios da tireéide, sendo que, a medida que ocorre um aumento na secregao de T3 e
T4, o metabolismo celular aumenta. Este aumento promove, em nivel de hipotdlamo, reducéo na secrecao de TRF (fator de liberacao
da tireotrofina ), provocando uma reducgao na secrecao de TSH pela adeno-hipdfise e, reducao de T3 e T4 pela tiredide, reduzindo o
metabolismo basal celular. Desta forma, quando a funcao hipotdlamo-hipofiséria esté intacta, pequenas alteracdes nas concentracoes
dos hormoénios tireoideanos livres resultam em grandes concentracdes séricas de TSH, tornando o mesmo melhor indicador de alte-
ragoes discretas da producao tireoideana. Os valores de referéncia de TSH para eutiredideos sdo: 0,4-4 pUI/mL; para hipotireoidismo:
< 0,01 pUI/mL e para hipertireoidismo: 7,1-=75 pUl/mL.Em um Hospital de médio porte da cidade de Porto Alegre, no Setor de Imu-
nologia, foram coletados os resultados de TSH de 1130pacientes no periodo de maio de 2007 até julho de 2007, analisando a ade-
quacao dos valores de referéncia e relatando sua repercussao clinica. A anélise revelou a importancia de resultados laboratoriais na

PALAVRAS-CHAVE - TSH, Valor de Referéncia, Eutireoidismo, Hipotireoidismo, Hipertireoidismo.

/

patients.

/'SUMMARY - The hypofisis secretion of TSH regulates the secretion of T4 and T3, that in turn exert negative feedback in the secreti-\
on control of hormones of the thyroid. As long as occurs an increase in the secretion of T3 and T4, the cellular metabolism increases.
This increase promotes, in hypotalamo level, reduction in the secretion of TRF(thyrotropin releasing hormone), causing a reduction in
the secretion of TSH for adeno-hypofisis and, reduction of T3 and T4 for the thyroid, reducting the cellular basal metabolism. Of this
form, when the hypotalam —hypofisis function is unbroken, small alterations in the concentrations of free thyroid hormones, result in
big concentrations of TSH, taking the same, better indicating of discrete alterations of thyroid productionthe TSH reference values for
euthyroid are 0,4-4 ulU/mL, to hypothyroid <0,01 ulU/mL and hyperthyroid 7,1 =275 plU/mL. In a medium size Hospital located in Por-
to Alegre city, in the immunology sector, the TSH results from 1130 patients had been collected in the period from May 2007 until July
2007, analyzing the adequacy of reference values. The analysis disclosed the importance of Laboratory results in the clinic of these

KEYWORDS - Thyroid Stimulating Hormone (TSH), Reference Value, Euthyroid, Hipothyroid, Hyperthyroid. Y,

INTRODUGAO

TSH (hormonio de estimulacdo da tiredide ou tireotro-

fina) € um hormonio pertencente a familia dos hormo-
nios glicoproteicos, que inclui o horménio luteinizante (LH),
o foliculo estimulante (FSH) e a gonadotrofina coriénica hu-
mana (HCQG). Ele compartilha com essa familia a mesma
sub-unidade alfa, tendo uma sub-unidade beta especifica
(SPENCER, C. A, LOPRESTI, J. S.,PATEL, A et al, 1990).
A secrecao hipofisaria de TSH regula a secrecao de T4 (ti-
roxina) e T3 (trilodotironina), que por sua vez exercem "fe-
edback” negativo no controle de secrecao dos hormoénios
da tireéide, sendo que, a medida que ocorre um aumento
na secrecao de T3 e T4, o metabolismo celular aumenta.
Este aumento promove, no hipotdlamo, reducdo na se-
crecao de TRF (fator de liberacao da tireotrofina ), provo-
cando uma reducao na secrecao de TSH pela adeno-hip6-
fise e, reducao de T3 e T4 pela tire6ide, reduzindo o meta-
bolismo basal celular. Desta forma, quando a funcao hipo-
talamo-hipofisaria estd intacta, pequenas alteracoes nas
concentracoes dos hormoénios tireoideanos livres resultam
em grandes concentracoes séricas de TSH, tornando o
mesmo, melhor indicador de alteracoes discretas da pro-
ducao tireoideana. A secrecao do TSH possui um ritmo cir-
cadiano com os pulsos da secrecao ocorrendo entre 22hs e
4hs da madrugada sendo seus niveis médios entre cerca de
1,3 e 1,4 mUI/mL, com limites inferiores entre 0,3 e 0,5

mUI/mL e limites superiores entre 3,9 e 5,5 mUI/mL (BRA-
BANT, G., PRANK, K., RANTT, U, et al.,1980; HERS-
HMAN, J. M., PEKARY,A E.BERG, L., et al, 1993). Va-
riacbes na concentracao sérica de TSH podem ser atribui-
das a esta secrecao pulsétil e a liberacao noturna de TSH,
porém as variagoes diurnas nao sao suficientemente diver-
gentes para que a coleta de amostras para a quantificacao
deva respeitar algum horario especifico (BRABANT, G.,
PRANK, K., RANTT, U., et al,1980; HERSHMAN, J.
M., PEKARY, A E. BERG, L., et al, 1993). Entre os transtor-
nos da tiredide o hipotireoidismo e o hipertireoidismo sao
os predominantes, afetam as pessoas ao longo da vida. A
ATA (American Thyroid Association) recomenda um scree-
ning a cada 5 anos em mulheres acima de 35 anos, sendo
que nestas o risco é freqiientemente elevado. A Academia
Americana de Medicina e a Associacao Americana de En-
docrinologia recomendam a verificacao peridédica da funcao
tireodiana em todas as mulheres assintomaticas acima de
60 anos de idade. A triagem também é recomendada para
pacientes com risco aumentado de disfuncao tireodiana, co-
mo pacientes que recebem litio, amiodarona, citoquinas, ra-
diacdo na glandula tireéide, ou que tenham outras doencas
imunes, hipercolesterolemia, apnéia do sono, depressao ou
deméncia (MOHANDAS, R., KRISHAN, L.G., 2003).

O hipotireoidismo é a sindrome clinica provocada pela di-
minuicao da secrecdo do hormoénio da tiredide. Com mais
freqiiéncia, reflete uma doencga da prépria glandula (hipoti-
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reoidismo primadrio) mas, também, pode ser causado por do-
enca hipofisaria (hipotireoidismo secundario) ou por doenca
hipotalédmica (hipotireoidismo tercidrio). Com um amplo es-
pectro de sintomas e manifestagoes clinicas, essa doenca, re-
sulta na lentificacao dos processos metabdlicos e, na sua for-
ma mais grave, em acumulo de mucopolissacarideos na pe-
le, causando edema néo-depressivel, denominado mixede-
ma (GOLDAMAN &BENNETT, 2001; HELFAND, M., 2004).
As diferentes causas de hipotireoidismo resultam em sinto-
mas semelhantes, na maioria dos pacientes, o inicio é len-
to e progressivo da doenca pode dificultar o diagnéstico
clinico, o que se aplica, aos idosos que exibem alteracoes
como pele seca, diminuicao dos pélos corporais e dos cabe-
los e dificuldade da memoria. As queixas tipicas em paci-
entes hipotire6ideos consistem em maior cansaco e neces-
sidade de sono com humor deprimido, intolerancia ao frio,
aumento de peso, constipacao, diminuicao da tolerancia
aos esforcos fisicos associados a caibras musculares, voz
rouca e baixa, com fala lenta, anemia. A tire6ide pode ser
normal, aumentada ou ausente, dependendo da etilologia
do hipotireoidismo. As alteracdes cardiovasculares podem
incluir bradicardia e aumento da silhueta cardiaca, hiper-
tensao arterial (SINGER, P. A, COOPER, D.S., et al., 1995).
O hipertireoidismo é uma condicao na qual a producéao e a
liberagao dos hormonios da tiredide mostram-se aumenta-
das, na maioria das vezes, devido a uma hiperfuncao da
glandula. Os sinais e sintomas originam-se em sua maioria,
da producao excessiva de calor, aumento da atividade mo-
tora e da atividade do sistema nervoso simpatico, pele ru-
borizada, quente e imida; fraqueza muscular, taquicardia,
aumento do apetite e, se a ingestao for insuficiente, perda
de peso. Ocorre também insonia, dificuldade de permane-
cer quieto, ansiedade, apreensao, aumento na frequiéncia
de evacuagoes. Os individuos idosos com hipertireoidismo
podem ndao apresentar esses sintomas caracteristicos, mas
apresentam o que algumas vezes é denominado hipertire-
oidismo apatico ou mascarado. Eles simplesmente tornam-
se fracos, sonolentos, confusos, isolados e retraidos (MEN-
DONCA, S.C., JORGE, P.T., 2002; SOUZA, I.C.C., 2004).
A doenca de Graves, uma forma de hipertireoidismo autoi-
mune, caracteriza-se pela formacao e secrecao excessivas
de hormonio tireéideo, bem como por bécio difuso; tais cé-
lulas produzem quantidades consideraveis de anticorpos
contra o receptor de TSH (COOPER, D.S., 2003).

A tireoidite de Hashimoto € uma doenca auto-imune na
qual o préprio organismo produz anticorpos contra a glan-
dula da tire6ide levando a uma inflamacéo cronica que po-
de acarretar o aumento do volume da glandula (b6cio) e di-
minuicao de seu funcionamento (GOODMAN& GILMAN,
2003; MOORADIAN, A. D., 1996)

A sensibilidade dos ensaios de primeira geracao para TSH
permitiu apenas o diagnéstico do hipotireoidismo. Com a
utilizacao dos ensaios de TSH de segunda geracao (sensibi-
lidade funcional de 0,1 a 0,2 um/L) e de terceira geracao
(sensibilidade funcional de 0,01 a 0,02 um/L),tornou-se pos-
sivel sua utilizacdao também na deteccao do hipertireoidis-
mo, tornando-se a dosagem do TSH o teste mais utilizado
na avaliacdao da funcao tireoideana. Os ensaios de terceira
geracao do TSH apresentam algumas vantagens sobre os de
segunda geracao. Eles distinguem o TSH supresso na do-
enca nao tireoideana entre pacientes hipertireéideos e paci-
entes eutire6ideos; permitem a reducao precisa da dose ne-
cesséaria de T4 para manter a supressao tireoideana e distin-
guem a severidade do hipertireoidismo subclinico (SPEN-
CER, C.A, LOPRESTI, J. S., NICOLOFE, J. T., et al., 1995).
A mensuracgao do TSH tem sido utilizada como triagem no
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diagnéstico de disfuncao tireoideana, especialmente do hi-
potireoidismo nao suspeitado (LADENSON, P.W., SINGER,
P. A., Alin, k. B, et al.,2000). Na maioria das vezes, a anam-
nese e o exame fisico conduzem o diagnéstico, das tireopa-
tias, mas com o advento de modernas técnicas de dosagens
hormonais e refinamento dos diagndsticos de imagem, a
propedéutica das doencas tireoideanas vém sendo sofisti-
cadas progressivamente (DAVEY, R., 1997, GOODMAN &
GILMAN, 2003). Em base nesse fato o diagnéstico labora-
torial para os transtornos tireoideanos deveriam ser inicia-
dos através da pesquisa de TSH (MOORADIAN, A.D.,
1996; NUNES, M. T., 2003). Segundo a ATA, uma vez que
os valores de TSH se encontre dentro da faixa de referén-
cia, ndo se tornam necessarias mais avaliacoes laboratori-
ais, mas quando os valores de referéncia sdo rompidos a
pesquisa clinica continua através da medida de T4 L (Tiro-
xina livre) e T4 (Tiroxina) (KAPLAN, M.M., 1999).

Em todas as situacdoes deve-se confirmar a elevacao de
TSH antes de iniciar a reposicdo com tiroxina, varios traba-
lhos tém mostrado que a concentracao de TSH reflete ade-
quadamente a reposicao de T4 em pacientes com hipotire-
oidismo (FISH, L. H., SCHWARTZ, H. L., CAVANAUGH, J,
et al, 1987). Apesar disto, em diversas situacoes nao se po-
de depender apenas da dosagem do TSH na avaliacao da
funcao tireoideana que pode apresentar algumas limi-
tacoes no seu uso (FISH, L. H.,, SCHWARTZ, H. L., CAVA-
NAUGH, J, et al, 1987).

Os objetivos do estudo foram avaliar os valores de TSH, ana-
lisando a adequacao do valor de referéncia para o mesmo e
verificar a interdependéncia de idade em relagdo ao TSH.

MATERIAL E METODOS

Amostras

Estudo transversal realizado no Hospital de médio porte,
da cidade de Porto Alegre. Os dados foram coletados do
banco de dados do sistema informatizado deste hospital,
onde foram analisados um total de 1130 pacientes, 912 mu-
lheres e 218 homens entre 1 e 94 anos de idade, que dosa-
ram o TSH durante o periodo de maio de 2007 até julho de
2007. Foram seguidas as normas de ética em pesquisa e os
ensaios foram realizados por dois observadores que ope-
ram o mesmo aparelho em momentos diferentes.

As amostras foram coletadas em tubos de vidro sem antico-
agulante, o material foi centrifugado por 4 minutos a 3.000
rpm e analisado em um periodo nao superior a 24 horas.
A Dosagem de TSH foi realizada com base em um ensaio
imunométrico em fase s6lida quimioluminescente, utilizado
no doseamento da tireotrofina em soro, com o Analisador
Immulite® (DPC MedLAb,- Diagnostic Products Corporati-
on- 5210 Pacific Concourse Drive, Los Angeles,USA, 2005),
utiliza um ensaio heterogéneo para a pesquisa de antige-
nos, anticorpos e haptenos, empregando a enzima fosfatase
alcalina e o fosfato de admantil 1,2-dioxetano, como subs-
trato. O principio basico do imunoensaio quimiolumines-
cente consiste na deteccdo da reacao antigeno-anticorpo
utilizando uma enzima e uma molécula sintentizada ou mis-
tura de moléculas que atuard como substrato para a enzima
e como emissor de luz. Nesta metodologia, a molécula de
TSH faz uma ponte entre 2 ou mais anticorpos anti-TSH
distintos. O primeiro anticorpo, de origem monoclonal, é di-
recionado a sub-unidade , especifica e é ancorado ao siste-
ma de separacao em fase sélida. O anticorpo anti-TSH estd
presente em excesso e imunoextrai seletivamente a maioria
das moléculas de TSH do soro. O TSH ligado é a seguir do-
sado através de um segundo anticorpo, de origem monoclo-
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nal ou policlonal, contra o TSH. Esse segundo anticorpo é
direcionado contra um local antigénico distintamente dife-
rente da molécula de TSH, por exemplo, a sub-unidade a.
O anticorpo de detecgdo é marcado com uma molécula si-
nalizadora que pode ser um radioisotopo, fluorescente ou
luminescente. Os ensaios imunométricos tém uma curva
padrao ascendente. Os dados foram avaliados segundo os
valores de referéncia do TSH, utilizando kits da DPC Immu-
lite, onde o valor de referéncia para eutireoidismo é de 0,4
a 4 pUl/mL; para hipotireoidismo = 75 pUl/mL e para hiper-
tireoidismo < 0,01 pUI/mL, o doseamento mantém boa line-
aridade mesmo a baixas concentracoes de TSH, com sensi-
bilidade analitica de 0,004 pUl/mL.

Analise de Dados

Os dados relacionados aos valores de referéncia re TSH e
idade foram avaliados com medidas de freqiiéncia. Para
avaliacdo dos possiveis fatores associados ao sexo utilizou-
se o teste t-student e aos relacionados a idade, utilizou-se
a correlacao de Spearman'’s.

Os resultados foram considerados estatisticamente signifi-
cativos quando p< 0,05. Todas as andlises foram realizadas
utilizando o programa SPSS (Statistical Package For The
Social Sciences, 1975) versao 10.0.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram incluidos no estudo 912 pacientes do sexo feminino e
218 do sexo masculino, totalizando 1130. As caracteristicas
basais de todos os pacientes estao descritas na tabela 1 e sao
semelhantes quanto ao valor de TSH quando apresentadas
por sexo, conforme mostra na tabela 2. A média de TSH foi
3,29 pUI/mL e a mediana foi de 1,83 pUI/mL (P25 = 1,02
pUI/mL e P75 = 3,40 pUI/mL), a média da idade foi de 48 anos
e a mediana foi de 49 anos (P25 = 34 anos e P75 = 61 anos).

TABELA |
Caracteristicas basais dos pacientes (n)

Idade (anos) 1+94 [1130]

TSH (UI/mL) 1,83(1,02/3,40) [1130]

TABELA 11
Valores de TSH discriminado por sexo

Sexo

Feminino Masculino
Idade (anos) 1+94 1+94
TSH(uUI/mL) 3,21 3,63

Nao se encontrou correlacao entre os valores de TSH e ida-
de (r=-0,27; p=0,38), nem ocorreu associacao entre TSH e
sexo (r= 0,0017; p=0,003) (F=2,92; p=0,09), conforme mos-
tra a figura 1 e 2.
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Fig. 2 -Correlacao entre TSH e idade dos pacientes de sexo masculino.

Os valores de referéncia de TSH também foram analisados
sendo classificados em eutiredéideos, hipotire6ideos e hi-
pertiredideos, estes resultados estdao demonstrados na ta-
bela 3. Esta mesma classificacao foi usada para fazer ana-
lise relacionada ao sexo e a idade dos pacientes como esta
representado na tabela 4 e 5 respectivamente.

TABELA llI
Resultado dos valores de TSH divididos por categorias
n TSH (uUl/mL)
EutireGideos 1074 0,079-12,89
Hipotiredideos 28 >=12,9
Hipertireéideos 28 <=0,078
TABELA IV

Anadlise de freqiiéncia de TSH associado ao sexo

Eutiredideo Hipotiredideo Hipertireéideo
Feminino 865 23 >4
Masculino 209 5 2
TABELA V

Analise de freqiiéncia de TSH associado a idade

Eutiredideo Hipotireéideo Hipertireéideo
1a34 anos 274 6 4
35a49 anos 283 8 9
50 a 61 anos 257 5 9
62 a 94 anos 260 9 6
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CONCLUSOES

Os valores de referéncia para a quantificacdo sérica do
hormoénio tirotréfico (TSH) tém sido questionado a pelo
menos duas décadas. Sociedades de endocrinologia e de
andlises clinicas ndo possuem um consenso relacionado ao
intervalo de referéncia para o TSH.

A National Academy of Clinical Biochemistry dos Estados
Unidos da América tem utilizado em seus guias clinicos os
valores de referéncia de TSH normais aqueles compreen-
didos entre 0,4 e 4mUI/L. Entretanto, o mesmo sugere que
os limites superiores poderao, futuramente, serem reduzi-
dos para 2,5mUI/L devido a observacao de que 95% dos in-
dividuos eutiroidianos apresentam valores de TSH abaixo
deste nivel. Ainda, hd um aumento significativo de evo-
lucao para doenca tireodiana naqueles individuos com va-
lores de TSH superiores a 2,5mUI/L. Em tratamentos clini-
cos, utiliza-se valores de TSH entre 0,5 e 2mUI/L como pa-
rdmetros para ajuste de dose na reposicao de hormonio ti-
reoidiano. Ao reduzir os niveis normais de TSH para estes
novos valores, isto significaria um aumento de 5 para 20%
da populacao com a presuncao de hipotireoidismo. O que
pode sugerir um ntimero muito elevado de pacientes com
exames falsos positivos.

A controvérsia sobre alteracdo dos valores de referéncia
para o TSH é tao evidente que a Sociedade Americana de
Endocrinologia (Endocrine Society) apresentou argumen-
tos a favor e contra a modificacao dos valores dos niveis de
referéncia para o TSH. Em suas defesas o que se observa
sdo: a) ha um relativo excesso de diagnosticos de hipotire-
oidismo sub-clinicos que sdo, desnecessariamente, trata-
dos; b) os valores prévios para a determinacao de TSH po-
deriam estar contaminados com individuos com hipotireoi-
dismo sub-clinico.

A anélise dos resultados de TSH dos 1130 pacientes revelou
que a faixa de eutire6ideos para estes pacientes foi de 0,079
pUI/mL a 12,89 pUI/mL; hipotireéideos = 12,9 pUI/mL e hi-
pertireéideos < 0,078 pUI/mL, salientando-se que nédo foram
especificadas informacodes clinicas, bem como outras perti-
nentes ao uso de medicamentos dos pacientes e horario de
coleta, devido a variacdo dos valores de TSH ao longo do
dia. Os valores estudados tiveram uma diferenca significati-
va dos valores de referéncia utilizado como padréao, sendo
eles, para eutireoidismo 0,4 a 4 pUI/mL; para hipotireoidis-
mo = 75 pUI/mL e para hipertireoidismo < 0,01 pUI/mL.
Nao houve diferenca significativa entre pacientes do sexo
feminino e masculino com relacdo a idade. A coleta de da-
dos revelou um maior nimero de pacientes do sexo femi-
nino em relagao ao sexo masculino, podendo ter ocorrido
uma diferenca dos resultados devido aos fatores hormonais
das mesmas.
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NEUROCRIPTOCOCOSE EM PACIENTES HIV POSITIVOS: RELATO DE CASO
Juliana Cristina Pacifico’, Lissa Akari Tutida', Monica Mayumi Gushiken', Sandra
Mayumi Nomi', Regina Mariuza Borsato Quesada®, Alessandra Miyuki Okino*
'Académicos do Curso de Farmacia, “Docentes do Depto PAC/CCS - Universidade
Estadual de Londrina - PR

Cryptococcus neoformans é uma levedura encapsulada, responsavel pelo desenvolvimento
da criptococose. Pode manifestar na forma de pneumonia, meningoencefalite e, mais fre-
quientemente, meningite. E um fungo oportunista comumente encontrado em pessoas com
imunodeficiéncia, sendo a deficiéncia da imunidade celular a de maior importancia. Repre-
senta a quarta infeccao oportunista mais comum em pacientes com Aids. Segundo a litera-
tura, a maioria dos pacientes (90%) com meningite criptocdcica sao HIV positivo. Como a er-
radicacdo do microrganismo € dificil, mesmo com tratamento intensivo, essa patologia repre-
senta importante causa de mortalidade. O presente caso tem por objetivo descrever a neuro-
criptococose em paciente HIV positivo. C.G.C., 44 anos, sexo masculino, eilista cronico, ta-
bagista, HIV positivo com tratamento irregular, deu entrada no PSM com quadro de mal estar
geral, fraqueza em membros superiores e inferiores, emagrecimento de progresséao rapida.
Historico de relagdes com prostitutas e travestis sem uso de preservativos, sffilis tratada, so-
rologia reagente para citomegalovirus, alteracoes das enzimas hepaticas com marcadores
negativos para hepatites B e C, moniliase oral, uveite de repeticao, amaurose, hipertensao in-
tracraniana e infeccdo do trato urindrio. Os exames liqudricos apresentaram criptococos, cis-
ticercos e Enterobacter cloacae, com elevado nimero de leucocitos e proteinas, enquanto a
glicose apresentou-se bastante diminuida. Paciente foi a 6bito com quadro de choque sépti-
co, neurocriptococose e AIDS. Este caso clinico confirma a importancia da relacao entre pa-
cientes imunodeprimidos frente a microrganismos oportunistas e infecgoes recidivantes.

Z

DOSAGEM DA ATIVIDADE DAS ENZIMAS PANCREATICAS ARMAZENADAS A
DIFEENTES TEMPERATURAS -20°C, 4°C E 25°C DURANTE 30 DIAS

Tatiane Dalla Martha Cervi1, Aline Amarilio Gomes2*, Wanderlei Onofre Schmitz3

1 Biomédica formada no Centro Universitario da Grande Dourados - UNIGRAN.
2 Graduanda em Biomedicina do Centro Universitario da Grande Dourados - UNIGRAN.
3 Prof. Msc. no Centro Universitéario da Grande Dourados - Unigran/MS.

0 soro humano ao ser armazenado pode vir a sofrer influéncias do tempo e temperatura, acar-
retando em modificagoes em seus constituintes. O objetivo deste trabalho foi verificar a perda
didria da atividade das enzimas pancredticas em temperaturas de armazenamento (-20 °C, 4°C
e 25°C) durante o tempo de 30 dias. Foi coletado 30,0 mL de sangue, em tubo sem anticoagu-
lante, de um paciente adulto, sexo masculino, entre 20-30 anos, saudavel, nao fumante. Cerca
de 0,3mL de soro foi transferido para 90 eppendorfs, destes, 30 foram armazenados a -20°C,
30 armazenados a 4°C e 30 armazenados a 25°C, cada qual identificada com numeragao de 1
a 30. As temperaturas forma monitoradas diariamente através de termometros. As andlises fo-
ram realizadas num periodo de 30 dias dosando diariamente a atividade das enzimas. As médi-
as de temperatura de estocagem foram: temperatura de congelamento -19,3+0,3°C, tempera-
tura de refrigeracdo 4,9+0,1°C e temperatura ambiente 24,8+0,4°C. As maiores perdas da ati-
vidade enzimética durante o armazenamento foram: Amilase a -20°C teve queda de 55,2% na
sua atividade, Lipase a 25°C teve perda de 60% na sua atividade, Fosfatase Alcalina (FAL) a 25°C
obteve queda de 24,7% na sua atividade e a Lactato Desidrogenase (LDH) a 4°C apresentou
queda de atividade de 28%. Durante os 30 dias a melhor temperatura para estocagem dos so-
ros para cada enzima foi: Amilase e LDH & temperatura de 25°C e para as enzimas Lipase e FAL
foi a temperatura de 4°C. Portanto é importante poder corrigir a atividade das enzimas de acor-
do com o seu tempo e a temperatura de estocagem. Desta maneira, através deste estudo foi
possivel obter um fator de correcao didrio para a estocagem do soro, pois segundo normas es-
tabelecidas pela RDC/ANVISA n°302, 13 de outubro de 2005 no item 5.1.4 define que cada la-
boratério de andlises deve determinar o tempo de armazenamento na soroteca dos soros que
nele derem entrada, para que posteriormente seja possivel a realizacao de contra prova de lau-
dos ja emitidos.

Palavras-chave: Enzimas pancredticas, Atividade enzimatica e armazenamento

APOIO FINANCEIRO: UNIGRAN
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ADENOSINA DEAMINASE E A SUA ASSOCIAGAO COM 0 DESENVOLVIMENTO DE
COMPLICAGOES CRONICAS NO DIABETES TIPO 2

Piva SJ', Kaefer M', Silva DB™, Becker AM', Carvalho JAM', Abdalla FH', Coelho AC?,
Moretto MB', Moresco RN’

'Universidade Federal de Santa Maria, ?Associacao dos Diabéticos de Santa Mari

INTRODUGAQO: A adenosina desaminase (ADA) é uma enzima chave do metabolismo das pu-
rinas, participando da conversdo da adenosina em inosina. A ADA esta presente no soro e
em diversos tecidos. A determinagdo da atividade da ADA em alguns fluidos bioldgicos tem
sido utilizada como teste diagndstico de tuberculose. Além disso, alguns estudos tém indica-
do que os niveis séricos de ADA aumentam no diabetes. Desta forma, o objetivo deste estu-
do foi avaliar os niveis séricos de ADA em pacientes com diabetes tipo 2 com e sem compli-
cagdes cronicas como nefropatia e hipertensao. MATERIAIS E METODOS: Foram investiga-
dos 80 pacientes com diabetes tipo 2 oriundos da Associagao dos Diabéticos de Santa Ma-
ria (Santa Maria-RS). Tais pacientes foram divididos em dois grupos de acordo com a hist6-
ria clinica dos mesmos: diabéticos sem complicagoes cronicas (n=22) e diabéticos com ne-
fropatia e hipertensdo arterial (1=58). A atividade da ADA nos diferentes grupos foi determi-
nada através de um método espectrofotométrico previamente validado. RESULTADOS: A ati-
vidade da ADA nos pacientes diabéticos sem complicacées foi 19,24 + 8,80 U/L, enquanto
que os pacientes diabéticos com nefropatia e hipertenséo apresentaram 20,21 = 9,77 U/L.
Apesar da elevacao observada no grupo de diabéticos com complicagoes cronicas, esta nao
foi estatisticamente significativa. CONCLUSAQ: As atividades da ADA nao variaram significa-
tivamente entre os pacientes diabéticos com ou sem complicagoes cronicas do diabetes, co-
mo nefropatia e hipertenséo, indicando que ela nao é capaz de estratificar estes pacientes em
relagdo as complicacoes cronicas avaliadas.

g

AVALIAGAQ DA ALBUMINA MODIFICADA PELA ISQUEMIA NO INFARTO AGUDO DO
MIOCARDIO E SUA ASSOCIAGAO COM 0S NIVEIS DE HDL COLESTEROL

Silva SH, Pereira RS, Hausen BS, Becker AM*, Silva DB, Duarte MMMF,
Campos MMA, Moresco RN

Universidade Federal de Santa Maria, Santa Maria-RS, 97105-900, Brasil.

INTRODUGAO: O infarto agudo do miocardio (IAM) é um distdrbio caracterizado por isque-
mia e posterior rompimento e morte de células cardiacas. A albumina modificada pela isque-
mia (IMA) surge como um importante e sensivel biomarcador para a deteccao de isquemia.
A aterosclerose é um dos principais fatores que contribuem para o desenvolvimento do IAM.
Sabe-se que o HDL colesterol estd envolvido no transporte reverso do colesterol, possuindo
uma grande fungao antiaterogénica, prevenindo a formacdo de placas. Desta forma, este es-
tudo buscou investigar os niveis de IMA no IAM bem como a sua associagdo com 0s niveis
de HDL colesterol. MATERIAIS E METODOS: Foram avaliados neste estudo um total de 48 pa-
cientes de ambos 0s sexos, sendo 21 individuos saudaveis no grupo controle e 27 pacientes
com diagndstico de IAM. Os niveis de troponina cardiaca | (cTnl) foram mensurados por qui-
mioluminescéncia no sistema automatizado Immulite 2000® (Siemens Healthcare Diagnos-
tics, Los Angeles, USA), enquanto que os niveis de HDL colesterol foram mensurados no sis-
tema automatizado Cobas Mira Plus (Roche Diagnostics, Basel, Switzerland) através do mé-
todo direto (Bioclin, Belo Horizonte, Brasil). Os niveis de IMA foram avaliados no sistema au-
tomatizado Cobas Mira Plus (Roche Diagnostics, Basel, Switzerland) por decréscimo da li-
gagdo do cobalto a albumina e os resultados foram expressos em unidades de absorbancia
(ABSU).RESULTADOS: Todos os individuos do grupo controle apresentaram valores de cTnl
<0,20 ng/mL. Os niveis de HDL colesterol e IMA neste grupo foram, respectivamente, 58,67
5,59 mg/dL e 0,3381 0,0194 ABSU, enquanto o grupo de pacientes com o diagnostico de
IAM apresentou valores mais elevados de cTnl (124,40 + 44,58 ng/mL) e IMA (0,5215 =
0,0241 ABSU), além de niveis reduzidos de HDL colesterol (42,11 + 3,32 mg/dL) em relagéo
ao grupo controle. Foi possivel observar também uma correlagéo inversa entre os niveis de
IMA e HDL colesterol (r= -0,5177, P<0,001).CONCLUSAO: Os pacientes com diagndstico
de IAM apresentaram niveis mais elevados de IMA, além de niveis reduzidos de HDL coles-
terol. Foi possivel observar um aumento mais expressivo da IMA nos pacientes infartados
com reduzidos niveis de HDL colesterol.

APOIO0: CNPq e FAPERGS.
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AVALIAGAO DA LIGAGAO DA ALBUMINA A METAIS COMO POTENCIAL INDICIADOR
DE ISQUEMIA CARDIACA

Silva SH, Pereira RS, Hausen BS, Becker AM, Silva DB*, Duarte MMMF, Campos
MMA, Moresco RN

Universidade Federal de Santa Maria, Santa Maria-RS, 97105-900, Brasil.

INTRODUCAQ: A isquemia cardiaca € 0 mecanismo basico mais comum nas sin-
dromes coronarianas agudas que, quando_prolongada pode levar ao dano cardiaco e
morte celular. Durante a isquemia, a geracao de espécies reativas de oxigénio influen-
cia a capacidade de ligacao da albumina a metais de transicao. Alguns estudos para
avaliar novos marcadores que predizem a isquemia na auséncia de necrose do mus-
culo cardiaco ainda estao sendo conduzidos, incluindo a utilizagao da albumina modi-
ficada pela isquemia. Desta forma, o objetivo deste estudo foi avaliar a capacidade da
ligagdo do cobalto e do niquel exogenos a albumina humana gIAH a fim de, detectar
alteragoes induzidas pela presenca de isquemia cardiaca.MATERIAS E METODOS:
Este estudo foi realizado em 98 pacientes divididos em 2 grupos: controle (n=64) e
isquemia cardiaca (n=34). A troponina cardiaca | (cTnl) sérica foi mensurada por
quimioluminescéncia. Os ensaios para avaliacdo da capacidade de ligacao da albumina
humana ao cobalto e ao niquel exogeno foram realizados atraveés de testes colorimétri-
cos com a utilizacao de espectrofotdmetro com comprimento de onda de 470 nm,
sendo os resultados descritos em unidades de absorbancia (ABSU).RESULTADOS: Os
niveis séricos de cTnl foram inferiores a 0,20 ng/mL em todos os pacientes do grupo
controle. Ja no grupo com isquemia cardiaca os niveis de cTnl foram mais elevados
(65,21 + 20,29 ng/mL). Os pacientes com isquemia cardiaca apresentaram valores
mais elevados do teste de |é;a a0 da albumina humana ao cobalto éAI—]-cobalto)
(0,4592 = 0,0356 versus 0,3698 + 0,0252 ABSU, P<0,05) e do teste de ligagao da
albumina humana ao niquel (AH-niquel) (0,5416 + 0,0298 versus 0,3840 + 0,0206
ABSU, P<0,001) em relagao ao grupo controle. CONCLUSAQ: Durante a isquemia
0corre a forma?.ao de especies reativas de oxigénio, sendo que este processo afeta a
capacidade de ligacdo da AH a metais, incluindo o cobalto e o niquel. A partir disso,
nosso estudo demonstrou que os niveis de AH-niquel e AH-cobalto foram maiores no
grupo de pacientes com isquemia, indicando que o processo isquémico afeta a ligagao
a albumina humana a metais de transigéo.

APOIO: CNPq e FAPERGS.
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AVALIAQT\O DA VITAMINA E EM PACIENTES DIABETICOS COM E SEM
COMPLICAGOES CRONICAS
Piva SJ', Kaefer M', Silva DB™, Becker AM', Carvalho JAM', Coelho AC?,
Moreira APL', Tonello R', Garcia SC3, Moresco RN'
"Universidade Federal de Santa Maria, ?Associacao dos Diabéticos de Santa Maria,
"Universidade Federal do Rio Grande do Sul

INTRODU(}AO: A obesidade, sedentarismo, inflamacdo e o estresse oxidativo esto as-
sociados ao desenvolvimento do diabetes tipo 2. Os radicais livres causam grande pre-
juizo tanto para as células beta do pancreas quanto para os receptores de insulina. Sen-
do assim, substancias antioxidantes como a vitamina E podem contribuir para a redugao
do estresse oxidativo e também para a prevencdo das complicagoes cronicas do diabe-
tes. Desta forma, o objetivo deste estudo foi avaliar os niveis séricos de vitamina E em
pacientes com diabetes tipo 2 com e sem complicagdes cronicas. MATERIAIS E ME-
TODOS: Foram investigados 80 pacientes com diabetes tipo 2 oriundos da Associagao
dos Diabéticos de Santa Maria (Santa Maria-RS). Tais pacientes foram divididos em dois
grupos de acordo com a historia clinica dos mesmos: diabéticos sem complicacoes
cronicas (n=22) e diabéticos com nefropatia e hipertenséo arterial (n=58). Os niveis
séricos de vitamina E foram mensurados através do método de fluorescéncia. RESUL-
TADOS: Os niveis séricos de vitamina E nos pacientes diabéticos sem complicagoes fo-
ram 8,66 + 2.89 mg/L, enquanto que os pacientes diabéticos com nefropatia e hiper-
tensdo apresentaram 9,35 + 3,51 mg/L. Apesar da elevagao observada no grupo de di-
abéticos com complicagdes cronicas, esta néo foi estatisticamente significativa.CON-
CLUSAO: Os niveis séricos de vitamina E ndo variaram significativamente entre os pa-
cientes diabéticos com ou sem complicages cronicas do diabetes, como nefropatia e
hipertensao, indicando que outros sistemas antioxidantes possam desempenhar um pa-
pel de maior importancia no controle do estresse oxidativo.

APOIO: CNPq e FIPE-UFSM
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AVALIAQAO DO PERFIL LIPIDICO EM PACIENTES COM DIABETES TIPO 2
Piva SJ', Kaefer M', Silva DB', Becker AM™, Carvalho JAM', Coelho AC2, Moresco RN'
'Universidade Federal de Santa Maria, *Associagéo dos Diabéticos de Santa Maria

INTRODU(,‘I'\O: Alteracoes no metabolismo lipidico sao comuns em pacientes com diabetes tipo 2, fa-
vorecendo o desenvolvimento de doengas cardiovasculares, dislipidemia e aterosclerose. Consideran-
do a importancia da associacéo entre os lipideos e o desenvolvimento de algumas complicacoes do
diabetes, 0 objetivo deste estudo foi avaliar o perfillipidico de pacientes com diabetes tipo 2. MATERI-
AIS E METODOS: Foram investigados 80 pacientes com diabetes tipo 2 oriundos da Associagao dos
Diabéticos de Santa Maria (Santa Maria-RS) e 26 individuos adultos saudéveis que constituiram o gru-
po controle. Os niveis de colesterol total, HDL colesterol e triglicerideos foram mensurados através dos
métodos padrdes no sistema automatizado Cobas Mira (Roche Diagnostics, Basel, Switzeriand), en-
quanto que os valores de LDL colesterol foram obtidos através da equacao de Friedwald. RESULTA-
DOS: 0 grupo de pacientes com diabetes tipo 2 apresentou niveis significativamente reduzidos de co-
lesterol total (181,3 = 36,3 mg/dL versus 207,0 + 50,0 mg/dL), HDL colesterol (41,7 = 12,2 mg/dL
versus 56,8 + 16,9 mg/dL) e LDL colesterol (113,7 =+ 33,66 mg/dL versus 128,7 + 34,36 mg/dL),
além de niveis mais elevados de triglicerideos (129,6 + 63,7 mg/dL versus 103,5 + 73,0 mg/dL) em
relagdo ao grupo controle. CONCLUSAQ: Os pacientes diabéticos apresentaram niveis reduzidos de
HDL colesterol associados a niveis elevados de triglicerideos, o que constitui um importante fator de
risco para o desenvolvimento de cardiopatia no diabetes.

APOIO: CNPq e FIPE-UFSM.
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RELAGAO ENTRE ELEVAGOES DE TSH E ALTERAGOES NO PERFIL LIPIDICO EM
PACIENTES ATENDIDOS NO LABORATORIO DA AREA DE SAUDE DA UNIVERSIDADE
CATOLICA DE GOIAS NO PERIODO DE 2006 A 2008

RESENDE, RV; SILVA, PR; MUHLBEIER, DFM; GOMES, CM; RAMOS, ALM;
PAULA, BV*; MATTO, DRP; MORAIS, LCP; SANTOS, DR;
FERREIRA, S; FRANCESCANTONIO, ICCM.

UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS

Introducao: O hipotireoidismo atinge cerca de 1 a 10% da populacao adulta. A determinagéo
do TSH tem sido utilizada como método de triagem desta disfuncao tireoidiana, estando ele-
vado no hipotireoidismo primario. Essa doenga associa-se a maior risco de desenvolvimen-
to de doenca cardiovascular e as alteragoes nos lipides plasméticos que também estao rela-
cionadas ao maior risco de doenca cardiovascular. O trabalho tem como objetivo relacionar
as alteracoes do perfil lipidico com as de TSH dos pacientes atendidos no LAS-UCG no peri-
odo de 2006 e 2008. Materiais e métodos: Foi feito levantamento de arquivo dos valores de
TSH dosados na rotina do LAS por quimioluminescéncia em equipamento automético
ACS:180 (Ciba Corning Diagnostics, Medfield, MA) e do perfil lipidico dosado por método
automatizado no aparelho A-25 (Biosystem). Os dados foram tabulados e analisados por es-
tatistica descritiva e comparativa pelos testes de qui-quadrado e teste t para comparacao de
médias, com auxilio do programa estatistico MedCalc verséo 10.0. Resultades: Dos 1.617
exames levantados a idade média dos pacientes era de 41,5 = 15,8 anos, sendo 85,8% do
sexo feminino. Analisando os resultados categorizados de TSH sérico (normal, aumentado e
diminuido) em relagdo ao perfil lipidico, encontramos valores mais elevados de colesterol to-
tal em pacientes com TSH aumentado, com diferenga estatisticamente significativa (x* =
7,38; p=0,025). Essa diferenca nao foi observada quando analisado o HDL (x* = 0,8;
p=0,67), LDL (x** = 1,34; p=0,51) e triglicérides (x* = 4,42; p=0,11). A média de coleste-
rol total encontrado em pacientes do sexo feminino foi maior do que no masculino (193,5 x
181,7 mg/dL, p=0,002), assim como a média do HDL (50,2 x 42,9 mg/dL, p<0,001) e a
idade (42,3 x 36,2 anos, p<0,001). Conclus@o: Em nosso estudo, pacientes com TSH ele-
vado apresentaram valores mais elevados de colesterol total, porém, esta relagao no foi evi-
denciada com os triglicérides e LDL, estando parcialmente discordante com a literatura que
coloca o aumento de LDL e dos triglicérides, além da hipercolesterolemia, como alteragoes
lipidicas mais freqiientes no hipotiroidismo com elevagéo do TSH.
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INTERFEBENGIAS NA DOSAGEM LABORATORIAL DAS BILIRRUBINASPOR
INTERAGAO IN VITRO COM CONTRASTE RADIOLOGICO: RELATO DE CASO
Caio Mauricio Mendes de Cordova*'; Marcelo Scheidemantel Nogara®; Mauricio
Mendes de Cordova®
'Departamento de Ciéncias Farmacéuticas, Universidade Regional de Blumenau - FURB,
Campus lll, Rua Sao Paulo 2171, CEP 89010-000, Blumenau, SC, cmcordova@furb.br
2Hospital Santa Isabel, Servico de Transplantes, Servico de Gastroenterologia
‘Laboratério Santa Isabel de Andlises Clinicas, Departamento de Bioquimica,
Blumenau, SC.

Resumo: A dosagem das bilirrubinas séricas € um elemento laboratorial essencial pa-
ra a pratica clinica. Frequentemente, a dosagem das fragoes da bilirrubina é feita por
métodos quimicos desenvolvidos ha muitos anos. Sao método robustos, sensiveis, de
baixo custo e satisfatorios, porém sujeito a um grande ndmero de interferentes. Neste
trabalho relatamos um caso de paciente submetido a transplante hepatico que apre-
sentou estenose biliar, com posterior implantacao de dreno, realizagéo de ressonancia
magnética e pesada medicacao, cuja amostra de soro produziu intensa interferéncia
com precipitagdo na dosagem das bilirrubinas pelo método da dicloroanilina - DCA. Foi
excluida a possibilidade de interferéncia por lipemia ou paraproteinemia, ja relatadas na
literatura. Trata-se de um caso por interferéncia in vitro devido a interagao do contras-
te (gadolinio) utilizado no exame de ressonéncia.

Palavras chave: Bilirrubina, interferente, gadolinio, hepatite, ictericia
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ANALISE DOS NiVEIS SERICOS DE COLESTEROL TOTAL E TRIGLICERIDEQS DE
ID0SOS PARTICIPANTES DE UM PROJETO DE ASSISTENCIA SOCIAL

Christine Lisiane Bonissoni Biasus *; Luiz Carlos Cichota; Neiva Aparecida Grazziotin

Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes -
URI - Campus Erechim/RS

As doencas cardiovasculares (DCV) sao consideradas uma importante causa de mortalidade
no Brasil. Entre os fatores mais importantes de risco para doengas cardiovasculares
ateroscleréticas estdo: dislipidemia, hipertensao arterial, obesidade e o diabetes mellitus. O
objetivo desta pesquisa foi analisar os niveis séricos de colesterol total (CT) e triglicerideos
(TG) de idosos que estdo em uma instituicao de longa permanéncia e que participam de um
projeto de assisténcia social, como forma de identificar a dislipidemia como fator de risco, e
tomar medidas preventivas com relagéo as doencas cardiovasculares em idosos. Foram anal-
isados os niveis séricos de CT e TG de 71 idosos durante o periodo de abril a novembro de
2008. Dos 71 idosos que realizaram exames, 50 (70,4%) eram do sexo feminino e 21
(29,6%) do sexo masculino. A idade média foi de 76,2 anos. Com relacdo aos niveis séricos
de CT, 43 (60,6%) idosos apresentaram valores desejaveis, 17 (23,9%) apresentaram valores
limitrofes e 11 (15,5%) apresentaram valores altos. Para os valores de TG, 48 (67,6 %) idosos
apresentaram niveis séricos desejaveis, 10 (14,1%) tiveram valores limitrofes, 11 (15,5%)
tiveram valores alto e 2 (2,8%) valores muito alto. Os dados obtidos neste estudo contribuem
para manutencdo da qualidade de vida oferecida aos idosos da instituicao de longa per-
manéncia e promovem a identificacao precoce de fatores de risco e conseqiente prevengao
de doencas arteriais coronarianas.
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DESENVOLVIMENTO DE SOFTWARE PARA REALIZAGAO DE ANALISES
DE FLUIDOS CORPOREOS UTILIZANDO AAN

J.A.G. Medeiros, C.B. Zamboni*, L. Kovacs
Instituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares - IPEN/CNEN-SP, Brasil

Introdug@o: O objetivo deste trabalho é apresentar um software baseado em processo anali-
tico, a saber, Andlise por Ativacdo com Néutrons (AAN), como alternativa para a realizagao
de andlises bioquimicas em amostras de fluidos corporeos. Este software foi desenvolvido
em Linguagem Visual Basic 6.0 para ser executado em plataforma Windows, verséo 98 ou
posterior. Com o emprego deste método é possivel utilizar pequena quantidade de material bi-
ologico (dezenas de micro litros) e obter a concentracao de varios ions e metais simultanea-
mente. Material e métodos: Para verificar o desempenho do software foi realizada uma ana-
lise com padrao de soro humano que possui niveis sericos de ions e metais bem estabeleci-
dos. Para o preparo das amostras de soro foram gotejados 0,2mL (padrao de soro) em pa-
pel de filtro e exposto a luz infravermelho para secagem. Posteriormente, as amostras foram
irradiadas com néutrons, no Reator IEA-R1 (IPEN), gerando espectros de raios gama referen-
tes aos elementos constituintes ativados (tais como: Br, Ca, CI, K, Mg, Na, P, S, etc). Na pra-
tica, para a obtencao da concentragéo de cada elemento via software ATIVAGAO, os pardme-
tros que precisam ser fornecidos para sua execucao sao: massa da amostra (m); drea asso-
ciada a cada ion ativado (A); tempo de irradiacdo (Ti); tempo de espera (Te), que correspon-
de ao intervalo de tempo decorrido entre término da irradiagdo e o inicio da aquisigdo, e tem-
po de aquisicao (Tc) sendo que m, Ti e Tc sao estabelecidos pelo usudrio. Foram analisadas
20 amostras do padrao de soro, sendo possivel obter o valor médio para os ions de Ca, Cl,
K e Na. Resultados: A concentracdo obtida para: Ca (9+1 mg/dL); Cl (95+5 mEg/L); K
(4,0+0,2 mEg/L) e Na (140=7mEq/L) é compativel com os valores estabelecidos pelo
Padrdo Soro Ca (10+1 mg/dL); Cl (98«5 mEg/L); K (4,3+0,2 mEg/L) e Na
(138=7mEq/L). Conclusao: O emprego deste software resulta em um procedimento eficaz,
pois agiliza 0 processo de andlise das amostras. Este software pode ser empregado em and-
lises de fluidos corporeos tais como: sangue total,urina, saliva, etc desde que a massa do
material biologico seja conhecida.
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EFEITO DO TRATAMENTO COM ERITROPOIETINA RECOMBINANTE HUMANA SOBRE
0 DANO OXIDATIVO EM PROTEINAS PLASMATICAS DE PACIENTES COM
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

*Elisa Aita Artusi1; Giselle L. Ritter?; Jolcimara A. Tacca'; Lidiana A. Biasi'; Vanusa Manfredini®

1- Académicas do Curso de Farmécia, Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missbes - URI - Campus de Erechim, RS; 2- Farmacéutica
Bioquimica, aula do Curso de Especializacdo em Andlises Clinicas e Toxicolégicas da
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI - Campus de
Erechim, RS; 3- Professora da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes - URI - Campus de Erechim, RS

0 rim possui inumeras fungdes no organismo, o qual se destaca a de manter o controle da
homeostase corpérea, assim na insuficiéncia renal cronica (IRC) ocorre um acimulo de com-
postos toxicos no organismo, e a perda da funcdo normal deste 6rgao, com conseqiiente di-
minuigéo progressiva da funcionabilidade dos néfrons. Uma das complicagoes frequente-
mente observadas na IRC é a anemia, ocasionada devido a eritropoese ser depende do hor-
manio eritropoetina (EPO), que tem origem renal, sendo que a melhora da anemia é observa-
da com o uso clinico de eritropoetina recombinante humana (Epo-rHu), entretanto, a reserva
de ferro é de fundamental importancia para que ocorra uma hematopoese adequada. Sabe-
se que as espécies reativas de oxigénio (ER0) estao envolvidas no envelhecimento celular, e
em diversas doencas degenerativas, especialmente nas complicacdes tardias da IRC, pois
s&o capazes de danificar lipideos de membrana, proteinas plasmaticas e também o DNA. O
objetivo deste trabalho foi avaliar o dano oxidativo em proteinas plasmaticas de pacientes que
realizam hemodidlise e fazem ou ndo uso da Epo-rHu. Amostras de individuos saudaveis com
idade semelhante a dos pacientes foram utilizadas como controle. O plasma dos pacientes e
controles foram obtidos no Laboratério de Andlises Clinicas do Hospital Santa Terezinha do
Municipio de Erechim, RS. O dano oxidativo em proteinas plasmaticas foi verificado pelo clés-
sico método de carbonil a 370 nm. Os resultados obtidos mostram um aumento estatistica-
mente significativo do dano oxidativo nas proteinas plasméaticas de pacientes com IRC que re-
alizam hemodidlise e ndo fazem uso da Epo-rHu comparando-se os pacientes com IRC que
usam Epo-rHu e o grupo controle. Sugere-se, portanto, que o uso da Epo-rHu pode exercer
um efeito protetor sobre o dano oxidativo em proteinas plasmaticas de pacientes com insufi-
ciéncia renal cronica que realizam hemodidlise.

RBAC (Suplemento), vol. 41(2), 2009

3B



15 Junho 2009

14h as 18h

13

AVALIAGAO DO EFEITO DA INGESTAO DO CHA DE FOLHAS DE MARACUJA
(PASSIFLORA EDULIS) SOBRE PARAMETROS BIOQUIMICOS DE ROTINA NO SORO
DE RATOS DIABETICOS.

Fernanda B. de A. Paula; Miriam das D. Fonseca; *André L. M. Viana; Gabriela A.
Teixeira; Danielle Oshiro; Stella Maris da S. Duarte; Maria Rita Rodrigues.

Departamento de Andlises Clinicas e Toxicologicas/Universidade Federal de Alfenas-MG.

Introducao: Devido a alta prevaléncia do diabetes mellitus, estudos sobre o uso de plantas
medicinais com potencial hipoglicemiante tém sido realizados no mundo todo. Porém, mui-
ta atencao deve ser focalizada também quanto aos efeitos de compostos presentes nos chas
sobre os demais pardmetros bioquimicos, pois estes podem aumentar a variacao pré-analiti-
ca, seja por induzir alteracdes in vivo ou in vitro. Tendo em vista que o cha de folhas de ma-
racuja é utilizado na medicina popular como agente hipoglicemiante, o presente trabalho tem
como obijetivo avaliar os efeitos da ingestdo deste chd sobre os principais pardmetros bio-
quimicos no soro de ratos normais e diabéticos. Material e Métodos: ratos machos Wistar
foram tratados com aloxano (120 mg/Kg em salina 0,9%), via intraperitoneal. O cha folhas de
maracuja obtido por decocgao das folhas secas e trituradas (20%, p/v) foi administrado a ra-
tos diabéticos e normais (1g/Kg), durante dezoito dias. O grupo controle recebeu apenas
agua. Apos o tratamento, os animais foram anestesiados e o sangue foi colhido por pungéo
cardiaca. O soro obtido foi utilizado para as determinacoes de glicose, uréia, creatinina, co-
lesterol total e fracdes, bem como atividade de aspartato amino transferase (AST) e alanina
amino transferase (ALT). Resultados e Conclus@o: a administracdo do ché reduziu os niveis
de uréia no soro dos animais diabéticos quando comparados aos animais diabéticos néo tra-
tados com o chd. Nenhuma alteracao significativa foi observada no soro dos animais nao di-
abéticos tratados com cha quando comparados ao grupo controle. Estes resultados sugerem
que a reducdo dos niveis séricos de uréia em ratos diabéticos esté relacionada a alteracoes
in vivo induzidas pelo cha de folhas de maracuja.

Apoio: Fapemig.
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EFEITO DO EXTRATO AQUOSO DE FOLHAS DE MARACUJA (PASSIFLORA EDULIS)
SOBRE 0 ESTRESSE OXIDATIVO E GLICAGAO PROTEICA EM RATOS DIABETICOS.

Miriam das Dores Fonseca; Stella Maris da S. Duarte; Maria Rita Rodrigues; André L.
M. Viana; Rosangela V. Siqueira; *Fernanda B. de A. Paula.

Departamento de Anélises Clinicas e Toxicol6gicas/Unifal-MG.

Introducao: Apesar dos estudos sobre a atividade hipoglicemiante de espécies do género
Passiflora, a maior parte destes tem sido realizada com extratos etanélicos, enquanto que a
medicina popular utiliza o extrato aquoso. Além disso, 0s estudos sobre a avaliagao do efei-
1o antioxidante e anti-glicante tém sido conduzidos in vitro e ex vivo, havendo poucos dados
na literatura quanto aos efeitos in vivo do extrato aquoso (EA) de folhas maracuja. O objetivo
deste trabalho foi avaliar o efeito do EA de folhas de maracuja sobre o estresse oxidativo e
glicacdo protéica em ratos diabéticos. Material e Métodos: ratos machos Wistar foram tra-
tados com aloxano (120 mg/Kg em salina 0,9%, i.p.). O EA obtido por decoccao das folhas
secas e trituradas (20%, p/v) foi administrado a ratos diabéticos e normais (1g/Kg), durante
dezoito dias. O grupo controle recebeu apenas agua. Apés o tratamento, os animais foram
anestesiados e o sangue colhido por puncéo cardiaca. O soro obtido foi utilizado para deter-
minacao da concentracao de frutosaminas. Apds eutanasia, o figado foi retirado e homoge-
neizado para avaliagao da peroxidacao lipidica através da determinagao da concentragao de
substancias reativas ao acido tiobarbitarico. A atividade de superdxido dismutase (SOD) foi
determinada por método colorimétrico e a de glutationa peroxidase (GPx) por método cinéti-
co em 340 nm. Resultados e Conclus@o: A administracdo EA nao alterou a glicemia nem a
peroxidacdo lipidica em figado de ratos, porém reduziu os niveis de frutosaminas no soro de
animais diabéticos e aumentou atividade das enzimas SOD e GPx no figado dos animais per-
tencentes aos diferentes grupos, sugerindo um efeito benéfico do extrato de folhas de mara-
cujé sobre o estado diabético, que inibiu a glicacao protéica e estimulou a atividade de SOD
e GPx hepéticas.

Apoio: Fapemig
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DISLIPIDEMIAS EM CRIANGAS E ADOLESCENTES DO ESTADO DO PARA.

FREDERICO AUGUSTO ROCHA NEVES*, MANOEL GOMES DA SILVA FILHO,
JUCICLAYTON TAVARES DE SOUSA.

INSTITUTO EVANDRO CHAGAS/SVS/MS-ANANINDEUA/PA

INTRODUGAO: A dislipidemia se caracteriza pela presenga de niveis elevados de lipidios no
sangue. Os lipidios s@o considerados fatores de risco para doencas cardiovasculares e o co-
lesterol é a substancia lipidica mais relevante na aterosclerose. Nos estudos mais recentes re-
alizados no Brasil a prevaléncia da dislipidemia em criancas e adolescentes situa-se entre 28
e 40 % na faixa etéaria de 2 a19 anos. Assim, o estudo da dislipidemia se torna importante pa-
ra prevengdo das doengas cardiovasculares (DGV) e a determinago da concentragao dos li-
pidios séricos deve ser realizada nos individuos com manifestacdes clinicas e fatores de risco
para o desenvolvimento de doengas ateroscleréticas. MATERIAIS E METODOS: Objetivando-
se deteminar a prevaléncia de portadores de dislipidemia infanto-juvenil no Estado do Para, fo-
ram realizadas dosagens dos niveis séricos de colesterol total, triglicérides, LDL colesterol,
HDL colesterol em 300 pacientes de ambos 0s sexos e na faixa etdria de 2 a 19 anos. Para a
caracterizagdo das dislipidemias foram utilizadas as Il Diretrizes Brasileiras sobre Dislipidemi-
as e Diretriz de Prevengdo da Aterosclerose do Departamento de Aterosclerose da Sociedade
Brasileira de Cardiologia. RESULTADOS: Foi encontrada no estudo uma prevaléncia de 16,3%
de individuos com dislipidemia, o que coloca o Para numa zona de baixo risco para o desen-
volvimento de dislipidemia na infancia e adolescéncia. Nao foram encontrados no estudo dife-
rengas estatisticas na andlise dos fatores de risco para o desenvolvimento da dislipidemia in-
fanto-juvenil. Entretanto, os achados do trabalho demonstraram uma alta prevaléncia de coles-
terol total acima de 150 mg/dL em 38% dos individuos estudados. CONCLUSAQ: Com bases
nesses achados e segundo a |2 Diretriz Brasileira para a Prevencao da Aterosclerose na Infan-
cia e na Adolescéncia, o Estado do Paré coloca-se a longo prazo como um dos que apresen-
tardo alto risco para o desenvolvimento das DCVs iniciadas na infancia ou na adolescéncia.
Tornando-se necessario o continuo monitoramento dos fatores de risco para doencas ateros-
clerdticas relacionadas a dislipidemia na populagéo infanto-juvenil paraense.
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ENSAIO COMETA IN VITRO DE LEUCOCITOS DO SANGUE PERIFERICO HUMANO EM
PACIENTES DIABETICOS TIPO 2 E DISLIPIDEMICOS TRATADOS OU NAO COM VITAMINA E

Anna M. R. Dal Vesco'; *Jolcimara A. Tacca'; Lidiana A. Biasi'; Roberta Treméa';
Renata B. Vieira'; Vanusa Manfredini ?

1- Académica do Curso de Farmacia da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim, RS; 2- Professora do
Departamento de Ciéncias da Saude da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim, RS

0 Diabetes Mellitus (DM) é uma sindrome de etiologia maltipla, decorrente da falta de insuli-
na e/ou da incapacidade da insulina de exercer adequadamente seus efeitos. O DM tipo 2
(DM2) resulta, em geral, de graus varidveis de resisténcia a insulina, bem como em alteragao
do metabolismo lipidico. Alteracdes do perfil lipidico (niveis aumentados dos triglicerideos e
diminuidos de HDL) e sindrome metabdlica desenvolvida por anos, leva o paciente a desen-
volver doenca cardiovascular. Estudos recentes apontam que as espécies reativas de oxigé-
nio (ERO) estao envolvidas no envelhecimento celular, e causam dano oxidativo em diversas
biomoléculas, incluindo o DNA. O objetivo deste trabalho foi avaliar o dano oxidativo no DNA
pelo Teste Cometa in vitro de leuctcitos do sangue periférico de pacientes diabéticos/dislipi-
démicos que fazem ou ndo uso de estatina e verificar a acdo antioxidante da vitamina E.
Amostras de individuos sauddveis com idade semelhante a dos pacientes foram utilizadas co-
mo controle. O sangue total dos pacientes e controles foram obtidos no Laboratério de Ana-
lises Clinicas da Faculdade de Farmacia da UFRGS. A dose da vitamina E utilizada no estudo
foi de 500Ul e foi usado 6leo mineral para os controles. Os resultados mostram que os paci-
entes diabéticos/dislipidémicos possuem niveis de lesao oxidativa ao DNA significativamente
maiores que 0s controles e aqueles que fazem uso de estatina possuem niveis significativa-
mente menores de lesdo oxidativa no DNA (grau 1) em relacdo aos que ndo fazem uso des-
sa medicagdo. Com a adi¢do da vitamina E, observou-se baixos niveis de lesdo oxidativa no
DNA dos pacientes diabéticos/dislipidémicos. Nossos resultados permitem sugerir, portanto,
que ocorre lesao no material genético (DNA) desses pacientes, o que, entretanto, & minimi-
zado com o tratamento de estatina e/ou vitamina E, a qual parece desempenhar um papel pro-
tetor sobre o estresse oxidativo nestes pacientes.
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EPERFIL HEPATICO E RENAL DE RATOS QUE RECEBERAM I0GURTE SUPLEMENTADO
COM EXTRATO DE ERVA-MATE (ILEX PARAGUARIENSIS ST. HILL) E PROBIOTICOS.

*BISOL, L. B.; RIL, F.T,, LOCH, C. R.; VALDUGA, A. T.; CICHOSKI, A. J.; MACEDO, S. M. D.
URI - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus Erechim.

Os alimentos funcionais se caracterizam por oferecer vérios beneficios a sadde, além do va-
lor nutritivo inerente a sua composicdo quimica, podendo desempenhar um papel potencial-
mente benéfico na reducao do risco de doencas cronico-degenerativas. O figado é o Orgdo
mais afetado por lesoes provocadas por agentes quimicos, devido a sua participacdo impor-
tante em reagoes do metabolismo. Os rins exercem as funcoes de filtragao, reabsorcao, ho-
meostase, fungoes endocrinas e também metabolicas. Este estudo avaliou o perfil hepatico
e renal de ratos submetidos a ingesta de iogurte com erva-mate e probiéticos. Para tanto ra-
tos Wistar adultos machos receberam via oral iogurte contendo extrato de erva-mate (1%) e
também com probitticos. Vinte e quatro ratos foram divididos (n=8/grupo) em: grupo 1
(controle) onde receberam iogurte sem extrato de erva-mate, grupo 2 os quais receberam io-
gurte contento extrato de erva-mate e grupo 3 que receberam o iogurte com erva-mate e pro-
biético, durante 30 dias consecutivos por gavagem, com dose Unica de 1 mL por dia. O per-
fil hepético foi avaliado por medida da atividade de fosfatase alcalina e transaminases (TGO e
TGP), enquanto que o perfil renal foi avaliado pela dosagem de: uréia, acido urico e creatini-
na. O perfil hepético apresentou os seguintes resultados: fosfatase alcalina 119,54+46,86
mg/dL no grupo 1, 127,64 +67,58 mg/dL para o grupo 2 e 129,62+68,96 mg/dL para o gru-
po 3; TGO apresentou valor de 151,71+40,44 mg/dL para o grupo 1, 123,79+33,92 mg/dL
para o grupo 2 e 137,75+53,27 mg/dL para o grupo 3; TGP 60,57 +24,51 mg/dL para o gru-
po 1, 60,57+11,02 mg/dL para o grupo 2 e 55,23 + 11,82 mg/dL para o grupo 3; uréia
44,54 = 20,72 mg/dL para o grupo 1, 56,08+13,73 mg/dL para o grupo 2, e 53,92+14,63
para o grupo 3. Enquanto que o perfil renal apresentou para o &cido trico 1,38+0,31mg/dL
para o grupo, 1,24+0,33mg/dL para o grupo 2, e 1,14+0,33 para o grupo 3; para creatini-
na o valor foi de 0,72+0,13 mg/dL para o grupo 1, 0,68+0,12 mg/dL para o grupo 2, e
0,65+0,082 mg/dL para o grupo 3. Os resultados demonstram que 0s ratos que receberam
iogurte com extrato de erva-mate e probicticos, nao apresentaram nenhuma alteragao em re-
lagdo a funcdo hepética e renal, quando comparados com o grupo controle, indicando que
0 iogurte com extrato de erva-mate, na dose estudada, ndo determinou nenhuma alteragéo
na fungao destes 0rgaos.
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CINETICA DO ESTADO ACIDO-BASICO EM DIFERENTES
INTENSIDADES DE EXERCICIO

Lourenco, T.F.", Nunes, L.A.S.™., Tessuti, L.S.", Macedo, D.V.'
" Laboratério de Bioquimica do Exercicio (LABEX), UNICAMP, Brasil.

NTHODUGAO: Amostras de sangue arterial (AA) representam o método de escolha comu-
mente utilizado para a determinacao do equilibrio 4cido basico em situagoes clinicas. Amos-
tras de sangue capilar (AC) sao menos invasivas, e possuem menos riscos do que a pungao
arterial. Varios estudos tém mostrado forte correlagao entre amostras AA e AC, principalmen-
te em unidades pediatricas, mas ainda nao € comum sua aplicagao durante exercicio fisico.
Esta metodologia pode auxiliar preparadores fisicos e pesquisadores a prescrever e determi-
nar o desempenho em atletas. MATERIAL E METODOS: Investigamos o comportamento do
pH, presséo parcial de dioxido de carbono (:C02), concentracoes de bicarbonato (HCOs-) e
lactato (LAC) durante corridas de 10km em velocidades referentes ao limiar ventilatorio (\LV)
e a0 ponto de compensacao respiratorio (PCR). Também foram analisados estes pardmetros
durante corrida até exaustao voluntéria na velocidade de VOzma (VO:me). Participaram deste
estudo 10 corredores de rua amadores dos quais foram coletadas amostras de sangue capi-
lar antes, durante (a cada 2km) e apos o exercicio. As amostras foram analisadas imediata-
mente apos a coleta no analisador de gases (Stat Profile® pHOx Plus L, Novabiomedical,
USA). RESULTADOS: Valores de »C0: e HCO:- diminuiram significativamente apos todas as
intensidades de exercicio (p<0.05). No entanto, foi observada queda significativa do pH san-
guineo somente na W0zm (p<0.01). A concentragdo de lactato teve elevagéo significativa em
todas as intensidades quando comparadas ao repouso (p<0,05). O tempo gasto para cada
exercicio foi de 51.0+7.5 min para WLV, 44.9+6.6 min para VPCR e 4.3+2.1min para Oz
CONCLUSAQO: Os resultados mostraram que embora tenham sido observadas quedas de pH
na LV e wCR, a atuagao do tampdo HCOs- foi determinante na manutencgéo do exercicio, fa-
1o ndo observado na \WQama., Estes resultados mostram a importancia do tamponamento san-
guineo para o desempenho de corredores de rua.

Apoio Financeiro: FUNCAMP (BIO 0100), CNPq e FAPESP (07/53135-0).
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ESTRESSE OXIDATIVO E TABAGISMO - ATUALIZAGAO BIBLIOGRAFICA

Mezzaroba, L*.; Okino, A.; Oliveira, J. de; Barbosa, D.S.; Venturini, D.; Oliveira, G.H.;
Oliveira, J.F.de; Guimar&es, PM. - Universidade Estadual de Londrina/PR
Diversas evidéncias correlacionam positivamente tabagismo e estresse oxidativo (EQ), po-
rémos mecanismos de acao envolvidos ndo sao totalmente conhecidos. O objetivo desse es-
tudo é analisar a literatura publicada nos tltimos cinco anos que associa EO e tabagismo com
énfase nos efeitos deletérios sobre pulmdes (doenca pulmonar obstrutiva cronica - DPOC - e
cancer), aterogénese e envelhecimento. Radicais livres presentes na fase gasosa da fumaca
do cigarro atacam as vias aéreas superiores e 0s contidos na fase particulada da fumaca,
destroem principalmente o tecido pulmonar. A liberagéo de fumaga toxica no ambiente expli-
caria 0 aumento dos niveis de marcadores inflamatorios circulantes como a proteina C reati-
va, contagem de leucdcitos, homocisteina e fibrinogénio em fumantes passivos. A indugdo
de lesoes vasculares tem sido relacionada com a agdo direta de espécies reativas do oxigé-
nio geradas pelo EO como 6xido nitrico, anion superoxido, peroxido de hidrogénio e peroxini-
trito. A condigdo proé-aterogénica induzida pelo cigarro também tem sido associada com a ex-
pressao aumentada de citocinas pro-inflamatdrias como a molécula 1 de adesao da célula
vascular (VCAM), molécula 1 de adesao intercelular (ICAM), E-selectinas, aumento da adesi-
vidade e da capacidade de migragao de mondcitos em culturas. A aterosclerose é favorecida
pelo acumulo de produtos de peroxidacao lipidica, inducao de genes inflamatorios e autoan-
ticorpos, producdo de autoantigenos, disfuncoes endoteliais por inativagao de oxido nitrico e
ativacdo de metaloproteinases da matriz extracelular. Fumantes apresentam maior oxidagéo
de lipoproteina de densidade baixa, glicacao da matriz extracelular e ligacao de hidrocarbone-
tos aromaticos policiclicos ao DNA resultando em alteragGes de estruturas biomoleculares,
tumores e aceleracdo do envelhecimento via senescéncia celular. Considerando que o taba-
gismo atinge cerca de 1,25 bilhdes de pessoas no mundo, metade das quais deverao morrer
por doengas associadas ao cigarro, espera-se contribuir ao desenvolvimento de pesquisas
sobre marcadores de EO, estado bioquimico comum aos fumantes, associado aos mecanis-

mos deletérios gerados pelos toxicantes da fumaga do cigarro e ao habito de fumar.
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ANALISE DO PERFIL HEMATOLOGICO EBIOOUiMICO DE PACIENTES
COM INSUFICIENCIA RENAL CRONICA TRATADOS COM
ERITROPOETINA RECOMBINANTE HUMANA
Lidiana Biasi'*, Roberta Treméa', Samile Sesse’, Vanusa Manfredini?
1- Académica do Curso de Farmacia da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim, RS
2- Professora do Departamento de Ciéncias da Salde da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim, RS

Na insuficiéncia renal cronica (IRC) ocorre uma diminuigao das funcoes renais. Dessa forma,
existem diversos pardmetros de fungdo renal, entre 0s quais se destacam a creatinina e o aci-
do drico. Uma das complicacdes fregiientes nos pacientes com IRC é a anemia, devido a de-
ficiéncia do horménio eritropoetina, sendo que a melhora deste quadro clinico é observada
com o0 uso de eritropoetina recombinante humana (Epo-rHu). Porém, a reserva de ferro & im-
portante para ocorrer uma hematopoese adequada. O objetivo deste trabalho foi investigar a
presenca de anemia e analisar os niveis séricos de cido Urico e creatinina em paciente com
IRC tratados ou ndo com eritropoetina recombinante humana (Eprex®). Para este estudo, fo-
ram avaliados 23 pacientes, sendo destes 15 individuos com IRC que nao faziam o uso de
Eprex® e 8 individuos também com IRC, mas que utilizaram Eprex® por 4 meses. Também
foram analisados os niveis de ferro total, ferritina e saturag@o de transferrina em plasma. As
amostras de sangue periférico foram obtidas na Fundagao Hospitalar Santa Terezinha do Mu-
nicipio de Erechim, RS. Os resultados obtidos demonstraram que os individuos que utilizaram
Eprex® apresentaram os valores de hemoglobina (10,65 = 1,02) e hematdcrito (31,9 =
3,28) maiores que 0s pacientes que nao fizeram uso desse farmaco (10,33 +1,83), (30,55
+ 5,97), hemoglobina e hematdcrito respectivamente, porém nao houve diferenca significa-
tiva entre os grupos. Com relagao aos niveis de ferro total, ferritina e saturacao de transferri-
na ambos 0s grupos apresentaram os valores dentro dos limites de referéncia. Entretanto pa-
ra a creatinina e acido Urico os valores estavam acima dos limites de referéncia para ambos
0S grupos. Assim, sugere-se que 0s pacientes anémicos com IRC devam utilizar o Eprex®
por um periodo de tempo maior para que tenham uma melhora nos indices hematoldgicos.
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AVALIAGAO DA DOSAGEM DE ACIDO URICO REALIZADA EM APARELHOS COM
METODOLOGIAS DIFERENTES

Selma Soares Crispim, Lucas Scherer Brum*, Claudio A. M. Leal
UNIFRA-RS

Introducao: O acido Urico, é o produto final do metabolismo das purinas nos seres humanos.
Como resultado da continua renovacao destas substancias quantidades constantes de urato
sdo formadas e excretadas regularmente no organismo. E formado no figado e as desordens
caracterizadas pelo aumento do teor de urato no plasma humano tém grande importéncia na
clinica médica. Existem diversas metodologias e diversos tipos de equipamentos utilizados
para dosar este analito. Grande parte dos métodos utilizados em bioquimica clinica estd
baseada na medida quantitativa da absorcao da luz pelas solugdes, mas existem grandes
peculiaridades em relagao ao tipo de aparelho utilizado, que sem duvida alguma, tornam-se
varidveis pré-analiticas em potencial, as quais podem interferir sobremaneira nos resultados
finais dos exames. Este trabalho buscou verificar se existem diferencas entre as dosagens de
acido Grico realizadas em diferentes aparelhos de leitura. Material e Métodos: Foram utiliza-
dos neste trabalho 15 individuos do sexo masculino com idade entre 18 a 30 anos prove-
nientes do Centro Universitério Franciscano (UNIFRA). Foram coletadas amostras sanguineas
por puncdo venosa (veia cubital média) pelo método de coleta a vacuo utilizando tubos de
soro sem anticoagulante. As dosagens de &cido urico foram realizadas através do Kit Labtest
pelo método de leitura 6tica manual utilizando um Espectrofotometro Digital modelo UV-1000
marca Instrutherm e outro aparelho Analisador bioquimico semi-automatico Quick-Lab marca
Drake. Resultados: A média encontrada para leitura de &cido Grico no aparelho manual foi de
5,14 (0,2794, SEM) e para leitura de &cido Urico no aparelho semi-automético foi de 6,2 (
0,2665, SEM). Os resultados encontrados para a leitura de acido urico entre os dois aparel-
hos foram considerados significantes com p < 0,05 verificado estatisticamente pelo teste t
de Students. O presente projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa de seres
humanos da instituicao. Conclusao: A diferenga encontrada na leitura de &cido urico entre os
aparelhos demonstra a importancia cada vez maior que se deve dedicar ao tipo de aparelho
utilizado em dosagens laboratoriais. Desta maneira, podemos dizer que a tecnologia de
dosagem utilizada pode interferir no resultado final encontrado para dosagens analiticas,
sendo, portanto, considerado uma variavel pré-analitica de grande relevancia.
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METODOLOGIA NUCLEAR PARA DETERMINA[;AO DA CONGENTRAGAO DE METAIS E
{ONS EM SORO HUMANO: UMA COMPARAGAO COM 0S METODOS CONVENCIONAIS
*Luciana Kovacs', ?, Cibele Bugno Zamboni',

Sabrina Metairon' e Maria Regina Azevedo®

1lnstituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares - IPEN/CNEN-SP
2Universidade Santo Amaro - UNISA-SP

Introducao: O objetivo deste trabalho é apresentar o procedimento de Andlise por Ativagéo
com Néutrons (AAN), como alternativa para realizagdo de andlises bioquimicas em soro. Com
0 emprego deste método é possivel utilizar pequena quantidade de soro (200 microlitros) e
realizar simultaneamente vdrias andlises. Pretende-se comparar o desempenho do método de
AAN com a metodologia convencional para dosagem sérica de metais e ions de interesse cli-
nico. Material e métodos: Foram avaliadas 40 amostras de sangue de doadores seleciona-
dos em bancos de sangue. Para a execucao da AAN o soro deve ser pipetado em papel de
filtro e exposto a luz infravermelho para secagem por alguns segundos. O método consiste
em irradiar o soro com néutrons, no reator IEA-R1 do IPEN, e analisar as radiagoes gama in-
duzidas ap6s a ativacao. A concentragao de cada elemento foi obtida analisando-se as dupli-
catas das amostras utilizando o software ATIVAGAO. Na metodologia convencional foi reali-
zado: eletrodo ion seletivo - sddio(Na) e potassio (K) e colorimétrico para o cloro(Cl). Resul-
tados: Utilizando as condicdes estabelecidas para soro (massa= 200 microlitros e tempo de
irradiagdo de 4 minutos) foram realizadas as andlises nas amostras coletadas. O intervalo de
normalidade foi obtido considerando-se 2SD (desvios padrao): Cl (96 - 105 mEg/L) ; K (3,3
- 4,8 mEqg/L) e Na (133 - 145 mEq/L) os resultados séo compativeis com os valores via ana-
lise convencional: Cl (98 - 106 mEg/L) ; K (3,5 - 5,0 mEg/L) e Na (136 - 145 mEg/L). Con-
clus@o: Os valores obtidos mostram o bom desempenho do método de AAN e sua viabilida-
de de uso em clinica. Esta metodologia pode ser aplicada também a outros fluidos corporais
tais como, soro, urina e saliva, além de ser uma ferramenta Util principalmente para a reali-
zagao de andlises quando o material bioldgico € escasso.
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DETERMINA(}AO DA GLICEMIA EM JEJUM NA POPULAQAO ATENDIDA PELO
LABORATORIO UNIVERSITARIO DE ANALISES CLINICAS - LUAC, UEPG, PONTA
GROSSA, PARANA.

Luciana Maria Borba*, Margarete Aparecida Salina Maciel,

Anténio Carlos Mattar Munhoz.

Universidade Estadual de Ponta Grossa. Ponta Grossa - PR

INTRODUGAO: Diabetes Mellitus (DM) é um grave problema de Satde Publica, de propor¢des
epidémicas, com significativa morbidade e mortalidade, estando associado & sindrome metab6-
lica, obesidade, sedentarismo e tabagismo. Segundo a OPAS existem cerca de 15 milhdes de
pessoas com DM na América Latina, cifra que podera alcancar os 20 milhdes em 10 anos. Os
critérios diagnasticos possibilitam a detecgao precoce do DM ou de condigoes pré-clinicas que
incluem a glicemia de jejum alterada e a intolerancia a glicose, fatores de risco para o apareci-
mento de DM tipo 2. Seu diagndstico pode ser feito pela determinacao da glicemia plasmatica
apos jejum de 8h (GPJ), pelo teste oral de tolerancia a glicose, ou pela glicemia plasmética ca-
sual. Os critérios revistos definiram o intervalo entre 60-99 mg/dL como Valores de Referéncia
(VR) para GPJ. OBJETIVO: verificar se os VR para GPJ na clientela da regido atendida pelo LU-
AC estao condizentes com os preconizados. O diagnostico laboratorial é de grande importancia
para a prevencao da doenca e suas complicacoes. MATERIAL E METODO: amostras de sangue
de 1800 individuos entre 16 e 60 anos, nao-diabéticos, foram coletadas apds jejum de 8h, em
tubos contendo solugao anticoagulante e inibidora da glicolise. Apos separagao do plasma, a gli-
cemia foi determinada pelo método enzimatico-colorimétrico da glicose-oxidase no equipamen-
to Selectra Il, apos calibragao com soro Trucal U e uso de controles internos Trulab N e P (Diasys
®). 0 tratamento estatistico foi realizado no programa Excel. RESULTADOS E CONCLUSAO: As
medidas da média, mediana e desvio padrdo da GPJ das amostras analisadas foram, respectiva-
mente, 82,9, 83,0 e 8,96 mg/dL. Os VR encontrados apresentaram um discreto desvio a direita
em relagao aos preconizados, o que pode ser devido a variagdes étnicas, geogréficas e de habi-
tos de vida na populacéo da regiao estudada.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS: 1. OPAS - Organizagdo Panamericana da Saude.Guias ALAD
de diagnostic, control y tratmiento de la Diabetes Melittus Tipo 2. 2008. 2. SBD - Sociedade Bra-
sileira de Diabetes. Atualizagao Brasileira sobre Diabetes. Rio de Janeiro. Diagraphic. 2006. 140
p. 3. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes. Tratamento e acompanhamento do Diabetes
mellitus. 2007. 168 p.
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ANALISE DO POTENCIAL ANTIOXIDANTE DO EXTRATO DE VACCINIUM MYRTILLUS
EM RATOS WISTAR SUBMETIDOS A DIETA HIPERCOLESTEROLEMICA
Larissa Almeida Krzyzaniak, Renata Dassoler,

Sandra Pavan Coffy, Luciano De O. Siqueira
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e Missdes
Campus Erechim, CCS, Curso de Farméacia

A aterosclerose é um processo inflamatorio cronico que acomete as grandes e médias arté-
rias, decorrente da produgdo excessiva de espécies reativas de oxigénio que originam o es-
tresse oxidativo. O estresse oxidativo causa danos as membranas celulares, lipidios, protei-
nas e DNA, resultando na lipoperoxidacdo. O progresso deste dano esta relacionado ao de-
senvolvimento da aterosclerose. Os flavonéides tém potente capacidade antioxidante, assim,
atenuam o estresse oxidante, ajudando na prevencao da aterosclerose por inibirem a oxi-
dacao das LDL, diminuindo sua aterogenicidade e, conseqiientemente, o risco da doenca ar-
terial corondria. O mirtilo é um exemplo de planta rica em flavonéides com alto poder antio-
xidante. O objetivo do presente estudo é analisar o potencial antioxidante do extrato de
Vaccinium myrtillus em ratos da linhagem Wistar sob dieta hipercolesterolémica. Foram ana-
lisados 24 ratos machos da raga Wistar, a fim de testar a agao hipocolesterolemiante do ex-
trato de mirtilo. Foram realizados os testes do teor de compostos fenélicos, medida de car-
boxilagéo de proteinas, determinacdo da atividade da catalase, dosagem do status de vitami-
na C e determinacdo da concentracdo de grupamentos sulfidrila. A andlise dos resultados
mostram uma baixa atividade antioxidante dos extratos re mirtilo, podendo estar relacionada
com a variedade do fruto e concentracao de flavondides.
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ANALISE DA FUN(}T\O RENAL DE PARAMETROS BIOQUIMICOS
EM PACIENTES HIPERTENSOS E NORMOTENSOS SUBMETIDOS
A DIFERENTES PROTOCOLOS DE ESFORGO
Felipe Bilibio Rech, Leonardo Calegari, Luciano de O. Siqueira

Universidade de Passo Fundo, ICB, Curso de Farmacia

A insuficiéncia renal tem como principal causa a hipertensao arterial, doenca esta que aco-
mete milhares de individuos. Sabe-se que estes individuos tém maior risco para desenvolver
doenca arterial coronariana, além de freqiientemente agregarem diversos fatores de risco car-
diovascular. O objetivo do estudo foi analisar os efeitos dos exercicios realizados no solo e na
agua sobre a fungdo renal no periodo pré e pos-exercicios e relacionar com a preservagao da
fungdo renal. O estudo foi realizado com 10 pacientes, sendo 5 pacientes normotensos e 5
pacientes hipertensos, que foram submetidos a diferentes protocolos de esfor¢o. Os resulta-
dos demonstraram que a uréia e o &cido Urico obtiveram alteraces estatisticamente signifi-
cantes em relagdo aos demais testes bioquimicos realizados. A uréia, quando comparada por
multiplas comparacoes, apresentou um p= 0, 029 para normotensos que realizaram exerci-
cio em solo com hipertensos que realizaram exercicio em piscina. O dcido drico, também
quando comparado pelo mesmo método, apresentou um p= 0, 011 para hipertensos que re-
alizaram exercicio em piscina com hipertensos que realizaram exercicio em solo. Com base
nestes resultados, pode-se concluir que exercicios realizados em piscina sobrecarregam me-
nos 0s rins quando comparados a exercicios realizados em solo.
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ANALISE DO PERFIL LIPEMICO EM RATOS DA LINHAGEM WISTAR E ANALISE DA
ATIVIDADE HIPOCOLESTEROLEMIANTE DO EXTRATO DE VACCINIUM MYRTILLUS
Larissa Almeida Krzyzaniak, Renata Dassoler,

Sandra Pavan Coffy, Luciano De O. Siqueira
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e Missdes
Campus Erechim, CCS, Curso de Farméacia

Os altos niveis de glicose, colesterol, triglicerideos, colesterol LDL, e a diminui¢ao do coles-
terol HDL s@o um dos principais fatores para o desenvolvimento de doencas cardiovascula-
res. A dislipidemia atinge grande parte da populagéo brasileira o que eleva os riscos para o
desenvolvimento de problemas cardiacos e também problemas de coagulagao sangiiinea. 0s
flavonéides constituintes de algumas frutas e legumes trazem fatores benéficos, pois agem
sobre os radicais livres a fim de impedir o estresse oxidativo. Frente a isso, 0 objetivo deste
trabalho é avaliar o perfil lipémico em ratos sob dieta hipercolesterolemica e tratados com di-
ferentes concentragdes de extrato de Vaccinium myrtillus (mirtilos). Serao analisados 24 ra-
tos machos da linhagem Wistar a fim de testar a acao hipocolesteremiante do extrato de mir-
tilo. Neste estudo, nenhum dos animais apresentaram diminuicdo dos niveis de glicose, co-
lesterol, triglicerideos, e principalmente colesterol LDL e VLDL, em relagdo aos niveis de co-
lesterol HDL, o grupo que recebeu extrato mirtilos 250mg mostraram resultados maiores
quando comprados aos outros grupos (1,2,4), mas estes resultados nao foram estatistica-
mente significativos
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ANALISE DE DANO ENDOTELIAL MEDIANTE POTENCIAL HIPOCOLESTEROLEMIANTE
DO EXTRATO DE VACCINIUM MYRTILLUS EM RATOS WISTAR SOB DIETA
HIPERCOLESTEROLEMICA
Larissa Almeida Krzyzaniak, Renata Dassoler,

Sandra Pavan Coffy, Luciano De O. Siqueira
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e Missbes
Campus Erechim, CCS, Curso de Farmacia

A sindrome metabdlica tem causa multifatorial; gordura visceral, obesidade, dislipidemia, di-
abetes Mellitus tipo 2 e hipertensao arterial. A alteragdo desses fatores aumenta a permeabi-
lidade dos vasos para com as lipoproteinas, favorecendo assim, 0 acumulo dessas no endo-
télio. A oxidacao de lipoproteinas, causada por radicais livres promovem agressao ao endo-
télio. O dano endotelial é o fator que esté intimamente ligado a eventos vasculares, principal-
mente com a formagao de placa aterosclerdtica. A aterosclerose ¢ uma doenga inflamatoria
cronica, que acomete a camada intima de artérias.. Os flavonoides constituintes de algumas
frutas e legumes trazem beneficios, pois agem sobre os radicais livres a fim de impedir a li-
poperoxidagéo. O objetivo deste trabalho foi avaliar o dano endotelial mediante potencial hi-
pocolesterolemiante do extrato do mirtilo, em ratos sob dieta hipercolesterolémica e tratados
com diferentes concentracoes de extrato de Vaccinium myrtillus. Foram analisados 24 ratos
da linhagem Wistar, sendo resultados apresentaram p>0,05. Neste estudo, a determinagéo
de oxido nitrico como parametro de dano endotelial e de estresse oxidativo ndo mostraram
diferenca significante, sendo que o efeito antioxidante desta planta nao foi suficiente para di-
minuir significativamente a producao de TBA-RS, nem os niveis de glicemia e colesterol.
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HIPOCITRATURIA EM PACIENTES DIABETICOS PORTADORES DE CALCULOSE RENAL

Akimoto-Gunther, Luciene; Oliveira, Marcia R. N. ; Takahachi, Gisele; Dos Anjos,
Heloisa; Bonfim, Patricia; Yoshida, Celina. LEPAC- UEM.

Introducao: Dados epidemioldgicos sugerem uma associacao do Diabetes tipo 2 e risco ele-
vado de calculose renal. Pacientes diabéticos apresentam baixo pH urindrio o que favorece a
cristalizacao de acido Urico. Estudos ainda demonstram que alto nivel de resisténcia a insuli-
na estd associado a excrecao urinaria diminuida de citrato, potente inibidor da nucleagao,
crescimento e agregacao de cristais urinérios.

Objetivo: Este trabalho teve o objetivo de verificar a ocorréncia de hipocitrataria em pacien-
tes diabéticos portadores de calculose renal.

Material e Método: Foram investigados 48 pacientes atendidos no Laboratorio de Ensino e
Pesquisa em Andlises Clinicas, com idade variando de 01 a 76 anos (12 homens e 36 mu-
lheres). Todos foram atendidos para realizagéo do Estudo Metabdlico da Litiase Renal. Diabe-
tes foi classificado de acordo com a Associagdo Americana de Diabetes. As dosagens de di-
abetes e citrato urinario foram realizadas por metodologias enziméaticas.

Resultados: Diabetes foi detectado somente em 2% dos pacientes, e nestes, 0s niveis de ci-
trato urinario encontrados estavam dentro dos valores de referéncia.

Conclusao: Concluimos que estudos devem ser intensificados no sentido de avaliar estes pa-
cientes diabéticos, principalmente aqueles que apresentam também hipertensao e obesidade,
caracteristicas da Sindrome Metabdlica, visando prevenir nos mesmos a ocorréncia de ne-
frolitiase por hipocitraturia.
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ESTUDO PRELIMINAR DA OGORRENGIA DE INFEC[}T\D
URINARIA EM PACIENTES LITIASICOS.
HAkimoto-Gunther, Luciene; Oliveira, Marcia R. N.; Takahachi, Gisele; Dos Anjos,
Heloisa; Bonfim, Patricia; Irie, Mary. LEPAC- UEM.

Introdugao: Infeccées do trato urindrio sdo consideradas fatores de risco para for-
magcdo de célculos renais. Microorganismos que decompdem a uréia podem estar as-
sociadas a célculos urindrios de estruvita (fosfato de amoniaco e magnésio) e quanti-
dades varidveis de fosfato de célcio. A aménia formada por degradacéo enzimética da
uréia pela urease bacteriana sofre hidratagéo para formar ions aménio e hidroxila. Es-
ta alcalinidade resultante aumenta a dissociagao do fosfato para formar mais ions tri-
fosfato e reduz a solubilidade da estruvita.

Objetivo: Verificar a ocorréncia de infecgo urindria em portadores de calculose renal.

Materiais e Métodos: Foram estudados 48 pacientes com idade média de 38,5 anos,
sendo 35 adultos (25 do sexo feminino e 10 masculino) e 13 criancas (10 do sexo fe-
minino e 3 masculino), todos portadores de litiase renal atendidos pelo LEPAC, para
realizacao do Estudo Metabolico da Litiase Renal. Além da coleta de duas amostras de
urina de 24 horas e sangue para as dosagens bioquimicas, foi coletada uma amostra
de urina para a realizagao do parcial de urina. A bacterioscopia da urina foi realizada
em todas as amostras cuja leucocitdria foi superior a 10.000 células/ml.

Resultados: Leucocituria foi detectada em 7 (14,6%) dos pacientes estudados. A bac-
terioscopia porém, revelou a presenca de bactérias Gram negativas em quantidade
apreciavel em somente 2 (4,2%) das amostras.

Conclus@o: Concluimos que a incidéncia de infeccdo urindria em pacientes calculosos
é significativa e deve ser avaliada mais detalhadamente inclusive com a realizacao de
cultura e antibiograma, uma vez que a identificacéo bacteriana pode auxiliar o diagnés-
tico, tratamento do célculose renal além de prevenir a formagao de novos célculos.
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MAGNESIURIA EM PORTADORES DE CALCULOSE RENAL E SEU
EFEITO NA EXCREGAO URINARIA DE CITRATO

Akimoto-Gunther, Luciene; Oliveira, Marcia R. N. ; Takahachi, Gisele; Dos Anjos,
Heloisa; Bonfim, Patricia; Oliveira, Ana Carla P. LEPAC- UEM.

Introdugao: Dentre os fatores de risco relacionados a ocorréncia de litiase renal, a hipocitratd-
ria é normalmente a alteragdo metabdlica mais comum envolvida na litogénese de pacientes
com calculose recorrente. O citrato urindrio bem como o magnésio urinario, sao considerados
importantes elementos inibidores da cristalizacao. O aumento da excrecdo urinaria de citrato
apos suplementagdo com magnésio (doses didrias de 300mg/dia) sugere que este elemento é
importante na formagao de calculos renais, através do efeito sobre o metabolismo de citrato.
Objetivo: Avaliar a presenca de hipomagnesidria e hipocitrataria em portadores de calculose
renal. Materiais e Métodos: Foram estudados 48 pacientes com idade média de 38,5 anos,
sendo 35 adultos (25 do sexo feminino e 10 do masculino) e 13 criancas (10 do sexo femi-
nino e 3 do masculino), todos portadores de litiase renal atendidos pelo LEPAC, para reali-
zagao do Estudo Metabélico da Litiase Renal. Foram coletadas duas amostras de urina de 24
horas onde foram realizadas as dosagens de citrato (método cinético) e magnésio (método
colorimétrico). Resultados: Hipomagnesidria com hipocitratdria foi detectado em 1 (2,1%)
paciente adulto do sexo masculino. Nas criangas estas alteragdes metabolicas foram obser-
vadas em 5 (10,4%) delas, sendo que 4 (8,3%) do sexo feminino e 1 (2,1%) do sexo mas-
culino. Conclusao: Nossos dados sugerem que a hipomagnesiria foi relativamente comum
nos calculosos renais estudados, principalmente nas criangas. Apesar da quantidade de mag-
nésio ingerida na dieta normal garantir o aporte satisfatorio de magnésio na maioria dos indi-
viduos, talvez estes pacientes necessitem como parte do protocolo de tratamento e pre-
vengdo de novos episddios, uma orientagdo nutricional mais eficiente. A ingestdo de maior
quantidade de magnésio através da dieta ou suplementacao pode ser importante na pre-
vencao dos calculos renais, uma vez que esta medida estaria também melhorando os niveis
de citrato urindrio.
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OCORRENCIA DE SEDENTARISMO E OBESIDADE EM SERVIDORES DO QUADRQ DE
AGENTES DE SEGURANGA INTERNA DA UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MARINGA - PR

Neves Oliveira, M.R.; Silva, J.A da; Takahachi G; Bonfim P.S.; Akimoto Ginter L.S.
Laboratério de Ensino e Pesquisa em Analises Clinicas (LEPAC) Maring4, Parana.

Introducao: O sedentarismo e a obesidade representam problemas importantes para a satde pu-
blica, tanto pelo aumento acelerado em suas prevaléncias como pela associagéo com efeitos ad-
Vversos a saude cardiovascular e metabolica em idades cada vez mais precoces. Habito da cultu-
ra humana moderna, tais como alimentagéo inadequada e sedentarismo, atingem tanto paises
desenvolvidos,quanto os paises em desenvolvimento como o Brasil, onde a transicao nos
padrdes nutricionais, com decorrente reducdo da desnutricdo e aumento da obesidade, conside-
rada uma epidemia mundial, j& podem ser identificados. A tendéncia secular no aumento da obe-
sidade parece ocorrer paralelamente a reducdo na pratica de atividade fisica e aumento do se-
dentarismo. Objetivo: O trabalho tem por objetivo analisar a presenca de obesidade e sedentaris-
mo nos agentes de seguranga da Universidade Estadual de Maringa, no periodo de 2005 a 2007.
Meétodo e Casuistica: Foi realizado um estudo de corte transversal retrospectivo nos servidores
do quadro de Agentes de Seguranca Interna da Universidade Estadual de Maringé (UEM) através
dos exames periodicos por exigéncia do Servigo de Engenharia Seguranca e Medicina do Traba-
lho SESMT/UEM, composto por aproximadamente 137 individuos, dos quais apenas 28 se en-
quadraram na pesquisa por terem realizado 0s exames periddicos completos no periodo de 2005
a 2007 com faixa etdria entre 35 a 59 anos. Foram coletado dados referente a atividades fisi-
cas(freqiiéncia e assiduidade), através dos relatos constantes nos prontudrios medicos e medi-
da de indice de massa corpérea (IMC) obtido através do peso e altura verificados pelos profissi-
onais presentes no ambulatorio. A prética da atividade fisica classificou o individuo de acordo
com o tipo e 0 tempo da mesma (Muito ativos, Ativos, Irregularmente ativos e Sedentarios). E o
indice de massa corpérea (IMC) os sugeridos pela organizagao Mundial de Satde (OMS). Re-
sultados: Observamos neste periodo estudado, que o percentual de individuos com atividade fi-
sica ndo regular e sedentarismo foi alto, representando 82,2%. Somente 17,8% deles apresenta-
ram atividade fisica regular. Sobrepeso e obesidade foram verificados em 74,9% dos individuos.
Nestes, 64% praticaram atividade fisica de forma irregular, 12 % foram sedentarios e apenas 28%
praticaram atividade fisica de forma regularmente. Conclusao: Este estudo demonstra que um al-
to percentual de individuos apresentaram sobrepeso e obesidade com reduc@o ou auséncia de
atividade fisica. Deste modo, concluimos que mudanga no estilo de vida com o inicio de uma pra-
tica regular de atividade fisica e habitos alimentares constituem fatores determinantes para uma
vida mais saudavel.
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CARACTERIZAGAO DO PERFIL LIPIDICO E FATORES DE RISCO PARA O DESEN-
VOLVIMENTO DE ATEROSCLEROSE EM UNIVERSITARIOS.

Maria Augusta Fulanetto Gazola*; Joao Miranda Junior; Jéssica Zirondi Caitano; Fabio
Yoiti Dias da Costa; Edivan Rodrigo de Paula Ramos.

Centro Universitario de Maringa - CESUMAR.

Introducao: As alteragoes nas lipoproteinas geralmente estao relacionadas a um estilo de vi-
da pro-aterogénico que envolve sedentarismo, tabagismo, alimentagoes ricas em gorduras
trans e saturadas e estresse. Objetivo: Considerando que universitarios apresentam um esti-
lo de vida pré-aterogénico, este trabalho identificou e caracterizou os fatores de risco para o
desenvolvimento de aterosclerose nestes estudantes. Metodologia: Foi realizada a determi-
nagdo do perfil lipidico em 190 académicos com idade inferior a 30 anos de um Centro Uni-
versitario de Maringa-PR. A dosagem do colesterol total (CT), de triglicérides (TG) e do co-
lesterol-HDL foram feitas através de metodologia enzimatico-colorimétrica, e do colesterol-
LDL, indiretamente através da formula de Friedwald. As variaveis socio-econdmicas, estilo de
vida e varidveis patologicas foram obtidas através de questiondrio impresso. Os resultados
foram descritos de forma quantitativa e analisados pelo teste exato de Fisher (p<0,05*) e tes-
te de Correlagao de Yates (3,841**). Esta pesquisa foi realizada mediante parecer favoravel
do Comité de ética em pesquisa do CESUMAR (COPEc) namero 337/2008. Resultados: As
prevaléncias encontradas para os principais fatores de risco foram: 51,6% (98) de ingestao
de frituras em todas ou a maior parte das refeicoes; 3,2% (6) de tabagismo; 64,7% (123) de
sedentarismo; 47,9% (91) de ingestdo de bebidas alcodlicas. Em relagao ao perfil lipidico,
3,2% (06) dos estudantes tinham hipertrigliceridemia, 12,1% (23) hipercolesterolemia sendo
que 16 destes apresentaram colesterol-LDL elevado e 23,2% (44) tinham niveis séricos bai-
Xxos para colesterol-HDL. A reducdo do colesterol-HDL mostrou-se significativamente associ-
ado aos estudantes do sexo masculino (p=0,001* e Yates=45,751**), que apenas estudam
(p=0,013*), casados (p=0,013*), que consomem frituras na maior parte das refeicoes
(p=0,002*), cujos pais ou responsaveis preparam suas refeicoes (p=0,025*), com IMC ele-
vado (p=0,001*) e que ndo consomem medicamentos de uso continuo (p=0,001* e Ya-
tes=9,144**). Conclusao: Estes resultados mostram uma considerével prevaléncia de fato-
res de risco bem como de alteragoes no perfil lipidicos de jovens universitarios indicando a
necessidade de implantagao de programas de atengao primdria destinados a esta populagao.

Apoio Financeiro: PROBIC/IC-CESUMAR.
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ESTUDOS COMPARATIVOS DA ATIVIDADE ANTIOXIDANTE DE
SUCOS DE UVAS DO RI0 GRANDE DO SUL
Caroline Belld, Greice Franciele Feyh dos Santos, Maria Izabel de Ugalde
Marques da Rocha, Margarete Linde Athayde, Ivana Beatrice
Manica da Cruz e Michel Mansur Machado

Os produtos a base de uva sao uma fonte rica de flavonoides, que tém importantes ativida-
des biologicas, incluindo efeitos antioxidantes. As uvas sao, provavelmente, a mais importan-
te fonte de resveratrol para os seres humanos, uma vez que este composto também é encon-
trado nos produtos finais de uvas. Os estudos sobre o potencial antioxidante das uvas e dos
seus produtos descritos em modelos experimentais e ensaios clinicos humanos tém produ-
zido resultados positivos, assim como a a modulag@o dos biomarcadores investigados nes-
ses trabalhos tem se mostrado com uma correlacéo positiva na prevencao das doengas. Em
um dos ensaios realizados, Prior et al. (2007) relataram que o consumo de uva padronizado
em po aumenta a capacidade antioxidante de plasma. No entanto, devido ao resveratrol ser
produzido em resposta ao stress exdgeno, 0s niveis nas uvas e seus produtos s@o logica-
mente muito varidveis entre as regioes e as colheitas. Entre 0s possiveis fatores ambientais
que afetam o contetdo de polifendis é o processo de producao de uvas. A agricultura orga-
nica, entre outras praticas, nao utiliza pesticidas durante o cultivo. Os compostos fenélicos
sdo metabdlitos secundarios produzidos em tecidos vegetais, cuja acumulagao é dependen-
te de fatores bidticos e abiticos, tais como ataques de fitopatdgenos e disponibilidade hidri-
ca. Nestes termos, a produgdo bioldgica possa afetar a uva e os contetdos de polifenéis. Pa-
ra avaliar estas variagdes de produgdo, testamos in vitro amostras de produtos de uva de di-
ferentes culturas e avaliamos a atividade antioxidante. Os resultados mostram maior capaci-
dade antioxidante in vitro em duas variedades de uva sucos organicos (Bordo e Izabel) do que
0S convencionais.

3

EFEITOS DOS SUCOS DE UVA ORGANICOS E CONVENCIONAIS DO RIO GRANDE DO
SUL SOBRE COMPLEXO DA ENZIMA COLINESTERASE IN VITRO

Caroline Belld, Greice F.F. dos Santos, Maria Izabel U.M. da Rocha, Luisa Zuravski,
Ivana B.M. da Cruz e Michel Mansur Machado

Atualmente, a busca por terapias alternativas tem aumentado exponencialmente. Este fato é
indubitavelmente um resultado dos precos, baixa efetividade e grande nimero de efeitos co-
laterais dos medicamentos disponiveis comercialmente. A fitoterapia tem aumentado seu
campo de uso. Um exemplo é o aumento das pesquisas para uso de plantas e produtos na-
turais na tratamento da Doenca de Alzheimer.

A doenca de Alzheimer é um distdrbio neurologico degenerativo e progressivo, resultando em
problemas de memoria e comportamento. A maioria dos tratamentos tem se baseado na “Hi-
patese Colinergica”, a qual postula que os distlrbios de meméria sdo resultados do déficit
das funcoes colinérgicas no cérebro. A transmissao colinérgica é particularmente afetada em
pacientes com Doenca de Alzheimer. Umas das técnicas mais promissoras para o tratamen-
to da doenca é elevar os niveis de Acetilcolina no cérebro usando inibidores da Acetilcolina.

Em vista dos fatos, buscamos avaliar os efeitos do suco de uva orgénicos, rico em compostos
bioativos, sobre esta enzima e com isso 0 possivel uso no tratamento da Doenca de Alzheimer.
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ASSOCIAGAO ENTRE 0S NIVEIS DE PCR-US E HDL COLESTEROL EM PACIENTES
COM DIABETES TIPO 2

Kaefer M, Piva SJ', Becker AM', Silva DB', Carvalho JAM™, Coelho AC?, Moresco RN'
"Universidade Federal de Santa Maria, ?Associagao dos Diabéticos de Santa Maria

INTRODUGAO: Os pacientes diabéticos estao sujeitos a processos aterogénicos caracteriza-
dos pelo aumento da atividade inflamatoria, porém, esta muitas vezes apresenta-se de forma
subclinica. Nesse contexto, a proteina C reativa ultra-sensivel (PCR-us) é reconhecida como
um marcador inflamatorio que pode ser utilizado para a detec¢ao precoce de doencas ateros-
clerdticas. Além disso, niveis reduzidos de HDL colesterol parecem ser incapazes de eliminar
0 excesso de colesterol das paredes vasculares, contribuindo para o fenémeno inflamatério
que caracteriza a patogénese da aterosclerose nas suas fases iniciais. Desta forma, o objeti-
vo deste trabalho foi avaliar a correlag@o existente entre os niveis de HDL colesterol e PCR-
us em pacientes diabéticos do tipo 2. MATERIAIS E METODOS: Foram avaliados 80 pacien-
tes com diabetes tipo 2 oriundos da Associacdo dos Diabéticos de Santa Maria, localizada
em Santa Maria-RS. Também foram incluidos no estudo 25 individuos controles saudéveis.
Os niveis de PCR-us foram mensurados através do método imunoturbidimétrico no sistema
automatizado Cobas Integra (Roche Diagnostics), enquanto que os niveis de HDL colesterol
foram mensurados pelo método direto no sistema automatizado Cobas Mira (Roche Diagnos-
tics). RESULTADOS: Os niveis de HDL colesterol foram inferiores no grupo de pacientes com
diabetes tipo 2 em relagao aos controles (41,68 = 1,3 mg/dL versus 56,85 + 3,3 mg/dL).
Entretanto, os niveis de PCR-us foram mais elevados no grupo de pacientes com diabetes ti-
po 2 (0,49 + 0,10 mg/dL versus 0,24 + 0,06 mg/dL). Os niveis de PCR-us se correlacio-
naram negativamente com os niveis de HDL colesterol (r= -0,3231, P<0,001).
CONCLUSADO: Niveis reduzidos de HDL colesterol parecem estar associados a um aumento
da resposta inflamatoria em pacientes diabéticos, o que contribui para 0 maior desenvolvi-
mento de aterosclerose no diabetes tipo 2.

APOIO0: CNPq e FIPE-UFSM.
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INFLUENCIA DA INSULINOTERAPIA SOBRE 0 CONTROLE GLICEMICO EM
PACIENTES COM DIABETES TIPO 2

Kaefer M™, Piva SJ', Becker AM1, Silva DB', Carvalho JAM', Coelho AC?, Moresco RN'
'Universidade Federal de Santa Maria, ?Associagao dos Diabéticos de Santa Maria

INTRODUGAQ: 0 tratamento do diabetes tipo 2 inicia-se com a utilizagao de drogas orais,
passando pela combinacdo de agentes orais com insulina e, a medida que o déficit de se-
crecdo insulinica vai agravando, chega a insulinoterapia intensificada, semelhante a utilizada
no tratamento do diabetes tipo 1. A dosagem de frutosamina é usada como um marcador la-
boratorial do controle metabdlico no diabetes, refletindo as variagoes da glicemia do pacien-
te nas ultimas 2 a 3 semanas. Nesse estudo, buscou-se avaliar a associacao entre 0 uso de
insulina e os niveis glicémicos e de frutosamina em pacientes com diabetes tipo 2. MATERI-
AIS E METODOS: Foram avaliados 80 pacientes com diabetes tipo 2 provenientes da Asso-
ciagdo dos Diabéticos de Santa Maria, localizada em Santa Maria-RS. Esses pacientes foram
divididos em dois grupos, de acordo com o tipo de tratamento utilizado: insulinoterapia
(n=31) e outro sem uso de insulina (n=49). Os niveis de glicose e frutosamina foram men-
surados no sistema automatizado Cobas Mira (Roche Diagnostics). RESULTADOS: O grupo
de pacientes com diabetes tipo 2 sob insulinoterapia apresentou resultados significativamen-
te mais elevados de frutosamina (392,5 + 113 umol/L) e glicose (166,39 + 80,37) em re-
lagao a0 grupo que ndo utilizava a insulina no tratamento - (frutosamina 290,7 + 87,13
umol/L) e glicose (118,42 + 43,14). CONCLUSAO: Os pacientes com diabetes tipo 2 sob in-
sulinoterapia apresentaram um pior controle glicémico do que os pacientes que utilizavam ou-
tros agentes hipoglicemiantes.

APOIO0: CNPq e FIPE-UFSM.
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ALBUMINA URINARIA E SUA ASSOCIAGAO COM 0S NiVEIS DE FRUTOSAMINA EM
PACIENTES COM DIABETES TIPO 2

Kaefer M™, Piva SJ', Becker AM', Silva DB', Carvalho JAM', Coelho AC?, Moresco RN'
'Universidade Federal de Santa Maria, ?Associagao dos Diabéticos de Santa Maria

INTRODUGAO: Muitos pacientes com diabetes tendem a desenvolver algumas complicagoes
cronicas da doenca, como a cardiopatia e a nefropatia. Nesse contexto, a avaliacao da albu-
mina urindria contribui para uma avaliagao do risco cardiovascular e/ou renal em pacientes di-
abéticos. A frutosamina, por sua vez, representa um conjunto de proteinas glicosadas, cuja
fracdo principal é a albumina, sendo usada como um marcador laboratorial do controle meta-
bélico no diabetes, refletindo as variagoes da glicemia do paciente nas Gltimas 2 a 3 semanas.
0 objetivo deste trabalho foi avaliar a correlagao entre o controle glicémico, através da dosa-
gem de frutosamina, e os niveis de albumina urindria em diabéticos tipo 2. MATERIAIS E ME-
TODOS: Foram avaliados 80 pacientes com diabetes tipo 2 oriundos da Associacdo dos Dia-
béticos de Santa Maria, localizada em Santa Maria-RS. Também foram incluidos no estudo 25
individuos controles saudéveis. Os niveis de albumina urindria e frutosamina foram mensura-
dos no sistema automatizado Cobas Mira (Roche Diagnostics). RESULTADOS: Os pacientes
diabéticos (n=80) apresentaram niveis significativamente mais elevados de frutosamina
(330,18 = 109,32 umol/L) e de albumina urinaria (67,80 = 314,28 mg/g creatinina) em re-
lagdo aos niveis de frutosamina (250,31 = 27,16 umol/L) e albumina urinaria (0,07 + 0,18
mg/g de creatinina) do grupo controle (n= 25). Os niveis de albumina urinaria se correlacio-
naram positivamente com os niveis de frutosamina (r= 0,4160, P<0,001) nos pacientes ava-
liados.CONCLUSAO: Um controle glicémico adequado em pacientes diabéticos esta associa-
do a niveis reduzidos de albumina urinaria, o que pode indicar um melhor prognéstico quanto
as complicacdes cronicas da doenca.

APO0I0: CNPq e FIPE-UFSM.
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AVALIAGAO DE CORRELAGAO ENTRE ACIDO DELTA AMINOLEVULINICO URINARIO E
CHUMBO SANGUINEO PARA AVALIAGAO DA INTOXICAGAO PELO CHUMBO

Mbnica Tereza Suldofski*, Paulino Yassuda Filho, Jaqueline Alice Lorscheider.

Introducao: A problematica dos metais pesados e, dentre estes, 0 chumbo, um contaminan-
te comum no meio ambiente. A utilizacdo do ALA-U como teste screening de avaliacao da
intoxicag@o de trabalhadores por chumbo tem como vantagem evitar que individuos com bai-
xa carga corpérea do metal sejam submetidos a exames invasivos periddicos. Objetivos: ve-
rificar a correlagdo entre os valores de acido delta-aminolevulinico urinario e de chumbo san-
gilineo, em amostras submetidas a analise para pesquisa de ALA-U e Pb-S no periodo de 01
a 30 de marco de 2008, na Unidade de Toxicologia, de um laboratério privado na cidade de
Cascavel-PR. Resultados: Foram analisadas 268 amostras. A correlacdo encontrada foi de
R=0,6033. Este estudo encontrou resultados compativeis aos ja descritos na literatura, em
relacao ao Ph-S, obtiveram-se resultados alterados em 39 individuos, enquanto que somente
28% destas amostras também mostraram valores de ALA-U alterados. No entanto, ao avaliar-
se 0 biomarcador ALA-U, pode-se verificar que o mesmo teve boa correlagdo com 0s niveis
de Pb-S, onde 73% das amostras nas quais o resultado de ALA-U foram alterados, o Pb-S tam-
ALA se acumula nos tecidos e € excretado em grande quantidade na urina. No entanto, este
biomarcador apresenta correlagdo com concentragoes de Pb-S acima de 40 pg/dL. Con-
clus@o: em nosso estudo todos os casos em que o ALA-U se correlacionou com Pb-S alte-
rado, os valores de Pb-S estavam acima de 40 ug/dL.

39

PESQUISA DOS NIVEIS DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE EM OPERARIOS

Antonio Almeida Neto, Paulino Yassuda Filho, Ménica Tereza Suldofski*.

Introducao: A dosagem de gama glutamil fransferase é um recurso laboratorial utilizado pa-
ra acompanhamento de pacientes que fazem uso de bebidas alcodlicas, que se mantém ho-
je como importante problema de sadde publica em todo mundo. A elevacdo da GGT € obser-
vada em mais de 90% dos casos de doengas do figado e das vias biliares, representando,
portanto, a alteragdo mais freqiiente nessas patologias. Objetivo: O trabalho objetivou avali-
ar a gama glutamil transferase como um marcador biol6gico do alcoolismo em operarios.
Material e Métodos: Participaram do estudo 120 operdrios acima de 20 anos de idade os
quais responderam a um questionario o qual investigou se faziam uso de bebidas alcodlicas
diariamente, semanalmente ou esporadicamente e qual o tipo de bebida mais frequentemen-
te ingerida se eram bebidas destiladas ou fermentadas. Paralelamente foi coletado sangue pa-
ra determinar os niveis de gama glutamil transferase no plasma. As determinacées bioquimi-
cas foram realizadas utilizando-se a metodologia de SZASZ modificado usando kit Labtest®
e medida no analizador semi-automotizado Bioplus 2000. Resultados: Dentre os pacientes
analisados 90,83% relataram que costumavam ingerir bebidas alcodlicas todos os finais de
semana, 7,5% faziam uso de bebidas diariamente e 1,67% relataram nao ingerir nenhum tipo
de bebida alcodlica. A populagdo em estudo apresentou valores de GGT acima do valor de re-
feréncia sendo representada por 10,10% do sexo masculino e 9,52% do sexo feminino. Con-
clusao: A presenca de niveis elevados de GGT pode ser de utilidade para o diagndstico, tra-
tamento da pessoa que ingere bebida alcodlica num estagio de pré-enfermidade, ou seja, pré-
alcoolismo, como foi reportado pela literatura.

<0

ANALISE DA ASSOCIAGAO DA SINDROME METABOLICA E
M ESTUDO POPULACIONAL

1- Cristiane Munaretto; 2- Paulino Yassuda Filho; 3- Ménica Tereza Suldofski*
Universidade Estadual do Oeste do Parana - UNIOESTE- Cascavel- PR.

Introducao: A obesidade apresenta importantes implicacoes sociais, psicoldgicas e médicas,
associando-se com grande freqiéncia a condigoes de dislipidemia (DL), diabetes mellitus
(DM) e hipertensdo arterial (HA), que favorecem a ocorréncia de eventos cardiovasculares. A
obesidade visceral é o fator de risco cardiovascular e de distlrbio na homeostase glicose-in-
sulina mais grave do que a obesidade generalizada. Objetivo: Definir o indice de massa corpo-
rea (IMC), os valores de colesterol total e glicose plasmatica de 32 sujeitos do sexo masculi-
no e feminino com idade entre 15 e 67 anos e associar os resultados a presenca de risco car-
diometabdlico. Material e Métodos: A pesquisa foi realizada no Laboratério de Andlises Clini-
cas Ensino, Pesquisa e Extenséo da Universidade Estadual do Oeste do Parana (LACEPE), com
0 grupo composto por 32 individuos, recrutados aleatoriamente, para os quais foram feitas as
determinacoes de colesterol total, glicemia de jejum e avaliacao do IMC. Esses pacientes tam-
bém foram investigados em relagao aos antecedentes familiares relacionados a presenca de
diabetes mellitus, hipertensao arterial, cardiopatias e seus habitos referente a utilizagao de be-
bidas alcodlicas e tabagismo. Resultados: Avaliando-se o IMC observou-se que a freqiéncia
de sobrepeso e obesidade foi de 38,8% e 5,5% respectivamente no sexo feminino, e de 71,4%
e 7,1% respectivamente no sexo masculino.Constatou-se que os homens apresentaram 0s
maiores niveis plasmaticos de colesterol total e os maiores valores de IMC. Ambos 0s sexos
apresentaram valores de glicose plasmatica normais. Os fatores relacionados ao estilo de vi-
da indicaram que o consumo de bebidas alcodlicas foi maior entre os homens e a freqiiéncia
do tabagismo foi baixa em ambos os sexos. A maioria dos individuos apresentou historia fa-
miliar positiva para enfermidades cronicas,porém com pressao arterial normal. Concluséo:
Uma em cada 5 pessoas, nos paises desenvolvidos, é portadora da sindrome metabolica, o
qual geraimente segue um padrao familiar. Um estilo de vida saudavel, incluindo uma ativida-
de fisica regular e uma alimentagdo equilibrada, bem como manter o peso corporal dentro do
normal, sao as melhores maneiras de se prevenir e tratar essa condicao.
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DETERMINAGAO DO COLESTEROL TOTAL E TRIGLICERIDEQS EM PACIENTES
PORTADORES DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA SOB TERAPIA RENAL
SUBSTITUTIVA (DIALISE)

Adriana de Lima Damasio*; Ménica Tereza Suldofski ; Suelem Bassan; Waleska Yana
Lazaretti; Paulino Yassuda Filho; Luis Alberto Batista Peres.

Introduc@o: A insuficiéncia renal cronica (IRC) é uma doenca que é acompanhada de anor-
malidades do metabolismo lipidico no qual aparecem como uma conseqiiéncia da sindrome
nefrética ou insuficiéncia renal refletindo na alteragao de apolipoproteinas e também na ele-
vacao plasmatica dos niveis lipidicos, aumentando o risco de doencas relacionadas com a
alteragdo dos niveis lipidicos, nos pacientes com IRC. Objetivo: Determinar os valores de co-
lesterol total e triglicerideos (TG) em 50 pacientes com IRC, sendo 32 do sexo masculino e
18 do sexo feminino. Material e Métodos: Foram coletados sangue de 50 pacientes que re-
alizam hemodidlise e didlise peritoneal. Apds a coleta sanguinea por meio de pungao venosa
0 sangue foi transferido para um frasco isento de aditivos a fim de se obter a coagulagao
completa do mesmo para obtencéo de soro para as andlises, foi centrifugado a 3500RPM por
5 minutos para separagéo do soro. As determinagdes foram entdo realizadas no analisador
bioquimico Dimension RXL da Siemens®, o colesterol total e TG foram dosados por méto-
dos enziméticos. Resultados: Dos pacientes do sexo masculino 12,5% apresentaram valor
acima do desejado para colesterol total (VR até 200mg/ dL), e dos pacientes dos sexo femi-
nino, todas apresentaram resultado dentro do valor de referéncia.Os valores de triglicerideos
31,25 % dos pacientes do sexo masculino e 16,6 % do sexo feminino tiveram valor acima do
valor de referéncia que é de 30-150 mg/dL .Dessa forma percebe-se alteragdes significativas
nos dois analitos analisados, sendo que as alteracoes foram maiores nos pacientes do sexo
masculino.Conclusao: a mortalidade por doenca cardiovascular (DCV) é maior em pacientes
com IRC, chegando a ser 10 a 20 vezes superior a0 se comparar a populacao geral, consti-
tuindo-se a principal causa de 6bito destes pacientes em tratamento conservador, em didlise
e apds o transplante renal, e sabe-se que 0s niveis elevados da tensao sanguinea, de coles-
terol total e triglicerideos favorecem o desenvolvimento deste tipo de lesdes arteriais.

=4

CALCIO IONIZADO NA DOENGA RENAL CRONICA EM PACIENTES SOB TERAPIA
RENAL SUBSTITUTIVA (DIALISE)

Adriana Damasio, Ménica Tereza Suldofski, Paulino Yassuda Filho, Méarcia Botoloso, Luiz
Alberto Batista Peres, Jeanne Weber Vendruscolo*

INTRODUGAOQ: Desempenhando um papel importante em vérios processos biolégicos criti-
cos, variagdes na concentracdo plasmatica do célcio refletem principalmente alteracdes no
metabolismo 6sseo. Encontrando-se em apenas 1% de sua concentragdo corpoérea total no
fluido extracelular, aproximadamente 50% desse total estao na forma ionizada, sendo a fragao
fisiologicamente ativa para processos como contratilidade muscular, ritmo cardiaco, coagu-
lacao sanguinea e secrecdo de paratormdnio. Outros 40% do célcio plasmatico encontram-
se ligados a albumina e 10%, a anions. Em pacientes sob didlise, doengas 0sseas sao com-
plicagdes graves, resultando em fraturas e calcificacoes extra-6sseas. MATERIAL E METO-
DOS: Foram feitas determinacoes de calcio total, célcio ionizado e albumina de 51 pacientes
submetidos a didlise; com coleta antecedente ao processo, as amostras de sangue foram ob-
tidas por pungdo venosa, todas as determinagdes foram realizadas em até 4 horas apds a co-
leta. Para as dosagens do calcio ionizado foi utilizado o método de eletrodo ion-seletivo com
0 equipamento EML-100 da Radiometer®. Para a dosagem da albumina e célcio total foi uti-
lizado o equipamento Selectra IIE Vitalab® obedecendo aos procedimentos operacionais
padrao do Laboratdrio de Andlises Clinicas do Hospital Universitdrio do Oeste do Parand. RE-
SULTADOS: Dos 51 pacientes analisados, 14% apresentaram concentragdo de célcio total
abaixo do valor normal de referéncia, 10% tiveram valores de célcio total aumentado em re-
lacao ao valor normal de referéncia, enquanto 76% apresentaram valores normais. Apenas
8% dos pacientes apresentaram valor de albumina abaixo do valor normal de referéncia e to-
dos eles (100%) apresentaram valores de calcio ionizado abaixo do limite inferior de referén-
cia. CONCLUSAO: A medicéo direta de ionizado caicio no soro & o melhor método disponivel
para avaliar a verdadeira calcemia sérica em relacao ao célcio total, pois, este sofre influén-
cia dos niveis plasmaticos das proteinas séricas, principalmente albumina. Metabolismo mi-
neral anormal tem um significativo potencial para aumentar a mortalidade em pacientes com
doenca renais cronica, especialmente pacientes em terapia dialitica.
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ESTABELECIMENTO DE VALORES DE REFERENCIA DE TEMPOS ADICIONAIS NO GTT
Murilo R Melo*, Keli C Melo, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati
TOTAL Laboratérios

Introducao: O Teste de Tolerancia Oral & Glicose (GTT) ainda € realizado frequentemente, ape-
sar da diminuigdo de suas indicagdes nos (ltimos anos. No Brasil, ainda ¢ comum o uso de
tempos adicionais na realizagdo do GTT, sendo frequente o GTT de 3 horas com 5 dosagens
(GTT3H). Entretanto, apds as alteracoes nos valores definidores de diabetes mellitus (DM),
nao existem valores de referéncia para os pontos adicionais realizados, ja que é preconizado
apenas o tempo de 120 minutos. Objetivo: Estabelecer valores de referéncia para o GTT, nos
tempos 30, 60, 90 e 180 minutos. Casuistica e métodos: Avaliamos retrospectivamente
1933 casos ambulatoriais selecionados por consulta em banco de dados de laboratério pri-
vado de Séo Paulo, que haviam realizado um GTT nos Ultimos dois anos. Na consulta, foram
selecionados o sexo, idade e dados laboratoriais de individuos acima de 10 anos e nao ges-
tantes. Havia glicemia isolada realizada no mesmo ano do GTT em 397 deles, sendo este va-
lor usado na classificacao dos pacientes. A glicemia foi avaliada em todos os casos pelo mé-
todo da hexoquinase. O nimero de determinacdes de glicemia no GTT obedeceu a requisi¢ao
médica em cada paciente. A classificagao dos pacientes obedeceu o critério da ADA, com a
divisao dos pacientes em 5 grupos: DM (n=237; 12%), IFG (n=131; 7%), IFG+IGT
(n=111; 6%), IGT (n=160; 8%) e Normal (n=1294; 67%). Os valores de referéncia foram
avaliados de acordo com a CLSI, adotando P < 97,5% nos 1294 individuos considerados
normais pelos critérios da ADA. Resultados: A idade dos pacientes normais variou entre 10
e 91 anos (mediana = 37,7) e foram classificados como adolescentes (até os 20 anos, n=
16), adultos (n=1224) e idosos (acima dos 65 anos, n = 49). Os valores de referéncia pro-
postos sao: aos 30 minutos - inferior a 176mg/dL, aos 60 minutos - inferior a 181mg/dL, aos
90 minutos - inferior a 157mg/dL e aos 180 minutos, inferior a 114mg/dL. Conclusdes: Es-
tabelecemos valores de referéncia para os pontos adicionais do GTT3H no Brasil.

44

ESTUDO DAS DETERMINAGOES DE CALCIO LIVRE E CALCIO TOTAL EM PACIENTES
ATENDIDOS NO HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA.

Karen Cardoso, Bruna Fisher Duarte, Cristiane Munaretto, Rodrigo Allan Barcella, Alex Sandro
Jorge, Luis Alberto Batista Peres, Mdnica Tereza Suldofski, Paulino Yassuda Filho*.

Universidade Estadual do Oeste do Parana.

Introducao: O célcio plasmético existe em trés estados fisico-quimicos, livre, ligado a protei-
nas e complexado a pequenos anions. A fracao livre, o qual corresponde a cerce de 50% do
total, é a por¢do biologicamente ativa e regulada pelos horménios PTH e 1,25(0H)2 vitamina
D. A determinacéo de calcio livre é mais Gtil do que a do célcio total, pois fornece o real es-
tado calcémico do paciente. O célcio total é normalmente dosado em nivel laboratorial por
meio de métodos fotométricos como o-cresoftaleina e arsenazo lll. Ja o calcio livre é deter-
minado por meio de analisadores eletrodos fon seletivos diretos ou indiretos. O objetivo des-
te trabalho é avaliar a eficacia das determinacoes de calcio total, calcio total corrigido e cal-
cio livre como indice de estado calcémico. Materiais e métodos: Foi realizado um estudo re-
trospectivo de busca de dados em arquivos, no periodo de margo de 2009 a abril de 2009,
para se avaliar os resultados das determinagdes de célcio total, calcio livre e célcio total cor-
rigido em relacao a albumina,em pacientes atendidos no Hospital Universitdrio do Oeste do
Parand. Resultados e conclusao: Foram realizados 107 exames para célcio total e cdlcio li-
vre, oriundos de diversos setores do hospital. Destes, 67 andlises demonstraram quadro de
hipocalcemia (62,61%), sendo 60 (56,07%) hipocalcemias “verdadeiras” e 7 (6,54%) hipo-
calcemias “falsas”. Apds a correcdo, entre 0s 7 hipocalcémicos “falsos”, 5 foram classifica-
dos normocalcémicos, diminuindo para 2 (1,87%) casos de hipocalcemia “falsa”. Entretan-
1o, entre 22 pacientes hipocalcémicos “verdadeiros”, com albumina sérica alterada, 12 foram
classificados erroneamente como normocalcémicos. Resultados normocalcémicos repre-
sentaram 32,75% do total. A correcao dos niveis de cdlcio total mostrou-se ineficiente em
55,10% quando comparada aos valores de clcio livre (padrao ouro).
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AVALIAGAO DOS HEMOGRAMAS E DAS CONCENTRAGOES DE PROTEINA C REATIVA
EM PACIENTES COM SUSPEITA DE SEPSE.

Liana Stefanes Serpa, Cristiane Munaretto, Rodrigo Allan Barcella, Luzia Neri Cosmo
Machado, Marcelo Tomio Ussami, Patricia Alberti, Luis Alberto Batista Peres, Monica
Tereza Suldofski, Nadir Rodrigues Marcondes, Paulino Yassuda-Filho*.

INTRODUGAQ: A septicemia representa o agravamento clinico-patologico da disseminagdo
de um agente agressor, freqiientemente bacteriano, no sangue, e que pode ser diagnosticada
pelo exame de hemocultura. A proteina C reativa (PCR) tem sido estudada como um marca-
dor de triagem da doenca ativa e como auxiliar em diagnstico e prognostico. MATERIAIS E
METODOS: Foi realizado um estudo retrospectivo, por meio de busca em laudos de exames
laboratoriais, para avaliar as concentracdes plasmaticas da PCR em 141 amostras de sangue
de pacientes de ambos o0s sexos, atendidos no Hospital Universitario do Oeste do Parand, no
periodo de dezembro de 2007 a janeiro de 2009, com solicitagao de hemocultura e hemogra-
ma. RESULTADOS E CONCLUSAO: Ao avaliar os resultados das hemoculturas, constatou-se
que 132 foram negativos (93,61%) e nove foram positivos (6,38%). Das hemoculturas nega-
tivas, 72 pacientes (54,55%) tiveram resultados de PCR alterados e 60 pacientes (45,45%)
resultados normais. Destes, 129 apresentaram hemogramas alterados com valores médios
de leucdcitos totais de 14.019+5.839/7L (7.747+5.366/ul de neutrdfilos totais) e
15.432+9.002/7L (9.172+5.977/uL de neutrdfilos totais), para as PCR alteradas. Ja para as
hemoculturas positivas, 4 (44,45%) apresentaram resultados de PCR normais e 5 (55,55%)
resultados alterados, com valores médios de leucdcitos totais de 14.650+4.091/uL
(4.904+3.652/uL de neutrdfilos totais) e 16.930+9.433/uL (10.643+8.595/uL de neutro-
filos totais), respectivamente. Os indices neutrofilicos, relagéo neutréfilos imaturos/leucdcitos
totais e neutrdfilos imaturos/neutrdfilos maduros foram 0,079+0,104 e 0,036+0,043, res-
pectivamente; para hemocultura negativa, PCR normal, 0,182+0,228 e 0,082+0,095; para
hemocultura negativa, PCR alterado, 0,047+0,035 e 0,015+0,01, para hemocultura positi-
va e PCR normal; 0,423+0,605 e 0,12+0,102, para hemocultura positivo e PRC altera-
do.Conclui-se que os indices neutrofilicos, neutréfilos e leucdcitos totais encontram-se mais
elevados em pacientes com PCR alterado.
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ASSOGIA(}T\U ENTRE 0S NiVEIS DE PROTEINA C REATIVA E HDL COLESTEROL NO
INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO
Silva SH, Pereira RS*, Hausen BS, Becker AM, Silva DB, Duarte MMMF,
Campos MMA, Moresco RN

Universidade Federal de Santa Maria, Santa Maria-RS, 97105-900, Brasil.

INTRODUGAOQ: 0 infarto agudo do miocardio (IAM) é um disttrbio caracterizado pelo rompi-
mento das células cardiacas, levando a liberacao de proteinas cardiacas intracelulares para o
sistema vascular. A aterosclerose € processo inflamatdrio cronico que desempenha um im-
portante papel na fisiopatologia do IAM. Desta forma, este estudo avaliou os niveis de protei-
na C reativa (PCR), um classico marcador da resposta inflamatoria, em pacientes com o di-
agnostico de IAM, bem como a sua associagao com os niveis de HDL colesterol. MATERI-
AIS E METODOS: Foram avaliados neste estudo um total de 48 pacientes, sendo 21 individu-
0s saudaveis no grupo controle e 27 pacientes com o diagndstico de IAM. Os niveis de tro-
ponina cardiaca | (cTnl) foram mensurados por quimioluminescéncia no sistema automatiza-
do Immulite 2000® (Siemens Healthcare Diagnostics, Los Angeles, USA), enquanto que 0s
niveis de HDL colesterol e PCR foram mensurados no sistema automatizado Cobas Mira Plus
(Roche Diagnostics, Basel, Switzerland) através dos métodos padrées (Bioclin, Belo Horizon-
te, Brasil). RESULTADOS: Todos os individuos do grupo controle apresentaram valores de
cTnl <0,20 ng/mL. Os niveis de HDL colesterol e PCR neste grupo foram, respectivamente,
58,67 =+ 5,59 mg/dL e 1,88 + 0,47 mg/dL, enquanto o grupo de pacientes com o diagnés-
tico de IAM apresentou valores mais elevados de cTnl (124,40 + 44,58 ng/mL) e PCR (18,20
+ 4,00 mg/dL), além de niveis reduzidos de HDL colesterol (42,11 = 3,32 mg/dL) em re-
lagao ao grupo controle. Foi possivel observar também uma correlacao inversa entre 0s ni-
veis de PCR e HDL colesterol (r= -0,5326, P<0,001). CONCLUSAO: Os niveis de PCR au-
mentam durante o IAM, sendo este aumento mais significativo nos pacientes que apresentam
baixos niveis de HDL colesterol, 0 que evidencia o papel protetor do HDL colesterol e a sua
importancia na modulacao da resposta inflamatoria.

APOIO0: CNPq e FAPERGS.
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CANDIDEMIA E A INTERFERENCIA NOS RESULTADOS DA AUTOMAGAO ADVIA120
SIEMENS E SYSMEX XE-2100D

Vanacor R*; Biermann MB*; Bordignon J*; Severo CB**
*Laboratdrio Central - Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre
** Laboratério de Micologia - Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre

INTRODUGAO: InfeccOes hematogénicas por Candida spp., representam hoje complicagao in-
fecciosa muito prevalente entre pacientes internados em hospitais tercidrios. Em nosso meio
nao ha estudos que demonstrem a magnitude da interferéncia de elementos leveduriformes nos
contadores hematoldgicos. O objetivo deste estudo é determinar o impacto que leveduras tém
sobre 0s resultados do Hemograma. MATERIAIS E METODOS: Foram considerados como ca-
S0S 0s pacientes com pelo menos uma Hemocultura positiva detectada pelo sistema automati-
zado BacT/Alert do Laboratorio Central, com presenca de elementos leveduriformes observa-
dos pelo método de Gram e que foram encaminhadas para confirmagao e identificagao no La-
boratdrio de Micologia. RESULTADOS: No periodo de janeiro a margo de 2009, foram incluidos
no estudo 18 pacientes. Destes, 3 foram excluidos, ja que apresentaram fungemia por Crypto-
coccus sp. A média de idade dos pacientes foi de 44,4 anos, sendo 55,6% do sexo masculino
e 44,4% do sexo feminino. Nao houve diferenca significativa dos casos de candidemia entre 0s
pacientes provenientes de Unidade de Internacao e Unidade de Terapia Intensiva (p=0,823). 0
tempo médio de incubacao no BacT/Alert foi de 48 horas. Dentre as espécies identificadas,
27,8% foi de C.parapsilosis, 16,7% C.albicans e C. glabrata, 11,1% C. pelliculosa e 0,6% de C.
tropicalis. Avaliando os flags morfolgicos emitidos pelas automagoes, correlacionados com a
espécie de Candida verificou-se que 100% das amostras com diagnostico de candidemia por
C.albicans, C.krusei e C.tropicalis apresentaram pelo menos um flag indicador de anormalida-
de morfoldgica. No caso de C. pelliculosa nao houve nenhum flag indicador e nos casos de
C.parapsilosis e C.glabrata 60% das amostras apresentaram algum flag morfologico. CONCLU-
SAO: Esses dados fazem referéncia a resultados parciais, j& que o n calculado previamente é de
150 amostras. No entanto, os resultados apresentados até o momento sugerem a hipétese, de
que os flags indicadores de alteracoes morfoldgicas estdo estritamente relacionados com a es-
pécie de Candida presente.
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ANALISE BIOQUIMICA E HISTOPATOLOGICA EM RATOS TRATADOS COM A
MAYTENUS ILICIFOLIA
Scolari, S.*; Bandiera, S.; Ecker, A.; Coppe, B.; Biasus, D.; Macedo, S.M.D.; Roman, S.S.;
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes - URI Campus de Erechim

No Brasil, existe uma grande variedade de plantas utilizadas para fins terapéuticos no entan-
to a maior parte dessas espécies ainda nao foi estudada. Uma planta bastante utilizada é a
Espinheira-Santa (Maytenus ilicifolia), comprovada cientificamente para o uso de gastrite e
contra-indicada para lactantes, pois reduz a producao de leite. Este trabalho teve como obje-
tivo avaliar os parametros bioquimicos e histopatologicos de ratos tratados com
680mg/kg/dia do extrato aquoso de Maytenus ilicifolia via gavagem durante o periodo fetal
(14° - 20° ddg). Foram utilizados 16 ratos fémeas prenhes acasaladas com machos da
mesma linhagem, sendo a presenca de espermatozdide no esfregaco vaginal indicativo de
prenhes e considerado 1° dia de gestagéo. No 20°ddg, os animais foram anestesiados para
a coleta de sangue e eutanasiados para a coleta do figado e do rim para posterior andlise
histopatoldgica. Apés a coleta, o sangue foi centrifugado a 2000 rpm para a obtencao do soro
e realizagdo da andlise da atividade das transaminases hepéticas (Aspartato aminotransferase
(AST) e alanina aminotransferase (ALT)), quantificagdo de &cido Grico, creatinina e uréia. Na
andlise histopatologica renal e nos parametros bioquimicos, nao foram encontradas alter-
acoes no grupo experimental em relagao ao controle. Na andlise histopatoldgica hepética dos
animais experimentais, observou-se hepatdcitos em divisao celular e moderado nimero de
macrofagos quando comparado com o grupo controle, sendo indicativo de intensa atividade
metabdlica, mas que ndo induz a alteragdes celulares e nem bioguimicas. O uso do extrato
aquoso da Espinheira-Santa deve ser feito com cautelas e mais estudos devem ser desen-
volvidos para garantir a seguranca da mae e do feto durante a gestagao.

Apoio: URI Campus de Erechim
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INFLUENCIA DA IDADE NOS MARCADORES BIOLOGICOS DE
PACIENTES COM CANCER COLORRETAL

Iria Luiza G Farias',?, Silvio Stefanello*?, Maikel Kronbauer?; Thais T Barcelos®,
Maiana P de Melo?®, Juarez Chiesa?, Maria Rosa C Schetinger’
' Pés-graduacao Biquimica Toxicologia UFSM; 2 HUSM, ® Acad.Farmacia e
Bioquimica UFSM

INTRODUGAO: 0 envelhecimento é um novo desafio para a satide piblica contemporanea,
bem como um fator de risco para a oncogénese devido as alteragdes funcionais proprias
do idoso. Nos ultimos anos houve uma mudanga de atitude, e a opcao de tratar o cancer
de colorretal, mesmo de pacientes idosos, tem sido considerada e implementada. Entender
as variagoes nos marcadores bioldgicos pode auxiliar na avaliagao de riscos e na opgao da
melhor terapéutica a ser utilizada. PACIENTES E METODOS: foi realizado estudo retrospec-
tivo, com andlise dos prontudrios de pacientes com cancer colorretal, atendidos no Servigo
de Oncologia do HUSM/UFSM no periodo de 2003 a 2008, (n=221). Os exames CEA, DHL,
SGT, FAL foram realizados por automacao. A amostra foi estratificada em 3 classes: paci-
entes com idade inferior a 50 anos (1); pacientes com idade entre 50-65 anos (ll); pacien-
tes com idade superior a 65 anos (Ill). Foram considerados os exames realizados no mo-
mento do diagnéstico. O projeto foi aprovado pelo CEP da Universidade Federal de Santa
Maria. RESULTADOS: As mulheres apresentaram uma diminuic&o dos valores de CEA com
aumento da idade (1=340ng/mL;Il=177,2 ng/mL;lll=61,9 ng/mL), J& os homens do gru-
po Il apresentaram valores superiores aos demais grupos (I=87,5 ng/mL, I=347,5 ng/mL,
11=93,3 ng/mL)(P=0,02). Homens do grupo Il também apresentaram valores superiores
de DHL em relag@o aos demais ( 1=262,9 ng/mL; I1=573,4 ng/mL; l=331,1 ng/mL).Foi
observado diminuicdo nos valores de 8GT e FAL com idade em ambos os sexos. Os valo-
res de ?GT, eram maiores nos homens em relagéo as mulheres, em todas as idades, com
diferenca significativa no grupo Il, onde as mulheres apresentaram 5GT=96,4Ul/L e os ho-
mens 8GT=157,3UI/L(P=0,03).
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TRIGLICERIDEMIA EM PACIENTES DIABETICOS PARTICIPANTES
DE UM PROJETO ASSINTENCIAL

*Bandiera, S.; Dal Pra, V.; Biasus, C,L,B.; Spinelli, R, B.; Cichota, L,C.; Grazziotin, N,
A. Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missbes
Campus de Erechim/RS.

Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) é uma desordem metabdlica de etiologia multipla, caracteri-
zada por hiperglicemia cronica, com distdrbios no metabolismo dos carboidratos, gorduras
e proteinas, originarios de uma defeituosa secrecao e/ou acao da insulina nos tecidos-alvo.
Os pacientes portadores de DM2 apresentam mortalidade trés vezes maior do que a popu-
lagao em geral, em grande parte devido ao aumento no risco de mortalidade por doenga do
aparelho circulatorio. A hipertrigliceridemia esta diretamente relacionada com o risco de de-
senvolvimento da doenca arterial corondria, atualmente, uma das maiores causas de morbi-
dade e mortalidade entre a populagdo acima de 50 anos. O objetivo deste trabalho foi avali-
ar e comparar os niveis séricos de triglicerideos de Diabéticos tipo 2 no inicio e final do Pro-
jeto Social Multidisciplinar/Interdisciplinar de Prevencdo e Promocdo a Saide — Rede de
Apoio a Associacdo dos Diabéticos de Erechim, desenvolvido pela URI — Campus de Ere-
chim. 0 mesmo foi desenvolvido no periodo de margo a dezembro de 2008, onde foram
analisadas amostras de soro de 11 pacientes, pela metodologia enziméatica-trinder. Os resul-
tados referentes ao inicio do projeto revelaram que 45,46% dos pacientes apresentaram va-
lores de triglicerideos abaixo de 150mg/dL, sendo considerado 6timo; 36,36% apresentaram
valores limitrofes, ou seja, entre 150 e 200 mg/dL. Apenas 18,18% apresentaram niveis de
triglicerideos entre 200 e 499 mg/dL, considerados elevados. No final do projeto o0s resulta-
dos mostraram que 54,54% dos pacientes apresentaram valores 6timos, 27,28% valores li-
mitrofes e 18,18% valores elevados. Com a andlise destes resultados foi observado que a
porcentagem de participantes com valores considerados 6timos aumentou e o0s participan-
tes com valores limitrofes diminuiram. Portanto, sugere-se que estes resultados estejam re-
lacionados com a orientagéo adequada dos farmacéuticos e nutricionistas. Os participantes
com resultados elevados nao diferiu, alertando para o cuidado na alimentagao, pratica de ati-
vidades fisicas e uso correto dos medicamentos j& que possuem um agravante que é o Di-
abetes. A maioria dos participantes do grupo multidisciplinar apresenta niveis de trigliceride-
0s séricos adequados e, possivelmente, uma menor probabilidade de desenvolver doenca
coronariana e outras complicacoes cardiovasculares.

Apoio financeiro: Uri-Campus de Erechim
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EFEITO DA DESCAFEINAGAO SOBRE A FUNGAO HEPATICA DE RATOS

Stella Maris da Silveira Duarte 1; Adriene Ribeiro Lima 2; Rosemary Gualberto FA.
Pereira 2, Fernanda B. de A. Paula 1; *André L. M. Viana 1; Maria Rita Rodrigues 1.

1 Universidade Federal de Alfenas2 Universidade Federal de Lavras

Introdugéo: Estudos epidemiologicos demostraram um efeito favoravel do café sobre
afuncdo hepatica. Alguns deles atribuem este efeito aos compostos antioxidantes pre-
sentes na bebida. A descafeinacao altera a composicao quimica da bebida. Assim, o
presente trabalho teve como objetivo avaliar o efeito da descafeinacao da bebida do
café sobre a atividade antioxidante in vivo e sobre a fungao hepatica em ratos. Mate-
rial e métodos: Em todos os experimentos a bebida foi preparada segundo uma mes-
ma metodologia e preparada no momento do uso. Foram determinados o teor de com-
postos fendlicos, acido clorogénico e cafeina nas bebidas. Os animais receberam do-
ses intraperitoneais de tetracloreto de carbono e doses das bebidas de café diariamen-
te por gavagem. Apos o tratamento foi tragado o perfil hepatico dos animais por meio
dos parametros bioquimicos AST, ALT, proteinas totais e albuminas séricas, além da
avaliagdo da peroxidacdo lipidica. Resultados e conclus@o: A concentracdo de poli-
fenois, acido clorogénico e cafeina diminuiram com o processo de descafeinacao. As
bebidas de café administradas inibiram significativamente a peroxidacao lipidica e a
esteatose hepatica induzida pelo tetracloreto de carbono quando comparada ao con-
trole, sendo este efeito protetor mais pronunciado nos grupos que ingeriram as bebi-
das torradas. Os resultados encontrados permitem considerar a bebida do café como
hepatoprotetora, independente do processo de descafeinagéo.
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INTERFERENCIA DO ACIDO ASCORBICO NA DOSAGEM GLICEMICA

Aline Cardoso Barbosa; Tania Cristina Andrade *
UniCEUB - Centro Universitario de Brasilia

Introducao: Exames laboratoriais estdo sujeitos a fatores interferentes, tais como
lipemia, excesso de bilirrubina e uso de medicamentos. A literatura cita interferéncia do
4cido ascorbico em metodologias que envolvam oxirredugdo, como a dosagem
glicémica. Por isso, buscou-se avaliar o efeito do dcido ascorbico sobre a glicemia em
2 tipos de soro controle submetidos & diversas concentragoes de &cido ascorbico.
Materiais e Métodos: Foram utilizados soros controles comerciais (DOLES®) em dois
niveis, normal e patoldgico. Os soros foram preparados com diferentes concentragdes
de acido ascarbico, variando de 2,5 a 100 mg/dL. As dosagens glicémicas foram real-
izadas em triplicata e foi considerado interferéncia quando os valores de glicemia eram
inferiores aos pré-estabelecidos na bula dos soros-controle. Resultados: Observou-se
uma diminuicdo significativa (p<0,01) da glicemia em ambos, porém a amostra nor-
mal apresentou maior influéncia negativa, chegando a 74% com a concentragdo de 100
mg/dL de 4cido ascorbico, enquanto que na amostra correspondente do soro patoldgi-
co houve uma redugao de 40% na glicemia. Conclusao: Sabe-se que valores normais
de 4cido ascorbico no plasma chegam a 40 mg/dL em casos de megadoses. O pre-
sente estudo demonstrou haver uma correlagdo negativa entre concentragoes cres-
centes de 4cido ascobico e dosagem glicémica.
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ESTUDO COMPARATIVO ENTRE 0S NIVEIS DE GLICOSE
PLASMATICA E GLICOSE CAPILAR

Barbara de Castro Borges; Tania Cristina Andrade *
UniCEUB - Centro Universitario de Brasilia

Introducao: A glicemia € o nivel de glicose que esta presente no sangue, mantida em uma fai-
xa geralmente entre 70 e 99 mg/dL. A manutencao da glicemia normal depende principalmen-
te da capacidade funcional das células pancreéticas em secretar insulina e da sensibilidade te-
cidual a agdo da insulina. O objetivo desse trabalho é realizar um estudo de comparagao entre
0s niveis de glicose venosa e de glicose capilar de um mesmo individuo, a partir de coletas de
sangue venoso e periférico de um namero consideravel de voluntarios, para verificar se hé di-
ferenca estatisticamente significativa entre as dosagens. Materiais e Métodos: Foram coleta-
das amostras bioldgicas de 35 voluntarios escolhidos ao acaso dentre a populagao de alunos
e funciondrios do UniCEUB. Coletou-se de cada voluntario 4 mL de sangue venoso em serin-
gas estéreis e uma amostra de sangue capilar por uso de lancetas estéreis. Nesse trabalho foi
avaliada a eficacia da monitorizacdo glicémica capilar (realizada em glicosimetro com materi-
al coletado na ponta do dedo) comparada a monitorizagao glicémica venosa (realizada em la-
boratério com material coletado por puncéo venosa). Resultados: Alguns pacientes apresen-
taram valores de glicemia capilar superior a venosa, enquanto outros apresentaram a glicemia
venosa com valores maiores que a capilar. A andlise separada dos grupos observados mos-
trou diferencas significativas entre as glicemias avaliadas. Sem a separagdo em grupos, nao
houve diferenca significativa entre a glicemia capilar e a venosa, quando realizadas em jejum
e simultaneamente. Conclus@o: O uso da medida de glicemia capilar deve ser fortemente es-
timulado na pratica clinica para a monitorizagao domiciliar do paciente, uma vez que o contro-
le rigoroso dos niveis de glicemia contribui para a redugao das principais complicagoes do di-
abetes mellitus. O uso do aparelho glicosimetro tem impacto benéfico na redugéo dos riscos
e complicacoes decorrentes em pacientes portadores de diabetes mellitus. Apesar disso, nes-
te trabalho encontramos diferencas importantes entre as glicemias capilar e venosa e o paci-
ente deve estar atento a esta variagdo na sua medida de rotina.
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ESTUDO COMPARATIVO DE FLUORETO DE POTASSIO, EDTA E AUSENCIA DE ANTI-
COAGULANTE RELACIONADO AO TEMPO EM EXAMES DE GLICEMIA

Clarissa Siqueira Alencar; Tania Cristina Andrade *
UniCEUB - Centro Universitario de Brasilia

Introducao: Para avaliar o metabolismo da glicose, diagnosticando os diversos estados de hi-
perglicemia e hipoglicemia existem vérios exames laboratoriais, sendo o mais utilizado a do-
sagem de glicemia em jejum. Porém, é preciso muito cuidado e agilidade na dosagem de gli-
cemia, pois a glicélise ocorre na taxa de aproximadamente 10% por hora em temperatura am-
biente. Para evitar uma gliclise acentuada pode-se adicionar um anticoagulante na amostra.
0 objetivo desse trabalho foi realizar um estudo comparativo entre os anticoagulantes mais
usados nos exames de glicemia: fluoreto de potassio e EDTA, comparando-os também com
a auséncia de anticoagulantes na determinagdo da glicemia. Materiais e Métodos: Foi feita
uma comparacao entre dosagens em diferentes tempos apos a coleta, verificando a influén-
cia deste periodo de espera na avaliagao glicémica. O trabalho foi realizado com 30 amostras
de sangue, coletadas de voluntdrios, apos assinatura do termo de consentimento livre e es-
clarecido. Usaram-se trés amostras de cada um dos pacientes: uma colhida com auséncia
de anticoagulante, a segunda com fluoreto de potassio e a outra com EDTA. As dosagens
ocorreram nos seguintes tempos apos a coleta: 01 hora, 02 horas e 04 horas, conforme o
protocolo do kit para dosagem enzimatica de glicose da DOLES® e leitura das reacdes no co-
lorimetro CELM®. Apos cada dosagem, as amostras foram homogeneizadas para a dosagem
seguinte, centrifugando novamente se necessario para obtengdo do plasma. O programa uti-
lizado para as andlises estatisticas foi o Prisma 5.0 com o teste ANOVA de uma via e 0 pds
teste de Newman Keuls. Resultados: Observou-se a possibilidade de uso do fluoreto ou da
auséncia de anticoagulante para amostras a serem analisadas em até 2 horas apés a coleta.
Para amostras a serem transportadas ou analisadas em um tempo superior a 2 horas ap0s a
coleta, deve-se utilizar o fluoreto como anticoagulante. O EDTA nao se mostrou ser a melhor
opgao de uso quando se trabalha com o fator tempo, ele apresentou altos indices de glicoli-
se e uma instabilidade que comprometeu os resultados. Concluséo: Foi comprovado que o
tempo de andlise apds a coleta de uma amostra, assim como o tipo de preservativo utiliza-
do, influencia na estabilidade da mesma e na confiabilidade dos resultados.
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AVALIAGAO LABORATORIAL DE IDOSOS DIABETICOS

Vanessa Mendes da Silva; Tania Cristina Andrade *
UniCEUB - Centro Universitario de Brasilia

Introdugao: O diabetes mellitus (DM) é uma situagdo clinica muito freqiiente e que esté se tor-
nando um dos problemas mais significativos de salde publica. As complicagoes cronicas sao
as principais responsaveis pela morbidade e mortalidade dos pacientes diabéticos. A glicose ca-
pilar € um grande avango no monitoramento do DM, mas, somente a dosagem da glicemia nao
constitui parametro eficiente para avaliagdo do controle glicémico durante um intervalo de tempo
prolongado, sendo a dosagem de hemoglobina glicada (HbA1c) ideal para monitorizacao deste
controle em pacientes diabéticos por fornecer informagoes acerca do indice retrospectivo da gli-
cose plasmatica. O objetivo deste trabalho é de acompanhar as variagoes glicémicas dos idosos
diabéticos através da glicemia capilar, glicemia venosa e hemoglobina glicada e ainda fazer uma
correlago entre a glicemia venosa e HbA1c. Materiais e Métodos: Foram avaliados 21 idosos
diabéticos estaveis em tratamento com hipoglicemiantes orais e/ou insulina, com idades entre 64
e 93 anos de idade. Foram realizadas 8 coletas semanais de glicemia capilar e coletas mensais
de sangue venoso, para avaliagao de glicemia venosa e hemoglobina glicada, sendo uma coleta
por més durante 3 meses. Resultados: Dos pacientes avaliados, 5 apresentaram valores de gli-
cemia acima dos valores referenciais em relagdo as glicemias médias e todos tiveram um con-
trole glicémico satisfatorio em relagao @ hemoglobina glicada. A correlagao entre as médias da
glicemia venosa e HbA1c foi positiva, porém, fraca (r =0,092) indicando que a HbA1c e a me-
dida da glicemia sao complementares entre si. Conclus@o: A populacao avaliada mostrou con-
trole glicémico adequado apesar de algumas hiperglicemia pontuais.
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AVALIAGAO DE SINDROME METABOLICA EM POPULAGAO ALEATORIA

Annie dos Santos Costa; Tania Cristina Andrade *
UniCEUB - Centro Universitario de Brasilia

Introducao: A Sindrome Metabélica, também chamada de resisténcia a insulina, j4 foi descri-
ta como a epidemia do século XXI, caracteriza-se por um conjunto de fatores de risco meta-
bélico que se manifesta num individuo e aumenta as chances de desenvolver doencas cardi-
acas, derrames e diabetes. Portanto, o presente trabalho teve como objetivo avalié-la em uma
populagéo aleatdria do UniCEUB e de dois lares de idosos do DF, totalizando 102 individuos.
Materiais e Métodos: Os pacientes foram separados por faixa etaria (< 40 anos e >40 anos).
Foram realizados os exames bioquimicos de glicose, colesterol, triglicerideos, HDL-C, LDL-C e
VLDL-C, além de avaliagbes do indice de massa corporal e da pressdo arterial. Apds a andli-
se, foram observados os individuos que tiveram trés ou mais alteragoes em qualquer parame-
tro para diagnostico da sindrome metabdlica, pelos critérios da NCEP-ATP III. As diferencas
significativas foram submetidas ao t-test, do programa Prisma (versdo 5.0). Resultados: Os
individuos acima de 40 anos mostraram maior prevaléncia de alteracdes em todos os parame-
tros avaliados. Porém, s6 a glicemia e a dosagem de LDL-C mostrou diferenca significativa en-
tre os dois grupos. Com relagdo a sindrome metabolica, ela foi detectada em 28,4% da popu-
lagao estudada, com prevaléncia do grupo acima de 40 anos. Ainda assim, 10, 8% da popu-
lagao com menos de 40 anos também apresentou esta sindrome. Conclusao: Este trabalho
chama atencao para a necessidade de triagem laboratorial da sindrome metabolica mesmo em
pessoas mais jovens, fora da faixa etéria considerada mais critica para esta sindrome.
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AVALIAGAO DO CONSUMO ALIMENTAR E DO PERFIL LIPIDICO DE
HOMENS E MULHERES ENTRE 30 E 45 ANOS.

Teresa Cristina Guimaraes da Silva*; Anderson Leite Freitas; Maiara Maia Moreira, Mayara
Lucia da Costa Leite; Paulo Sérgio Marcellini; Alexandre Sherlley Casimiro Onofre.

Universidade Federal de Sergipe

Introdugao: Com o aumento na incidéncia das doengas cardiovasculares tornou-se importante
identificar a realidade nutricional e os valores bioquimicos de homens e mulheres, uma vez que
a nutricao adequada é primordial para assegurar a sadde. O objetivo deste estudo foi avaliar pa-
cientes submetidos a avaliagao laboratorial dos perfis lipidico e nutricional. Material e métodos:
Este estudo foi realizado no Hospital Universitario da Universidade Federal de Sergipe, no perio-
do de fevereiro a abril de 2009. Foram selecionados homens e mulheres entre 30 e 45 anos sub-
metidos a uma avaliagdo laboratorial do perfil lipidico. O perfil nutricional foi obtido através de
um questionario de freqiiéncia de consumo alimentar (QFCA), previamente validado pelo Natio-
nal Cholesterol Education Program. Os resultados foram classificados em estdgios (I, Il  Ill), on-
de o estagio | estd relacionado aos pacientes com menor risco de doengas cardiacas, estagio
Il com risco intermedidrio e estagio lll com alto risco. Foram medidos as fragoes do colesterol,
indice de massa corpdrea (IMC) e circunferéncia abdominal dos pacientes. Resultados: No pe-
riodo do estudo, foram avaliados 69 pacientes (49 mulheres e 20 homens) O IMC dos pacien-
tes foi eutréfico em somente 31,9%, 36,2% apresentaram sobrepreso e 30,4% tiveram IMC
compativel com obesidade. A circunferéncia abdominal medida apresentou-se acima do normal
em 75,4% dos pacientes (83,7% das mulheres e 55% dos homens). O colesterol total apresen-
tou indices altos em 8,8% dos pacientes (8,3% das mulheres e 10% dos homens). O HDL es-
teve abaixo dos valores de referéncia em 26,5% dos pacientes (12,2% das mulheres e 63,2%
dos homens). O perfil nutricional apresentou estagio 1 em 40,6% (44,9% das mulheres e 30%
dos homens), estagio 2 em 40,6% (44,9% das mulheres e 30% dos homens) e estagio 3 em
18,38% (10,2% das mulheres e 40% dos homens). Conclusao: Apesar dos niveis de colesterol
total estarem normal na maioria dos pacientes, verificou-se perfil nutricional ndo adequado, HDL
baixo, IMC elevado e circunferéncia abdominal acima do recomendado em parcela significativa
da populagao na faixa etdria estudada, o que pode acarretar um desenvolvimento de coronario-
patias em idades mais avancadas. Os perfis distintos entre homens e mulheres evidenciam a
necessidade de campanhas de prevengdo e tratamentos diferenciados entre os géneros.
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CISTATINA C E CREATININA: MARCADORES DE AVALIA(}T\O DA FUNGT\O RENAL
Tiago Santos Carvalho*, Priscila Canevese, Elisa Simon,
Eloir Dutra Lourenco, Simone Rossetto.

Centro Universitario Feevale - Novo Hamburgo/RS - Brasil

Introducao: A avaliacao da funcao renal através da medida da filtragao glomerular é funda-
mental, devido ao grande acometimento renal que afeta populacdes do Brasil e do mundo. O
estudo das disfuncoes renais e dos processos patologicos a eles relacionados tem desper-
tado o interesse de muitos pesquisadores, principalmente no que diz respeito a um diagnos-
tico mais precoce e acurado, obtendo um bom prognéstico e monitorando a utilizagao de me-
dicamentos. Material e Método: Revisao bibliografica sistematica realizada por pesquisas em
literatura tradicional, artigos de revistas especializadas e banco de dados eletronico. Resul-
tados e Conclusao: A dosagem de creatinina sérica ¢ o método mais utilizado, embora seja
um método pouco sensivel para detectar graus mais avancados de insuficiéncia renal. Outros
métodos também sao utilizados para este mesmo fim, como a dosagem de inulina, porém
sa0 métodos caros e trabalhosos. Sendo assim, varios estudos ainda buscam encontrar um
marcador ideal para diagnosticar as disfungdes renais. A cistatina C vem sendo estudada co-
mo um marcador confidvel e de facil execucdo. E produzida de forma constante em varias cé-
lulas nucleadas, e quando comparada a creatinina, apresenta menos interferéncias e mais
sensibilidade para diagnosticar problemas renais. Desta forma, a cistatina C apresenta-se co-
mo um marcador alternativo no diagnéstico da atividade renal.
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AVALIAGAO DA HEMOGLOBINA GLICADA EM UM GRUPO
DE DIABETICOS TIPO 2 DE ERECHIM

*Dal Pra, V.; Bandiera, S.; Spinelli, R.B.; Cichota, L.C.; Biasus, C.L.B.; Grazziotin, N. A.
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes
Campus de Erechim/ RS.

0 diabetes mellitus tipo 2 é uma doenca caracterizada pelo aumento da glicemia, que ocorre
por defeitos na secrecao e na acao da insulina, sendo que a patogénese de ambos mecanis-
mos esta relacionada a fatores genéticos e ambientais. Com o passar do tempo a doenca po-
de provocar varias lesdes no sistema neurovascular, afetando olhos, rins, coracdo e mem-
bros do corpo. O controle terap&utico dos diabéticos é realizado através da glicemia de jejum
e hemoglobina glicada (Hb-G), sendo este o melhor pardmetro para controle glicémico em
médio prazo, 2 a 3 meses. O objetivo desta pesquisa foi avaliar o controle glicémico de dia-
béticos participantes do Projeto Social Multidisciplinar - Rede de Apoio a Associacao dos
Diabéticos de Erechim, durante o periodo de marco a novembro de 2008. As dosagens de
Hb-G foram realizadas em um primeiro momento do projeto e apos os integrantes participa-
ram de palestras informativas sobre a doenga, orientacdo nutricional e a importancia da pra-
tica de atividades fisicas. Foram avaliados somente os resultados daqueles que participaram
ativamente do projeto e realizaram exames com, no minimo 3 meses de intervalo. O método
utilizado para Hb-G foi a cromatografia de troca idnica tendo como valor de referéncia menor
que 8%. Os resultados mostraram que na primeira dosagem 90,91% (10/11) dos pacientes
apresentaram niveis de hemoglobina glicada acima dos valores de referéncia. Na segunda do-
sagem observou-se que somente 54,54% (6/11) permaneceram com niveis de Hb-G acima
dos valores de referéncia. Portanto, 36,37% (4/11) dos diabéticos reduziram os valores de
Hb-G e conseqiientemente houve um maior controle do Diabetes. Considerando a alta preva-
Iéncia do Diabetes e o impacto das complicacdes da doenca na sociedade, a dosagem da
Hb-G é um dos procedimentos mais importantes no laboratorio clinico atual. De acordo com
0s resultados pode-se concluir que houve uma significativa queda nos niveis séricos de
Hb-G, diminuindo a susceptibilidade as complicacdes da patologia em questdo e afirmando
aimportancia do Projeto Social Multidisciplinar - Rede de Apoio a Associagéo dos Diabéticos
para a comunidade de Erechim - RS.

Apoio financeiro: URI - Campus de Erechim
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EFEITO DO TRATAMENTO COM ESTATINA SOBRE A ATIVIDADE DA PARAOXOASE
DE PACIENTES DIABETICOS TIPO 2 E DISLIPIDEMICOS
*12Vanusa Manfredini, 'Camila S. Vanzin, 'Giovana B. Biancini,
'Anna Maria Ribeiro Dal Vesco, '‘Carmen Regla Vargas
' Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS)

2 Universidade Regional Integrada, URI Campus de Erechim
0 Diabetes Mellitus (DM) é uma sindrome de etiologia mdltipla, decorrente da falta de insu-
lina e/ou da incapacidade dela exercer adequadamente seus efeitos. 0 DM tipo 2 (DM2) con-
tribui para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares, e 0s processos inflamatorios re-
lacionados a estas podem ser considerados importantes fatores para o progndstico das mes-
mas. Alteracoes do perfil lipidico e a sindrome metabolica, leva o paciente a desenvolver ate-
rosclerose. Estudos recentes apontam que as espécies reativas de oxigénio (ERO) estdo en-
volvidas nas complicagGes micro e macrovasculares do DM2. Atuaimente, novos biomarca-
dores laboratoriais tém sido propostos para a deteccdo e prevencao da aterosclerose. A pa-
raoxonase (PON1) é uma enzima hepética que desempenha uma fungéo essencial no meta-
bolismo de lipidios e pode conferir uma protecao natural contra eventos coronarianos. O ob-
jetivo deste trabalho foi avaliar, por espectrofotometria a atividade da PON1 e por imunoturbi-
dimetria os niveis da proteina C-reativa (CRP) e das apolipoproteinas A-I e B em soro de pa-
cientes DM2 dislipidémicos tratados ou ndo com estatina (sinvastatina, 20mg/dia) e correla-
cionar com o perfil lipidico dos mesmos. As amostras bioldgicas foram obtidas no Laborato-
rio de Andlises Clinicas da Faculdade de Farmacia da UFRGS. Amostras de individuos sauda-
veis com idade semelhante a dos pacientes foram utilizadas como controle. Foram dosados
ainda colesterol total, colesterol LDL, colesterol HDL e triglicerideos no soro. Os resultados
mostram que os niveis da CRP e apoB estdo estatisticamente diminuidos, enquanto os da
PON1 e apoA-l estdo aumentados nos pacientes DM2 dislipidémicos tratados com estatina
em relacdo aos ndo tratados. Nossos resultados permitem sugerir que o tratamento com es-
tatina além de corrigir o perfil lipidico dos pacientes com DM2, aumenta a atividade da PON1,
reduz o processo inflamatério provavelmente prevenindo, assim, eventos coronarianos.

APOIO FINANCEIRO: CNPq, PROPOESQ-UFRGS, CAPES, FIPE/HCPA
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ANALISE DA PLOIDIA DO DNA EM CELULAS GLANDULARES ENDOCERVICAIS
ADJACENTES A CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS “IN SITU” E INVASIVO

Fabiana Botelho de Miranda Onofre’, Alexandre Sherlley Casimiro Onofre*, Eduardo Alves
Bambirra®, Carlos Eduardo de Queiroz Lima*
'Universidade Tiradentes/SE, *Universidade Federal de Sergipe, *Universidade Federal de
Minas Gerais, “‘Universidade Federal de Pernambuco

Introdugao: O cancer de colo do Utero é um problema mundial sendo poucos os paises que se
encontram em situacéo de controle desta doenca. Neste trabalho procuramos descrever a ploidia
do DNA em celulas glandulares endocervicais morfologicamente sem alteragoes e adjacentes a
49 casos de carcinoma in situ e 20 casos de carcinoma invasivo do trato genital feminino e veri-
ficar se hé diferencas na ploidia entre os dois grupos. Material e Método: A aquisicdo das ima-
gens foi executada utilizando o programa ImageLab 2000. Para o processamento das imagens foi
utilizado um computador acoplado a um monitor de video e uma cémera digital. A padronizagao
do canal 2c na construcdo dos histogramas de ploidia do DNA foi baseada nas densidades Opti-
cas dos linfocitos. Resultados: Dos 49 casos de carcinoma in situ, em apenas um caso (2%), as
células glandulares endocervicais adjacentes apresentaram distribuicao aneuploide; nos outros 48
casos (98%), as células glandulares endocervicais apresentaram distribuicao dipléide. Dos 20 ca-
s0s de carcinoma invasivo, em dois casos (10%) as células glandulares endocervicais adjacentes
apresentaram distribuicao tetraploide, em seis casos (30%) distribuicao aneupldide e em 12 ca-
50s (60%) distribuicao dipldide. Conclusao: Comparando os grupos de células glandulares endo-
cervicais morfologicamente sem alteragOes e adjacentes a carcinoma escamoso in situ e carcino-
ma escamoso invasivo, houve uma diferenca estatisticamente significativa (P<0,05). Isso eviden-
cia que o carcinoma escamoso invasivo fornece maior influéncia as células glandulares endocer-
vicais adjacentes do que o carcinoma escamoso in situ, confirmando seu carater maligno.
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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DOS DERRAMES PLEURAIS DO MEMORIAL
DR. NESTOR PIVA EM ARACAJU-SE

Priscila L. Santos', Fabiana Botelho de Miranda Onofre™ Alexandre Sherlley Casimiro Onofre?*
'Universidade Tiradentes, ? Universidade Federal de Sergipe.

Introducao: A cavidade pleural € um espaco virtual onde os folhetos parietal e visceral estao
em intimo contato entre si, deslizando um sobre o outro durante movimento dos pulmées. O
actmulo de liquido nesta cavidade é chamado efusdo ou derrame pleural, podendo ocorrer
como resultado direto de injurias ao mesotélio ou devido a disturbios hemodinamicos.
Alteracoes fisicas, bioquimicas e citoldgicas indicam condicdes fisiopatoldgicas que variam
desde inflamagdes as neoplasias. O conhecimento destas alteragées e de sua incidéncia
numa determinada populagao retrata as suas caracteristicas intrinsecas e adaptativas na pop-
ulac@o estudada. O objetivo deste trabalho foi avaliar os resultados citolégicos encontrados
em derrames pleurais nos laudos do arquivo do Memorial Dr. Nestor Piva (MNP) em
Aracaju/SE. Material e Método: Foram avaliados retrospectivamente os laudos citolégicos do
banco de dados do MNP no periodo de janeiro de 1995 a fevereiro de 2005. Estes laudos
foram catalogados em planilhas no Microsoft Office Excel 2003® e analisados estatistica-
mente pelo software SPSS for Windows 9.0®.0s derrames foram classificados em insatis-
fatorio, negativo, suspeito para células neoplasicas e positivo. Resultados: No periodo anal-
isado foram realizados 632 laudos citolégicos de derrame pleural (319 homens e 313 mul-
heres; média de 63 anos, com variagao de 3 a 104 anos). Em 83 casos o diagnostico citologi-
co foi insatisfatorio (13,1%) devido a problemas de fixacdo, autdlise, escassas ou auséncia
de células, etc. Um total de 479 casos (75,8%) foi negativo para malignidade. Destes, em
30,3% dos casos houve predominancia de linfocitos, caracterizando um processo infla-
matdrio cronico. Quatro casos foram considerados suspeitos para células neoplasicas
(0,6%). Um total de 66 casos (10,5%) foi diagnosticado como positivo para células malignas.
Destes, 36,4% foram adenocarcinomas, 31,8% carcinoma, 7,6% carcinomatose, 16,7% lin-
foma, 4,5% leucemia e 3% mesotelioma maligno. Conclusao: Em um laboratério de referén-
cia no Estado de Sergipe, por um periodo de dez anos, pode-se perceber que a maioria das
citologias de derrames pleurais foi negativa. De acordo com a literatura, esperavam-se indices
maiores de resultados positivos, principalmente de adenocarcinomas. De acordo com 0s
dados obtidos neste estudo, sugere-se uma andlise conjunta dos achados citologicos e méto-
dos adjuvantes, como a imunocitoquimica e métodos moleculares, na tentativa de aumentar
a sensibilidade do diagndstico citologico.
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AVALIAGAO DO DIAGNOSTICO CITOLOGICO CERVICO-VAGINAL DE ESFREGAGOS
COLETADOS EM UM POSTO DE SAUDE DE PORTO ALEGRE

Ana Paula Messa Koetz', Luciane Calil Mylius®, Taylor Dorneles de Moura', Katia
Leandro Valenca®, Andréia Buffon?

'Aluno do Curso de Biomedicina, Centro Universitario Metodista IPA; 2 Docente do
Departamento de Andlises, Faculdade de Farmacia, Universidade Federal do Rio
Grande do Sul; ® Docente do Departamento de Biofisica, Universidade Federal do Rio
Grande do Sul.

0 exame citopatologico é um dos mais apropriados métodos de deteccao de lesdes pré-can-
cerosas e do cancer de colo uterino. Um total de 76 exames citoldgicos foi analisado do ar-
quivo do Laboratério de Citopatologia da Faculdade de Farmécia da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul (UFRGS) em Porto Alegre - RS, Brasil, no periodo de abril de 2008 a se-
tembro de 2008. O presente trabalho teve por objetivo avaliar a adequabilidade de amostras
de exames citopatologicos realizados neste periodo, de pacientes atendidas pelo Sistema
Unico de Saude- SUS. A populagao prevalente neste estudo esteve entre 15 e 25 anos
(27,63%). Dos 76 laudos de exames citolgicos analisados, 32 (42,1%) eram esfregagos sa-
tisfatorios, 39 (51,3%) satisfatorios, mas com auséncia de células endocervicais e ou meta-
plasicas, 01 (1,3%) satisfatorio,porem hemorrégico e 4 (5,3%) de material insatisfatorio pa-
ra andlise. Foram observados ainda, 03 (3,9%) esfregacos insatisfatorios por material desse-
cado e 01 (1,3%) por areas espessas. Todos o0s exames citopatoldgicos foram classificados
como negativos para lesdo intra-epitelial ou malignidade. Em relagao a andlise microbiol6gi-
ca dos exames citopatologicos, foi verificada uma colonizagao predominante de Lactobacil-
lus sp. de 40,27%. Destaca-se também, a presenca de 11,1% de clue-cells, patognomanico
de infeccao por Gardnerella vaginalis, 6,9% de flora nao identificada e 8,3% por Candida sp.
A presenca de Trichomonas vaginalis foi diagnosticada em 4,2% das amostras. Podemos
concluir neste contexto que o elevado percentual de amostras satisfatorias, mas sem repre-
sentatividade da jung@o escamo-colunar e ainda de esfregacos insatisfatorios para a analise,
poderia justificar a auséncia de casos de lesdes intra-epiteliais neste grupo, ja que nao foi ve-
rificado nenhum caso de lesao neste estudo. Reforga-se assim, a necessidade de uma orien-
tacao adequada dos profissionais que realizam as coletas e a monitoragéo destas infecgées,
evitando sintomas e problemas indesejaveis.
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CONTROLE DE QUALIDADE INTERNO: AVALIAGAO DE OBSERVADORES NO
DIAGNOSTICO DE COLPOCITOLOGIA

*Andressa Mirelli de Alencar Pereira,Diego de Sousa Arruda Lopes, Cristiane
Dominice Melo, Selma do Nascimento Silva, M* José Luna Santos Silva.
Universidade Federal do Maranhao -UFMA *Graduada em Farmécia-bioquimica

Introducdo: O cancer do colo uterino € a neoplasia maligna mais freqiiente do trato genital fe-
minino no Brasil. O exame colpocitoldgico ou de Papanicolaou permite o diagndstico preco-
ce do cancer de colo do dtero. O objetivo deste estudo foi realizar o controle de qualidade de
um laboratério de citologia, pertencente a um centro de especialidade ginecologica. Materi-
ais e Métodos: Neste trabalho foram analisados todos os laudos colpocitologicos que apre-
sentavam 12 e 22 leitura durante o periodo de Dezembro de2006 a Abril de 2007, dividindo-
se em trés etapas. 1° etapa: Houve avaliacdo entre as leituras do 1° e 2° observador. 2° eta-
pa: As laminas positivas foram enviadas para um 3° observador com o conhecimento prévio
da sua positividade, mas sem dados clinicos para avaliar a concordancia em relacao ao grau
de atipia. 3° etapa: Os resultados discordantes referentes a 2° etapa foram comparadas com
a biépsia. Resultados: Dos 514 laudos analisados, 29,9% (154) eram positivos dos quais
53,2% como ASC-US, 43,5% LSIL, 0,6% ASC-H, 2,6% HSIL e 70% (360), negativo. Na 1° lei-
tura houve 152 exames diagnosticados como positivos, enquanto que na 2° leitura foram di-
agnosticados 153 casos positivos. O percentual de concordancia entre os negativos foi de
98,05% (K= 0.949; P< 0.001) e o percentual de discordancia foi 1,95%. Enquanto que as
citologias positivas o percentual de concordancia foi 91,56% e discordantes foi de 8,44%. O
3° observador concordou em 76,6% e discordou em 23,4% com o resultado final dos dois
primeiros observadores. A comparagao feita com resultados citoldgicos discordantes com a
bi6psia revelou que ndo houve discrepancia. As mulheres da faixa etéria de20 a39 anos mos-
traram maior prevaléncia de atipias celulares destacando ASC-US e LSIL. Conclusdo: A 2°
e/ou 3° leitura € um método eficiente para reduzir a taxa de falsos- negativos e falsos-positi-
vos dos laudos citopatoldgicos otimizando a precisao do exame de Papanicolaou.
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ANORMALIDADES CITOLOGICAS NA CERVICE DE MULHERES ATENDIDAS
NO CENTRO DE SAUDE DA MULHER DE CRUZ ALTA-RS
Carina Mion Garlet *; Ariane Saraiva Hoffmann
Universidade de Cruz Alta - UNICRUZ / RSO

Cancer uterino € uma doenca de evolugdo lenta, apresenta altas taxas de prevaléncia e mor-
talidade feminina e é um sério problema de satde pblica. A colpocitologia oncética é um dos
métodos mais apropriados para a detecgao de lesdes pré-cancerosas e cancer uterino. A re-
ducdo da mortalidade e incidéncia por cancer do colo do utero é possivel mediante a pro-
mocao da salde e a detecgao precoce dos casos de lesdes precursoras com alto potencial
de malignidade ou do carcinoma in situ, por meio de programas estruturados de rastreamen-
to. Um total de 1.219 exames citol6gicos foram analisados do arquivo de laudos registrados
pela Unidade Sanitaria do Centro de Saude da Mulher, através do Sistema Unico de Satde
(SUS) de Cruz Alta - RS, durante o periodo de julho de 2005 a novembro de 2007.0 objetivo
do estu-do foi verificar a prevaléncia de atipias celulares determinando o padrao de lesées in-
tra-epiteliais detectadas nestes exames citoldgicos. Dos 1.219 exames analisados,1.200
(98,44%) apresentaram resultados dentro dos limites da anormalidade, 5 (0,41%) apresenta-
ram células escamosas atipicas de significado indeterminado (ASC-US), 7 (0,57%) de neo-
plasia intra-cervical grau um (NIC 1), 2 (0,16%) de NIC I, 3 (0,25%) de NIC Ill, 2 (0,16%) de
carcinoma invasivo. O maior indice de ASC-US foi encontrado na faixa etaria entre 31 a 40
anos, NIC | entre 25 a 30 anos, NIC Il e NIC Ill entre 31 a 40 anos, e carcinoma de células es-
camosas entre 41 a 50 anos. Portanto, foi possivel observar que a incidéncia de anormalida-
des citologica esta em concordéncia com os dados encontrados na literatura, no entanto, nao
ha nenhum estudo realizado na cidade de Cruz Alta-RS, onde possa ser levado em concor-
dancia os dados obtidos, o que torna este estudo um diferencial para a populagao pesquisa-
da. Também se pode verificar que os programas de prevencdo sao atualmente a base para
o controle da doenga, o0 qual levard a diminuicao da mortalidade por esta patologia.

66

PRESENGA DE LARVAS DE HELMINTOS EM ESFREGAGOS CERVICO-VAGINAIS DE
MULHERES DE QUATRO-BOCAS, TOME-AGU, PARA, BRASIL

Carla Andressa Pinto Amador*', Gleiciany Pinheiro Nogueira, Benedito Antonio Pinheiro dos
Prazeres, Mihoko Yamamoto Tsutsumi, Maisa Silva de Sousa. 'Instituto de Ciéncias
Biolégicas-*Nucleo de Medicina Tropical-Universidade Federal do Para

As larvas podem carrear em sua superficie microorganismos da flora intestinal e que podem
entrar em contato com o trato genital femenino causando um desequilibrio na microbiota va-
ginal, podendo iniciar um processo inflamatorio cervico-vaginal e geralmente estdo presentes
em pacientes imunodeprimidos, deficiéncia nos habitos de higiene antes ou depois da defe-
cacado e nas relagoes sexuais. Desta forma, o objetivo deste estudo foi investigar a presenca
de larvas integras ou fragmentadas de helmintos em esfregagos cervico-vaginal de mulheres
da comunidade de Quatro - Bocas, municipio de Tomé - Acu, Para. . A equipe do laboratério
de Citopatologia do Instituto de Ciéncias Bioldgicas da Universidade Federal do Paré - ICB/UF-
PA, em Belém, realizou duas viagens ao municipio de Tomé-Acu nos meses de julho/2008 e
fevereiro/2009, onde orientou e coletou amostras de 150 mulheres com idade entre 16 e 76
anos, a maioria do lar, casada, ndo fumante, com ensino médio incompleto, com mais de 2
filhos, tendo iniciado a vida sexual entre 15 e 17 anos. Todas as etapas laboratoriais e anali-
se das ldminas foram realizadas no LABCITO. A avaliagao citoldgica identificou 57(38%) ca-
s0s positivos para a presenca de larvas. Todos 0s casos revelaram associacoes de helmin-
tos com varios microorganismos: 11(19%) com Bacilos curtos, 11(19%) apenas com Baci-
los de Doderlein, 7(12%) com Mobiluncus e Gardnerella vaginalis, 6(11%) com Bacilos cur-
tos e Bacilos de Doderlein, 6(11%) com Bacilos Curtos e cocos, 6(11%) com sugestiva de
Gardnerella vaginalis e 10(17%) de outras associagdes. Também se observou que em
18(31,5%) dos casos as larvas acompanhavam o quadro de vaginose bacteriana. Conside-
rando os aspectos analisados, é possivel inferir o valor de tal estudo no combate a proces-
s0s inflamatérios causados por esses achados, pouco vistos na literatura.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO, MICROBIOLOGICO E CITOLOGICO CERVICO-VAGINAL DE
MULHERES DE QUATRO-BOCAS, TOME-AGU, PARA, BRASIL

Carla Andressa Pinto Amador*', Gleiciany Pinheiro Nogueira, Benedito Antonio
Pinheiro dos Prazeres, Mihoko Yamamoto Tsutsumi, Maisa Silva de Sousa.

"Instituto de Ciéncias Biolégicas-*Nucleo de Medicina Tropical-Universidade Federal do
Paré

0 exame de prevencgdo do cancer de colo de atero (PCCU) tem permitido a reducao signifi-
cativa da incidéncia de cancer cervical pela confiabilidade dos resultados, além da simplici-
dade e baixo custo da técnica, permitindo também a analise microbiol6gica. No entanto, mu-
Iheres de comunidades distantes de centros urbanos néo realizam periodicamente o PCCU.
Desta forma, o objetivo deste estudo foi investigar o perfil epidemioldgico e a freqiiéncia de
alteracoes citologicas e microbiologicas nos esfregacos cérvico-vaginais de mulheres da co-
munidade de Quatro-Bocas, municipio de Tomé-Acu, Pard. Todas as etapas laboratoriais fo-
ram realizadas no LABCITO de acordo com o Sistema de Bethesda (2001). A equipe do labo-
ratorio de Citopatologia do Instituto de Ciéncias Biologicas da Universidade Federal do Para,
em Belém, realizou duas viagens ao municipio de Tomé-Acu nos meses de julho/2008 e fe-
vereiro/2009, onde orientou e coletou amostras de 150 mulheres com idade entre 16 e 76
anos, a maioria do lar, casada, nao fumante, com ensino médio incompleto, com mais de 2
filhos, tendo iniciado a vida sexual entre 15 e 17 anos. A avaliagéo citoldgica identificou
62(41,3) esfregacos dentro dos padroes de normalidade com flora de Bacilos de Doderlein,
88(58,6%) esfregacos com alteragoes inflamatérias onde, 34(22,66%) tinham bacilos curtos,
9(6%) sugeriram Gardnerella vaginalis, 20(13,33%) com Gardnerella vaginalis associada a
Mobilluncus sp., 8(5,33%) bacilos curtos associados a cocos, 4(2,66%) associacoes de
Candida sp. e bacilos curtos, além de 13(8,66%) serem compostos por associagao de Tri-
chomonas sp, cocobacilos e Mobilluncus sp. Entre as alteracoes escamosas e glandulares
foram encontrados dois casos de ASC-US(1,33%), um ACS-H (0,66%), um LSIL (0,66%),
dois HSIL (1,33%) e um AGC (0,66%). Este estudo evidenciou a importancia da realizacdo do
exame de PCCU em uma comunidade do interior do estado do Pard, onde 4,66% das mulhe-
res analisadas mostraram, em material coletado do colo uterino, alteragoes citoldgicas poten-
cialmente sugestivas de lesoes pré-malignas/malignas, mostrando-se superior a média en-
contrada na literatura que € de 3,55%; além da determinacao de possiveis agentes causado-
res dessas lesoes.

Apoio Financeiro: Faculdade PIO Xl e Faculdade de Ciéncias Biomédicas do Espirito Santo
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EFEITO DO TRATAMENTO COM TAMOXIFENO SOBRE 0 EPITELIO ENDOMETRIAL EM
PACIENTES COM CANCER DE MAMA

Carlos Eduardo de Queiroz Lima*'; Ana Conceicéo Ribeiro Dantas Saturnino’; Aline
de Souza Carvalho'; Kristiane Leal Sales Cahein®

"Universidade Federal de Pernambuco; Hospital Barao de Lucena

0 tamoxifeno tem sido utilizado isoladamente como terapia adjuvante para mulheres com tu-
mores receptor estrogénico positivo que correm risco de sofrer recidiva apos o diagndstico
inicial e o tratamento de cancer primario. A terapia com tamoxifeno tém sido associada com
o desenvolvimento de polipos endometriais, hiperplasia endometrial, cancer endometrial,
atrofia cistica e hiperplasia atipica. A incidéncia desse tumor parece ser pelo menos 2 vezes
maior em mulheres que receberam 20 mg/dia durante 2 anos ou mais do que nos casos de
controle sem tratamento e de 4 vezes com 5 anos de uso. Analisou-se a descamagao endo-
metrial de 19 usudrias de tamoxifeno com céncer de mama através de um estudo retrospec-
tivo dos exames citopatologicos realizados no Hospital Bardo de Lucena. Houve presenca
destas células em 50% dos casos, geralmente acompanhado de um quadro hemorragico,
mas em nenhum deles ocorreu atipia celular. Embora em apenas 18,18% dos casos com des-
camagcao endometrial a espessura endometrial foi maior que 5 mm, os pardmetros como his-
teroscopia devido a sangramento vaginal, miomas e alteracoes menstruais mostraram ter
uma relagao maior com a presenca de descamacao endometrial. A terapia com tamoxifeno
altera o padrdo de descamacdo celular uterino, devido sua acao agonista sobre 0 mesmo, fa-
zendo com que este parametro seja possivelmente utilizado para corroborar diagndsticos,
pois a citologia esfoliativa tem se mostrado promissora no campo de diagnostico, principal-
mente das neoplasias. Embora este estudo envolva somente niimero limitado de mulheres,
reforca a necessidade de estudos epidemioldgicos que envolvam grande nimero de pacien-
tes com uso prolongado de tamoxifeno.
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PAPILOMAVIRUS HUMANO: AVALIAGAO DE ANORMALIDADES CERVICAIS
ESCAMOSAS ATRAVES DA CITOLOGIA CONVENCIONAL EM POPULAGAO DE RISCO

Carlos Roberto de Azevedo; Daliana Caldas Pessoa da Silva; Geraldo Barroso
Cavalcanti Junior; Janaina Cristiana de Oliveira Crispim Freitas & Eleni Souto Nobrega
Ramos.

Universidade Federal do Rio Grande do Norte / Universidade Potiguar

RESUMO: A infeccao genital pelo Papiloma Virus Humano (HPV) é uma das mais freqientes
doencas sexualmente transmissiveis em populacoes sexualmente ativas em todo o mundo,
sendo considerada como precursora do cancer de colo de Gtero. O HPV induz a proliferacéo
epitelial da pele e mucosas, produzindo anormalidades de graus variados, que vao desde
lesdes escamosas de significado indeterminado até carcinomas invasivos. Realizou-se estu-
do retrospectivo com 654 mulheres atendidas na Unidade Municipal de Saude de Caicara do
Rios dos Ventos/RN, no ano de 2007. Encontrou-se 8% de positividade para anormalidades
epiteliais associadas ao HPV, prevalentemente na faixa etéria de 26 a 35 anos (53,8%) e pa-
ridade igual a 3 (42,3%). As alteracoes celulares mais comuns foram: coildcito (76,9%), me-
taplasia (32,7%), esbogo de coilocito (23,1%) e binucleacdo (21,2%). Os resultados obtidos
deste trabalho evidenciaram que Lesdes intra-epiteliais de baixo grau e de Significado Inde-
terminado foram as anormalidades mais frequentes, nao tendo sido observado predilecao do
referido virus por agente infeccioso em especifico. Palavras-chave: HPV; Anormalidades
cervicais escamosas; Citologia convencional.
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ANALISE MORFOLOGICA DE ATIPIAS CERVICAIS INDUZIDAS PELO PAPILOMAVIRUS
HUMANO: COMPARAGAO COM A HISTOPATOLOGIA

Geraldo Barroso Cavalcanti Junior; Daliana Caldas Pessoa da Silva, Roberto Chaves
de Vasconcelos, Elizanela Sonely Lopes da Silva & Eleni Souto Nébrega Ramos.
Universidade Potiguar / Universidade Federal do Rio Grande do Norte

0 céncer da cérvix uterina é o segundo tipo de neoplasia mais freqiente entre a populagéo
feminina. Estudos biomoleculares demonstram o envolvimento vertiginoso do Papilomavirus
humano (HPV) no processo da carcinogénese cervical, sendo atribuido a esses virus a in-
ducao de proliferacao celular, resultando no desenvolvimento de lesdes exofiticas, intra-epi-
teliais e carcinomas invasivos. Considerando a alta prevaléncia dessa virose a nivel mundial,
este trabalho teve como principal objetivo realizar anélise morfoldgica de atipias cervicais in-
duzidas pelo HPV através do Papanicolaou e comparacao com laudos histopatolégicos. De
306 casos analisados, encontrou-se correlagao positiva de 75% entre os métodos, e 25% de
divergéncia. As atipias variaram desde as lesoes intra-epiteliais até carcinomas invasivos es-
camosos. Conclui-se deste trabalho que o grau de concordancia entre os métodos foi consi-
derado elevado, tendo em vista as limitagoes do exame de Papanicolaou, frente a lesoes in-
duzidas pelo HPV. PALAVRAS-CHAVE: Papilomavirus humano; Papanicolaou; Histopatologia.
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LESOES PRECURSORAS DO CANCER CERVICAL EM PORTADORAS DO
PAPILOMAVIRUS HUMANO ASSOCIADO A METAPLASIA ESCAMOSA:
ABORDAGEM CITOPATOLOGICA

Flavia Cristina Cantidio Aranha; Daliana Caldas Pessoa da Silva; Jose Queiroz
Filho;Geraldo Barroso Cavalcanti Junior & Eleni Souto Nébrega Ramos. Universidade
Potiguar / Universidade Federal do Rio Grande do Norte

RESUMO: Estudos demonstram o papel do Papilomavirus Humano (HPV) na carcinogénese
cervical, sendo este apontado como um dos principais causadores de Lesdes intra-epiteliais
e invasivas. Realizou-se estudo retrospectivo baseado em 504 laudos citopatolégicos em Cli-
nica privada na cidade de Natal-RN, de abril de 2006 a abril de 2008, procurando estabelecer
a possivel relacdo entre Lesoes Intra-epiteliais e HPV associado a metaplasia escamosa. 0s
resultados evidenciaram 4,96% de positividade para HPV, na faixa etdria acima de 36 anos e
28% da associacao do virus com metaplasia escamosa, onde 4,36% corresponderam a
Lesoes Intra-epiteliais de Baixo grau (LSIL) e 0,60% a Lesoes Intra-epiteliais de Alto grau -
HSIL. Aplicou-se o método do Ki-quadrado de Pearson (p<0,05) para andlise dos dados.
Conclui-se deste trabalho que existe uma maior correlagdo entre as Lesdes Intra-epiteliais de
Baixo grau quando o HPV encontra-se associado a metaplasia escamosa, na populagao es-
tudada. PALAVRAS-CHAVE: Papilomavirus humano; LesGes intra-epiteliais; Metaplasia es-
camosa.
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A INCIDENCIA DA ASSOCIAGAO DA TRICOMONIASE VAGINAL COM OUTRAS
MICROFLORAS NA CIDADE DE ASSU-RN

Pessoa; Daliana Caldas Pessoa da Silva; José Queiroz Filho, Fernanda Pinto
Gadelha & Eleni Souto Nébrega Ramos.

Universidade Federal do Rio Grande do Norte / Universidade Potiguar Daniela Caldas

A Tricomoniase vaginal € uma Doenga sexualmente transmissivel causada por um parasita
que afeta grande parte da populacéo feminina de vida sexualmente ativa. Com objetivo de
avaliar a prevaléncia e os fatores que possibilitam a contaminacao de pacientes na cidade do
Assu-RN, foram avaliados um grupo de 45 mulheres portadoras de Tricomoniase vaginal e
comparados com um grupo controle também composto por 45 mulheres, que foram sub-
metidas ao exame de papanicolaou no qual possuem eficécia para diagndstico de Tricomo-
niase. Em nosso resultado, foi observado que a faixa etdria mais prevalente foi entre 26 e 35
anos (média= 29,9). Nao foi observado resultados significativos entre os grupos estudados
na avaliacao da associacao para a patologia estudada, tanto para grau de escolaridade, ins-
pecao visual da cervix uterina. Ao avaliar a associacao do Trichomonas vaginalis com a mi-
croflora presente na cervix destas pacientes houve significados estatisticos para cocos
(p=0,0), sugestivo para Gardnerella vaginalis/Mobiluncos sp (p=0,0) e associag¢do com co-
cos/bacilos (p=0,0058). Com relagao ao diagnéstico conclusivo de citologia em relagéo a
presenca de Trichomonas vaginalis  na cervix uterina, nao foram encontrados dados esta-
tisticos significativos. Palavras-chaves: Trichomonas vaginalis. pH vaginal. Diagnéstico ci-
tolégico. DST.
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A QUALIDADE DA AMOSTRA CERVICO-VAGINAL INFLUENCIA NA DETECGAQ DE
RESULTADOS FALSO-NEGATIVOS IDENTIFICADOS PELO METODO DE REVISAQ
RAPIDA DE 100%

*Edna J C Manrique';Nadja Lindany A Souza';Suelene B do N Tavares';Zair B P
Albuquerque'; Renata C Bernardes'; Joana D'arc X Alcanfor'; Janaina V Guimaraes?;
Luiz Carlos Zeferino®; Rita Goreti Amaral'

'Faculdade de Farmacia/UFG, *Faculdade de Enfermagem/UFG, °Faculdade de
Ciéncias Médicas/UNICAMP

Introdugéo: A garantia da qualidade dos exames citopatoldgicos cervicais requer um sistema operacional
orientado para o resultado, entretanto, ha relatos de que a presenca de sangue, infiltrado leucocitario, arte-
fatos de fixacdo e a nao representacao da juncéo-escamocolunar, 0s quais estao diretamente relacionados
a coleta podem induzir a erros no faboratorio como de escrutinio e interpretacao e, no entanto, uma after-
nativa para minimiza-los seria através dos programas de controle da qualidade em citopatologia. Objetivos:
comparar o desempenho do método de revisao rapida de 100% utilizando o tempo médio de um e dois mi-
nutos de acordo com o diagnostico final e verificar se a adequabilidade da amostra dos esfregacos cervi-
cais influencia na freqiiéncia de resuftados falso-negativos identificados por esse método. Material e mé-
todos: 0s 5.235 esfregacos classificados como negativos e insatisfatorios pelo escrutinio de rotina foram
submetidos a revisao rapida de 100% utilizando os tempos médios de um e dois minutos. Nessas revisoes,
os esfregacos classificados como insatisfatérios ou suspeitos foram submetidos a revisao detalhada por
dois citologistas. Os resuftados concordantes foram considerados como diagnastico final, os divergentes
foram analisados por um terceiro citologista, que em reunido de consenso definiu o d|agnost|co final. Re-
sultados: Dos 5.235 esfregacos submetidos ao método de revisdo répida de 100% utilizando o tempo de
um minuto, 88 foram suspeitos e desses 23 foram confirmados pelo diagndstico final como ASC-US, cin-
€0 COMo ASC-H, 17 como LSIL e um como insatisfatério, enquanto que ao utilizar o tempo de dois minu-
tos 67 esfregacos foram suspeitos e desses 24 foram ASC-US, trés ASC-H, 16 LSIL e um HSIL. A sensi-
bilidade e especificidade global do método de revisao rapida utilizando os tempos de um e dois minutos ba-
sicamente ndo houve variago entre os dois tempos. Enquanto que a sensibilidade e especificidade desse
método em esfregacos com a adequabilidade da amostra satisfatoria para andlise de acordo com o diag-
néstico final utilizando os tempos de um e dois minutos foram de 64,2%, 98,9%, 61,2% e 99,4%, respec-
tivamente, e a sensibilidade e especificidade em esfregacos com a adequabilidade da amostra apresentan-
do limitagao para andlise utilizando os tempos de um e dois minutos foram 64,7%, 99,9%, 70,6% e 99,8%,
respectivamente, um pouco melhor para o tempo de dois minutos. Conclusdes: O método de revisao rapi-
da de 100% nao apresentou diferenca na identificagao de resultados falso-negativos utiizando o tempo de
um minuto ou dois minutos, porém para amostras com algum fator limitante, esse método apresentou me-
Ihor sensibilidade ao utilizar o tempo de dois minutos. Apoio Financeiro:| Fundagao de Amparo a Pesquisa
do Estado de Goids-FAPEGacdes do perfil lipidico com maior fregiiéncia, especialmente a redugéo do HDL-
Colesterol, um marcador sabidamente associado ao aumento do risco cardiovascular.
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PREVALENCIA DE ALTERAGOES CELULARES NA CITOLOGIA CERVICO-VAGINAL EM
ADOLESCENTES E MULHERES JOVENS SEXUALMENTE ATIVAS

*Elisa Aita Artusi1; Chaline Casanova'; Vanusa Manfredini?

1- Académicas do Curso de Farmécia, Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes-URI-Campus de Erechim, RS; 2- Professora da Universidade
Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes-URI-Campus de Erechim, RS

Na adolescéncia a atividade cervical estd em nivel méximo e ocorre um aumento da freqiién-
cia de infecces cérvico-vaginal, devido a imaturidade do colo e maior exposicdo da zona da
juncdo escamo-colunar (JEC). Atualmente com a liberacdo sexual, ocorre um maior aumento
da incidéncia de doengas sexualmente transmissiveis (DST), especialmente aquelas atribuidas
ao Papiloma Virus Humano (HPV), cuja patologia vai além da natureza infecciosa, sendo con-
siderada co-fator etiolégico do cancer de colo uterino. Assim, o objetivo desse trabalho foi
comparar os tipos e a fregiiéncia de alteracoes celulares nas secrecoes vaginais de mulheres
com idade inferior a vinte e um anos de duas Unidades Baésicas de Saude do Municipio de Ere-
chim - RS. Trata-se de um trabalho de corte transversal e prospectivo, no qual foram analisa-
das 44 amostras citoldgicas de adolescentes e mulheres jovens (média de idade de 19 anos),
que buscaram atendimento em duas unidades bésicas de saude (UBS), no periodo de outubro
de 2008 a margo de 2009. Os esfregacos cérvico-vaginais foram encaminhados para o Labo-
ratorio de Patologia e Citopatologia Medicina Diagnéstica localizado no Municipio de Erechim
- RS. Os resultados apontaram que das 44 amostras estudadas, 28(63%) apresentaram algum
tipo de alteracdo celular (epitélio inflamatdrio); 10 (22,7%) metaplasia escamosa imatura;
23(52,2%) presenca de Lactobacilos sp; 10 (22,7%) cocos; 11 (25%) o bacilo Gardnerella va-
ginalis; 2 (4,5%) a levedura Candida albicans; e 3(6,8%) o protozodrio Trichomonas vaginalis.
Sugere-se, portanto, que a freqiiéncia de esfregacos com alteracoes celulares precursoras
vem aumentando gradativamente nas adolescentes e mulheres jovens ao longo dos ultimos
anos. Embora na populagao mais jovem, a fregiiéncia de lesoes mais graves tenha sido baixa
ou inexistente, e nenhum caso de carcinoma invasor tenha sido registrado, deve se salientar o
pequeno nimero de amostras pelo determinado periodo, mostrando a baixa procura dessa fai-
Xa etéria pela prevencdo. Salienta-se também que a promiscuidade eleva a incidéncia de in-
fecgOes precursoras do cancer de colo uterino e DSTs.
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PMAPEAMENTO DE CASOS DO PAPILOMAVIRUS HUMANO EM MULHERES
BRASILEIRAS

Fernanda Arcaro*'; Nicolle de Araljo Machado'; Paulo Schiavom Duarte?; Patricia Haas'
"Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC ?Universidade de S&o Paulo - USP

Introducao: O cancer de colo de utero, apesar de ser considerada uma doenca que pode ser
prevenida, ainda é o segundo tipo mais comum de neoplasias em mulheres em todo 0 mun-
do, com maiores incidéncias em paises nao desenvolvidos. O HPV de alto risco é conside-
rado o agente causal deste cancer. Este trabalho tem como objetivo apresentar a prevaléncia
de Papilomavirus humano em mulheres no Brasil. Método: foi realizada uma reviséo da lite-
ratura através da pesquisa de artigos em bases de dados como Pubmed (Publicacoes mé-
dicas), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em ciéncias da Saude) e Scielo (Sci-
entific Electronic Library Onling). Também, foi consultado o site DATASUS (banco de dados
do Sistema Unico de Saude), onde foram coletados dados sobre a prevaléncia do HPV nas
regides do Brasil, no periodo de janeiro de 2000 a agosto de 2006. Resultados: No perio-
do estudado, foram registrados no DATASUS, 50.790.673 exames Papanicolau em todo o
Brasil, desses 334.264 (0,66%) foram positivos para o HPV. As regides Sul, Sudeste, Cen-
tro-Oeste, Nordeste e Norte apresentam respectivamente 0,45%; 0,64%; 0,84%; 0,73% e
0,88% de exames positivos para HPV. O Estado que apresentou a menor porcentagem de po-
sitividade para o HPV foi Paraiba (0,24%), seguido do Parand (0,29%). A maioria dos esta-
dos apresenta uma porcentagem de HPV positivo na faixa de 0,24% a 0,68%. Porém, dois
estados ficaram entre 0,70% a 0,80%; dois estados entre 0,9% a 1,0%, sendo que sete es-
tados apresentaram porcentagens acima de 1%. Entre eles, Rio de Janeiro, Distrito Federal,
Ceard, Rio Grande do Norte, Para, Roraima e Amapa. Conclusao: A prevaléncia do HPV no
Brasil apresenta variagao entre as regioes, sendo que os estados localizados nas regioes
Norte e Centro-Oeste sao 0s que tendem a uma maior positividade do virus. A maioria dos
estados que apresentaram maior prevaléncia de HPV também séo os estados em que foi re-
alizado o maior nimero de exames. Esse fato pode ser explicado devido ao esclarecimento
das mulheres sobre a importancia da realizagdo do exame preventivo.
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COMPARAGAO DOS RESULTADOS DE EXAMES PREVENTIVOS E DE RASTREAMENTO
PARA CANCER DE COLO DE UTERO REALIZADOS EM CLINICA GINECOLOGICA PAR-
TICULAR E NO SUS NO MUNICIPIO DE FLORIANOPOLIS - SC

Fernanda Arcaro*'; Nicolle de Aratjo Machado'; Paulo Schiavom Duarte?; Patricia Haas'
'Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC *Universidade de Sao Paulo - USP

Introducdo: O cancer do colo do Utero é o segundo tipo de cancer mais comum entre as mu-
Iheres no mundo e a principal estratégia utilizada em programas de rastreamento voltados ao
controle deste cancer constitui no teste Papanicolaou, que possibilita uma redugao de cerca
de 80% da mortalidade por esta neoplasia. Métodos: Foi realizado um estudo dos exames
preventivos de colo de Utero em uma clinica ginecoldgica de atendimento particular e conve-
niado de Floriandpolis - SC, no periodo de janeiro de 2005 a julho de 2008, através de um ca-
dastro, constando dados epidemiolgicos, fatores de risco e resultados dos exames. A par-
tir desses dados, foi realizado um paralelo com 0s resultados obtidos no site do DATASUS,
dos exames preventivos realizados pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) na mesma cidade no
periodo de janeiro de 2005 a abril de 2006. Resultados: Das 387 mulheres estudadas na cli-
nica, 87% afirmam o uso de método contraceptivo hormonal, cerca de 180 declararam ter
parceiros fixos e somente 8% da populagao analisada relatou o habito de fumar. Os resulta-
dos que se encontram dentro da normalidade foram, cerca de, 42 vezes maiores na clinica
particular e conveniado de Floriandpolis, € o indice de inflamagdo é de 2,5 vezes menor que
os resultados apresentados pelo SUS nesse municipio. Porém, as amostras do SUS demons-
traram uma menor incidéncia de ASC-US, NIC I, NIC II, NIC Ill, HPV e Candida spp em relagao
a clinica de atendimento particular. Todavia s6 foram detectados carcinoma invasivo escamo-
s0 e adenocarcinoma invasivo em exames realizados pelo SUS. Conclusao: Pode-se obser-
var que os resultados dos exames para prevencao e rastreamento de cancer de colo do (te-
ro realizados em clinica particular sdo diferentes daqueles realizados no Sistema Unico de
Salde.Entretanto, diversas causas podem ser responsaveis por essa diferenca, que variam
desde condicdo socio-econdmica a freqiiéncia de realizagao do exame.
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FREQUENCIA DE ALTERAGOES CITOLOGICAS EM MULHERES ATENDIDAS GRATUITA-
MENTE PELO LABORATORIO DE CITOPATOLOGIA DO INSTITUTO DE CIENCIAS
BIOLOGICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA, BELEM, PARA, NO ANO DE 2008

Gleiciany Pinheiro Nogueira*'; Mihoko Yamamoto Tsutsumi'; Benedito A. Pinheiro dos
Prazeres'; Carla A. Pinto Amador'; Maisa Silva de Sousa?.

'Instituto de Ciéncias Biolégicas/ UFPa; ?Nucleo de Medicina Tropical/UFPa

As altas taxas de morbi-mortalidade por cancer do colo uterino, segundo estudos, deve-se a
freqiiéncia dos fatores de riscos e as limitagdes das acoes preventivas de diagndstico preco-
ce e tratamentos de les6es precursoras. Programas de rastreamento permitem identificar pre-
cocemente e reduzir 80% dos casos das neoplasias cervicais. Portanto o objetivo deste es-
tudo € identificar a freqiéncia de alteracdes encontradas na avaliacao citolgica dos preven-
tivos do céncer do colo do ttero (PCCU) realizados gratuitamente, durante o ano de 2008, pe-
lo Laboratério de Citopatologia (LABCITO) do Instituto de Ciéncias Bioldgicas da Universida-
de Federal do Para, que recebe mulheres da comunidade universitéria e das éreas carentes
no entorno do Campus na cidade de Belém, Para. O atendimento & comunidade ocorre uma
vez ao més, onde, apés esclarecimento e consentimento das mulheres foram coletados os
materiais. Em 2008 foram atendidas 140 mulheres que possuiam entre 18 a 72 anos, onde
51 destas (36,4%) tinham o ensino médio completo, 83 (59,2%) tiveram inicio da relagao se-
xual entre 16 e 20 anos, 51 (36,4%) possuiam até dois filhos, 41 (29,2%) ja sofreram pelo
menos um aborto, 102 (72,8%) fizeram uso de anticoncepcionais orais e 72 (51,4%) nao fa-
zem uso de camisinha. A andlise citologica dos 140 exames mostrou que 52 destes (37,1%)
se apresentaram dentro dos limites da normalidade e 88 (62,8%) apresentaram alteracoes em
seus resultados com 79 exames (56,4%) apresentando processos inflamatorios, sendo 25
casos (17,8%) de processo inflamatorio inespecifico, 8 (5,7%) associados com quadro atré-
fico, 8 (5,7%) associados com Candidiase, 36 (25,7%) com Vaginose bacteriana e 2 (1,4%)
com alteracoes sugestivas de Herpes sp. Além disso, 9 exames (6,4%) apresentaram alte-
ragoes citologicas sugestivas de lesoes, sendo ASCUS - 1 (0.7%), LSIL - 2 (1,4%), ASCH -
2 (1,4%), AGC - 1 (0,7%) e HSIL - 3 (2,1%). Todas as mulheres que apresentaram alteragoes
em seus exames foram orientadas a procurar atendimento médico.

A CITOPALOGIA E ATIVIDADE FARMAGEUTICA
*Julio César Carvalho Ladeira; Décio Elias Gomes da Rocha-UNESC-Colatina-ES

INTRODUGAQO:A citologia clinica se baseia nas andlises e estudos das células. Os exames ci-
tolégicos sao realizados através de conhecimentos dos caracteres morfotinturiais das células
em estado normal e suas alteracées. A disciplina de Citologia Clinica objetiva ensinar, aos Far-
macéuticos, Biomédicos e Médicos, a execugao dos exames citologicos através da abordagem
tedricae |preitica dos aspectos morfolagicos, moleculares e histologicos. As realizagoes de exa-
mes citoldgicos do colo uterino, da mama, dos liquidos cavitarios, do aparelho respiratorio e
outros, sdo de extrema importancia para a humanidade, do ponto de vista médico e social, no
auxilio diagnéstico e na prevencao dos canceres, constituindo-se em ato anti-humanitario qual-
quer tentativa de dificultar o acesso das pessoas aos servigos citologicos. A habilitagéo dos
farmacéuticos, a realizacao de exames de citologia clinica, da-se através da formacao adequa-
da nos cursos de graduacao e pos-graduacao. Inexiste qualquer parecer ou estudo, do ponto
de vista técnico, atestando ou afirmando deficiéncia no processo académico disciplinar e pe-
dagdgico da forma§é0 do Farmacéutico Citologista. A atuacdo do farmacéutico no campo da
Citologia Clinica estd amparada e autorizada por Leis, Decretos, Portarias, Resoluiﬁes over-
namentais e RESO|U8§§)SS do Conselho Federal de Farmécia (Lei N°11.664, de 29/04/08, decre-
tos 20377/31 e 85878/81, pela Portaria 1.230/93, do Ministério da Satde, que estabelece os
procedimentos médicos-laboratoriais; pela Resolugdo 02/01, do MEC-CNE- -CSE (Ministério
da Educacdo/Conselho Nacional de Educacdo/Cémara Superior de Educacdo) e pelas Reso-
lugoes do CFF nos 179/87, 296/96, 358/01, 359/01 e 401/03). Inexiste, porém, qualquer im-
pedimento legal ao exercicio da citologia clinica pelo farmacéutico. No entanto, entidades da
Classe Médica insistem na tentativa de impedir a atuacao do farmacéutico na citologia clinica.
As razoes sao, explicitamente, corporativistas e vazias de conteudo cientifico e legal, visando
exclusividade de mercado em detrimento das necessidades reais da populacdo. Alegam ser a
citologia clinica atp exclusivamente médico através de Resolugdes do Conselho Federal de Me-
dicina; RESOLUGAQ CFM n° 1.473 /97 e RESOLUGAO CFM N° 1823/ 2007. Novamente a ar-
rogancia e a prepoténcia provocam erros tremendos, pois 0 CFM nao tem competéncia para
editar norma administrativa que restrinja a acao profissional dos farmacéuticos citologistas,
gois qualguer trabalho s6 pode ser alterado por lei, de competéncia exclusiva da Uniao (Art.
2, 1, CF/88). Sao vérias as tentativas dos Conselhos Regionais e Federal de Medicina, nos Tri-
bunais de Justica, de barrarem a atuac@o de farmacéuticos citologistas. E sao vérias, também,
as derrotas imputadas ao CFM em primeiras e superiores instancias judiciais. Mais recente-
mente uma decisao do Supremo Tribunal Federal(Brasilia) em 19/02/2009, descaracterizou ca-
balmente a exclusividade médica na citologia clinica, no Mandato de Seguranga promovido pe-
lo Farmacéutico Julio Gesar Carvalho Ladeira e CRF-ES, contra o CFM - Agravo de Instrumen-
0 717.8143(243). CONCLUSAO: A partir da data acima ficam os Farmacéuticos do Estado do
Espirito Santo imunes a qualquer tentativa de retaliacdo dos profissionais médicos, cabendo
danos morais e perdas financeiras, criando inclusive JURISPRUDENCIA A NIVEL NACIONAL.
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AVALIAGAO DAS ATITUDES RELATIVAS AO EXAME CITOPATOLOGICO DE COLO
UTERINO NAS CLIENTES ATENDIDAS NO CENTRO DE PESQUISA E DIAGNOSTICOS
ESPECIALIZADOS MANAUS/AM

*Pinto, Karlisson R G; Elias, Karla R L; Jodo A.
Centro de Pesquisa e Diagnésticos Especializados

INTRODUGAO: No Brasil, estima-se que o cancer de colo uterino seja a terceira neoplasia ma-
ligna mais comum entre as mulheres. A periodicidade da realizagdo do exame de Papanico-
laou depende da educagéo e das caracteristicas individuais das mulheres, tais como: a ida-
de, o estado civil, a escolaridade, a renda mensal, o nimero de gestagoes, 0 uso de méto-
dos contraceptivos. METODOS: Os dados foram obtidos a partir de um levantamento de do-
cumentacéo direta, coletados por meio de questiondrios anonimos individuais com pergun-
tas fechadas respondidos por 134 mulheres atendidas no referido centro. Para avaliar as ati-
tudes relativas ao exame citopatologico de colo uterino questionamos todas as caracteristi-
cas individuais citadas acima. RESULTADOS: Das 134 mulheres 87 (64,9%) estdo na faixa
etdria entre 18 e 45 anos. Em relagdo ao grau de escolaridade 56 (41,8%) possuem o ensi-
no médio completo. 50 (37,3%) possuem renda familiar de 2 a 4 salarios. 57 (42,5%) séo
casadas. 124 (92,5%) realizam o exame anualmente. Em 107 (79,9%) delas o motivo da re-
alizagao do exame foi rotina. 77 (57,5%) das mulheres tiveram em toda sua vida de 1 a 3 par-
ceiros sexuais e 05 (19,4%) omitiram a resposta.CONCLUSAO: Constatamos que a atitude
das mulheres em relagao ao exame citopatoldgico foi satisfatoria, pois a maioria procurou o
servico como rotina. A atitude pode ser explicada pelo fato de que as mulheres possuem grau
de escolaridade mediano. Outro fator que contribuiu de forma positiva foi a renda familiar ra-
zoavel da maioria delas, logo aumentado o acesso das mesmas ao exame de Papanicolaou.
Fato comprovado, uma vez que a maioria realiza o exame anualmente.
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PREVALENCIA DE CANDIDIASE, TRICHOMONIASE E VAGINOSE BACTERIANAEM
AMOSTRAS CITOLOGICAS CERVICO-VAGINAIS

Lisiane Cervieri Mezzomo*, Janaina Coser, Maiane Priscila Ullirch, Marcia Andréia
Silva dos Santos, Lunara de Andrade Duarte, Kelly Martins Bisognin, Fernando Renan
Dalberto

Introducdo: Vaginites e/ou vaginoses caracterizam-se por serem comuns na pratica clinica. A
maioria dos casos é causada por leveduras (predominantemente Candida albicans), o proto-
zoério Trichomonas vaginalis, ou uma mistura especifica de bactérias (vaginose bacteriana).
A freqiiéncia de cada uma delas varia de acordo com a populacao estudada. Métodos labo-
ratoriais sdo necessarios para o diagndstico preciso desses agentes microbiologicos, sendo
que 0 método citoldgico corado pela técnica de Papanicolaou vem sendo atualmente aceito.
0 objetivo deste trabalho foi determinar a prevaléncia de Candida spp, Vaginose bacteriana e
Trichomonas vaginalis nos exames citolégicos e correlacionar com a faixa etaria das pacien-
tes. Materiais e Métodos: Foi realizado um estudo retrospectivo com 142 laudos citoldgicos,
analisados entre setembro de 2008 e margo de 2009 no Laboratdrio de Citolologia da Univer-
sidade de Cruz Alta, provenientes de usuarias de um programa publico de salde do munici-
pio. As amostras foram coradas pela técnica de Papanicolaou, e os resultados estratificados
por faixas etdrias. Resultados: Do total de laudos citoldgicos analisados, 35% (50/142) apre-
sentaram agentes infecciosos. A prevaléncia de infeccdo por Gardnerella vaginalis foi
28%(41/142) Candida spp, foi 3%(4/142), e Trichomonas vaginalis 4%(5/142). A faixa etaria
das pacientes variou de 19 a 68 anos. Mulheres com idade entre 36 e 45 anos apresentaram
maior prevaléncia dos agentes infecciosos estudados. Nestas, a frequéncia foi de 29,2%
(12/41) para Gardnerella vaginalis, 40% (2/5) para Candida spp e 50% (2/4) para Trichomo-
nas vaginalis. Conclusao: Os resultados demostram que a vaginose bacteriana prevaleceu na
populacdo estudada. Esses estdo em concordancia com a literatura, que mostra indices su-
periores a 20% para essa bactéria. Sugere-se que esta é a infecgao mais freqiientemente di-
agnosticada pelo método de Papanicolaou. Ja a infecgdo por Candida spp mostra prevalén-
cias varidveis em diferentes estudos. Variagoes regionais e climdticas, faixa etaria, bem co-
mo a dificuldade da caracterizagao do agente podem servir como justificativa para esta dife-
renca. O Trichomonas vaginalis parece ser o que apresenta a melhor correlacao entre o exa-
me citoldgico e outros métodos de detecgdo. A prevaléncia dos agentes microbioldgicos es-
tudados em idade reprodutiva pode refletir o fato que esses microorganismos utilizam como
substrato o glicogénio, cujo acimulo celular esta relacionado ao estimulo hormonal.
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COMPARAGAO DA MICROBIOTA VAGINAL POR COLORAGOES DE GRAM E
PAPANICOLAOU

Luciane Tucholski*, Bruna Fischer Duarte, Jacqueline Plewka, Marco Antonio Costa,
Michele Ana Flores Chaves

Universidade Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE)

INTRODUGAO: Normalmente, mais de 95% da flora vaginal é composta por bacilos de Do-
derlein. Quando ocorre um desequilibrio nessa flora, a vagina fica suscetivel a colonizagao
por patégenos, ocorrendo um quadro de vaginite. A coloragao de Gram é o método mais uti-
lizado para identificagao dos agentes nos processos infecciosos, porém, uma quantidade ca-
da vez maior de médicos tem utilizado o exame de Papanicolaou para estes fins, o que leva
a uma preocupagao quanto ao seu valor diagndstico. Esse trabalho teve por objetivo investi-
gar a relevancia da citologia cérvico-vaginal para a avaliacao da microbiota vaginal normal e
patologica em comparagdo a bacterioscopia de Gram. MATERIAIS E METODOS: Foram cole-
tadas amostras cérvico-vaginais de 51 mulheres atendidas no Hospital Universitrio do Oes-
te do Parand (HUOP). A coleta foi realizada durante o periodo de julho a outubro de 2008, pe-
los médicos ginecologistas e académicos do curso de medicina do setor de ginecologia do
HUOP seguindo a técnica recomendada pelo Sistema Bethesda, apds consentimento infor-
mado segundo aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa. Os materiais obtidos foram en-
caminhados ao Laboratério de Citopatologia de Liquidos Bioldgicos do LACEPE, e analisa-
dos pelos métodos de Papanicolaou e Gram. RESULTADOS: Na andlise citoldgica de esfre-
gacos corados pelo método de Papanicolaou foram encontradas prevaléncias de 54,9% pa-
ra a flora bacilar, 33,3% flora mista, 3,9% para Gardnerella vaginalis e 2,0% para Candida spp,
Fusobacterium spp e Leptothrix vaginalis. Com intuito de comparar as duas metodologias,
convencionou-se no Gram a andlise morfoldgica de cocos e bacilos em Flora Mista, e a ané-
lise da morfologia bacilar em Flora Bacilar. Obtendo-se prevaléncias de 54,9% para flora ba-
cilar, 33,3% para flora mista, 2% para Gardnerella vaginalis, 3,9% para Candida spp e 3,9%
para Fusobacterium spp e Leptothrix vaginalis. A correlagdo entre as duas metodologias foi
praticamente 100%, confirmando que a citologia pode ser utilizada como uma alternativa na
avaliagdo da microbiota vaginal. CONCLUSAO:0O método de Papanicolaou apresenta resulta-
dos satisfatorios comparados ao método de Gram, e pode ser aplicavel para avaliagdo da mi-
crobiota vaginal e triagem nas vaginites.

a2

AVALIAGAO DE ESFREGAGOS INSATISFATORIOS COMO ROTINA DE CONTROLE
INTERNO DA QUALIDADE

Luiz Méario da Silva Silveira'?; Heliana de Araujo Silva'?; Vanda Maria Furtado
Pinheiro'; Rosana Maria Costa Rabelo?

'Laboratério Central de Satude Publica do Maranhao - LACEN-MA. 2Universidade
Federal do Maranhao..

A citologia cérvico-vaginal é uma importante ferramenta para a reducéo de mortalidade de
cancer do colo do Utero. Neste trabalho realizou-se levantamento retrospectivo e releitura de
esfregacos classificados como insatisfatorios no Laboratorio Central de Saude Publica do
Maranhao (LACEN-MA) no periodo de janeiro a julho de 2007, como parte do controle inter-
no da qualidade do laboratério. No periodo da andlise foram detectados 161 (3,6%) esfre-
gagos diagnosticados como insatisfatérios oriundos de unidades de sadde de seis municipi-
o0s do estado do Maranho. Apos releitura, trés casos (1,9%) modificaram diagnostico para
inflamatorio e 16 casos (9,9%) foram enquadrados em outra categoria de insatisfatorio. Des-
secamento foi a principal causa da rejeicao do exame, apresentando taxa geral de 73,9%. A
andlise estatistica ndo mostrou diferenca significativa quando da mudanca no diagnosti-
co.replicados. Um Programa de Humanizacao também foi implantado. Conclui-se que houve
uma mudanga na cultura organizacional referente ao processo de trabalho que integra hoje a
Gestao da Qualidade, Gestéo de Saude e Seguranca Ocupacional, e Gestao Ambiental, o que
permite, uma considerével economia de recursos e de esforcos uma vez que estes sistemas
possuem muitos aspectos comuns.
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ESTUDO COMPARATIVO ENTRE COLPOCITOLOGIAS POSITIVAS E OUTROS
METODOS DE DIAGNOSTICOS PARA 0 CANCER DO COLO DO UTERO

*Naime Diane S. H Silva, Georgiane Alves Nunes, Cristiane Dominice Melo, Selma do
Nascimento Silva, M? José Luna Santos Silva.

Universidade Federal do Maranhao -UFMA *Graduada em Farmécia-Bioquimica -UFMA,
Especializagdo em Saude da Mulher - UFMA, mestranda em Sadde Materno-Infantil- UFMA

Introducdo: O cancer do colo do utero € uma doenga de evolugao lenta e apresenta altas ta-
xas de prevaléncia e mortalidade nas mulheres, representando um sério problema de satude
publica. O exame citopatoldgico ou de Papanicolaou permite o diagndstico precoce do can-
cer do colo do utero. O objetivo deste trabalho foi comparar os resultados citopatoldgicos
positivos com a colposcopia, histologia e captura hibrida de pacientes atendidas em um cen-
tro de especialidade ginecoldgica no periodo de janeiro a dezembro de 2007, avaliando a im-
portancia e relevancia desses exames no rastreamento populacional das lesoes precursoras
do cancer de colo uterino. Materiais e Métodos: Realizado um estudo retrospectivo, transver-
sal e descritivo. Foram avaliados os prontudrios de pacientes atendidas em um Centro Espe-
cializado na Prevengao do Cancer Ginecologico, no Estado do Maranhdo, no periodo de ja-
neiro a dezembro de 2007. O estudo incluiu prontuérios das pacientes que apresentaram re-
sultado do exame colpocitoldgico com presenca de células epiteliais anormais, ou seja, re-
sultados sugestivos de células escamosas atipicas de significado indeterminado (ASC-US),
células escamosas de significado indeterminado em que no é possivel descartar lesao in-
tra- epitelial escamosa de alto grau (ASC-H), lesdo intra-epitelial escamosa de baixo grau
(LSIL), les@o intra-epitelial de alto grau (HSIL), carcinoma invasivo e adenocarcinoma. Resul-
tado: Foram analisados 265 prontudrios de pacientes com média de idade de 26,06 anos. Na
faixa etdria de 16 a 26 anos foi observada a maior percentagem de exames com células anor-
mais 53.3% (141/265) com maioria de ASC-US 56,7% (N= 80), sequida de LSIL 43,3%
(N=61). 0 percentual bruto de concordancia entre os resultados citopatolgicos e colpos-
copicos foi de 42,7% (113/265) 0 exame histopatologico foi realizado em 28% (74/265) das
pacientes estudadas. A percentagem bruta de concordancia entre os resultados dos exames
citopatoldgicos e histopatoldgicos foi de 87,8% (65/74). Em 9,8% (26/265) dos prontudrios
examinados das pacientes com citologia anormal fizeram como seguimento a captura hibri-
da. Nesses, foi observado concordancia em 88,5% (23/26). Conclusdo: Os resultados de-
monstraram que citopatologia e 0s outros métodos de detecgao foram concordantes na mai-
oria dos casos, assim o rastreamento das lesoes precursoras do cancer uterino pode ser re-
alizado pela citopatologia.
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DIAGNOSTICO CITOLOGICO DE ASC: TRATAMENTO PELA CIRURGIA DE ALTA
FREQUENCIA (CAF), RESULTADO HISTOPATOLOGICO DAS PEGAS OBTIDAS E GRAU
DE RECIDIVAS POS-CAF

Paula Regina Bach Nogara*', Luis Antonio Roderjan Manfroni?, Marcia Edilaine Lopes
Consolaro®

1;3- Universidade Estadual de Maringé; 2 - 6* Regional de Salde do Parana.

Mundialmente, sdo estimados 500 mil novos casos anuais de cancer do colo uterino e cerca
de 230 mil mortes decorrentes, que podem ser evitadas através do diagndstico precoce pe-
la citologia. O diagnéstico citolégico de ASC refere-se as alteragdes sugestivas de Leséo In-
traepitelial Cervical (SIL), que sao qualita ou quantitativamente insuficientes para uma inter-
pretacdo definitiva, constituindo um problema para a pratica clinica pela falta de consenso so-
bre a conduta mais adequada a seguir. O presente estudo objetivou determinar os resultados
da histopatologia das pecas da CAF de pacientes com diagndstico citolégico de ASC, bem
como determinar a freqiiéncia e o grau das recidivas p6s-CAF nestas pacientes. Foram estu-
dados 525 prontuérios de pacientes que sofreram CAF no periodo de janeiro de 2004 a marco
de 2008, no ambulatério da sede da 62 regional de satde do Parana, em Unido da Vitoria-PR.
Deste total, 268 obtiveram resultado citologico inicial de ASC e destes 102 apresentaram
lesoes na CAF, sendo que a maior taxa foi de HSIL (n = 68; 25,4%). Das 162 pacientes que
realizaram seguimento p6s-CAF, 29% apresentaram recidivas em até 06 meses de acompa-
nhamento, sendo que 31,5% destes casos a histopatologia da CAF era negativa. O presente
estudo demonstrou que uma parcela representativa das mulheres que apresentam ASC pos-
sui lesoes a histopatologia e confirma a importancia do segmento citolégico pés-CAF.
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CIRURGIA DE ALTA FREQUENCIA (CAF) NO TRATAMENTO DE LESAQ
INTRAEPITELIAL CERVICAL DE ALTO GRAU (HSIL):ESTUDO DAS MARGENS
CIRURGICAS E RECIDIVAS POS-CAF

Paula Regina Bach Nogara*', Luis Antonio Roderjan Manfroni’, Marcia Edilaine Lopes Consolaro®
1;3 - Universidade Estadual de Maring4; 2 - 6* Regional de Sautde do Parana

0 carcinoma escamoso do colo uterino € uma doenca de evolucao lenta, muitas vezes apre-
sentando estagios pré-invasivos que, se diagnosticados precocemente pela citologia de Pa-
panicolaou (Pap) podem evitar a progressao da doenca, que € a segunda causa de morte por
cancer entre as mulheres. A CAF é o procedimento mais freqiientemente usado como opgéo
de tratamento para as lesoes pré-cancerosas por ser de facil e rapida execucdo. O presente
estudo objetivou avaliar a utilizacao da CAF em casos de HSIL, a importancia do envolvimen-
to das margens cirrgicas e a recidiva das lesdes evidenciadas no seguimento pos-CAF. Fo-
ram estudados 525 prontudrios de pacientes que sofreram CAF no periodo de janeiro de 2004
a margo de 2008, no ambulatério da sede da 62 regional de saude do Parana, em Uniao da
Vitéria-PR. Deste total, 115 foram encaminhadas para a CAF devido a HSIL ao Pap. Das 23
(20,0%) pacientes com resultado histoldgico negativo, 10 (43,5%) mantiveram-se negativas
no segmento pés-CAF, sendo que nenhuma paciente teve recidiva no grau de HSIL. A lesao
de alto grau foi confirmada pela histopatologia em 69 casos (60%) e destes 60 tiveram seg-
mento, sendo que 12 (20,0%) voltaram a apresentar HSIL e 17 (28,3) lesdes menos graves.
Das pacientes com recidivas para alto grau, 9 (91,6%) tiveram margens comprometidas na
peca de CAF, das quais 31 (51,7%) tiveram segmento negativo. Este estudo evidenciou a ele-
vada freqiiéncia de confirmacdo de HSIL pela histopatologia, 0 numero elevado das margens
cirdrgicas nas pacientes com recorréncia da lesao de alto grau e a importancia do segmen-
to citologico pos-CAF.
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ESTUDO CITO-MICROBIOLOGICO DE ESFREGAGOS CERVICO-VAGINAIS EM ADO-
LESCENTES COM VIDA SEXUAL ATIVA

Renata Mirian Nunes Eleutério*', José Eleutério Junior?, Diane Isabelle Magno Cavalcante®

"Universidade do Estado do Rio de Janeiro; 2Universidade Federal do Ceara;
3Laboratério Professor Eleutério da Costa - LABPEC

Introduc@o: A adolescéncia é peculiar em suas caracteristicas para a mulher, principalmente
no que diz respeito ao micro-ambiente vaginal, mormente quando a atividade sexual interfe-
re em sua homeostase. Este grupo de mulheres tende a ser complexo, dai o pequeno ntime-
ro de estudos. Objetivo: Avaliar condigoes associadas a queixas vulvovaginais através de
exame de Papanicolaou e Gram entre adolescentes com vida sexual. Métodos: No periodo de
julho de 2002 a marco de 2006 foram estudadas 168 pacientes entre 12 e 19 anos que fo-
ram submetidas a coleta cérvico-vaginal, que foram fixados e enviados ao LABPEC. Resul-
tados: Em esfregacos de Papanicolaou houve inflamagao em 74,07%, 30,8% especificos
(candida 59,5%, gardnerella 35,1%, em 38,5% associados a mobiluncus, e mobiluncus iso-
lado em 5,4%). Do total estudo em 6,6% o escore de Nugent foi de 7 a 10, sugerindo vagi-
nose bacteriana. Nas que referiam corrimento predominou o escore de 0 a 3. Quando a quei-
xa foi odor, o0 escore foi em metade dos casos de 0 a 3 e outra metade 7 a 10. Concluséo:
Estudo cito-microbioldgico de esfregacos cervico-vaginais entre adolescentes com vida se-
xual é importante para adequada conduta, uma vez que muitos quadros de vulvovaginites nao
sao esclarecidos por abordagem sindromica. APOIO: MEC/SESu, PROEXT/UFRN.
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PREVALENCIA DE DIAGNOSTICOS CITOPATOLOGICOS ASSOCIADOS A FAIXA ETARIA

Rodrigo César Assis Caixeta; Daniel Fernandes de Oliveira; Lorena Rover Rosa;
Nadja Lindany Alves de Souza; Suelene Brito do Nascimento Tavares; Narriman
Kennia da Silva Barros; Maria de Lourdes Siqueira; Silvia Helena Rabelo-Santos*.
Faculdade de Farmécia, Universidade Federal de Goias

Introdugao: Estudos tém demonstrado que existe uma grande variagdo na faixa etéria em relagéo
aos diagndsticos citopatologicos. De fato lesdes menos graves do tipo Lesdo Intraepitelial Esca-
mosa de Baixo Grau (LIEBG) sao mais comuns em mulheres mais jovens. Por outro lado, lesdes
mais severas do tipo Lesdo Intraepitelial Escamosa de Alto Grau (LIEAG) tém padrao mais varia-
do. O objetivo deste estudo foi avaliar a distribuicao dos diagndsticos citopatoldgicos em relagéo
afaixa etdria. Material e Métodos: Foram utilizados para esta andlise os resultados de 18443 exa-
mes citopatolégicos analisados no Laboratério Romulo Rocha da Universidade Federal de Goids
entre junho de 2006 e margo de 2009. A distribuico dos resultados foi analisada em modelo es-
tratificado por faixa etaria. Os diagnésticos foram classificados segundo o Sistema de Bethesda,
2001. Resultados: Considerando os 18219 exames incluidos, 91,6% (16688/18219) apresen-
taram diagndstico negativo; 3% (552/18219) foram diagnosticados como ASC-US; 1%
(187/18219) como ASC-H; 0,2% como (37/18219) AGC; 2,2% (404/18219) como LIEBG; 1,7%
(321/18219) LIEAG; e 0,2% (30/18219) para Carcinoma invasor ou Adenocarcinoma. O diag-
nostico de ASC-US foi mais frequente em mulheres na faixa etaria de 20-29 anos (42,6%
235/552); enquanto que ASC-H (25% 47/187) foi mais frequente em mulheres na faixa etéria de
30-39 anos. O diagndstico de AGC foi mais prevalente mulheres com mais de 30 anos (59%
22/37). Em relacao aos diagnosticos citolgicos de LIEBG houve maior freqiiéncia em mulheres
com faixa etdria entre 20-29 anos (44,5% 180/404). Este diagnostico foi raramente observado
em mulheres com mais de 40 anos (12% 50/404). O diagnéstico de LIEAG foi frequente em mu-
Iheres de 20-29 anos (34,5% 111/321). No entanto, 60% (192/321) das mulheres com este di-
agndstico tinham mais de 30 anos de idade. Diagndsticos mais graves, como de Carcinoma in-
vasor ou Adenocarcinoma foram mais fregiientes em mulheres com mais de 40 anos de idade
(67% 20/30). Conclusao: A prevaléncia das LIEBG € afta na mulher jovem e diminui progressiva-
mente & medida que a idade aumenta. A prevaléncia de LIEAG exibe padréo mais variado por pro-
vavelmente refletir os diagnosticos de Neoplasia Intraepitelial Cervical (NIC) 2 em mulheres mais
jovens e de Neoplasia Intraepitelial Cervical (NIC) 3 em mulheres em faixa etéria mais avancada.
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RELAGAQ ENTRE A FAIXA ETARIA NO MOMENTO DA REALIZAGAO DO EXAME
CITOPATOLOGICO E A PRESENGA CELULAS ENDOCERVICAIS E 0U METAPLASICAS
EM ESFREGAGOS CERVICAIS

Daniel Fernandes de Oliveira, Rodrigo Cesar Assis Caixeta, Weyne Maria da Silva,
Nadja Lindany Alves de Souza, Suelene Brito Nascimento Tavares, Andrea Alves
Ribeiro, Arlyenne Leda Barros de Mendonca Carneiro, Silvia Helena Rabelo-Santos*
Faculdade de Farmacia - Universidade Federal de Goias

Introducao: O exame citopatoldgico é muito utilizado para o diagnstico precoce de lesdes
precursoras do cancer do colo uterino. A representagao de células endocervicais e metapla-
sicas indica uma boa representagdo da zona de transformagéo (ZT), regido onde se inicia a
maioria das lesoes precursoras e carcinomas cervicais. Estudos indicam que a prevaléncia
de componentes endocervicais nos esfregacos decresce com o aumento da faixa etaria, fa-
to este que pode estar relacionado a localizagao da zona de transformagdo; uma vez que, em
mulheres no periodo pés-menopausa, a zona de transformagao encontra-se em uma posi¢ao
mais alta do canal cervical. O presente estudo tem como objetivo determinar a prevaléncia de
células endocervicais e ou metaplasicas em esfregacos cervicais de mulheres atendidas na
cidade de Goiania em um modelo estratificado por faixa etéria. Material e Método: Foi utili-
zada uma amostra composta por 18219 resultados de exames citoldgicos de mulheres com
idade de 13 a 88 anos. Foram incluidos exames encaminhados ao Laboratorio Romulo Ro-
cha da Faculdade de Farmécia da Universidade Federal de Goids no periodo de janeiro de
2006 a marco de 2009. Para a andlise, os dados foram agrupados de acordo com as seguin-
tes faixas etdrias: < 20 anos, 20 -29, 30 -39, 40 -49, 50 -59 e > 60 anos. Resultados: A
prevaléncia total de esfregagos contendo células endocervicais e ou metaplasicas foi de 74%
(13495/18219). Considerando as faixas etrias < 20 anos, 20 -29, 30 -39 e 40 -49, a pre-
valéncia de esfregacos representativos do canal endocervical e ou foi muito semelhante: 75%
(1018/1352), 77% (4515/5880), 79% (3662/4650) e 73% (2536/3450), respectivamente.
Houve menor freqiiéncia da representagao de células endocervicais e metaplasicas nas fai-
xas etdria de 50-59 anos 565% 1234/1884) e > 60 anos (53% 530/1003). Conclusao: Es-
fregacos de mulheres em faixa etdria mais avancada mostram menor freqiiéncia de compo-
nentes e canal endocervical e ou ZT, indicando um decréscimo na amostragem dessas célu-
las nesta faixa etdria. Considerando que a maior parte das lesdes de alto grau e carcinomas
invasores sao diagnosticados em mulheres com idade avangada, destaca-se a presenca de
componentes representativos de todo o colo uterino como um importante fator no diagnésti-
co destas lesoes.
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CONTROLE INTERNO DA QUALIDADE DOS EXAMES CITOPATOLOGICOS CERVICAIS:
DESEMPENHO DE DOIS METODOS DE CONTROLE INTERNO DA QUALIDADE

Suelene Brito do Nascimento Tavares*; Nadja Lindany A. Souza; Edna Joana C.
Manrique; Maria de Lourdes Siqueira; Tatyana Xavier A. M. Ferreira; Luciana Vieira
Araujo; Larissa Aratjo Borges; Thaynara Fernandes Alcantara; Rita Goreti Amaral

Faculdade de Farmécia da Universidade Federal de Goias

Introducao: Uma série de elementos pode influenciar as taxas de deteccao do cancer cervi-
cal, nos programas de rastreamento. Dentre eles se encontra o exame citopatoldgico, cujo
desempenho depende de fatores que podem estar relacionados com o desempenho do pro-
fissional que realiza o escrutinio de rotina (ER). O objetivo desse estudo foi analisar a efici-
éncia do pré-escrutinio rapido (PER) e da revisdo rapida (RR) como métodos de Controle In-
terno Qualidade (CIQ) dos exames citopatol6gicos cervicais. Material e método: Foram in-
cluidos nesse estudo 12.208 esfregagos recebidos para andlise no periodo entre
margo/2006 a maio/2008. Inicialmente todos os esfregacos foram submetidos ao PER e em
seguida ao ER. Os esfregacos classificados como negativos ou insatisfatérios pelo ER foram
submetidos a RR. Aqueles esfregacos com resultados discordantes por qualquer dos méto-
dos foram revisados detalhadamente para definir o diagndstico final (DF). Os exames cujos
resultados foram considerados negativos no ER e classificados com positivos pelo DF foram
considerados resultados falso-negativos (RFN). Resultados: O ER identificou 673 dos 919
esfregacos classificados como alterados pelo DF. Dos 11.452 esfregacos negativos no ER
246 foram identificados como RFN, dos quais o PER identificou 221 (1,93%) e a RR 140
(1,22%). O PER apresentou uma sensibilidade 75,5% e especificidade de 97,5%. O ER apre-
sentou uma sensibilidade 73,2% e especificidade de 99,3% Conclusao: O PER apresentou
melhor eficiéncia que a RR como método de CIQ dos exames citopatol6gicos cervicais, de-
tectando maior nimero de RFN e deve ser considerado como um dos fatores que podem co-
laborar para melhorar o desempenho dos programas de rastreamento do cancer cervical.
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ANALISE DOS EXAMES CITOPATOLOGICOS DA CERVICE UTERINA EM UM GRUPO
DE MULHERES QUE COMPARECERAM NA LIGA FEMININA DE COMBATE A0
CANCER EM SANTO ANGELO, RS NO PERIODO DE 2005-2008
Tatiane Claudia Heck*, Andressa de Azambuja Pias, Vanessa Trindade do Nascimento & Vera
Regina Andrade Vargas
Universidade Regional do Alto Uruguai e das Missées - Campus de Santo Angelo (URI)
Sociedade Brasileira de Andlises Clinicas (SBAC/RS)

INTRODUGAO: O céncer de colo de dtero é o segundo mais incidente nas mulheres do mun-
do. Dentre todos os tipos de cancer, o de colo de tero é o que apresenta um dos mais altos
potenciais de prevengao e cura, quando diagnosticado precocemente pelo exame de Papani-
colaou. OBJETIVO: Verificar a fregiiéncia de lesdes intra-epiteliais cervicais e cancer cervical
em um grupo de mulheres atendidas pela Liga Feminina de Combate ao Cancer do Municipio
de Santo Angelo, RS, Brasil. MATERIAIS E METODOS: Foi realizado um estudo observacio-
nal, retrospectivo nos exames citopatoldgicos, no periodo de 2005-2008. A amostra foi cons-
tituida por 404 exames citopatoldgicos que foram encaminhados pela Liga Feminina de Com-
bate ao Cancer do Municipio de Santo Angelo para realizar o exame de Papanicolaou. RESUL-
TADOS: A idade média das participantes foi de 39,3 anos. A flora microbioldgica encontrada
foi de 73,5% de Lactobacilos, seguido por 12,6% Gardnerella vaginalis. Para a maioria das
mulheres (82%; 332/404) o resultado dos exames de Papanicolaou foi negativo para lesao in-
tra-epitelial ou malignidade (NIML), sendo que 11,3% (46/404) apresentaram células atipicas
de significado indeterminado (escamosas e glandulares), 5,7% (23/404) apresentaram lesao
intra-epitelial escamosa de baixo grau (LSIL) e 0,7% (3/404) lesao intra-epitelial escamosa de
alto grau (HSIL). CONCLUSAO: O diagnéstico de anormalidades celulares epiteliais foi de
17,7%. Por esse motivo, a prevencao de cancer de colo de Gtero € importante, pois tem a fi-
nalidade detectar lesoes precursoras. PATROCINIO: Programa Bolsas de Extensao e Progra-

ma Institucional de Assisténcia Social - URI - Campus de Santo Angelo.
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AVALIAGAO DA VARIABILIDADE INTEROBSERVADOR DOS EXAMES
CITOPATOLOGICOS ALTERADOS DO COLO UTERINO EM UNIDADE DE MONITORA-
MENTO EXTERNO DA QUALIDADE

Thalyta Renata Aradjo Santos*, Cinara Zago Silveira Azara, Marcelo Rodrigues
Martins, Edna Joana Clatdio Manrique, Suelene Brito do Nascimento Tavares,
Janaina Valadares Guimaraes, Rita Goreti Amaral

Unidade de Monitoramento Externo da Qualidade (UMEQ), Faculdade de Farmacia
da Universidade Federal de Goias (UFG)- Goiania- Goias- Brasil

Este estudo tem por objetivo avaliar a variabilidade interobservador dos exames citopatoldgi-
cos alterados entre os Laboratérios de Origem (LO) e a Unidade de Monitoramento Externo
da Qualidade (UMEQ) e entre os revisores da UMEQ. Foram incluidos no estudo 351 exames
citopatoldgicos alterados revisados pelos citologistas da UMEQ-FF-UFG, no periodo de janei-
ro a dezembro de 2007. Dos 351 esfregagos emitidos pelos LO e revisados pela UMEQ, 105
(29,91%) classificados como LSIL e ASC-US e 124 (35,33%) classificados como ASC-H,
HSIL, adenocarcinoma, carcinoma, AGC-NEO, AGC-SOE foram concordantes. Observou-se
78 (22,22 %) resultados falso- positivos. O nivel de concordéncia entre os LO e a UMEQ foi
boa (Kappa= 0,43). Entre os revisores da UMEQ, dos 351 esfregacos, 107 (30,50 %) clas-
sificados como LSIL e ASC-US e 130 (37,04%) classificados como ASC-H, HSIL, adenocar-
cinoma, carcinoma, AGC-NEO, AGC-SOE foram concordantes. Houve uma concordancia de
61 (17,38%) para os esfregacos classificados como negativos. O nivel de concordancia en-
tre os revisores da UMEQ foi muito boa (Kappa= 0,77). Os resultados desse estudo mostra-
ram que as maiores discordéncias entre os LO e a UMEQ e entre os revisores da UMEQ estdo
relacionadas com as atipias de significado indeterminado. Esses resultados poderdo colabo-
rar na implementacao de educacdo continuada aos profissionais responséveis pela analise
dos exames citopatologicos na rotina dos laboratérios.
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PREVALENCIA DE AGENTES MICROBIOLOGICOS EM EXAMES CITOPATOLOGICOS DE
GESTANTES ATENDIDAS NO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA

Thissiane de Lima Gongalves*, Gabriela Bonfanti
Universidade Federal de Santa Maria - RS

Introducao: Durante a gestacao podem ocorrer disturbios no mecanismo fisioldgico de defe-
sa do trato genital, composto por Lactobacillus spp., podendo resultar em processos infecci-
0s0s determinados por agentes microbiolégicos, sendo mais comuns os determinados por
inversdo da flora vaginal normal, caracterizando a Vaginose Bacteriana, e os desencadeados
por Céandida spp. e Trichomonas vaginalis. Tais infeccGes podem levar a doenca pélvica infla-
matoria, parto prematuro e infeccao fetal. O teste de Papanicolaou pode sugerir a presenca
desses agentes infecciosos, sendo um informe adicional do exame citopatoldgico. Visando
contribuir para uma diminui¢ao das complicagoes causadas por esses agentes patogénicos
em gestantes este trabalho tem como objetivo verificar a prevaléncia dos agentes microbio-
ldgicos encontrados nos exames citopatoldgicos realizados pelas pacientes. Materiais e Mé-
todos: O estudo foi realizado a partir de um levantamento do arquivo dos laudos citoldgicos
do Hospital Universitario de Santa Maria (HUSM), no periodo de janeiro de 2005 a dezembro
de 2008. A populacao estudada foi composta por mulheres gravidas, que realizaram o exa-
me citopatologico durante o pré-natal no HUSM. Resultados: Foram analisados 1395 laudos
de gestantes e observou-se que 57,63% das pacientes apresentaram flora bacteriana normal,
ou seja, composta por Lactobacillus spp. Em 3,65% das laminas nao foi possivel visualizar a
flora presente e 1,36% das pacientes apresentaram mais de um agente patogénicos na flora
vaginal. O total de floras alteradas foi de 39,93. Dessas, 38,24% apresentaram Gardnerella
vaginalis, 33,75% Céndida spp., 5,92% Trichomonas vaginalis, 21,54% flora mista (cocos e
outros bacilos) e 0,54% outros microorganismos como Leptothrix vaginalis e Fusobacterium
spp. Conclus@o: Observou-se uma maior prevaléncia do microorganismo Gardnerella vagina-
lis, seguido da infeccao por Candida spp e Trichomonas vaginalis. Sabendo que essas in-
feccoes estdo associadas a complicacoes na gestacdo, nossos resultados confirmam a im-
porténcia do acompanhamento pré-natal das gestantes para o diagndstico e tratamento ade-
quado dessas possiveis infeccoes. Nesse escopo, o teste de Papanicolau representa um ins-
trumento de grande impacto para a satde publica.
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PERFIL CITOLOGICO E MICROBIOLOGICO DETECTADOS PELA COLORAGAO DE
PAPANICOLAOU EM MULHERES ATENDIDAS NA UNIDADE BASICA DE SAUDE DO
MUNICIPIO DE ERECHIM

*Vanusa Manfredini', Rita de Céassia Rodio’, Luciane Calil Mylius?, Andréia Buffon?
"Universidade Regional Integrada, URI Campus de Erechim ?Universidade Federal do
Rio Grande do Sul (UFRGS)

A prevencdo e o diagndstico precoce sao as formas ideais para reduzir as infeccdes cérvico-
vaginais e morbi-mortalidade decorrente do cancer do colo uterino, ja que este representa a
segunda causa de morte por cancer em mulheres no Brasil, superado apenas pelo cancer de
mama. O objetivo deste estudo foi verificar o perfil citoldgico e microbioldgico, detectados pe-
la coloragao de Papanicolaou, em mulheres atendidas na Unidade Bésica de Saade (UBS) do
Bairro Progresso do Municipio de Erechim, RS. Foram coletadas 100 amostras de secregdo
cérvico-vaginal de mulheres que compareceram para o exame de rotina na UBS e obtidas in-
formagoes através de um questionario individual. As mulheres atendidas tinham idade entre
30 e 50 anos. Neste estudo, as pacientes reconheceram a importancia da necessidade e pe-
riodicidade do exame citopatoldgico. Ainda, das 100 amostras coletadas, 73% foram consi-
deradas satisfatorias e 27% insatisfatérias para analise microscopica. Os microorganismos
mais prevalentes foram Gardnerella vaginalis seguido de Actinomyces sp.. Foi observado
também, um elevado indice de lesdes intra-epiteliais de baixo grau (LSIL/HPV). Com isso,
destaca-se a importancia do exame citoldgico na prevencao e diagnéstico precoce das alte-
ragoes que comprometem o epitélio vaginal.

a4

FREQUENCIA DE LESOES PRE-CANCEROSAS E CANCER DE COLO DE UTERO EM UM
DETERMINADO GRUPO DE MULHERES DO MUNICIPIO DE SAO BORJA

Simone Cogo Fontoura*, Janaina Coser, Tatiane Claudia Heck* e Vera Regina
Andrade Vargas
Sociedade Brasileira de Andlises Clinicas (SBAC/RS) Universidade Regional do Alto
Uruguai e das Missbes - Campus de Santo Angelo (URI)

Introducao: O exame citopatoldgico € o método de escolha para o rastreamento de lesoes
pré-neoplasicas e neoplasicas do colo uterino por ser reprodutivel e de baixo custo. Objeti-
vo: Verificar a freqiiéncia de lesdes cervicais e identificar alguns fatores de risco para o can-
cer de colo de utero em um determinado grupo de mulheres do municipio de Sao Borja, RS.
Materiais e Métodos: Foi realizado um estudo observacional, transversal prospectivo com 85
mulheres que realizaram exame citopatol6gico de rotina no Posto de Satde Familiar do Cen-
tro da cidade de Séo Borja, RS entre 0s meses outubro de 2008 a janeiro de 2009. Resulta-
dos: Nos resultados parciais é possivel observar que 11,8% das mulheres apresentaram al-
teracoes nos exames citoldgicos. Destas 3,5% apresentaram diagndstico de ASC-US; 1,2%
ASC-H; 2,4% de LSIL; 3,5% de HSIL e 1,2% de AG. A idade média das mulheres que partici-
param do estudo foi de 40,7 anos, variando de 19 a 80 anos de idade. Com relagéo ao diag-
néstico microbioldgico 78,8% das participantes apresentaram flora de Lactobacillus; 9,4% de
Gardnerella vaginalis; 5,9% flora nao visualizada; 2,4 % de Candida spp; 2,4 % de Gardnerel-
la vaginalis e Trichomonas vaginalis e 1,2% de Trichomonas vaginalis. O altimo exame pre-
ventivo realizado variou de 1 a 5 anos. Apenas uma destas mulheres fumava, 5 delas tiveram
mais de um parceiro sexual durante sua vida e 31,8% tinham apenas o ensino fundamental.
Conclusao: Os resultados parciais demonstram a importancia do exame citolégico para pre-
vengao do céncer cervical, pois 0 quanto antes as lesoes pré-neoplésicas forem identifica-
das, as chances de cura chegam proximo a 100%. Além disso, é importante considerar as
caracteristicas epidemioldgicas e fatores de risco que estas mulheres estao expostas.

a5

TRATAMENTO DAS NAO-CONFORMIDADES PRE-ANALITICAS: REFLEXO NA QUALI-
DADE DO PROGRAMA DE RASTREAMENTO DE CANCER CERVICAL

AGUIAR LS, ETLINGER D, YAMAMOTO LSU, SAKAI YI*, SHIRATA NK, PEREIRA SMM.
Instituto Adolfo Lutz

0 obijetivo deste estudo foi avaliar no periodo de 2003 a 2008, a efetividade das acées cor-
retivas das ndo-conformidades (NC) pré-analiticas nas Unidades de Satde (US) que ocorre-
ram no programa de rastreamento para cancer cervical. De 2003 a 2006, foram analisadas
119.593 amostras cérvico-vaginais, em que, 1.761 (1,4%) foram rejeitadas na triagem por
NC. Destas, 600 amostras foram rejeitadas pelos critérios do Ministério da Satde por apre-
sentar irregularidades no preenchimento das requisicoes de exames citopatoldgicos de colo
uterino: 201 (33,5%) na identificacdo da US, 10 (1,7%) nome incompleto da mulher, 182
(30,3%) nome incompleto da mae, 102 (17,5%) auséncia da data de nascimento e 105 irre-
gularidades no endereco; e 1.161 amostras foram rejeitadas pelos critérios estabelecidos pe-
lo Instituto Adolfo Lutz por apresentar as seguintes NC: 10 (0,8%) por acondicionamento ina-
dequado das laminas; 17 (1,4%) por laminas danificadas; 382 (32,9%) casos por requisicao
ou lamina ausentes, 289 (24,8%) com identificacdo da amostra/ requisicdo/ listagem néo
coincidente; 69 (5,8%) com falhas no preenchimento da listagem para conferéncia; 138
(11,8%) apresentavam verso da requisicdo em branco; 251 (21,6%) amostras sem a lista-
gem dos exames e 5 (0,4%) com requisicOes para solicitacao de exames histopatologicos.
De jan//2007 a dez/2008, foram analisadas 55.417 amostras, destas 497 (0,89%) foram re-
jeitadas na avaliagdo pré-analitica. Observamos 216 (43,4%) casos por requisicao ou lami-
nas ausentes; 179 (36,0%) por preenchimento incompleto e/ou ilegivel; 74 (14,8%) por au-
séncia da identificacao da lamina, requisicéo e/ou listagem; 9 (1,8%) casos de laminas dani-
ficadas. Concluimos que houve melhora na qualidade do programa de rastreamento de can-
cer cervical apds a implantagao do Sistema de Controle de Qualidade e conscientizagdo dos
profissionais envolvidos na fase pré-analitica por meio da capacitagao e treinamento conti-
nuo.
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FATORES QUE DIFICULTAM O CONTROLE DO CANCER DE COLO DO UTERO NO
BRASIL: UMA REVISAO DE LITERATURA

*Zair Benedita Pinheiro Albuquerque’; Edna Joana Claudio Manrique'; Suelene Brito
do Nascimento Tavares'; Renata Campos Bernardes'; Rita Goreti Amaral’

'Faculdade de Farmécia - Universidade Federal de Goias

RESUMO OBJETIVO: apresentar e discutir os diversos fatores que dificultam o controle do
céancer de colo do Gtero em nosso pais. METODOS: foram pesquisadas as bases de dados
“on ling” LILACS, MEDLINE - 1966-2008 ¢ WHOLIS. Foram incluidas ainda referéncias bibli-
ograficas de dissertagdo de mestrado e tese de doutorado. Os critérios de inclusdo foram:
conter informacoes sobre o controle de céncer de colo do Gtero no Brasil, com abordagens
sobre seus fatores determinantes, ter sido realizado no Brasil e ser um estudo transversal.
Neste estudo esses fatores foram classificados em trés grupos: Grupo um, aqueles relativos
a mulher brasileira; Grupo dois, relativos ao método de rastreamento e Grupo trés, relativos
aos servigos de satde. RESULTADOS: No grupo um, as dificuldades relacionadas as mulhe-
res apresentaram-se ligadas ao perfil socio demogréfico, crencas, dificuldades financeiras, a
pouca adesdo ao exame de prevencdo, e a um percentual significativo de mulheres que néo
buscam os resultados dos exames citopatoldgicos. No grupo dois, o estudo demonstrou que
embora o exame citopatologico apresente, atualmente, uma tendéncia de aumento temporal
no percentual de cobertura, a0 mesmo tempo aponta para desigualdades regionais na cober-
tura da populagao feminina brasileira. Por outro lado, as pesquisas sobre a qualidade do exa-
me citopatoldgico no Brasil tem demonstrado discordancias entre os observadores, bem co-
mo, elevado nimero de resultados falso-positivos e falso-negativos, e denotam diferencas re-
gionais no desempenho do exame. No grupo trés, diversos trabalhos tém demonstrado difi-
culdades no acesso e acolhimento, demoras no atendimento, condigdes inadequadas dos
servigos, auséncia do profissional. CONCLUSOES: Conclui-se que os fatores relacionados as
condigdes sociais e comportamentais, baixa cobertura do exame citopatoldgico, atendimen-
to profissional inadequado e dificuldade no encaminhamento das mulheres, contribuem para
dificultar 0 acesso e a permanéncia delas no programa de prevencao e dessa forma interfe-
rem no avango do controle do céncer de colo do (tero em nosso pais.
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ESTUDO DA GLICEMIA DE JEJUM E DO COLESTEROL TOTAL DE 20.144 INDIVIDUOS
EM DEMANDA ABERTA NO MUNICIPIO DE NATAL-RN

*ANTONIO ROBERTO DE SOUZA RABELLO MAGDA FABIANA DANTAS.
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NATAL-RN.

INTRODUGAO: 0 Diabetes Mellitus e a hipertensao arterial s&o as principais causas de mor-
talidade e hospitalizacoes no Brasil além de estarem relacionados com a insuficiéncia renal
cronica, cegueira e amputacoes de membros inferiores. Nesse estudo foram realizadas em
demanda aberta, 20.144 dosagens séricas de glicemia de jejum e do colesterol total em in-
dividuos adultos divididos em duas faixas etdrias: até 50 anos de idade e acima de 50 anos
de idade. MATERIAL E METODO: Foram coletadas 20.144 amostras sanguineas em tubo co-
letores a vacuo com gel separador e ativador de coagulo. Utilizamos aparelhos automatiza-
dos HUMASTAR 300 para analisar 13.686 amostras (67,94%) e aparelhos semi-automatiza-
dos BIO PLUS - 2000 para as outras 6.458 (32,06%). RESULTADOS: As amostras analisa-
das apresentaram uma média de 23,96% com glicemia de jejum acima de 99mg/dl e de
25,82% com colesterol total acima de 239mgdl. A média da glicemia de jejum acima de
99mg/dl e do colesterol total acima de 239mg/dl para individuos com mais de 50 anos de
idade foi, respectivamente, 27,16% e 33,68%, e para individuos até 50 anos de idade,
19,76% e 17,98%. De todos os individuos examinados, 10,2% apresentaram glicemia de je-
jum acima de 99mg/dl e colesterol total acima de 239mg/dl. A populacao dos dois distritos
sanitdrios de maior poder aquisitivo, apresentaram as médias mais elevadas para o coleste-
rol total acima de 239mg/dl (31,7% e 35,2%), e também, entre os individuos com glicemia
de jejum acima de 99mg/dl e do colesterol total acima de 239mg/dl (12,1% e 15,2%). CON-
CLUSAO: Diante da fragilidade dos servigos publicos de saude e das tendéncias apresenta-
das, se faz necessario o desenvolvimento de politicas que permitam aos gestores agoes e
programas integrados em toda rede de atendimento, priorizando, a prevencao, a automati-
zagao da rede laboratorial facilitando o acesso da populagéo e uma gestao rigorosa dos re-
cursos na aquisicao de medicamentos que possibilite a inclus@o de todos os diabéticos e hi-
pertensos no hiperdia. Assim, seria possivel evitar e/ou minimizar os graves problemas so-
ciais, psiquicos e econdmicos decorrentes do desenvolvimento dessas doencas.
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PREVALENCIA DE MININGITES EM UMA REGIAO DO RIO GRANDE DO SUL
Djuli M. Hermes *, Daiana da Rosa, Roberta H. Porto, Branca C. Gerzson - ULBRA

0 liquor, liquido cefalorraquidiano (LCR) é um fluido aquoso € incolor que ocupa o espaco su-
baracndideo e as cavidades ventriculares. Sua fungao principal é de protecao mecdnica do
sistema nervoso central (SNC), também tem a capacidade de flutuacao, de defesa do SNC
contra agentes infecciosos, de remover residuos e de circular nutrientes, mantendo o dina-
mismo dos elementos nele presentes. As meningites infecciosas representam um problema
de saude publica mundial e no Brasil, constituem um grupo de doengas cuja notificagao &
compulséria. E uma das doengas mais temidas em todas as faixas etdrias, pois pode resul-
tar em graves problemas neuroldgicos e Obito, principalmente em criangas. Este estudo teve
como obijetivo identificar a prevaléncia das meningites ocorrida no periodo de 2000 a 2008
na regido pertencente a 82 Coordenadoria Regional de Saude de Cachoeira do Sul, RS. Rea-
lizou-se um estudo observacional, transversal e retrospectivo de laudos das meningites dos
pacientes da regiao, obtendo-se 58 laudos de pacientes para andlise dos dados. Concluimos
que os individuos portadores de meningites tiveram alta em 69,96% dos casos e foram a 6bi-
to em 31,03%. Em nossa pesquisa a meningite bacteriana teve maior prevaléncia, de 32,75%.
Cachoeira do Sul foi 0 municipio em que ocorreu maior prevaléncia de meningites no perio-
do de 2000 a 2008 com 75,9% dos casos, isso pode ter ocorrido devido ao fato de Cacho-
eira do Sul apresentar um niimero significante maior de habitantes quando comparados os as
demais cidades analisadas.

a9

DESCARTE DE BOLSAS DE SANGUE POR REATIVIDADE PARA DOENGA DE CHAGAS
EM UM LABORATORIO DE TRIAGEM SOROLOGICA DE DOADORES

DOUGLAS BONI FITARELLI*
Laboratério de Sorologia ULBRA-HI

A transmissdo da doenca de Chagas por via transfusional foi aventada nos anos 30 e com-
provada nos anos 50. Inicialmente a triagem soroldgica pré-transfusao nao era obrigatéria e
nas décadas seguintes os testes foram aperfeicoados com técnicas mais adaptadas e fide-
dignas, chegando ao ELISA, mais utilizada atualmente. Este trabalho se propde a analisar o
perfil sorolégico para doenca de Chagas dos doadores de sangue oriundos dos Bancos de
Sangue atendidos pelo Laboratorio de Sorologia da Universidade Luterana do Brasil - Hospi-
tal Independéncia (ULBRA-HI) em Porto Alegre/RS, Brasil com o objetivo de relacionar os in-
dices encontrados com os disponiveis em nosso pais. A populagao deste estudo foi com-
posta por 36.720 doadores de sangue usudrios dos servicos do nosso laboratorio durante
o periodo de margo de 2006 a maio de 2008. Foram consideradas sorologicamente inaptas
para doenca de Chagas 150 doacoes (0,41% do total). Esta taxa € similar a encontrada na
regido Sul do pais, indicando que a triagem realizada em nosso laboratorio esté de acordo
com o observado em nosso pais.

100

ESTUDO VISION: 0 DIAGNOSTICO DE INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO (IAM)
SILENCIOSO EM PACIENTES SUBMETIDOS A CIRURGIA NAO CARDIACA

Suzumura EA, Lima-Oliveira GS, Cacere CR, Buehler AM, Oliveira AC, Laranjeira LN,
Santucci EV, Carballo MT, Duarte AJS, Berwanger O.

Introducao: Sugere-se que uma proporcao de IAM perioperatorio nao é detectada sem moni-
toracdo de biomarcadores apds cirurgia nao-cardiaca (CNC). A maioria dos IAM ocorre nos
3 primeiros dias apos a CNC, quando os pacientes recebem analgésicos que podem masca-
rar a dor tordcica. Ainda, alguns permanecem intubados e sedados, limitando sua capacida-
de de comunicar sintomas. Por fim, 0s que apresentam possiveis sintomas ou sinais de IAM,
podem nao ter a confirmagdo do diagnastico devido a outras explicaces (atelectasia, hipo-
volemia). Objetivo: Comparar a taxa de IAM silenciosos diagnosticados com o uso da Tropo-
nina T (TnT) em relag@o a taxa de IAM silenciosos diagnosticados por Mangano e cols. que
utilizaram a CK-MB no perioperatorio de CNC. Métodos: Estudo multicéntrico, internacional,
transversal aninhado a coorte prospectiva. Foram incluidos pacientes com idade >45 anos,
submetidos a CNC que receberam anestesia geral ou regional, requereram hospitalizagao de
pelo menos 1 noite apés a CNC e consentiram sua participagdo. Foi mensurada a TnT no
Elecsys-ROCHE seriada nos 3 primeiros dias ap6s a CNC. Quando detectada TnT elevada
sem sinais ou sintomas de IAM, foi realizado ECG e ecocardiograma. Resultados: Foram in-
cluidos 415 pacientes e diagnosticados 11 IAM perioperatério com o uso da TnT, sendo que
63% foram silenciosos. A mortalidade por IAM em nosso estudo foi de 9%. Mangano e cols.
encontraram 12 1AM nos 474 pacientes incluidos, onde 3 foram silenciosos (25%). Con-
clusao: Nossos achados sugerem que a TnT possa detectar uma propor¢ao maior de 1AM si-
lencioso no perioperatdrio de CNC. Este estudo corrobora com dados prévios quanto a utili-
dade dos biomarcadores neste cendrio. Para responder esta questdo, estamos conduzindo o
Estudo VISION com o envolvimento de 40.000 pacientes em 10 paises.
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VARIAGOES DOS MARCADORES BIOLOGICOS DO CANCER COLORRETAL DE
ACORDO COM SEXO E ESTADIOS DA DOENGA

Iria L G Farias'?; Thais T Barcelos*, Silvio Stefanello’; Maiana P de Melo®; Luis C
Antunes?; Fernanda Bettega’, Maria Rosa C Schetinger'.

'Pés-graduacao Biquimica Toxicologia UFSM; *HUSM, *Curso Farmécia e Bioquimica
UFSM, “Curso Medicina UFSM

INTRODUGAO: Dosagens de antigeno carcinoembriondrio (CEA), fosfatase alcalina (FA) e ga-
ma-Glutamil-transpeptidase (6-GT) contribuem para estadiamento do cancer de colorretal,
pois demonstram sensibilidade e especificidade em detectar metastases de, respectivamen-
te, 75%; 64%; 25%; 93%; 36%; 86%. Para identificar a extensdo loco-regional da lesao
primdria, bem como a sua extensdo a distancia, € utilizado o estadiamento TNM. Onde T re-
fere-se a extens@o do tumor, N refere-se ao comprometimento dos linfonodos pericolicos ou
perirretais, e M a presenca de metastases a distancia. Este estudo teve objetivo de avaliar as
variacées nos diferentes estadios e em relacdo ao sexo. MATERIAIS E METODOS: foi realiza-
do estudo retrospectivo, com andlise dos prontudrios de pacientes com cancer colorretal,
atendidos no Servigo de Oncologia do HUSM/UFSM no periodo de 2003 a 2008, (n=221).
0Os exames CEA, DHL, 8GT, FAL foram realizados por automagdo. Foram considerados 0s
exames realizados no momento do diagnostico. O projeto foi aprovado pelo CEP da Universi-
dade Federal de Santa Maria. RESULTADOS: Os valores de CEA variam significativamente no
grupo das mulheres em relacéo ao estadio T, sendo que no estadio T3 observou-se maior va-
lor (251,82 ng/mL), seguido do estédio T4 (70,98 ng/mL;P=0,002), sendo superiores aos
valores observados nos respectivos estadios do grupo dos homens (223,03 ng/mL e 33,97
ng/mL). No grupo dos homens, também se observou um aumento do CEA no estadio T3
(P=0,06). 0 mesmo perfil foi observado em relagdo ao estadio N, com valores maiores no
estadio N2, seguidos do estadio N3. Em relagdo a presenca de metastase, diferencas signifi-
cativas sdo observadas em ambos 0s grupos, com valores maiores no grupo das mulheres.
0 grupo de mulheres MO apresentaram CEA de 15,8 ng/mL e M1 valores médios de 685,5
ng/mL. J& os homens M1 apresentaram CEA de 437,69 ng/mL (P=0,001). DHL, 8GT, FAL
apresentaram diferencas significativas em relacao ao estadio M em ambos 0s sexos e nao
em relagao aos estadios T e N. Esses valores reforcam a importéncia destes marcadores no
diagnéstico do cancer colorretal, bem como indicativos de maior probabilidade de metésta-
ses.
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AVALIAGAO DA PRATICA MEDICA: 0 USO DO HORMONIO TIREOESTIMULANTE
(TSH) COMO TESTE DE TRIAGEM NO DIAGNOSTICO DE DISFUNCAO TIREOIDIANA
EM PACIENTES ATENDIDOS NO LABORATORIO DA AREA DE SAUDE DA UNIVERSI-

DADE CATOLICA DE GOIAS NO PERIODO DE 2006 A 2008

MUHLBEIER, DFM; GOMES, CM; RAMOS, ALM; SILVA, PR; RESENDE, RV; PAULA,
BV*; PAULA, AKT; GUIMARAES, NAS; LIMA, SB; PAIVA, ES; FRANCESCANTONIO,
ICCM.

UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS

Introdugao: O TSH é um horménio hipofisdrio que atua regulando a produgdo de T3 e T4. A
Associagdo Americana de Tiredide recomenda a dosagem inicial de TSH como triagem no di-
agnostico de disfuncao tireoidiana, sendo que, em casos de valores normais sem evidéncias
clinicas, nao haveria necessidade de prosseguir a investigacao, devido a alta sensibilidade
(98%) e especificidade (92%) do TSH. O objetivo do trabalho foi relacionar os resultados de
TSH com os dos horménios tireoideanos (HT) nos exames solicitados, buscando avaliar a
préatica médica ao evidenciar 0s casos onde a dosagem de HT se faz desnecesséria. Materi-
ais e métodos: O trabalho se baseia em um estudo retrospectivo de andlise de resultados de
todas as solicitagoes das dosagens de TSH e HT de individuos atendidos no LAS-UCG no pe-
riodo de 2006 a 2008. Os ensaios foram realizados por quimiluminescéncia em equipamen-
to automatico ACS:180 (Ciba Corning Diagnostics, Medfield, MA). Os dados foram tabula-
dos e analisados por estatistica descritiva € comparativa com auxilio do programa estatistico
SPSS for windows versao 17.0. Resultados: Foram avaliados 1.617 exames de pacientes
com idade média de 41,5 = 15,8 anos, sendo 85,8% do sexo feminino. Os niveis de TSH va-
riaram de <0,01 a 257,1 mU/L, sendo a média de 3,81 + 11,01 mU/L. Dos exames avalia-
dos, 1.391 (86%) apresentaram valores normais para TSH (0,35 - 5,5 mU/L). Junto com as
dosagens do TSH foram solicitadas as dosagens de T4 livre, T3 e T4, e em 968 (69,6%) des-
tes, 0 TSH e os HT estavam normais. Conclusao: Os dados encontrados séo concordantes
com os apresentados na literatura sendo observada uma alta taxa de resultados com TSH e
horménios tireoideanos normais, mostrando que a grande maioria dos exames solicitados
nao segue a recomendagao da Associagdo Americana de Tiredide.
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A IMPORTANCIA DA DOSAGEM TRANSOPERATORIA DO PTHI POR
ELETROQUIMIOLUMINESCENCIA DURANTE CIRURGIA DO
HIPERPARATIREOIDISMO PRIMARIO

Mauricio Sprenger Bassuino™, Julia Puffal’, Roselaine Jauer?, Alberto Salgueiro Molinari?
'Centro Universitario Feevale, Hospital Nossa Senhora da Conceicao

Introducao: O hiperparatireoidismo primario (HPTP) é causado pelo aumento da secregao do
paratormonio (PTH) que leva a hipercalcemia, causando doenga 6ssea de graus variaveis e
calculos urinarios de repeticdo. E essa a causa mais comum de hipercalcemia em pacientes
ambulatoriais e o unico tratamento curativo é o cirdrgico para remogao de todo tecido hiper-
secretor. O presente trabalho tem por objetivo avaliar a efetividade das dosagens de PTHi por
eletroquimioluminescéncia no manejo desta patologia. Material e método: Foram acompa-
nhados 65 procedimentos cirtrgicos no periodo 26/07/06 a marco de 2009 com diagnésti-
co de HPTP que foram submetidos a exploragao cervical guiada pelas dosagens seqienciais
de PTHi nos momentos: da inducao anestésica, da excisao da glandula, 5 e 10 minutos ap6s
a remocao do tumor. O critério estabelecido para prever a normocalcemia € o decréscimo de
50% ou mais do maior valor. Resultades: Dos 65 pacientes, 2 tinham doenga multiglandular
e 63 pacientes apresentavam adenoma Unico hiperfuncionante. O teste foi capaz de predizer
0 insucesso e a doenga multiglandular em 2 pacientes e a normocalcemia em 63 desses pa-
cientes (Sens = 100%; Espec = 100%; VPP = 100%; VPN = 100%; Ac Total = 100%).
Conclusao: A dosagem transoperatéria de PTHi durante paratireoidectomia demonstrou ser
método seguro, auxiliando na decisdo cirtrgica e predizendo com exceléncia a normocalce-
mia do paciente 24horas ap0s a cirurgia.
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PARATORMONIO EM MULHERES POS-MENOPAUSICAS: REVISAO DA LITERATURA
Mauricio Bassuino™; Rejane Tavares'; Tiago Carvalho'; Alberto Molinari?
'Centro Universitario Feevale; ?Hospital Nossa Senhora da Conceigao

Introdug@o: O horménio paratiredideo (PTH) € uma molécula constituida por 84 aminodcidos,
produzido e secretado pelas glandulas paratiredides. Esse hormdnio encontra-se relacionado
com o metabolismo do cdlcio (Ca+), juntamente com a calcitonina e a vitamina D, regulan-
do os niveis séricos de Ca+.. Esse processo ocorre em homeostasia, mantendo a calcemia
e a integridade dos 0ssos. Entretanto, alteragoes hormonais, como as ocorrentes na meno-
pausa, podem interferir com o equilibrio desse sistema. Assim, o objetivo deste trabalho foi
revisar a relacao entre as alteracoes hormonais ocorridas na menopausa e os niveis de PTH.
Material e Método: Foi realizada uma revisao de artigos em sites e revistas do meio cientifi-
co, utilizando as palavras-chave paratormoénio, pos-menopdusicas e calcio. Resultados:
Constatou-se que na populacao feminina existem, com maior prevaléncia, fatores interferen-
tes no metabolismo do calcio, dentre elas causas fisioldgicas, como periodo pés-menopéau-
sico e ainda patol6gicos, como hiperparatireoidismo primério. A mulher, ao entrar na meno-
pausa, passa por diversas alteracoes hormonais, dentre elas uma reducdo significativa dos
niveis de estrogénio. Esse hipoestrogenismo leva a um aumento do processo de reabsorgao
0Ossea que, dependendo da intensidade e duragéo, pode dar inicio a um processo de osteo-
penia, com consequente aumentando dos niveis séricos de célcio. Conclusao: Assim, pode-
se concluir que, talvez, para uma melhor interpretacao clinica, seja necessario desenvolver
uma faixa de referéncia para esta populagao em questao.
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PREVALENCIA DA SINDROME METABOLICA EM PACIENTES COM DIABETES TIPO 2
Kaefer M™, Piva SJ', Becker AM', Silva DB', Carvalho JAM', Coelho AC? Moresco RN’
"Universidade Federal de Santa Maria, ?Associacéo dos Diabéticos de Santa Maria

INTRODUGAO: A sindrome metabélica (SM) é freqiientemente definida como associagao en-
tre resisténcia a insulina, intolerancia a glicose, hipertensao arterial, dislipidemia e doenca
aterosclerética, porém, ndo hd um consenso nesta classificagao entre as sociedades cienti-
ficas internacionais sobre quais os componentes devem integrar a sua definigdo. Desta for-
ma, este estudo comparou a prevaléncia da SM em pacientes diabéticos utilizando as pro-
postas da Organizagao Mundial da Saude (OMS) e do National Cholesterol Education Pro-
gram - Adult Treatment Panel Il (NCEP-ATP Ill). ~ MATERIAIS E METODOS: Foram avalia-
dos 77 pacientes com diabetes tipo 2 oriundos da Associagdo dos Diabéticos de Santa Ma-
ria (ADSM), localizada em Santa Maria-RS. Os niveis de glicose, colesterol HDL, trigliceride-
0s e albumina urindria foram avaliados através dos métodos padrdes no sistema automati-
zado Cobas Mira (Roche Diagnostics). Além disso, foram avaliados os seguintes pardmetros:
circunferéncia abdominal, peso, altura e presséo arterial. O IMC foi calculado dividindo o pe-
s0 pela altura ao quadrado. RESULTADOS: A prevaléncia de SM entre os pacientes diabéti-
cos foi de 59,74% quando aplicados os critérios da OMS. Quando empregados 0s critérios
da NCEP-ATP IIl, a prevaléncia da SM na populacdo estudada foi de 67,53%. CONCLUSAO:
Apesar de avaliar um maior nimero de fatores de risco e de considerar o diabetes como cri-
tério basico para estabelecer o diagndstico de SM, a proposta da OMS apresentou uma me-
nor prevaléncia de SM nos pacientes com diabetes tipo 2. Isso se deveu principalmente a
maior ocorréncia de dislipidemias pelos critérios do NCEP-ATP IIl. APOIO: CNPq e FIPE-
UFSM.
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UTILIZAGAO DE A1C EM PACIENTES DIABETICOS EM LABORATORIO DE SAO PAULO
Murilo R Melo*, Keli C Melo, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati (TOTAL Lab.)

Introducao: A avaliacao de hemoglobina glicada (A1c) é o melhor parametro para acompa-
nhamento e controle do diabetes mellitus. Ha consenso mundial que o bom controle € a re-
ducao nas complicacdes micro e macrovasculares é obtido com valores de A1c até 7% e mu-
itos recomendam a frequéncia de 3 testes por ano. Objetivo: Avaliar a proporcao de pacien-
tes diabéticos que realiza o teste de Alc e a frequéncia de testes por ano. Casuistica e mé-
todos: Avaliamos retrospectivamente 27765 pacientes ambulatoriais selecionados por con-
sulta em banco de dados de laboratério privado de Sao Paulo, que haviam realizado uma gli-
cemia de jejum entre 1/7/2007 e 30/9/2007 (P1). Na consulta, foram selecionados o0 sexo,
idade, coeficiente de honorérios (CH) do convénio e dados laboratoriais de individuos acima
de 18 anos. Selecionamos deste grupo 3388 pacientes com duas medidas de glicemia aci-
ma de 125mg/dL, entre 0 P1 e o P2 (1/10/2007 a 30/9/2008), sendo considerados diabéti-
cos. Destes, 1322 pacientes realizaram alguma glicemia no P2 e foram selecionados para
avaliacao da utilizacao de Alc. Resultados: A idade dos pacientes diabéticos que realizaram
seguimento durante o P2 variou entre 21 e 100 anos (média =65,9), sendo 719 (54,4%) do
sexo feminino e 603 (45,6%) do masculino. Estes pacientes realizaram, em média 3,4 visitas
ao laboratdrio em um ano, com média de 2,3 glicemias de jejum/ano.1044 (79%) pacientes
realizaram menos avaliagoes de A1c no ano do que o recomendado: 414 pacientes nao rea-
lizaram nenhuma avaliagdo de Alc, 384 realizaram apenas uma e 246 realizaram duas ava-
liagoes no ano. Dos 908 pacientes que realizaram alguma A1c no periodo, 573 (63%) apre-
sentavam A1lc superior a 7% (238 pacientes entre 7% e 8%, 198 entre 8% e 9% e 137 com
Alc acima de 9%). Assim, dos pacientes que realizaram algum teste de Alc, 335 (37%) es-
tavam francamente descompensados (A1c acima de 8%). O CH dos convénios ndo apresen-
tou correlagéo com o valor de A1c ou com a quantidade de testes de A1c realizados no ano.
Conclusdes: Apesar de toda divulgagao da importancia da realizagdo de A1c no acompanha-
mento de pacientes diabéticos, apenas 21% destes pacientes realiza o teste na frequéncia re-
comendada, sendo que 31% dos pacientes nao chegou a realizar nenhuma vez o teste em um
ano. A frequéncia de A1c acima do desejavel, entre 0s que realizaram o teste, também é ele-
vada.
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BAIXA UTILIZAGAO DE MICROALBUMINURIA EM PACIENTES DIABETICOS EM
LABORATORIO PRIVADO DE SAO PAULO

Murilo R Melo*, Keli C Melo, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati (TOTAL Lab.)

Introdugéo: A avaliagao anual de microalbuminaria (MALB) é recomendada mundialmente
no acompanhamento de pacientes com diabetes mellitus, para prevencao e orientacdo tera-
péutica da nefropatia diabética. A nefropatia diabética ocorre em 20 a 40% dos pacientes com
DM e é a principal causa de faléncia renal. A MALB pode ser um marcador precoce de do-
enca renal e risco cardiovascular, de modo que as sociedades médicas recomendam inter-
vencao terapéutica quando ha elevacdo da MALB. Objetivo: Avaliar a proporcdo de pacien-
tes diabéticos que realiza o teste de MALB e a frequéncia de testes por ano. Casuistica e mé-
todos: Avaliamos retrospectivamente 27765 pacientes ambulatoriais selecionados por con-
sulta em banco de dados de laboratério privado de Sao Paulo, que haviam realizado uma gli-
cemia de jejum entre 1/7/2007 e 30/9/2007 (P1). Na consulta, foram selecionados 0 sexo,
idade, coeficiente de honorérios (CH) do convénio e dados laboratoriais de individuos acima
de 18 anos. Selecionamos deste grupo 3388 pacientes com duas medidas de glicemia aci-
ma de 125mg/dL, entre o P1 e o P2 (1/10/2007 a 30/9/2008), sendo considerados diabéti-
cos. Destes, 1322 pacientes realizaram alguma glicemia (independentemente do valor) no P2
e foram selecionados para avaliacdo da utilizagao de MALB. Resultados: A idade dos paci-
entes diabéticos que realizaram acompanhamento durante o P2 variou entre 21 e 100 anos
(média =65,9), sendo 719 (54,4%) do sexo feminino e 603 (45,6%) do masculino. Estes pa-
cientes realizaram, em média 3,45 visitas ao laboratério em um ano, com média de 2,3 gli-
cemias de jejum/ano. Dos 1322 pacientes, apenas 146 (11%) realizaram algum teste de
MALB no ano, sendo que 17 pacientes realizaram 2 testes no ano. 0 CH dos convénios néo
apresentou correlagao com a quantidade de testes de MALB realizados no ano. Também néo
houve diferenca de idade ou sexo entre os pacientes que realizaram ou nao algum teste de
MALB. Conclusdes: A realizacao de MALB pelos pacientes diabéticos acompanhados foi mu-
ito baixa (11%), sendo necessaria maior divulgacao dos beneficios deste teste aos médicos
e pacientes. Surpreendentemente, ndo observamos diferenga no acompanhamento entre os
pacientes com convénio com melhor remuneracao para os pacientes.

108

METODOS ANALITICOS PARA DETECGAQ DE COCAINA EM AMOSTRAS DE CABELO

CAMILLA GODQY DE SIQUEIRA SANTOS ', ARQUIMEDES FERNANDES MONTEIRO DE
MELO 2, ISABELLA BATISTA DE SOUZA®

1. Bacharel em Biomedicina pela Faculdade do Agreste de Pernambuco - FAAPE 2.
Professor da Associagdo Caruaruense de Ensino Superior - ASCES 3. Bacharel em
Biomedicina pela Faculdade do Agreste de Pernambuco - FAAPE Autor responsavel: C.G.S.
Santos. E-mail: cgodoy9 @hotmail.com

Atualmente o largo uso de substancias psicoativas, especialmente a cocaina, tem acarretado
varios problemas para a sociedade. A partir disto, diversos autores tem direcionado o foco
de seus estudos, ndo so com o intuito de apresentar o universo de alteragoes patologicas que
as drogas causam, como também apresentar os privilégios que a ciéncia proporciona, no am-
bito das mais diversas metodologias analiticas existentes para a deteccao da cocaina. E fato
amplamente divulgado que, comparada a outros tipos de matrizes bioldgicas, o cabelo apre-
senta uma janela de deteccao mais ampla. Mediante tal informacéo, a ciéncia forense tem
preferido este tipo de amostra para detectar o uso crénico de cocaina e para determinar o his-
térico do abuso em viciados. O alvo desta revisao é proporcionar ao leitor uma base signifi-
cativa, no que diz respeito a evolugdo das técnicas analiticas, para deteccao de cocaina, fa-
zendo com que 0 mesmo tome conhecimento da especificidade e sensibilidade de cada uma
destas técnicas. Palavras-chaves: Cocaina. Métodos para deteccao de cocaina. Cocaina em
amostras de cabelo.
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AVALIAGAO DAS ATIVIDADES ANTIOXIDANTES, GENOTOXICAS E
ANTIGENOTOXICAS DA L-CARNITINA EM CAMUNDONGOS

Shandale Emanuele Cappelari*, Luciana Rodrigues Vieira, Juliane Garcia Semedo,
Gustavo Rodrigues da Silva, Emmanuel Wassermann Moraes e Luz, Norma Anair
Possa Marroni, Jaqueline Nascimento Picada
Universidade Luterana do Brasil.

A L-carnitina (LC) é uma amina quaternaria, com funcao fundamental na geracao de energia
pela célula, pois age nas reacoes transferidoras de acidos graxos livres de cadeia longa do
citosol para mitocondrias, facilitando sua oxidagao e geragao de Adenosina Trifosfato (ATP).
Este trabalho tem como objetivo avaliar as atividades antioxidantes, genotoxicas e antigeno-
toxicas da LC em camundongos. Foram utilizados camundongos CF-1 machos, com peso
corporal entre 25-35 gramas. Os animais foram divididos em 4 grupos, sendo eles: | - Con-
trole, Il - LC 10 mg/Kg, Il - LC 50 mg/Kg e IV - LC 100 mg/Kg; todos com 7 animais. A LC
foi administrada uma vez ao dia, durante trés dias consecutivos, por via intraperitoneal e ajus-
tada ao peso do animal em 0,1 mL/10g. A lipoperoxidacdo (LPO) foi avaliada pelo método
das substancias que reagem ao acido tiobarbitdrico (TBARS - nmol/mg proteina) e a ativida-
de da superéxido dismutase (SOD) foi quantificada em U/mg de proteina e a atividade da en-
zima catalase (CAT) foi expressa em pmoles/mg de proteinas. Verificou-se que nas doses me-
nores houve aumentos de SOD e CAT, e em doses maiores observou-se uma queda nessas
mesmas enzimas, sugerindo peroxidacao lipidica, baseado nos resultados do teste TBARS. A
LC, em todas as doses utilizadas, nao apresentou atividade genotoxica, avaliada pelo teste co-
meta em sangue e figado, por outro lado, diminuiu danos oxidativos gerados pelo peroxido de
hidrogénio, sugerindo acdo antigenotoxica.
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ESTUDO DA PROGESTERONA E SEUS METABOLITOS NA FASE AGUDA DA EPILEPSIA
INDUZIDA POR PILOCARPINA

CRESTANI, T™*; BERNARDI, R?; BARROS, HMT®.
1- Graduanda em biomedicina pelo Centro Universitario Metodista e em farmécia pela

Universidade Federal do Rio Grande do Sul; 2- Universidade Federal de Ciéncias da
Saude Porto Alegre (UFCSPA).

Introducao: A progesterona (PG) e seu metabdlito alopregnanolona (ALO) exercem efeitos an-
tiepilépticos através da modulacdo dos receptores GABAA e estudos abertos tém evidencia-
do o seu beneficio terapéutico em mulheres com epilepsia temporal refrataria (Herzog, 1995,
1999). Experimentalmente, demonstrou-se que metabolitos da PG s@o altamente eficazes na
protecdo de camundongos adultos epilépticos induzidos por pilocarpina (Kokate e col, 1996).
Objetivo: avaliar o efeito da administracao de diferentes doses de PG sobre a laténcia para o
estado epiléptico (EE) induzido por pilocarpina em ratos e sobre a mortalidade durante a fa-
se aguda. Metodologia: 133 ratos Wistar machos adultos (peso 200-250g) foram aleatoria-
mente distribuidos em 8 grupos de tratamento onde receberam solugdo salina 1 mi/Kg via in-
traperitoneal (ip) ou indometacina 5 mg/Kg ip e finasterida 50 mg/Kg subcutanea. Apds 30
minutos todos os animais receberam metil-escopolamina 1mg/kg/mL ip e os grupos 1 e 2 re-
ceberam solugdo salina; 3 e 6 PG 2 mg/Kg; 4 e 7 PG 4mg/Kg e 5 e 8 PG 8mg/Kg. A indugéo
ao EE foi feita 30 minutos apds esses tratamentos com a administracao de pilocarpina 320
mg/Kg ip. Foram anotadas as laténcias para o EE e a mortalidade na fase aguda compreen-
dida entre a indugao até 48 horas apos. Resultados: o tratamento com diferentes doses de
PG nao modificou o tempo de laténcia para o inicio do EE. A mortalidade nao diferiu signifi-
cativamente entre os grupos de tratamento. A inibicdo das vias metahdlicas responsaveis pe-
la transformagao da PG em ALO tampouco modificaram a taxa de mortalidade e a laténcia pa-
ra 0 EE. Conclusao: o pré-tratamento com PG ndo conferiu prote¢do contra o EE induzido por
pilocarpina. ~ Apoio: UFCSPA
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ESTUDO DA VALIDADE PREDITIVA DA EPILEPSIA INDUZIDA POR PILOCARPINA
EM RELAGAO A0 EFEITO DO TRATAMENTO CRONICO COM
CARBAMAZEPINA SOBRE 0 NADO FORGADO

CRESTANI, T'*; BERNARDI, R?; BARROS, HMT®.

1- Graduanda em biomedicina pelo Centro Universitario Metodista e em farmacia pela
Universidade Federal do Rio Grande do Sul; 2- Universidade Federal de Ciéncias da
Saude Porto Alegre (UFCSPA).

Introducao: A epilepsia do lobo temporal (ELT) caracteriza-se por perda neuronal hipocam-
pal, comprometimento cognitivo progressivo e recorréncia de crises epilépticas. A carbama-
zepina (CBZ) é o f&rmaco de elei¢do para o tratamento deste tipo de epilepsia (Rosane e Bar-
ros, 2004). 0 modelo experimental de epilepsia induzido pela pilocarpina reproduz muitas ca-
racteristicas comportamentais, eletrogréficas e morfoldgicas da ELT humana (Turski e col,
1983; Cavalheiro, 1995). Objetivos: Estudar os efeitos do tratamento cronico com CBZ so-
bre o comportamento de depressao de ratos epilépticos induzidos por pilocarpina. Métodos:
37 ratos Wistar machos adultos, peso entre 180-250 gramas, foram utilizados, sendo 14 epi-
Iépticos cronicos por pilocarpina e 23 nao-epilépticos aleatoriamente tratados via intraperito-
neal com CBZ 40 mg/Kg 3 vezes ao dia ou solugdo salina por 15 dias. No 10° dia de trata-
mento com CBZ iniciou-se o teste do nado forgado (NF). As fregiiéncias dos comportamen-
tos registrados durante os 15 minutos do treino e 5 minutos do teste foram analisadas atra-
vés do software Jandel Sigma-StaT, ANOVA-1 e 2 vias e SNK post-hoc. Resultados: na
sessdo de treino, a imobilidade foi significativamente menor nos primeiros 5 minutos em
comparagao com 10 e 15 minutos independentemente do tratamento. A epilepsia induziu re-
ducao significativa da imobilidade. No teste, a condicao de epilepsia e o tratamento com CBZ
determinaram independentemente um aumento significativo no tempo de imobilidade. Con-
clusao: a reducdo da imobilidade no teste do NF determinada pela epilepsia cronica por pilo-
carpina € secundaria a0 comprometimento da capacidade cognitiva para avaliacdo do con-
texto e este achado nao é modificado pelo tratamento com CBZ embora esta exerca efeito an-
tidepressivo em ratos nao-epilépticos. Apoio: UFCSPA
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ABUSO DE MEDICAMENTOS POR USUARIOS QUE BUSCAM APOIO DE
SERVIGO DE TELEATENDIMENTO

CRESTANI, T™;ROSSI, A%, CORREA, F?; SOUZA, MF*; MAZONI, CG?*; FERIGOLO,
M3; BARROS, HMT®.

1- Académica da Universidade Federal do Rio Grande do Sul e do Centro
Universitario Metodista, 2 - Académicas da Universidade Luterana do Brasil, 3 -
Departamento de Farmacologia da Universidade Federal de Ciéncias da Salde de
Porto Alegre (UFCSPA).

INTRODUGAO: As drogas de prescricao geralmente sdo usadas com éxito no tratamento de
salde fisica e mental e apresentam beneficios terapéuticos comprovados. Entretanto, quan-
do esse uso é feito de forma abusiva, o individuo pode ficar dependente desses medicamen-
tos. Entre eles estao os ansioliticos, os anticolinérgicos e derivados anfetaminicos. Essas
substancias apresentam em comum o fato de serem psicoativas, isto é, atuam no sistema
nervoso central, alterando o comportamento dos usuarios. 0s servigos telefonicos de sadde,
como o VivaVoz, podem identificar e aconselhar os usuarios de drogas, oferecendo uma as-
sisténcia individualizada. Assim, € importante analisar os usudrios de medicamentos que
buscam o apoio telefonico para poder melhor auxilid-los. OBJETIVOS: Analisar o nimero de
ligagoes de usudrios abusivos de medicamentos e avaliar a classificacdo das substancias
mais utilizadas. METODOS: A amostra foi constituida por 6.134 protocolos registrados no pe-
riodo de Janeiro de 2006 a Marco de 2007 e foi categorizada conforme o uso abusivo de an-
siolitico, anticolinérgico e anfetaminas. Para analise foram excluidos os clientes que relataram
fazer uso dos medicamentos sob prescricdo médica, mesmo j& apresentando quadros tipi-
cos de dependéncia, usudrios de anticolinérgico sem fins farmacoldgicos ou alucindgenos.
RESULTADOS: Do total da amostra, 1,4% (n==87) individuos se designaram usuarios abusi-
vos de ansiolitico (n=>59), anticolinégico (n=10) e anfetaminas (n=28). Destes 53,6% de
ansiolitico, 10,4% anticolinérgico e 24,5% de anfetamina. Na avaliacao dos tipos de farmacos
utilizados dos ansioliticos, se destacaram os benzodiazepinicos (54%) do total de medica-
mentos classificados, sendo que o diazepam (44%) e o clonazepam (28%) foram os mais fre-
qiientes. CONCLUSAO: Constatou-se que entre 0s usuarios abusivos de medicamentos o uso
de ansioliticos é o mais prevalente. Portanto, surge a necessidade de realizar treinamentos
especificos para os consultores, para que estes possam melhor atender essa populacao de
usuarios. Apoio: UFCSPA
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RASTREAMENTO DA SINDROME DE DELEGAQ 22011.2 EM PACIENTES COM CAR-
DIOPATIA CONGENITA ATRAVES DO METODO DE REACAO EM CADEIA DA
POLIMERASE (PCR)

Alexandre Luz de Castro*, Janaina Huber, Vivian Catarino Peres, Lauro de Fontoura
Beltréo, Tiago Jerénimo dos Santos, Angélica Cerveira de Baumont, Beatriz D'Argord
Schaan, Lucia Campos Pellanda, Andrés Delgado Cafedo.

Instituto de Cardiologia do Rio Grande do Sul

Introducao: A Sindrome da Delecao 22q11.2 (SD22q11.2) acomete 1 a cada 4000 a 5000
nascidos vivos, sendo que 75% desses pacientes apresentam cardiopatias congénitas. O di-
agnostico molecular € feito através da hibridizagéo fluorescente in situ (FISH), mas recente-
mente estudos mostraram uma boa acurcia do diagnéstico baseado no método de Reagéo
em Cadeia da Polimerase (PCR), sendo uma técnica com maior rapidez e com menores cus-
tos. Objetivo: Rastrear e excluir a presenca da SD22q11.2 em pacientes com cardiopatia con-
génita através do método de PCR. Este é um estudo transversal com o objetivo de avaliar
393 pacientes que realizam acompanhamento no ambulatorio de cardiologia pedidtrica do
Instituto de Cardiologia do Rio Grande do Sul. Materiais e Métodos: O DNA foi extraido de
sangue periférico segundo Lahiri & Nurnberger (1991). O rastreamento da delecao 22q11.2
foi realizado através da amplificagdo por PCR dos locos polimérficos rs5748411, rs4819523
e rs4680, utilizando primers especificos, posteriormente clivados com enzimas de restrigao.
Os produtos de clivagem foram visualizados em gel de agarose-SynerGel 3-4% corado com
GelRed. Resultados: A andlise do alelo polimérfico rs4819523 permitiu excluir a presenca da
microdelecao em 198 pacientes (50,4%). Nos demais, a andlise do alelo rs4680 permitiu ex-
cluir a microdelegao em 104 pacientes (26,5%). A andlise do alelo rs5748411 nos restantes
possibilitou exclui-la em 58 pacientes (14,8%). Todos os pacientes que foram considerados
livres da presenca da SD22q11.2 apresentaram heterozigose para um dos trés alelos. Con-
clusd@o: A técnica de PCR-RFLP demonstrou-se satisfatoria para o rastreamento de possiveis
portadores da SD22q11.2 entre pacientes com cardiopatia congénita por permitir a exclusao
da delecdo em pacientes heterozigotos, reduzindo o nimero de pacientes que necessitam
avaliagéo por outros métodos, além de apresentar maior rapidez e um menor custo. Apoio:
CNPq, Instituto de Cardiologia do Rio Grande do Sul (IC-FUC)
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ANALISE IN SILICO E /N VITRO DO PROMOTOR DO GENE CUGBP2 E SEU ESTUDO
ASSOCIADO AS CARDIOPATIAS CONGENITAS

Alexandre Luz de Castro*, Vivian C. Peres, Janaina Huber, Angélica C. Baumont,
Lauro F. Beltrdo, Beatriz D. Schaan, Lucia C. Pellanda, Andrés D. Cafiedo

Instituto de Cardiologia de Porto Alegre

Introducao: As cardiopatias congénitas constituem a principal causa de oObito por malfor-
magGes congénitas, surgindo isoladamente ou em contexto sindromico. Varias mutagoes
cromossomicas ou pontuais em pacientes com cardiopatias congénitas sugerem o envolvi-
mento de todos os cromossomos na etiologia das malformagdes cardiacas. Com a finali-
zagao do Projeto Genoma Humano foi possivel aceder as seqiiéncias que codificam e regu-
lam a expressao da Proteina 2 de ligacdo a CUG (CUGBP2), cuja delecdo esté relacionada a
essas patologias. Esse gene parece atuar no splicing alternativo, edicdo, traducéo e regulagéo
da estabilidade do mRNA. Objetivo: Neste trabalho, pretende-se caracterizar in silico e in vi-
tro o promotor que controla a expressao do gene CUGBP2 e estudar as possiveis mutacoes
neste promotor, que poderiam estar relacionadas com variagoes na expressao deste gene.
Materiais e Métodos: As seqiiéncias nucleotidicas do gene CUGBP2 de H. sapiens, R. no-
vergicus e M. musculus foram obtidas a partir da base de dados do NCBI e, em seguida ana-
lisadas, por alinhamento geral, com a ferramenta mVista de genémica comparada. Posterior-
mente, sitios de ligacao de fatores de transcricao nesta sequéncia foram obtidas com a fer-
ramenta rVista. A partir da caracterizagdo do promotor CUGBP2, foram obtidas as seqiiénci-
as flanqueantes para a sintese de primers, utilizados em reagoes de PCR para amplificar o
fragmento contendo o promotor CUGBP2 em amostras de pacientes com cardiopatias con-
génitas. Apos tratamento com as enzimas Exol e SAP, os fragmentos de DNA foram enviados
para seqienciamento para analisar possiveis mutagdes, utilizando-se o software Staden Pac-
kage. Resultados Parciais: Contou-se com 90 amostras seqiienciadas em sentido direto e
reverso, sendo que o processo de rastreamento de possiveis mutacoes estd concluido. As
potenciais regides controladoras do gene CUGBP2 estéo sendo clonadas no plasmideo pCR-
bicolor (que foi construido em nosso laboratdrio), para estudar o envolvimento destas regioes
na expressao do gene CUGBP2. Apoio: CNPg, Instituto de Cardiologia do Rio Grande do Sul
(IC-FUC)
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ANALISE DA PRESENGA DE MICRONUCLEOQS EM EXAMES CITOPATOLOGICOS

Caroline Tanski Bueno, Martus lanistcki, Carla R. Santos, Emilene A. Nunes, Juliana
da Silva, Jodo E. S. Menezes, Honério Sampaio Menezes, Maria Lucia R.Rossetti

0 Papilomavirus Humano (HPV) é um dos principais agentes causadores de doengas sexu-
almente transmissiveis (DST). Estima-se que 25 a 50% da populagao feminina mundial es-
teja infectada, com o agravante de que existe uma forte correlacdo da presenca de HPV com
neoplasias intraepitelias cervicas (NICs) e cancer cervical. Assim quanto mais precoce for
detectado indicios de alteracdes celulares, maior a chance de controlar as lesdes com o tra-
tamento. Para isso, sdo importantes exames preventivos, como o Papanicolau (Pap), que
permite reconhecer as alteragoes celulares, que incluem aumento do nicleo, formacao de
coilécitos e multinucleagdo, muitas vezes causadas pelo HPV. No entanto, em algumas si-
tuacoes a presenca do virus nao é associada a alteracdo celular visualizavel no citopatoldgi-
co. Desta forma, a presenca de microntcleos tem sido associada aos achados citologicos e
poderia auxiliar no prognostico dessas lesées. Os microntcleos sdo alteragdes resultantes
de fragmentos cromossomicos acéntricos ou de cromossomos inteiros que nao foram inclu-
idos no ncleo principal. O microncleo representa perda de cromatina em conseqiiéncia de
dano cromossoémico. Assim, o objetivo deste estudo foi o de verificar a existéncia de uma re-
lacao entre a presenca de microntcleos e as alteracoes celulares detectadas em exames ci-
topatoldgico. As investigacoes foram realizadas em laminas de exames citopatologicos (Pap)
com diagnéstico de células escamosas atipicas de significancia indeterminada (ASCUS) e al-
teracdes intraepiteliais de baixo grau (NIC 1), médio grau (NIC II), alto grau (NIC Ill), ou seja,
que sugerem a presenca de HPV. Para tanto foram analisados inicialmente 316 exames cito-
patoldgicos de mulheres, onde 91 deles apresentavam alteragoes citoldgicas, em fase de AS-
CUS, NIC I, NIC Il e NIC Il e os demais considerados normais (grupo controle). A coloragao
foi propria de exame Pap. Observou-se que os individuos que possuiam ASCUS apresentam
uma média de 3,6+1,61 (n=26) microntcleos; NIC | 4,33+1,73 (n=43); NICIl 5,92+2,18
(n=14); NIC Il 5,43+3,21 (n==8).Todos o0s grupos apresentaram uma média de micronu-
cleos maior significativamente que o grupo controle com média de 0,95+1,12 (n=225) mi-
cronucleos (P<0,01, Teste ANOVA). Os resultados preliminares mostraram que a identifi-
cagao de microntcleos nas células cervicais poderia ser um critério a mais para estabelecer
o risco de cancer cervical causado pelo HPV, visto a grande relacdo entre aberragoes cro-
mossomicas(identificadas de forma indireta pelo teste de microndcleos) e cancer
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AVALIAGAO DO DANO OXIDATIVO NO DNA DE PACIENTES RENAIS CRONICOS

*Giselle L. Ritter'; Elisa Artus?; Jolcimara A. Tacca?; Lidiana A. Biasi?; Vanusa
Manfredini®

1 - Farmacéutica Bioquimica, aluna do curso de Pés-Graduagdo em Andlises Clinicas
e Toxicolégiacas da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes -
URI - Campus de Erechim; 2 - Académicas do Curso de Farmécia da Universidade
Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim; 3 -
Professora do Departamento de Ciéncias da Saude da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - URI - Campus de Erechim.

A insuficiéncia renal cronica (IRC) € um processo decorrente da perda progressiva da capa-
cidade funcional dos rins e, conseqiientemente, resulta no acumulo de compostos toxicos no
organismo. Uma das complicagdes freqiientes em pacientes com IRC é a anemia, devido a
deficiéncia dos rins em produzir eritropoetina. A melhora deste quadro clinico pode ser obser-
vada pelo uso da eritropoetina recombinante humana (Epo-rHu). Porém a reserva de ferro é
importante para ocorrer uma eritropoese adequada. Estudos recentes apontam que as espé-
cies reativas de oxigénio (ERO) estdo envolvidas no envelhecimento celular e diversas do-
encas degenerativas, especialmente nas complicacdes tardias da IRC. Sabe-se que as EROs
sao capazes de danificar lipideos de membrana, proteinas plasmaticas e o DNA. O objetivo
deste trabalho foi avaliar o dano oxidativo no DNA pelo Ensaio Cometa in vitro de leucocitos
do sangue periférico de pacientes que realizam hemodidlise e fazem ou néo uso de Epo-rHu.
Amostras de sangue de individuos saudéveis com idades semelhante a dos pacientes foram
utilizadas como controle. O sangue total dos pacientes e controles foi obtido no Laboratério
de Andlises Clinicas do Hospital Santa Terezinha de Erechim-RS. Os dados obtidos foram ex-
pressos pelo indice de dano (ID). Os resultados encontrados mostram um ID significativa-
mente aumentado (p<0,05) nos pacientes com IRC que realizam hemodidlise nao tratados
com Epo-rHu (ID= 36,7+5,8) em relacdo aos pacientes com IRC tratados com Epo-rHu
(ID= 22,5+3,9) e ao grupo controle (ID=15+1,0). Sendo assim, conclui-se que o uso de
Epo-rHu pode exercer um efeito protetor sobre 0 dano oxidativo no DNA de leucécitos do san-
gue periférico de pacientes com IRC que realizam hemodialise. madas 518 (quinhentas e
dezoito), logo do total de inflamadas obteve-se 23,8% de mulheres com Gardnerella vagi-
nalis, 0 que leva a concluir que em nossa regido o percentual estd abaixo dos 30% antes con-
figurado pelos autores. Observou-se também, que principalmente na associacdo com o
Mobiluncus sp. a resposta leucocitdria estava presente, assim como em um significativo n®
de esfregacos contendo somente a Gardnerella, 0 que as vezes nos leva a questionar o
quadro de Vaginose sem a presenga ou poucos leucocitos.
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DETECGAO E QUANTIFICAGAO DE BACTERIAS TOTAIS, BETA GLOBINA E
CITOMEGALOVIRUS HUMANO EM PACIENTES COM IMPLANTES DENTARIOS

Ediuilson llo Lisboa', Josiane Faganello*?, Sabrina Carvalho Gomes', Nilo Ikuta'?

'Programa de Pés-Graduagao em Diagnéstico Genético e Molecular - ULBRA;
2Simbios Biotecnologia; *autor apresentador

Introducao: O controle da infeccao periodontal prévio ou pés colocagdo de implantes estd en-
tre as principais variaveis relacionadas ao sucesso dos implantes dentarios e os métodos de
diagnéstico molecular tém auxiliado no conhecimento da microbiologia das patologias orais,
principalmente nos casos de agentes de dificil cultivo in vitro. O objetivo deste trabalho foi de
investigar a relacao entre a presenca do citomegalovirus (CMV), bactérias totais e beta globi-
na com a gravidade da doenca periodontal e perimplantar humana. Material e métodos: Os
testes foram baseados na utilizagdo de PCR em tempo real (qPCR). O DNA purificado foi am-
plificado no equipamento Applied Biosystems SDS 7000, com detecgéo baseada no sistema
Tagman. Foram investigadas as diferencas das concentragoes de bactérias totais e beta glo-
bina entre os sitios coletados de i) dentes e implantes, ii) dentes/implantes saudéveis e do-
entes, iii) perda de insercao 0-3 e 4-5 e iv) profundidade de sondagem. Os dados obtidos fo-
ram analisados por métodos estatisticos. Resultados: A deteccao molecular, através da téc-
nica de PCR em tempo real, ndo identificou 0 CMV, enquanto as bactérias totais e beta globi-
na estavam presentes em todos os sitios estudados. Nao foram encontradas diferencas sig-
nificativas entre as quantidades de bactérias totais em nenhum dos pardmetros estudados. A
quantidade de beta globina, por sua vez, foi significativamente maior em dentes e implantes
doentes e nos sitios com maior profundidade de sondagem. Conclus@o: A beta globina hu-
mana demonstrou-se um bom marcador de viabilidade das amostras, conferindo confiabili-
dade nas deteccbes CMV negativas, além da sua quantificagdo mostrar-se um novo e poten-
cial marcador a ser avaliado no diagnostico e monitoramento da doenca periodontal e perim-
plantar.
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INFLUENCIA DE GENES ENVOLVIDOS NO METABOLISMO ADIPOCITARIO SOBRE
PARAMETROS BIOQUIMICOS EM UMA COORTE DE CRIANGAS

Marilia Remuzzi Zandon&*, Silvana de Almeida, Marcia Regina Vitolo, Paula Dal B6
Campagnolo, Gisele Bortolini, Vanessa Suié Mattevi

Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre

0 tecido adiposo, nos ultimos anos, deixou de ser visto como um mero local de armazena-
mento de gordura e passou a ser considerado um tecido endécrino, capaz de produzir uma
série de moléculas envolvidas no metabolismo da energia e dos lipidios no organismo huma-
no. Associados aos fatores ambientais, os fatores genéticos desempenham um papel funda-
mental na susceptibilidade individual ao acumulo excessivo de gordura corporal e alteragoes
do metabolismo energético. Os objetivos do presente estudo consistiram em investigar a as-
sociacao das variantes -11391G>A no gene da adiponectina (APM1) e Pro12Ala no gene do
fator de transcrigdo peroxisome proliferator-activated receptor gamma (PPARG) com niveis de
glicemia e perfil lipidico em uma coorte de 314 criancas de 3 a 4 anos de idade, acompanha-
das desde o nascimento no Hospital Centendrio do Municipio de Sao Leopoldo, RS. O DNA
das amostras foi extraido a partir de sangue total e as regioes contendo os dois polimorfis-
mos de interesse foram amplificadas pela reagao em cadeia da polimerase (PCR), associada
a clivagem com enzimas de restrigao e visualizacao dos genctipos por eletroforese em géis
de agarose. Verificou-se que as freqiiéncias genotipicas encontravam-se de acordo com o es-
perado, segundo o equilibrio de Hardy-Weinberg. As médias dos niveis de glicemia, coleste-
rol total, LDL-C, HDL-C e triglicerideos foram comparadas entre 0s genctipos através do tes-
te T de Student, utilizando-se o programa SPSS v. 16.0. Para o polimorfismo APM1-
11391G>A, foi observada uma associacao estatisticamente significativa entre os genétipos
e 0s niveis de glicemia (homozigotos G/G, média de glicose = 72,70 mg/dL, portadores do
alelo A = 70,04 mg/dL; p=0,009) e HDL (G/G = 44,12 mg/dL, portadores de A = 48,39
mg/dL, p=0,007). Para o polimorfismo PPARG Pro12Ala, também foi observada uma dife-
renca estatisticamente significativa nos niveis de glicemia entre os genétipos (Pro/Pro =
71,72 mg/dL, portadores do alelo Ala = 74,65 mg/dL; p=0,007). Estes resultados sugerem
que o polimorfismo no gene APM1 tem um papel protetor em relacao a elevagao da glicemia
e estd associado a uma elevacao dos niveis de HDL e que o PPARG Pro12Ala poderia ser um
fator de risco para elevacao da glicemia. (Patrocinio: FAPERGS).
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PROPORGAO DE POLIMORFISMOS RELACIONADOS AS TROMBOFILIAS EM
SOLICITAGOES MEDICAS ESPONTANEAS

Keli C Melo, Murilo R Melo*, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati
(TOTAL Lab.)

Introducao: A trombose venosa, uma desordem comum com incidéncia anual de 0,1% nos
Estados Unidos, pode ocorrer através da interacao de fatores genéticos e adquiridos. A trom-
bofilia hereditaria ¢ uma desordem multigénica, em que a predisposigéo a eventos tromboéti-
cos aumenta com o nimero de fatores de risco presentes. Objetivo: Avaliar a proporcao de
solicitacoes com detecgao de mutagoes, em solicitagoes espontaneas para os trés principais
marcadores genéticos de trombofilia (Fator V de Leiden, MTHFR e Fator Il). Casuistica e mé-
todos: Avaliamos retrospectivamente dados de 1240 pacientes ambulatoriais que haviam re-
alizado um ou mais testes genéticos para trombofilias entre 1/1/2005 e 31/12/2008, totali-
zando 1521 exames realizados por PCR-ARMS. Resultados: Os 1240 pacientes estudados
apresentaram o seguinte perfil de testes: 981 (79%) realizaram apenas 1 teste, 237 (19%) re-
alizaram 2 testes e apenas 22 (2%) pacientes realizaram os trés testes. O nimero de testes
por paciente aumentou entre 2005 e 2008 (p< 0,001). Quando apenas 1 teste foi solicitado,
foi mais frequente a solicitacao de Fator V de Leiden (841/981, 86%), seguido de FIl em 100
(10%) casos e MTHFR em 40 (4%) casos. Quando foram solicitados 2 testes, a combinagao
FVL e Fll ocorreu em 222 casos e FVL e MTHFR em 25 casos. Dos 1091 testes de FLV, 979
(89,9%) foram normais, 108 (9,8%) apresentaram heterozigose (HZ) e 4 (0,3%) a mutagao
em homozigose. A MTHFR foi avaliada em 86 pacientes, sendo 50 (58%) normais, 34 (40%)
HZ e 2 o polimorfismo em homozigose. O polimorfismo da protrombina foi avaliado em 344
pacientes, sendo normal em 324 (94%), 19 (5,5%) HZ e apenas 1 recebeu o diagndstico de
homozigoto mutado. Quando consideramos conjuntamente a presenca de mutagdes em ho-
mo ou heterozigose, observamos que este resultado estd associado a solicitagéo de um mai-
or nimero de testes (p=0,004), sendo que dos 168 testes que indicaram a presenca de al-
gum polimorfismo, em 53 (32%) havia mais de um teste genético para trombofilia. Con-
clusdes: Apesar da maioria dos testes genéticos para trombofilias apresentar resultado nor-
mal, a positividade é maior quando vérios testes sao solicitados para o paciente. Diante de
suspeita clinica elevada, a solicitacdo de mais de um teste é recomendada.
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POLIMORFISMO DO GENE TIMIDILATO SINTASE E RISCO DE CANCER DE MAMA
Barbosa RCC,* Alencar VHM, Holanda GBM, Costa DM, Nunes, MSO, Rabenhorst SHB
Universidade Federal do Ceara

Introducao: O cancer de mama é uma das principais causas de mortes em mulheres brasi-
leiras. Suas taxas de incidéncia ainda continuam aumentando nos dias de hoje, apesar de ind-
meras campanhas por parte do governo e avancos no diagnostico desta doenca. Estudos epi-
demiolégicos sugerem que a dieta com deficiéncia de folato pode aumentar o risco para can-
cer de mama. Muitas sao as enzimas envolvidas no metabolismo do folato, e entre elas a Ti-
midilato sintase (TS ) que catalisa a conversao de deoxiuridina monofosfato (dUMP) para de-
soxitimidina monofosfato (dTMP), utilizando o 5, 10- metilenotetrahidrofolato como um doa-
dor. Essa conversao é essencial para a preservagao de timidina, um nucleotideo necessario
para a sintese e reparagdo do DNA. Material e Métodos: Foram realizadas andlises do poli-
morfismo da TS 5' em um estudo caso-controle de 130 pacientes com cancer da mama e
400 controles sem cancer, em uma populagdo do Estado do Ceard. Para cada participante
do estudo foi aplicado um questiondrio, onde foram coletadas informacdes sobre historia
menstrual e reprodutiva, histéria familiar de cancer, alimentacéo, etc. Apos responder ao ques-
tionario a paciente ou voluntaria, no caso do grupo controle, assinava um termo de consen-
timento livre e esclarecido para que pudesse participar da pesquisa. S6 entdo eram colhidos
cerca de 5 ml de amostra de sangue venoso para posterior extragdo do DNA gendmico, no
Laboratério de Genética Molecular (LABGEM). onde também eram feitas analises de PCR. Re-
sultados: Nao foram observadas diferencas estatisticamente significativas entre casos e con-
troles. Embora, o genétipo 3R/3R de TS5'foram mais evidentes em mulheres idosas (> 50
anos) e o genotipo 2R/2R foram encontrados em individuos com uma idade mais jovem.
Além disso, o genétipo 3R/3R, foi encontrado predominantemente em mulheres pré-meno-
pausadas. Conclusdes: Estes dados fornecem um importante ponto de partida para o estu-
do do risco de cancer de mama relacionando com polimorfismos de enzimas do ciclo do
folato na populagao brasileira. Apesar de ndo ter se identificado o risco de cancer de mama
associado a um determinado genétipo da TS 5' na andlise geral, o gendtipo 3R/3R parece
estar associada ao estado hormonal. No entanto, um aumento de amostras de pacientes com
cancer de mama deve ser analisada, bem como uma associagao com polimorfismos de ou-
tras enzimas do ciclo do folato.
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PERFIL HEMATOLOGICO DE MULHERES DIAGNOSTICADAS COM CANCER DE
MAMA DURANTE TRATAMENTO POLIQUIMIOTERAPICO

Roberta Treméa, Lidiana Biasi, Fernanda Hall Sbardelotto, Juliano Sartori, Vanusa
Manfredini

Universidade Regional Integrada, URI Campus de Erechim

De acordo com dados do Instituto Nacional do Cancer (INCA), o cancer que mais provoca
morte entre as mulheres é o de mama. O estdgio inicial do cancer de mama é assintomati-
co, 0 que torna dificil o diagndstico precoce. Estudos recentes mostram que mulheres com
cancer de mama que sdo submetidas a quimioterapia em longo prazo podem desenvolver al-
teracoes hematologicas importantes. Assim, este trabalho teve como objetivo, analisar as al-
teracoes hematoldgicas (eritrograma, leucograma e plaquetas) em mulheres diagnosticadas
com céancer de mama e mastectomizadas que fazem uso de drogas quimioterapicas. O san-
gue periférico de 15 mulheres com diagndstico de cancer de mama foi coletado antes e apos
cada ciclo de poliquimioterapia, totalizando 60 amostras estudadas. As amostras de sangue
total foram obtidas junto ao Centro Oncoldgico da Fundag@o Hospitalar Santa Terezinha do
Municipio de Erechim, RS. Para o hemograma foi utilizado o equipamento ABX Micros 60, e
contagem eletronica das células. O exame diferencial foi realizado através de extensdo san-
giiinea com colorag@o de May Grunwald - Giensa e visualizado ao microscopio optico com
aumento de 400 vezes. Os resultados do leucograma mostraram uma diminuicéo estatisti-
camente significativa no nimero total de leucdcitos da primeira coleta para a segunda e da
primeira para a terceira coleta. Entre os leucocitos, destaca-se os neutrofilos que tiveram
uma diminuicao estatisticamente significativa nas trés coletas e os bastoes, observou-se um
aumento estatisticamente significativo, acentuando o desvio a esquerda. Na série vermelha
nao foram verificadas alteracdes estatisticamente significativas. Conclui-se, portanto, que o
regime quimioterdpico traz alteragoes hematologicas importantes para as mulheres diagnos-
ticadas com cancer de mama. Sugere-se, desse modo, um monitoramento periodico através
do hemograma. A leucopenia é comumente encontrada em individuos com cancer em trata-
mento quimioterapico, o que favorece o aparecimento de doencas oportunistas, agravando,
assim, o quadro clinico das pacientes.
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COMPARAGAO DO ENSAIO PAPILLOCHECK COM 0 ENSAIO CAPTURA HIBRIDA 2 NA
DETECCAO DE HPV DE ALTO RISCO EM AMOSTRAS GENITAIS

VELASCO, L.F.R.; CAIXETA, M.C.S.S.; COSTA, P.G.G.; BARRA, G.B.; ABDALLA, L.F;
COSTA, SS.S8*

Laboratério Sabin de Andlises Clinicas

INTRODUGAQ: 0 Papilloma Virus Humano (HPV) tem um importante papel no desenvolvi-
mento do céancer cervical. Assim, o objetivo deste estudo foi comparar o desempenho do tes-
te Pappilocheck (Greiner-bio-One) com o teste Captura Hibrida 2 (Digene) na detecgdo do
HPV de alto risco em amostras genitais. MATERIAL E METODOS: Foram analisadas 50 amos-
tras genitais coletadas utilizando-se o meio HC “Sample collection device” (Digene). A Cap-
tura Hibrida 2 foi processada por um laboratério conveniado, e o resultado é considerado po-
sitivo se RLU do ensaio for maior que 1,0. O ensaio Pappilocheck foi executado de acordo
com as informagoes fornecidas pelo fabricante. E neste caso o DNA das amostras foi extrai-
do utilizando-se o aparelho de extragao automatizada Easymag (Biomerieux). Os subtipos de
alto risco detectados pelas duas metodologias so: 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56,
58, 59 e 68. Além destes, o Pappilocheck detecta o: 53, 66, 70, 73, e 82. RESULTADOS: Das
50 amostras testadas, 16 foram positivas e 34 foram negativas no ensaio Captura Hibrida 2.
0 Papillocheck detectou 13 casos positivos e 37 casos negativos. Dentre as 13 amostras po-
sitivas pelo Papillocheck, 8 (61.5%) apresentavam infeccao Unica (um unico subtipo de HPV)
e 5 (38.5%) infeccdo multipla. Além disso, cinco amostras foram positivas na captura hibri-
da e negativos para o Papillocheck. Sendo que quatro delas com RLU 4, faixa com alta pro-
babilidade de resultado falsos positivo segundo alguns estudos. Ademais, duas foram positi-
vas pelo Papillocheck e negativos pela Captura Hibrida 2. Sendo que em uma foi detectada
uma infec¢do mdltipla com os genétipos 53 e 66, contemplados apenas pelo Papilocheck, e
na outra o genotipo 51, contemplado pelos dois ensaios. A concordancia geral entre 0s tes-
tes foi de 86% (73,8-93%), Kappa= 0.662, 95%IC (0.429-0.894). CONCLUSAO: Assim, con-
clui-se que o Pappilocheck e a Captura Hibrida 2 sdo comparaveis e possuem boa concor-
déancia.ido a precariedade do atendimento a satde no sistema carcerdrio do estado de Sao
Paulo.
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INCIDENCIA DA FENILCETONURIA NO SERVICO DE REFERENCIA EM TRIAGEM
NEONATAL (SRTN-RS)

Juliana Macedo ', André C. Souza’, Rita A.T. Santos ', Luis E. Marques ', Marta
Chapper', Vera Diedrich ', Simone Martins de Castro 2.

"HMIPV- Servico de Referéncia em Triagem Neonatal do RS
2UFRGS - Faculdade de Farmacia

Introducao: A fenilcetonuria (PKU) é uma doenca genética de heranca autossomica recessi-
va, cujo defeito bioquimico basico consiste na deficiéncia da enzima fenilalanina-hidroxilase
(PAH) hepética, que converte o aminoécido fenilalanina em tirosina, que é um precursor da
dopamina e noradrenalina. O objetivo do trabalho foi avaliar 0s casos suspeitos e confirma-
dos da fenilcetondria e a incidéncia da doenga no Servico de Referéncia em Triagem Neona-
tal. Métodos: O estudo foi realizado através do banco de dados existente no Servico de Re-
feréncia em Triagem Neonatal, localizado no Hospital Materno Infantil Presidente Vargas, Por-
to Alegre. Foram analisados os resultados de 75.266 recém-nascidos. Resultados: A dosa-
gem de fenilalanina apresentou-se alterada em 39 recém-nascidos, que foram submetidos a
nova analise. Dentre as amostras analisadas, 5 (12,8%) confirmaram a alteracdo. A incidén-
cia foi de 1:15053 recém-nascidos. Conclusdes: Verificou-se a importancia do teste do pe-
zinho a fim de garantir o diagndstico precoce ou confirmagao dos casos suspeitos em tem-
po habil, ndo comprometendo o inicio do tratamento.
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PREVALENCIA DE ANEMIA FERROPRIVA EM CRIANGAS DE 0 A 6 ANOS NA ESCOLA
MUNICIPAL DE ENSINO INFANTIL LEOPOLDINA KRUEL DA CIDADE DE CRUZ ALTA - RS

Carina Mion Garlet*; Ciléia Karkow
Universidade de Cruz Alta- UNICRUZ - RS

Anemia € um disturbio eritrocitario onde ocorre a reducao da concentragao de hemoglobina
funcionante no sangue. Entre todos os tipos de anemia, a anemia ferropriva é a que mais pre-
valece em todo o mundo, pois esta associada a caréncia nutricional. A anemia ferropriva é a
caréncia nutricional de ferro, resultando do desequilibrio entre a quantidade de ferro absorvi-
do na dieta e a necessidade do organismo. Afeta principalmente lactentes, pré-escolares,
adolescentes e gestantes e, € a causa mais comum de anemia entre as idades de 0 a 8 anos.
Este trabalho objetivou analisar a prevaléncia de anemia ferropriva em criangas de 0 a 6 anos
na Escola Municipal de Ensino Infantil Leopoldina Kruel da cidade de Cruz Alta -RS. Foram
analisadas 23 criancas através dos seguintes exames: Hemograma, Dosagem de Ferro, Fer-
ritina, Capacidade Total de Ligacao ao Ferro (TIBC) e Porcentagem de Saturagao de Transfer-
rina. Das amostras analisadas, 8 (35,0%)apresentaram indices de anemia e 3(27%) apresen-
taram anemia ferropriva. Concluiu-se que a prevaléncia de anemia ferropriva foi maior na fai-
xa etéria de 0-2 anos, pois as necessidades de ferro nesta fase sao altas .As creches deste
municipio possuem acompanhamento nutricional intenso, portanto faz-se pensar que os fa-
tores que levam estas criangas a desenvolver anemia pode ser fatores externos como socio-
econdmicos e culturais por parte dos responséveis e também por erros no metabolismo do
organismo dos lactentes. Isto serve de alerta para a questao da qualidade de vida das cri-
angas pertencentes a estas escolas e conseqiientemente da populacao. Esforgos e recursos
financeiros devem ser direcionados para estabelecer programas de sadde que priorizem uma
intervencao efetiva nos grupos de risco para desenvolver anemia, como o de lactentes, iden-
tificado anteriormente e confirmado neste estudo. Estes programas devem adotar medidas
que visem 0 incremento no fornecimento de ferro medicamentoso, a fortificacao de alimen-
tos consumidos habitualmente, a promogéo do aleitamento exclusivo até os 6 meses, a di-
versificacao dos alimentos complementares, a conscientizagéo e a educagao da populacao.
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DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE LEUCEMIA LINFOIDE AGUDA T: RELATO DE CASO

Celso Spada *; Renata Cristina Messores Rudolf
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

INTRODUGAO: Na leucemia linfdide aguda (LLA) os linfoblastos estdo presentes em grande ni-
mero na medula 6ssea, timo e ganglios linfaticos. Ocorre 0 acumulo de grande quantidade de
linfoblastos em diferentes etapas da maturacéo, pois 0s mesmos mantém capacidade de auto-
renovagao, todavia, pouca ou nenhuma capacidade de diferenciagdo até formas maduras. 0B-
JETO: O estudo se desenvolveu com uma amostra nao probabilistica, intencional, tomando-se
como objeto do estudo um paciente com LLA-T, diagnosticado em 2008. MATERIAIS E METO-
DOS: Os dados foram coletados através da pesquisa documental dos dados clinicos e exames
laboratoriais do prontuério do paciente. Os dados obtidos foram analisados através da funda-
mentagao tedrica dos parametros abordados correlacionando-o0s com a patologia selecionada
e comparacao da sintomatologia apresentada pelo paciente com os sintomas comumente des-
critos na literatura. RESULTADOS: O paciente referia inicialmente fadiga e dor nas pernas e apds
0 aparecimento de ganglios enfartados (“carogos”) na regido occipital do couro cabeludo e pes-
cogo procurou auxilio médico. No hemograma evidenciou-se a presenca de blastos e a tomo-
grafia de abdome apontou esplenomegalia. No mielograma foi possivel a classificacao da leu-
cemia como sendo linfoblastica aguda e a imunofenotipagem subclassificou como T cortical. A
analise imunofenotipica do liquor verificou a presenca de infiltragéo no sistema nervoso central.
CONCLUSAO: Através da sintomatologia do paciente e do hemograma suspeitou-se que o ca-
S0 se tratava de uma leucemia aguda. Os exames laboratoriais realizados (hemograma, tomo-
grafia computadorizada de torax, abdome e pelve, mielograma, imunofenotipagem de medula
Ossea e liquor) encontraram-se compativeis com um quadro de LLA-T cortical. Conclui-se que
0 estudo de pacientes, com quadro de leucemias, através do mielograma e imunofenotipagem
podem levar a uma avaliacdo mais completa do quadro clinico do paciente. Demonstra-se, des-
sa forma, a importancia do diagnéstico de forma rapida, exata e completa, uma vez que as leu-
cemias agudas, se nao tratadas rapidamente, sdo potencialmente fatais.
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DETERMINAGAO DOS NiVEIS SANGUINEOS DE HEMOGLOBINA FETAL EM
PACIENTES COM ANEMIA FALCIFORME E USO DE HIDROXIUREIA.

Daniel Berneira*', Mariela Granero Farias?, Suzane Dal Bo? e
Simone Martins de Castro'.

' Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS)
2 Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introducao: A anemia falciforme (AF) € a doenca genética mais prevalente no mundo, sendo
que no Brasil ¢ um importante problema de saude publica, devido a sua alta incidéncia. Sa-
be-se, atualmente, que a intensidade das manifestacdes clinicas dessa enfermidade esta di-
retamente relacionada com os niveis de hemoglobina fetal (Hb F) nos portadores. A Hidroxi-
uréia (HU), uma droga mielossupressora citostatica, é a terapéutica de maior sucesso no tra-
tamento da AF. Seus efeitos benéficos se dao através da ativacao da sintese de Hb F. Basea-
do nas diversas complicacoes decorrentes da AF e dos efeitos benéficos do uso de HU, no
presente trabalho foram analisados os niveis de Hb F em pacientes portadores homozigoti-
cos dessa hemoglobinopatia (SS) que faziam ou ndo uso de HU. Materiais e Métodos: Foi
realizado um estudo retrospectivo, nos prontudrios de 90 pacientes com AF do Servico de He-
matologia do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) para a confirmacao do uso de HU.
A dosagem de Hb F foi feita rotineiramente através do método de desnaturacao alcalina. Foi
calculada a concentracao mediana dos niveis da Hb F dos pacientes que estavam em uso e
dos que nao estavam em uso do medicamento. Verificou-se que o grupo de pacientes em tra-
tamento com HU (74,4%) apresentou concentracao mediana de Hb F de 12,3% , com inter-
valo de percentis entre 7,9 - 18,1%. O grupo de pacientes que nao usou HU (25,6%) apre-
sentou concentracdo mediana de 10% , com intervalo de percentis entre 3,73 - 16,8%. Con-
clusao: foi constatado que em muitos pacientes houve uma elevacao dos niveis de Hb F, en-
tretanto em outros esse aumento nao foi evidenciado, demonstrando uma resposta insufici-
ente ao medicamento. Parte dos pacientes analisados apresentou altos niveis de Hb F, porém
ndo estando em uso da HU. Desordens mieloproliferativas, persisténcia hereditaria de Hb F ou
a associagdo com outras hemoglobinopatias podem aumentar os niveis da Hb F, sem o uso
do medicamento. A hidroxiuréia é uma alternativa importante, portanto, no tratamento das
complicagoes da anemia falciforme. Entretanto, novas alternativas medicamentosas devem
Ser pesquisadas para pacientes que possuem resisténcia a este medicamento.
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AVALIAGAO DA FIBRINOLISE EM PACIENTES SUBMETIDOS A HEMODIALISE

Danyelle Romana Alves Rios™, Adaito Vieira dos Santos?, Valério Rodrigues?, Maria
das Gragas Carvalho', Karina Braga Gomes', Ana Cristina Simdes e Silva®,
Luci Maria Sant'Ana Dusse'
1Faculdade de Farmécia - UFMG;
2Instituto Mineiro de Nefrologia - BH/MG
3Faculdade de Medicina - UFMG

Introdugao: Tanto a doenca renal cronica, como o processo de hemodidlise podem alterar a
fungdo das plaquetas e dos sistemas da coagulacdo e da fibrindlise, contribuindo para com-
plicacdes hemorragicas ou trombéticas. A trombose no acesso vascular é responsavel por
cerca de 25% das hospitalizacoes dos pacientes em didlise. O objetivo deste estudo foi avali-
ar a fibrindlise em pacientes submetidos a hemodidlise e a associacao dessa com a ocorrén-
cia de complicagdes trombéticas no acesso vascular. Materiais e Métodos: Foram avaliados
195 pacientes submetidos & hemodidlise, dos quais 44 apresentaram trombose no acesso
vascular (grupo “caso”) e 151 nao apresentaram essa complicacao (grupo controle), selecio-
nados do Instituto Mineiro de Nefrologia e Hospital das Clinicas/UFMG. Os niveis plasméaticos
de dimeros-D e PAI-1 foram determinados por ELISA (American Diagnostica-USA). A andlise
estatistica dos resultados foi feita utilizando o teste de Mann Whitney. Resultados: Resultados:
0Os resultados obtidos para os grupos controle e “caso”, foram: dimeros-D 436 vs. 461ng/mL
(intervalos 21-4.022 vs. 46-10.002) e PAI-1 9.1 vs. 9.0 ng/mL (intervalos 0.1-81.3 vs.0.9-
112.4), respectivamente. A andlise estatistica nao revelou diferenca entre os grupos. Con-
cluséo: Apesar dos niveis plasmaticos dos dimeros-D terem sido maiores nos pacientes sub-
metidos a hemodialise comparados ao valor de referéncia fornecido pelo fabricante (<400
ng/mL), esse parametro parece ndo ser (il para discriminar os pacientes submetidos a hemo-
didlise sob risco de desenvolver trombose no acesso vascular. Da mesma forma, o nivel plas-
matico de PAI-1 também ndo se mostrou um bom preditor do risco trombotico.

Apoio financeiro: FAPEMIG e CNPq.
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AVALIAGAO DE ADAMTS-13 E FATOR VON WILLEBRAND PLASMATICOS EM
PACIENTES SUBMETIDOS A HEMODIALISE

Danyelle Romana Alves Rios', Regina Sousa?, Eleonora Moreira Lima?, Maria das Gragas
Carvalho', Karina Braga Gomes', Ana Cristina Simdes e Silva®, Luci Maria Sant'Ana Dusse’

'Faculdade de Farmacia-UFMG; ?Hospital das Clinicas-UFMG; *Faculdade de Medicina-UFMG

Introducao: O fvW produzido € composto por grandes multimeros e é estocado nas células
endoteliais e nas plaquetas. Estes multimeros ndo sao encontrados no sangue periférico de
individuos normais e sua liberacao é limitada aos locais de lesao endotelial. Uma vez sendo
liberados, os grandes multimeros do fvW sdo clivados e removidos da circulagao pela meta-
loproteinase ADAMTS-13. A auséncia ou redugéo da atividade da ADAMTS-13 esté associa-
da & parpura trombocitopénica trombética (PTT) e a sindrome hemolitico-urémica. A asso-
ciagdo entre os niveis plasmaticos de ADAMTS-13 e fvW e as complicages trombéticas do
acesso vascular em pacientes submetidos @ hemodidlise ainda nao esté esclarecida. O obje-
tivo do estudo foi avaliar os niveis plasmaticos de ADAMTS-13 e fvW e o desenvolvimento de
episddios trombéticos do acesso vascular em pacientes submetidos @ hemodialise. Materi-
ais e Métodos: Foram avaliados 195 pacientes submetidos a hemodialise, dos quais 44 apre-
sentaram trombose do acesso vascular (grupo “caso”) e 151 ndo apresentaram essa com-
plicacdo (grupo controle), selecionados do Instituto Mineiro de Nefrologia e Hospital das Cli-
nicas/UFMG. Os niveis plasmaticos de fvW e ADAMTS-13 foram determinados por ELISA
(American Diagnostica-USA). A andlise estatistica dos resultados foi feita utilizando o teste t
Student. Resultados: Os resultados obtidos para os grupos controle e “caso” foram:
ADAMTS-13 28481 vs. 294+84 ng/mL (p=0.473) e fyW 1054+354 vs.
1060+425mU/mL (p=0.940), respectivamente. A andlise estatistica nao revelou diferenca
significativa. Conclusao: Apesar dos niveis plasmaticos de ADAMTS13 terem sido menores
nos pacientes submetidos a hemodidlise comparando-se ao valor de referéncia fornecido pe-
lo fabricante (740+110 ng/mL), esse parametro, bem como o fvW parecem nao estar asso-
ciados a trombose do acesso vascular. No entanto, outros estudos incluindo a avaliagao da
atividade da ADAMTS-13 e do complexo ADAMTS-13/Fator XI devem ser realizados visando
esclarecer o papel de ambos marcadores hemostaticos na trombose do acesso vascular em
pacientes submetidos a a hemodidlise.

Apoio financeiro: FAPEMIG e CNPg.
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ANEMIA FERROPRIVA E SEUS MARCADORES LABORATORIAIS EM CRIANGAS DE
UMA CRECHE EM UM MUNICIPIO DO RIO GRANDE DO SUL.
Francine Baumhardt Giuliani*; Branca Maria Cerezer Gerzson.
ULBRA - Universidade Luterana do Brasil - Campus Cachoeira do Sul.

A anemia por deficiéncia de ferro € a caréncia nutricional que afeta principalmente criangas em
idade pré-escolar, e abrange paises em desenvolvimento assim como os desenvolvidos. Con-
forme a Organizacao Mundial da Saude, anemia é um estado onde os niveis de hemoglobina
estdo abaixo dos valores de referéncia, conforme sexo e a idade. No entanto, ndo séo apenas
fatores biolégicos que originam a anemia ferropriva, esta se encontra inserida em um contex-
to socioecondmico e cultural. Portanto, esse trabalho teve como objetivo verificar a prevalén-
cia da anemia ferropriva em criangas e avaliar a sensibilidade e especificidade dos testes la-
boratoriais para o diagnéstico da deficiéncia de ferro. Realizou-se um estudo analitico obser-
vacional do tipo transversal, sendo coletadas amostras de sangue de criangas matriculadas
na Escola de Educacéo Infantil Padre Renato Tonon - Casa da Crianga Santo Antonio, da cida-
de de Cachoeira do Sul/RS. Foram alvos 52 individuos com faixa etéria entre 1 e 9 anos, nos
quais foi realizado hemograma e naqueles pacientes com Hb menor que 11 g/dL, ou aqueles
que apresentaram outros parametros do eritrograma alterados, foram feitos exames confirma-
torios da anemia ferropriva: ferro, ferritina, transferrina, capacidade de ligacdo e saturagao da
transferrina. A prevaléncia de anemia ferropriva foi de 21,2%, onde 100% (11) das criangas
anémicas possuiam idade entre 1 e 3 anos, sendo a anemia prevalente no sexo masculino.
Através desse estudo podemos concluir que as andlises hematoldgicas e os marcadores do
ferro, conjuntamente apresentaram elevada sensibilidade e especificidade no diagnostico da
deficiéncia de ferro. No entanto, a sensibilidade e a especificidade dos parametros diagnosti-
cos da anemia ferropriva variaram em cada individuo anémico. Dessa forma, acreditamos ser
possivel determinar quais os testes sao mais sensiveis e especificos para identificar e diag-
nosticar a anemia ferropriva. Conclui-se que devido a prevaléncia desse tipo de anemia em cri-
ancas com idade entre 1 e 3 anos, é de grande importancia a realizacao de exames preventi-
vos nessa faixa etaria para evitar que a deficiéncia de ferro acarrete conseqiiéncias negativas
no desenvolvimento fisico e psicomotor dessas criangas.
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ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS E PREVALENCIA DE ANEMIA EM GESTANTES ATENDIDAS
NO CENTRO DE PESQUISAS E DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS - CPDE - MANAUS-AM

* ALEIXO, Glauco S; Monte, Rossicléia L; Avelino, Jodo; Kennedy, Antonio; NETO, Jodo A.
Centro de Pesquisas e Diagnéticos Especializados

INTRODUGAO: A anemia consiste em um grave problema de satde piblica e tem ocorréncia
endémica, principalmente em paises em desenvolvimento, pois em areas de baixa concentragdo
de renda é comum observar deficiéncia nutricional qualitativa e quantitativa na populacao. MA-
TERIAL e METODOS: Verificar a prevaléncia de anemia e as varidveis como idade, condi¢des
socioecondmicas, escolaridade, idade gestacional, em um grupo de gestantes atendidas no
CPDE na Cidade de Manaus, no periodo de janeiro a marco de 2009. No presente estudo fo-
ram entrevistadas 173 mulheres gestantes onde responderam perguntas relacionadas a si-
tuagdo epidemioldgica e submetidas a coleta de sangue para hemograma. RESULTADOS:
Dentre as amostragens analisadas cerca de 7,5% (13/173) das gestantes tinham anemia, a
idade média encontrada foi de 29 anos, sendo a idade minima de 16 anos e a maxima de 43
anos; 2,3% das gestantes possuiam o Ensino Fundamental Completo; 25% o Ensino Médio
Completo; 5,2% o Ensino Médio Incompleto; 44,5% o Ensino Superior Completo; 23% o En-
sino Superior Incompleto. A renda mensal acima de seis salérios minimos foi relatada por
35% (61/173) das entrevistadas; 24,9% (43/173) relataram entre 5 a 6 salarios minimos e
28,9% (50/173) relataram entre 2 a 4 salrios minimos, neste grupo foram encontradas cin-
co gestantes anémicas. De acordo com o periodo gestacional foi encontrado no 1° trimestre
1,2% (2/13) de gestante anémica, no 2° trimestre 11,7 % (2/13) e no 3° trimestre 4,6%
(8/13). CONCLUSAO: De acordo com os resultados é possivel concluir que as gestantes de-
senvolveram anemia de grau leve; as condicGes epidemioldgicas nao interferiram na ocorrén-
cia de anemia e quanto maior o grau de escolaridade e poder aquisitivo, acesso mais preco-
ce a assisténcia pré-natal.
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PREVALENCIA DE ANEMIA EM GESTANTES ATENDIDAS NO CENTRO DE PESQUISAS
E DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS (C.P.D.E.) - MANAUS-AM

* ALEIXO, Glauco S; Monte, Rossicléia L; Avelino, Jodo; Kennedy, Antonio; NETO, Joao A.
Centro de Pesquisas e Diagnosticos Especializados

INTRODUGAO: Das doengas hematoldgicas as anemias representam as mais freqiientes
enfrentadas pelos profissionais de salde nos consultérios médicos e nos laboratérios de
andlises clinicas. Os critérios indicados pela Organizacdo Mundial de Sadde (OMS) para diag-
nosticar anemia baseiam-se na concentracdo de hemoglobina, considerando-se anémicos
homens com valores de hemoglobina inferiores a 13 g/dL, mulheres em idade fértil e cri-
ancas de 7 a 14 anos (valores inferiores a 12 g/dL), gestantes e criancas menores de 6 anos
(valores inferiores a 11 g/dL. MATERIAL e METODOS: Verificar a prevaléncia de anemia em
um grupo de gestantes atendidas no Centro de Pesquisas e Diagnésticos Especializados em
Manaus, no periodo de janeiro a margo de 2009. Um total de 173 mulheres gestantes foram
submetidas a coleta de sangue para dosar hemoglobina e determinacao de hematdcrito no
analisador hematoldgico Advia TM 120-Bayer® e responderam também quanto a situagao
socioecondmica, escolaridade, idade gestacional, nimeros de filhos e suplementagao de
ferro. As gestantes foram divididas em trés grupos de acordo com o periodo gestacional (
10, 2° e 3° trimestre). RESULTADOS: A faixa etdria predominante variou de 26-43 anos
(72,8%), sequida de 16-25 anos (27 %), quanto a escolaridade 44,5% (77/173) com curso
superior completo, quando questionadas sobre a suplementacdo com ferro 67% (116/173)
responderam que sim. De acordo com os resultados analisados, constatamos um percentu-
alde 7,5 % (13/173) de gestantes anémicas, sendo que 1,2% (2/13); 1,7% (3/13); 4,6%
(8/13) de anemia nos grupos de gestantes no 1°, 2° e 3° trimestre, respectivamente. Dentre
as 13 gestantes anémicas a média de hematdcrito foi de 32,5%. Das 173 gestantes 60,7%
(105) eram primiparas contra 39,3% (68) multiparas, segundo a situagao financeira 35% das
entrevistadas a renda mensal variava acima de 6 salérios minimos. CONCLUSAO: Os resul-
tados demonstraram que as gestantes anémicas deste estudo foi menor do que informa a lit-
eratura, talvez devido ao nivel de esclarecimento do grupo e a facilidade de acesso aos pro-
gramas de assisténcia pré-natal.

132

PARAMETROS OXIDANTES EM INDIVIDUOS PORTADORES DO TRAGO
FALCIFORME EM HOSPITAL DA REDE PUBLICA DA CIDADE FORTALEZA-CE.

Jouse Lima do Nascimento, Romélia Pinheiro Gongalves, Maria de Jesus Lima do
Nascimento, Vania Feijé Cordeiro, Francisco Einstein do Nascimento,leda Pereira de
Souza, Alcinia Braga de Lima Arruda.

Estudos recentes tém demonstrado uma maior susceptibilidade da hemoglobina S a oxi-
dacdo, tornando-a mais sensivel ao estresse oxidativo que a hemoglobina normal, mesmo em
se tratando de portadores heterozigotos. Dentro deste contexto, diante da possibilidade des-
te estresse nos portado-res do traco falciforme, propde-se neste trabalho, uma analise dos
parametros nitrito e do malondial-deido (MDA), além da comparacdo destes com um grupo
controle. Trata-se de um estudo transversal e prospectivo, realizado no Hospital Infantil Albert
Sabin, em Fortaleza-CE, no periodo de outubro a dezembro de 2008. Obteve-se 70 amostras,
sendo 50 de portadores do traco falciforme e 20 do grupo controle. O perfil dos portadores
do trago falciforme foi caracterizado por uma populacéo predomi-nantemente do sexo femi-
nino (88%), com idade variando de 21 a 63 anos com a maioria na faixa de 35 a 42 anos de
idade de etnia parda (82%) e procedente do Interior do Ceard (76%). A maioria apresenta-va
escolaridade ensino fundamental completo (50%), casado (64%), renda mensal de 0 & 2 sa-
larios minimos (82%), nao fumante (84%) e nao relatam ingestao alcodlica (66%), auséncia
de doencas subclinicas (84%), ndo uso de medicamentos (62%) e/ou complementos alimen-
tares (78%) e que ndo realizaram transfusao sanguinea (92%). Em relacdo a indagacdo de
historia de infeccdo urindria 34% dos portadores do trago afirmaram ter tido esta infeccao. A
maioria ndo relatou exposigéo a produtos quimicos. Quanto a dosagem de MDA, néo se ob-
servou diferenca do grupo de portadores de trago com o grupo controle. O valor médio para
0 nitrito no grupo dos portadores do trago foi maior que no grupo controle, aumento este sig-
nificante. Concluiu-se que os resultados obtidos sinalizam para uma possivel peroxidacao li-
pidica nos portadores do traco falciforme, no entanto, estudos posteriores como a dosagem
de substancias antioxidantes naturais devem ser realizadas para confirmar o dano celular em
portadores do trago falciforme.
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PREVALENCIA DE ANEMIA NAS GESTANTES ATENDIDAS NO SISTEMA UNICO DE
SAUDE - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - PREFEITURA DE BELO HORIZONTE/MG

Margarita Elizabeth Lafuente TAPIA'", Maria Lucia Silva FALEIRO', Maria de Lourdes
Baéta Zille GONTIJO', Catharine Souza MARTINS?, Karina Augusta VIANA?*, Luci
Maria Sant'Ana DUSSE? Maria das Gragas CARVALHO?
' Secretaria Municipal de Salde da Prefeitura de Belo Horizonte - Minas Gerais
2 Faculdade de Farmacia/lUFMG

A anemia é a condicdo em que os niveis de hemoglobina estdo abaixo dos valores normais,
estabelecidos para grupos especificos, resultando em menor capacidade das hemécias trans-
portar oxigénio. Criangas e mulheres grévidas séo particularmente vulneréveis. O presente es-
tudo teve como objetivo investigar as alteragdes nos eritrogramas de mulheres gestantes aten-
didas pelo Sistema Unico de Saude da Prefeitura Municipal de Belo Horizonte/MG. Foram ava-
liados de outubro de 2007 a agosto de 2008 os eritrogramas de 1448 mulheres gestantes dis-
tribuidas em trés grupos de acordo com a idade: até 18 anos; mulheres entre 19-35 anos e
mulheres acima de 35 anos. Os dados foram coletados nos cinco laboratorios distritais que
atendem aos 147 centros de saude distribuidos nos nove distritos sanitérios da Prefeitura de
Belo Horizonte. Dentre as mulheres gravidas estudadas na rede pablica municipal de Belo Ho-
rizonte, 8,29% apresentaram-se com anemia, com maior incidéncia dessa condig@o nos dis-
tritos sanitérios Leste e Nordeste. A maior incidéncia de anemia ocorreu entre as adolescentes
menores de 18 anos, enquanto a anemia normocitica e normocromica foi a mais prevalente
em todos os distritos sanitarios. A maior ocorréncia de anemia em gestantes adolescentes po-
de ser explicada ndo s6 pelos aspectos sdcio-econdmicos e culturais como também pela mai-
or necessidade de ferro para atender as demandas do crescimento proprias da idade. Apds
andlise dos dados, torna-se pertinente considerar a necessidade de reforcar programas edu-
cacionais enfatizando riscos e problemas que podem ocorrer durante a gravidez, principalmen-
te na adolescéncia, ja que as gestantes nessa faixa etdria sao mais susceptiveis a anemia.

Apoio: FAPEMIG, CNPq, PRPg/UFMG
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PERFIL HEMATIMETRICO E DETERMINAGAO DA ALBUMINA MODIFICADA PELA
ISQUEMIA EM PACIENTES COM INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EM HEMODIALISE

Karla Nunes Pereira, Alison Fontoura,Kassiano Albarello,
José Edson Paz da Silva, Rafael Noal Moresco

Universidade Federal de Santa Maria

Introducao: A insuficiéncia renal cronica (IRC) é uma doenca progressiva e irreversivel da
funcdo renal, levando a falha no equilibrio metabalico e hidroeletrolitico. Segundo Lee et al a
anemia é uma das complicagdes mais freqiientes observadas na IRC e € classificada como
normocitica e normocromica. Os indices hematimétricos sao obtidos através da relagao do
hematdcrito, hemoglobina e hemécias. A albumina modificada pela isquemia (IMA) é uma
proteina formada pela alteracdo do N-terminal da albumina, essa alteragao pode ser causada
por isquémia, hipoxia, acidose e acao dos radicais livres. Os objetivos deste trabalho foram
avaliar o perfil hematimétrico e determinar a albumina modificada pela isquémia em pacien-
tes com IRC em hemodidlise. Materiais e Métodos: Foram selecionados 25 pacientes, com
IRC em hemodidlise, e coletadas amostras de sangue para determinar parametros hematimeé-
tricos e a IMA, antes e apds a hemodidlise. Para determinacao dos indices hematimétricos foi
utilizado o aparelho hematol6gico de marca e modelo KX21N® - Sysmex. A dosagem da IMA
foi realizada em aparelho Cobas MIRA® - Roche, através da técnica de ligacdo do cobalto a
albumina, descrita por Bar-Or, D. et al (2000), com algumas adaptacoes. Foram realizados
dosagens de creatinina e albumina em Cobas MIRA® - Roche. Resultados: Os valores de
IMA pés-secéo (0,6183 + 0.1186), apresentaram-se mais elevados comparado aos obtidos
na pré-secao (0,4675 = 0,0955) de hemodidlise. Os valores obtidos para MCV, MCH, MCHC
e RDW pré e pos hemodidlise nao apresentaram diferenca significativa. A creatinina apresen-
tou uma diferenca significativa comparando-se os valores pré (6,7 = 1,81) e ps-secéo (2,2
+ 0,92) de hemodidlise. Conclusdes: Os indices hematimétricos, ndo apresentaram dife-
renca, quando comparados os valores obtidos pré-secao e pds-secao de hemodialise, em
pacientes com insuficiéncia renal cronica. A IMA apresentou valores significativamente mais
elevados apos a secdo de hemodidlise. A albumina sérica apresentou valores mais altos apos
a secao de hemodialise, nao proporcionando diferenca significativa entre os valores compa-
rados. A creatinina apresentou valores diminuidos apds a secao de hemodidlise.
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PERFIL LEUCOCITARIO DE RATOS INFLAMADOS E
TRATADOS COM SALVIA OFFICINALIS L.

*BISOL, L. B.; DAL PRA, V.; DENTI, M.; DETONI, S.; GRANDO, J. POLO, C.; HOFF-
MAN JR, A. E.; MACEDO, S. M. D. UNIVERSIDADE REGIONAL INTEGRADA DO
ALTO URUGUAI E DAS MISSOES — CAMPUS DE ERECHIM/ RS.

A Salvia pertence a familia Lamiaceae e apresenta cerca de 900 espécies. Esta planta encon-
tra-se difundida por todo 0 mundo e possui histdrico de uso cosmético e medicinal. Varias ati-
vidades biol6gicas sao relacionadas a Salvia officinalis L. que inclui, entre outras, atividade an-
timicrobiana, antioxidante, antineoplésica, antiviral, anti-hipertensiva e antiespasmadica. O obje-
tivo deste estudo € avaliar o possivel efeito anti-inflamatdrio. O recrutamento de leucdcitos pa-
ra 0 sangue circulante e peritonio foi avaliado em 24 ratos Wistar, pela injecdo (via intraperito-
neal) de 10 mL de glicogénio de ostra em solucao fosfato salina (PBS) a 1%. Nos ratos do gru-
po controle foi injetado igual volume de PBS. Apds 4h as células que migraram para o sangue
circulante e peritonio foram coletadas por coleta de sangue do plexo orbital e lavagem da cavi-
dade peritoneal com PBS, respectivamente. O sangue circulante foi coletado também antes da
inducdo da inflamac@o. O exsudato inflamatorio teve suas células quantificadas por contador
eletronico de células (ABX Micros 60), os leucécitos circulantes foram contados em camara de
Neubauer e a andlise diferencial, em ambos os casos, foi realizada por extensao celular fixada
e corada pelo método de Romanowsky analisada em microscépio 6ptico. Simultaneamente a
injecéo do agente flogistico os animais receberam 25ug/kg do extrato de Salvia officinalis, via
subcutanea. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da URI-Campus Erechim, e registra-
do sob numero 007/PIA/07. O nimero de neutrdfilos circulantes dos animais do grupo tratado
(2,7+0,09 x10°células/mm?) foi maior que o controle (1,4+0,06x10°células/mm?) depois da in-
dugao da peritonite. Mas o nimero de polimorfonucleares no exsudato inflamatorio foi menor
nos animais tratados (4,60,09 x10°células/mm?) em comparacdo ao controle (8,3+0,3
x10°células/mm?). O extrato de salvia na dose de 25 ug/kg inibiu o recrutamento de leucécitos
do sangue circulante para o local da lesdo. Porém, o recrutamento dos leucécitos da medula
6ssea para o sangue circulante néo foi alterado. Os resultados obtidos permitem concluir que o
extrato de Salvia officinalis, cultivada na regiao de Erechim, na dose de 25 ug/kg apresenta ati-
vidade anti-inflamatéria por inibir o recrutamento de leucdcitos do sangue circulante para o lo-
cal da leséo, na peritonite induzida por glicogénio de ostra em ratos.

Apoio: PIIC/URI

34 B

RBAC (Suplemento), vol. 41(2), 2009




16 Junho 2009

14h as 18h

137

ESTUDO DA FREQUENCIA DE FATORES HEREDITARIOS PARA ANEMIAS HEMOLITI-
CAS EM PACIENTES SUBMETIDOS A TRATAMENTO DIALITICO

Isaias,L*; Santos, A.L.B; Ribeiro, E.L.T;Kang,H.C
Universidade Federal Fluminense -UFF.

Introdugao: A insuficiéncia renal cronica (IRC) é o estado de disfuncdo renal persistente, ge-
raimente decorrente de um processo patoldgico lentamente progressivo que acomete 2 mil-
hdes de brasileiros. Dos individuos com IRC submetidos a didlise, 28% nao possuem a cau-
sa da nefropatia diagnosticada, entretanto é sabido que uma das causas classicas de IRC é a
nefropatia falciforme, que é um fator hereditério para anemias e tém freqiientes crises hemo-
liticas. Os principais fatores hereditarios para as anemias hereditérias s@o hemoglobinopatias,
deficiéncias enzimaticas e talassemias. Portanto avaliar a presenca de hemoglobina S e de Hb
H e realizar um teste qualitativo para deficiéncia de G6PD, que s@o muito prevalentes em nos-
sa populagdo, nos pacientes em tratamento dialitico seria informativo sobre o possivel impac-
to que esses fatores podem ter sobre a fungdo renal. Material e Métodos: Foram seleciona-
dos 47 individuos submetidos a tratamento dialitico no HUAP/UFF, dos quais 12 a didlise pe-
ritoneal e 35 a hemodidlise. A abordagem acontecia no momento do tratamento, onde recebi-
am os esclarecimentos do estudo e assinavam termo de consentimento livre.Coletamos 5 mL
de sangue em tubo com EDTA para posterior realizagao dos exames de eletroforese de hemo-
globina, teste de solubilidade, teste de afoicamento, pesquisa de G6PD e de Hb H. Resulta-
dos: Encontramos 2 individuos com Hb S, ambos homens, submetidos a hemodidlise por
razoes ndo renais. Na pesquisa de Hb H observou-se 29 individuos (61,7%), sendo 23
(65,7%) submetidos @ hemodidlise e 6 (50%) submetidos a didlise peritoneal. Na pesquisa de
deficiéncia de GBPD encontramos 2 (4,5%) individuos positivos.Conclus@o: A freqiiéncia da
Hb S foi semelhante aos dados populacionais locais, enquanto que a Hb H apresentou uma
frequiéncia trés vezes superior, a deficiéncia de G6BPD mostrou-se cinco vezes inferior. Ampli-
ar o tamanho da populagao estudada pode auxiliar na compreensao das implicagoes destes
fatores e 0 porqué desta distribuig@o discrepante com os dados populacionais.

Apoio: Proac/UFF.
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AVALIAGAO DA AGREGAGAO PLAQUETARIA EM MULHERES COM GESTAGAO NORMAL

'Claudio A. M. Leal, ?2Lucas Scherer Brum*, 'Vera Morsch,
‘José E. P. da Silva, 'Maria R. C. Schetinger

'"UFSM-Santa Maria-RS
2UNIFRA-RS

Introdugao: No processo gestacional o equilibrio natural existente entre pro6-coagulantes e coa-
gulantes cessa e passa a predominar um aumento de quase todos os fatores de coagulagao
plasméticos, com o objetivo de evitar um sangramento excessivo. Mas, contrariamente, podem
ocorrer problemas tromboliticos. Desta maneira, buscou-se avaliar a agregacao plaquetaria en-
tre mulheres com gestagao normal. Métodos e Métodos: Foram utilizados 26 individuos dividi-
dos em dois grupos: grupo 1 formado por 15 gestantes normais (pacientes) e grupo 2 forma-
do por 11 voluntarias sadias ndo gestantes (controle), ambos provenientes do setor de pré-na-
tal normal e do ambulatério do Hospital Universitario de Santa Maria (HUSM). As amostras san-
guineas foram coletadas por pungao venosa e colocadas em tubos vacutainer de 4,5 mL anti-
coagulados com citrato de s6dio 3,8% para separacdo do plasma rico em plaquetas (PRP) e do
plasma pobre em plaquetas (PPP). Posteriormente foi verificada a agregacao plaquetaria utili-
zando como reagente 0 ADP na concentragao de 5uM e 10 uM. As dosagens foram realizadas
pelo método de agregacdo turbidimétrico utilizando o agregometro Chrono-log (Chrono-log Cor-
poration). Resultados: Os resultados encontrados para o grupo de gestantes normais em re-
lacdo ao grupo controle foram considerados significantes com p < 0,05 verificado estatistica-
mente pelo teste t de Students. As médias encontradas para o grupo 1 foram de 83,06% (
1,364, n=15, SEM) e de 76,60% ( 1,720, n=15, SEM) nas concentracoes de 10uM e 5uM
respectivamente. Para o grupo 2 as médias encontradas foram de 77,63% ( 0,9172, n=11,
SEM) e de 70,63% ( 2,006, n=11, SEM) nas concentracoes de 10uM e 5uM respectivamen-
te. O presente projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa de seres humanos da ins-
tituicdo. Conclus@o: O aumento da agregacdo plaquetdria pode estar relacionado ao aumento
dos niveis de horménios gestacionais. Sabe-se, que ocorre um aumento de varios pré-coagu-
lantes, assim como uma diminuicao de anticoagulantes naturais durante a gravidez, principal-
mente, do terceiro trimestre em diante. Assim, sugere-se que as alteragoes decorrentes do au-
mento de pro-coagulantes, entre eles a trombina gerada na ativacao da cascata de coagulagao
e a exposicao do fator tecidual durante as modificagdes bioguimicas do organismo materno po-
deriam estar envolvidos no processo de adesdo, ativagao e agregacdo das plaguetas.
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PSEUDO ANOMALIA DE PELGER-HUET ASSOCIADA AO USO DE IBUPROFENO

Andréia Maria Braz Moreira'?, Maria das Gragas Carvalho?, Lauro Mello Vieira?,
Geralda de Fatima G. Lages?, Luci Maria Sant Ana Dusse®*

' Laboranalise - Mateus Leme/MG. ?Faculdade de Farméacia - UFMG

A anomalia de Pelger-Huét constitui uma doenca hereditéria, autossomica dominante caracte-
rizada pela dificuldade de segmentacdo neutrdfilos, cujos nicleos mostram-se bilobulados,
sob a forma de bastao, reniforme ou mesmo arredondados e com cromatina extremamente
condensada. Uma forma adquirida da anomalia de Pelger-Huét, conhecida como pseudo ano-
malia de Pelger-Huét, de carater reversivel, tem sido descrita em vérias condigoes clinicas, in-
cluindo nas sindromes mieloproliferativas, processos infecciosos e ap6s o uso de drogas. Em-
bora algumas hipéteses tenham sido aventadas para explicar pseudo anomalia de Pelger-Huét,
pouco se sabe sobre esta anomalia e, se ha alguma implicagao para o individuo, permanece
por ser elucidado. Um caso de pseudo anomalia de Pelger-Huét foi diagnostico em um Labo-
ratorio em Mateus Leme/MG. Tratava-se de uma menina de 7 anos apresentando febre, cuja
contagem global de leucdcitos foi 12.500/mm° com 22% de neutrdfilos bastonetes, 50% de
neutrofilos segmentados, 20% de linfocitos e 8% de mondcitos. O aspecto dos ndcleos dos
bastonetes chamou a atengao, pois se apresentavam curtos e com cromatina muito conden-
sada. Além disso, a presenca de 22% de neutrdfilos bastonetes nao condizia com o quadro
clinico da crianca que, apesar da febre, ndo apresentava outro sintoma que indicasse um pro-
cesso infeccioso grave. Como a crianga ja havia feito hemograma anteriormente neste labo-
ratorio, a anomalia hereditéria de Pelger-Huét foi descartada. A mae relatou que havia adminis-
trado aproximadamente 17 gotas do medicamento Alivium (Ibuprofeno), de 4 em 4 horas, du-
rante todo o dia e noite anteriores a coleta do sangue para realizar o hemograma. Como ne-
nhum outro fato relevante para explicar este fendmeno havia ocorrido, pode-se inferir que o
mesmo ocorreu em consequéncia ao uso do ibuprofeno. Em um levantamento da literatura,
foi encontrado um relato de caso associando o uso de ibuprofeno e ocorréncia de pseudo ano-
malia de Pelger-Huét, o que deu suporte a nossa hipotese. Cerca de 6 meses ap0s este diag-
nostico, a crianca apresentou febre e voltou ao laboratorio para fazer um hemograma. A con-
tagem global de leucdcitos foi 17.700/mm?, com 56% de neutréfilos segmentados, 33% de lin-
fdcitos, 2% de mondcitos e 9% de eosindfilos. Nenhuma alteracdo morfologica foi observada
nos leucocitos, confirmando o carater transitorio da pseudo anomalia de Pelger-Huét.

Apoio financeiro: FAPEMIG

AVALIAGAO DA FIBRINOLISE NA PRE-ECLAMPSIA

Lara Carvalho Godoi', Humberto S. Madeira?, Maria das Gracgas Carvalho',
Luci Maria SantAna Dusse*'
'Faculdade de Farmacia - Universidade Federal de Minas Gerais
2Maternidade Odete Valadares, Belo Horizonte-MG

Esta bem estabelecido que a pré-eclampsia (PEc) esta associada a lesdo endotelial e a ati-
vagao da coagulagao. No entanto, resultados conflitantes tém sido relatados em relagao siste-
ma fibrinolitico, onde tanto ativacao ou inibicéo tem sido relatada. O objetivo deste estudo foi
investigar a fibrindlise em gestantes com PEc nas formas leve e grave. Foram avaliados 70
gestantes, distribuidas em trés grupos; G1=Gestantes normormotensas (n=26), G2=gestan-
tes com PEc, forma leve (n=24) e G3=gestantes PEc, forma grave (n=20). Foram determi-
nados os niveis plasmaticos de PAI-1, t-PA e Dimeros-D (D-Di) por ELISA (Diagnostica Stago)
e plasminogénio (Plg) por ensaio cromogeénico (Helena Laboratories). A andlise estatistica foi
realizada por ANOVA e teste de Fisher. Os resultados expressos como média=desvio padrao
em G1, G2 e G3, foram respectivamente: PAI-1 (128,0+44.1,159.6+43,1 e
185,1£40.9ng/mL), t-PA (10,5+6,2, 12,4+ 8,9 € 23,6£8,3 ng/ mL), D-Di (1146,6+311,2,
1060,3+259,2 e 1497,8435.3ng/mL) e Plg (171,9+37,3, 190,5+31,0 e 176,416,0%).
PAI-1 foi maior no G3 comparando-se ao G1 (p <0,001) e no G2 comparando-se ao G1 (p
<0,05). Ndo houve diferenca comparando G2 e G3. t-PA foi mais elevada em G3 comparan-
do-se ao G2 e G1 (p<0,001 em ambos os casos). Nao houve diferenca entre G2 e G1. Di-D
foi maior no G3 comparando-se ao G1 (p<0,01) e G2 (p<0,001). N&o houve diferenca entre
G2 e G1. Os niveis de Plg nao diferiram nos 3 grupos. Estes resultados sugerem que o siste-
ma fibrinolitico esta progressivamente ativado em PEc, de acordo com a sua gravidade. Os ni-
veis elevados de D-Di, um marcador de ativacdo do sistema fibrinolitico, permitem inferir que
0 aumento de t-PA superou 0 aumento PAI-1, resultando em maior quebra de fibrina nas ges-
tantes com PEc grave.

Apoiado pela: FAPEMIG e CNPq
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VALIDAGAO DA CONTAGEM DIFERENCIAL EM CAMADA DE LEUCOCITOS
(BUFFY COAT) EM PACIENTES LEUCOPENICOS

Alessandra Patricia Santos, Mateus Berthier Bandeira, Luciano de O. Siqueira
Universidade de Passo Fundo, Curso de Farméacia, ICB

A leucopenia pode estar associada a supressao medular por medicamentos, doenca maligna,
lupus eritematoso sistémico, infecgoes, agranulocitose e também diversos pacientes sem do-
enca aparente apresentam leucometria inferior a 4.000/mm®. A dificuldade da contagem dife-
rencial reside na necessidade de ser fidedigno o suficiente para esclarecer ao clinico uma cor-
reta intervencao. O objetivo do presente trabalho foi comparar os resultados da contagem di-
ferencial de leucdcitos de pacientes leucopénicos por diferentes metodologias: contagem ele-
tronica de células pelo principio da andlise de impedancia e dispersao de laser (Cell Dyn 3500),
contagem direta de 200 células de sangue total ao microscopio e camada de leucdcitos (Buffy
coat). Foram analisadas 84 amostras de sangue com leucometria inferior a 4.000/ mm3. Os
resultados deste estudo demonstraram que, ao comparar o diferencial de leucécitos pelo mé-
todo de concentrado de leucécitos, tanto com o método direto quanto com a automagao, neu-
tréfilos e linfocitos apresentaram boa correlagao (superior a 95%). Eosindfilos, baséfilos e mo-
nacitos apresentaram baixa correlacao, sendo que basofilos, em pelo menos dois dos quatro
grupos analisados, apresentaram diferenca estatisticamente significativa (p<0,05). Esses da-
dos sugerem que apesar da automacdo fornecer resultados mais precisos e sensiveis, a téc-
nica de concentrado de leucdcitos em pacientes leucopénicos pode contribuir muito para a
confirmagao da contagem eletronica e distingao de flags passiveis de falso-positivos.
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ANALISE DE ALTERAGOES HEMATOLOGICAS EM PACIENTES HIV/SIDA DA
CIDADE DE PASSO FUNDO-RS

Suellen Savi, Laisa Savi, Luciano de O. Siquiera
Universidade de Passo Fundo, ICB, Curso de Farmécia

A infeccao pelo HIV esta associada a um amplo espectro de anormalidades hematoldgicas,
que podem ser encontradas em todos 0s estagios da doenca, com causas multifatoriais. O
objetivo do presente estudo foi determinar as principais alteracdes hematoldgicas induzidas
pelo HIV/SIDA e sua terapéutica. Foi realizado um estudo transversal retrospectivo, mediante
a andlise de prontudrios de uma unidade hospitalar de Passo Fundo. Dos 150 prontuarios de
pacientes registrados no servigo de referéncia entre janeiro de 2005 a dezembro de 2007, 49
foram incluidos no estudo e os dados analisados pelo programa SPSS. A andlise do hemo-
grama dos diferentes grupos de pacientes, mostrou alteracoes significativas na eritrometria
(p=0,014) e no nimero de leucécitos (p=0,038). Os resultados obtidos no trabalho permi-
tem concluir que a anemia foi a alteracdo hematoldgica mais frequente e a queda progressi-
va da leucometria de acordo com a evolucdo da doenca.
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PERFIL DE DOENGAS INFECCIOSAS EM PACIENTES ADULTOS COM LEUCEMIA.
Paula Tibolla Mendes, Luciano de Oliveira Siqueira
Universidade de Passo Fundo, ICB, Curso de Farmécia

Introducao: Pacientes com doengas malignas hematoldgicas possuem risco aumentado de
doencas oportunistas, sendo estas responsaveis por alta morbidade e mortalidade neste gru-
po de individuos imunocomprometidos. Objetivo: Conhecer o perfil de doengas oportunistas
em adultos leucémicos na regiao norte do estado do Rio Grande do Sul. Metodologia: Rea-
lizou-se um estudo retrospectivo mediante andlise de prontudrios de individuos leucémicos
internados nos hospitais da cidade de Passo Fundo-RS no periodo de janeiro de 2000 a de-
zembro de 2007. Do total de 261 prontudrios analisados, 105 atenderam os critérios e in-
clusdo/exclusdo. Observou-se uma grande variedade de agentes patogénicos causadores de
infeccoes em pacientes leucémicos como: bactérias gram negativas, bactérias gram positi-
vas, parasitas, virus e fungos. Discussao: A maior motivo de internacdes foi a pneumonia e
a principal causa de obitos encontrada neste estudo foi septicemia, devido a neutropenia pro-
longada, uso de cateteres e intensidade de tratamento, comprovando a importancia de um
estudo epidemioldgico com relagdo aos patogenos oportunistas. Conclusao: Doengas opor-
tunistas incapacitam o sistema imunoldgico, conhecer seu perfil e suas formas de compli-
cagao permite o desenvolvimento de uma forma de medicina preventiva, melhorando a qua-
lidade de vida do paciente, bem como minimizando o comprometimento com internagdes, an-
tibidticoterapia e uso racional de medicamentos.
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VALIDAGAO DE TECNOLOGIA 5DIFF DE ANALISADORES HEMATOLOGICOS
SYSMEX XS-10001 PARA LABORATORIOS DE PEQUENO/MEDIO PORTE

Luiz Felipe Borges, Luciano de O. Siqueira
Universidade de Passo Fundo, ICB, Curso de Farméacia

0 Sysmex XS-1000i é um novo e compacto analisador hematol6gico com tecnologia
5-Diff e citometria de fluxo fluorescente, tecnologias até entdo presentes em equipa-
mentos de grande porte e disponiveis apenas para equivalentes rotinas laboratoriais.
Neste estudo avaliamos seu desempenho com equipamento de andlise de impedancia
(Coulter T-890) e a contagem diferencial de 200 leucdcitos em microscopio. Foram
analizadas 100 amostras paralelamente nos dois equipamentos e submetidas a con-
tagem diferencial de 200 células em distensao sanguinea. Os resultados foram anali-
sados mediante andlise de correlacdo de Spearman para dados ndo paramétricos mos-
trando correlacdo superior @ 95% para os parametros WBC, RBC, Hemoglobina, He-
matdcrito e neutréfilos; Correlacao entre 90% e 94,9% para VCM, HCM, linfécitos e eo-
sindfilos ; Correlacéo inferior @ 89,9 % para CHCM, mondcitos e basofilos. A analise
dos resultados obtidas no presente estudo permite concluir que a nova metodologia do
equipamento Sysmex XS 1000i traz alguns beneficios quando comparada com a tradi-
cional do Coulter T-890 e a contagem diferencial manual, pois é confidvel e perfeita-
mente aplicdvel na rotina do laboratério de pequeno/médio porte como uma ferramen-
ta 4gil e segura para a realizagao do hemograma. No entanto, mesmo com esta supe-
rioridade tecnoldgica, a liberagao direta somente é possivel para hemogramas normais,
ou seja, sem “flags”. Os resultados com “flags” de anormalidades nao dispensam a
visualizagdo da disten¢ao sanguinea por profissionais experientes e capacitados para
a liberagéo destes. Apesar desta limitagao parcial, o contador Sysmex XS 1000i, tor-
na-se um importante aliado na liberagao de laudos néo patologicos com maior rapidez
e precisdo, fazendo com que o profissional envolvido no setor dispense maior tempo
de sua atencao as amostras possivelmente patologicas.
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PERFIL LABORATORIAL EM CRIANGAS COM DOENGA FALCIFORME.
Anacleto de Carvalho Neto, Marcos K. Fleury
Universidade Federal do Rio de Janeiro

Introducao - A hemoglobina S causa um grupo de doencas denominado de Doenga Falcifor-
me (DF) onde o estado de homozigose, a anemia falciforme, é a doenca mais importante do
grupo por ser a mais grave e com maior morbidade e mortalidade. O gene S ocorre comu-
mente, mas ndo exclusivamente, em individuos de origem africana. No Brasil, cerca de 0,1%
a 0,3% da populacao negra é afetada pela doenca e estima-se a existéncia de pelo menos
dois milhdes de portadores da hemoglobina S (heterozigotos). Na regido sudeste, a preva-
|éncia estimada de heterozigotos é de 2% na populacao geral e, entre 0s negros, de 6% a
10%. Em um estudo realizado em Minas gerais foi descrita a incidéncia de 1 caso de homo-
zigose para cada 2800 nascimentos, no Rio de Janeiro esta relacdo foi de 1: 1196 nascimen-
tos. Individuos com doenca falciforme apresentam uma expectativa de vida reduzida, 42 anos
para o sexo masculino e 48 para o feminino. A anemia falciforme é uma importante causa de
morbidade e mortalidade na infancia. A historia natural da doenca estd bem descrita em es-
tudos realizados na Jamaica e nos EUA que demonstram que a identificacao precoce das cri-
ancas afetadas, um acompanhamento cuidadoso, aliados a intervencdes relativamente sim-
ples reduziram substancialmente da morbidade e da mortalidade nesta faixa etdria. Material
e Métodos - 111 pacientes acompanhados no Instituto de Puericultura e Pediatria Martagao
Gesteira da UFRJ, com diagnéstico de Doenca Falciforme. A populagdo é composta de 52
(46,8%) meninas e 59 (53,2%) meninos com idades variando de 3 a 16 anos. Foi criado um
banco de dados com resultados dos hemogramas, eletroforese de hemoglobinas, e dosa-
gens de hemoglobina fetal e A2, contagem de reticuldcitos e exames bioquimicos do grupo
de pacientes. As intercorréncias clinicas como episodios de dor, infeccdes, infarto esplénico
e dactilite durante o periodo de acompanhamento dos pacientes também foram computadas.
Resultados - Os 111 pacientes estudados apresentaram as seguintes hemoglobinopatias:
93 SS, 9 SC, 3 S-beta + talassemia, 3 S-beta 0 talassemia, 1 SD, 1 D-beta+ talassemia e
1 paciente CC. As infeccoes bacterianas, principalmente a pneumonia, ocorreram em 94,6%
dos pacientes constituindo-se na intercorréncia mais frequente. As crises dolorosas abdomi-
nais, articulares e tordcicas também apresentaram expressiva freqiiéncia (75,7%). As trans-
fusdes sanguineas foram realizadas em 70,3 % dos pacientes sendo que os pacientes SS fo-
ram 0s que mais utilizaram este recurso terapéutico.
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FIBRINOLISE E DOENGA ARTERIAL CORONARIANA DOCUMENTADA POR
ANGIOGRAFIA: HA UMA ASSOCIAGAO?

Fernandes1A .B., Lima' L.M., Sousa' M.O., Toledo1 V.P.C., Carvalho' M.G.

‘Departamento de Andlises Clinicas e Toxicoldgicas, Faculdade de Farmécia,
Universidadade Federal de Minas Gerais e-mail: abasques@terra.com.br

Introducao: Células endoteliais possuem um importante papel na hemostasia e estdo intima-
mente relacionadas ao processo aterotrombético. O endotélio por si s6 controla a fibrindlise
através da sintese do inibidor do ativador do plasminogénio (PAI-1). O dimero D (DD) consis-
te em um fragmento terminal e estvel resultante da degradacao da fibrina pela plasmina, cu-
ja medida constitui um indicador in vivo da ativacdo da coagulacdo e da formagao de fibrina.
Material e métodos: Niveis plasmaticos de PAI-1 e de DD foram medidos em 123 pacien-
tes com idade de 40 a 65 anos submetidos a angiografia coronariana. A associagao destes
marcadores com a extensdo da estenose foi avaliada em trés grupos: artérias normais angio-
graficamente, ateromatose leve e moderada (estenose < 70%) e ateromatose severa (este-
nose >70% ), tendo sido investigada também a associagdo entre os niveis plasmaticos des-
tes marcadores e o nimero de artérias afetadas. Resultados: Niveis plasmaticos de PAI-1 fo-
ram mais altos na ateromatose severa do que na forma leve/moderda da doenca (p < 0.001)
ou em individuos angiograficamente normais. Nenhuma diferenca foi observada para DD en-
tre os grupos. Nenhuma diferenca foi observada tanto para PAI-1 quanto para DD com relacao
20 numero de artérias afetadas. Conclus@o: O presente estudo demonstrou que niveis plas-
maticos de PAI-1 estdo elevados em uma limitada amostragem de pacientes com doenca ar-
terial coronariana no Estado de Minas Gerais. Embora nenhuma diferenca tenha sido obser-
vada neste estudo para DD, pode-se especular uma tendéncia a elevagao deste marcador na
ateromatose severa. E possivel que os niveis de DD estejam subestimados considerando o0s
altos niveis de PAI-1 o que contribui para reduzir a quantidade de plasmina formada, resultan-
do em menor degradagéo da fibrina.

Financiado pela: FAPEMIG e CNPq.
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TRIAGEM FAMILIAR AMPLIADA EM DOADORES DE SANGUE COM TRAGO FALCI-
FORME DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA - RI0 GRANDE DO SUL

Leticia Loi Giovelli, Karina Danieli, Marinés Calegari Lavall*, José Edson Paz da Silva
Universidade Federal de Santa Maria

Introducao: O traco falciforme ou siclémico € caracterizado pela presenca de hemoglobina S
(Hb S) em heterozigose, presente em percentual que varia de 20 a 45% da hemoglobina to-
tal. O traco falciforme raramente esta associado a manifestagoes clinicas ou hematolgicas
significantes, os individuos néo apresentam anemia e a morfologia das hemécias é normal
no esfregaco sangiineo, entretanto, o sangue com HbS possui uma utilizacao restrita nos
Bancos de Sangue, devido ao potencial de falcizagéo das hemacias em certas condigoes do
receptor. O presente estudo teve como objetivo realizar a triagem para a Hb S nos familiares
e conjuges dos doadores de sangue com trago falciforme. Materiais e métodos: A detecgao
da Hb S nos doadores de sangue com traco falciforme e familiares que compareceram para
participar do estudo foi realizada através de eletroforese de hemoglobinas alcalina (pH 8,5)
em fitas de acetato de celulose e confirmada por biologia molecular. Resultados: A triagem
familiar foi realizada em 27 familiares de 9 doadores de sangue, sendo 15 filhos, 5 conjuges,
6 irmaos e 1 mae. Foram encontrados outros 6 (22,2%) portadores de Hb S, 1 mae, 2 irmaos
e 3 filhos.Conclusdes: A triagem familiar ampliada para os familiares e conjuges dos doado-
res de sangue portadores do trago falciforme identificou outros portadores de Hb S, mostran-
do ser essa uma estratégia eficaz para uma deteccdo precoce, e também permitindo que as
familias conhecam essa alteragdo e saibam como proceder apés as orientagdes no aconse-
Ihamento genético, evitando o nascimento de criangas com anemia falciforme e, conseqiien-
temente, reduzindo os gastos com tratamento pelos servigos de saude pablica.

Apoio: CAPES
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ANALISE CITOLOGICA E BIOQUIMICA DE DERRAMES CAVITARIOS ENVIADOS
AO LABORATORIO CENTRAL DO COMPLEX0 HOSPITALAR
DA SANTA CASA DE PORTO ALEGRE

Fucks CB *; Biermann MB*; Costa VMS*
*Laboratério Central - Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre

INTRODUGAO: Efuséo serosa é o acimulo anormal de liquido que ocorre nas cavidades cor-
poreas. A classificacdo em transudato e exsudato, fornece subsidios para a posterior abor-
dagem clinica do paciente. OBJETIVOS: Classificar os derrames cavitérios em transudatos e
exsudatos e identificar a freqiéncia de derrames neoplasicos. MATERIAL E METODOS: Foi
realizado um estudo dos derrames cavitdrios de pacientes internados na Santa Casa no peri-
odo de janeiro a abril de 2006. A amostra foi constituida por 132 laudos para classificacdo
dos derrames e 149 para pesquisa de células malignas. RESULTADOS: Das amostras anali-
sadas 71 eram liquidos de ascite (LA) e 61 pleurais (LP). Dos LA estudados todos foram clas-
sificados como transudatos apresentando uma sensibilidade de 100% quando utilizado o gra-
diente de albumina soro/LA e utilizando proteinas e albumina, 83,5%. Dos LP 26,22% (16/61)
foram classificados como transudatos e 73,77% (45/61) como exsudatos.Utilizando o name-
ro de eritrocitos para a classificacao dos LP, a sensibilidade foi de 36,25% e a exatidao de
44,6%. Para células, proteinas e LDH a sensibilidade foi 55,25%, 74,5% e 70,25%.Para exa-
tiddo 58,9%, 78,6% e 75%.Utilizando a relagao LDH soro/LP obteve-se 95,75% e 96,4%, res-
pectivamente. Entre os 149 exames citopatoldgicos 32,21% (48/149) eram de ascite e
67,78%(101/149) eram pleurais. Dos LA e LP analisados 22,9% (11/48) e 37,62% (38/101)
foram positivos para células neoplésicas, respectivamente. DISCUSSAO: LA classificados
como transudatos, quando utilizado o gradiente de albumina, apresentaram sensibilidade de
100%, de acordo com o resultado de 94% encontrado no estudo de Avila e Rondén (2004).
Os resultados dos LP neste estudo sao semelhantes com o encontrado por Burgess et
al.(1995), quando classificaram 31% como transudatos e 69% como exsudatos.Vives et
al.(1996) obtiveram 20,5% de transudatos e 79,5% de exsudatos. No estudo de Karoo et
al.(2003), foram encontradas células malignas em 17% dos LA. J& Joseph et al.(2001) estu-
dando LP encontraram células malignas em 45% das amostras. No presente estudo 22,9%
dos LA e 37,62% dos LP foram positivos para células malignas.
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iNDICE DE REVISAO DE LAMINAS NO SETOR DE HEMATOLOGIA

Biermann MB*; Trojahn A*; Vanacor R*; Bordignon J*; Bitencourt ES*; Villas Boas VM*;
Moura DS*; Calliari D*, Costa VMS*

*Laboratério Central - Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre

INTRODUGAO: Diferentes analisadores hematoldgicos combinam diferentes métodos de ava-
liagao que conferem aos mesmos alta tecnologia e precisdo. Particularmente os equipamen-
tos de grande porte, com tecnologia de ponta e mundialmente aceitos ADVIA 120 SIEMENS e
SYSMEX XE-2100D, analisam eficientemente um grande volume de amostras que o Laboraté-
rio Central recebe diariamente dos sete hospitais do Complexo, sendo dois hospitais gerais e
cinco especializados, além dos Postos Colheita. Hemogramas que apresentam alteracoes evi-
denciadas por flags geram avaliagdo microscopica de distensao sanguinea coradas por May-
Grunwald-Giemsa. No Setor de Hematologia do Laboratrio Central esta microscopia é realiza-
da em amostras selecionadas conforme critérios de triagem padronizados baseados nas dire-
trizes publicadas e sugeridas pelo International Consensus Group for Hematology Review. Os
critérios utilizados para a liberagao de hemogramas contemplam alarmes qualitativos que sao
avisos de alteracdo morfoldgica e quantitativos que sao limites adotados pelo Laboratorio. A
utilizagdo critica destes critérios determina a liberagdo ou nao dos resultados, automaticamen-
te, sem revisao de lamina. RESULTADOS: O numero de hemogramas liberados pelo Laborat6-
rio é de aproximadamente 228.000 amostras/ano, sendo em média 19.000 amostras/més. O
percentual de revisao de laminas avaliadas, no periodo de novembro de 2006 a marco de
2009, ap6s implementacao na rotina dos critérios de triagem adotados, foi de 38,73 %. Este
valor inclui também a populacéo atendida nos plantoes de finais de semana e feriados. Nestes
dias as amostras analisadas neste laboratorio s@o provenientes das Unidades de Internacao e
dos atendimentos das Emergéncias, gerando impacto no indice total de laminas revisadas.
CONCLUSAQO: A aplicacéo dos critérios internacionalmente estabelecidos viabiliza melhor aten-
der a rotina do Setor, focando amostras anormais, reducao de erros, custos e diminuicao do
TA.T (turn-around-time), tempo total de realizacao do exame.
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CANDIDA TROPICALIS NO SANGUE PERIFERICO DE PACIENTE CIRURGICO

Maristela B. Biermann*;Roberta Vanacor*; Alessandro C. Pasqualotto**
*Laboratério Central e **Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar, Complexo
Hospitalar da Santa Casa de Porto Alegre.

INTRODU(;i\O: Espécies de Candida tém sido raramente relatadas em distensdes de sangue
periférico. Aqui relatamos um caso de candidemia em paciente cirdrgico onde elementos leve-
duriformes fagocitados foram observados na distensao do sangue periférico. As implicagoes
para a pratica clinica deste achado sao revisadas. RELATO DO CASO: Mulher de 30 anos com
diagnéstico de cancer retal e vérias cirurgias abdominais prévias foi internada por obstrugao
intestinal. A paciente tinha doenca localmente avangada, com insuficiéncia renal cronica devi-
do & obstrugdo uretral. Com cerca de um més de internacdo, laparoscopia exploradora foi re-
alizada. A paciente evoluiu com sepse, tendo sido colhidas 3 amostras de hemocultura
(BacT/Alert). Apds incubagdo de 4, 5-9, 7 h, houve crescimento de Escherichia coli, Klebsiel-
la pneumoniae, Enterococus fecalis e Candida tropicalis. A andlise da distensao do sangue pe-
riférico revelou a presenca de diversas leveduras sendo fagocitadas. A paciente evoluiu rapi-
damente para o 6bito. DISCUSSAQ: Poucos sdo os relatos na literatura de disseminagao he-
matogénica por espécies de Candida diagnosticados a partir do exame do esfregago de san-
gue periférico. Curiosamente, muitos casos so de C. albicans, em pacientes com obstrugao
intestinal. Tal ocorréncia somente parece possivel na presenca de ao menos 5 x 10° UFC de le-
veduras por mL de sangue. Uma vez que a maior parte dos casos de candidemia se associa
a concentragbes muito mais baixas (<100 UFC/mL), a andlise do sangue periférico pode le-
var a um diagnostico precoce, por vezes, dias antes do resultado da cultura.
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THE INHIBITORY EFFECT OF EUPHORBIA TIRUCALLI L.
OVER THE HUMAN PLATELETS IN VITRO

Michel M. Machado; Janaina D. Mahlke, Aline A. Boligon, Andriéli C. Feltrin, lvana
B.M.Cruz, Luisa Zuravski, Margareth L. Athayde

A Euphorbia tirucalli L. (aveloz) tem sido utilizada no tratamento de uma variedade de do-
encas, tais como infecgoes microbianas, problemas de imunossupressao até no tratamento
de cancer, entre outras utilizagoes. A respeito das atividades de plantas sobre as plaguetas
humanas, ha numerosos relatos que detalham os principais processos celulares de inibicao
e alteragao plaguetaria. Recentemente, muita énfase tem sido dada sobre as  novas desco-
bertas de agentes farmacoldgicos seguros a base de compostos isolados na natureza. Con-
forme foi descrito na literatura, esta planta é utilizada como anti-hemorragico, porém nenhum
estudo sobre os efeitos sobre a coagulagao foi encontrado. Os resultados da andlise das
fragdes n-hexano e n-butanol, além do extrato bruto mostram claramente uma Atividade Ini-
bitdria sobre as plaquetas humanas. A fragao acetato de Efila foi a inica a nao mostrar es-
ta atividade inibitoria. A fracao n-hexano mostrou uma atividade de inibicao de 59,93%. Ja a
fracao butanolica inibiu 11,93% da agregacao plaquetdria e o extrato bruto 56,41%. Este re-
sultado indica a presenga de compostos que apresentam este tipo de atividade, e que pare-
cem existir na fragao n-hexano. Neste estudo, o 4cido acetilsalicilico foi usado como o con-
trole positivo e apresentou uma inibicdo plaquetaria de 58,46%. Quando comparamos os re-
sultados obtidos com o padrdo utilizado, verificamos uma atividade da fragao hexanica de
102,51% do padréo e o extrato bruto uma atividade de 96,5% quando comparada com a
substancia de referéncia.
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COMPARAGAO DA ATIVIDADE DOS SUCOS DE UVA ORGANICOS E CONVENCIONAIS DO
RIO GRANDE DO SUL SOBRE A ATIVIDADE PLAQUETARIA HUMANA IN VITRO

Caroline Belld, Greice F.F. dos Santos, Maria Izabel U.M. da Rocha,
Ivana B.M. da Cruz e Michel Mansur Machado

0Os continuos avangos na ciéncia tem nos mostrado um grande potencial para o tratamento
de diversas doencas por meios alternativos. Dentre estas técnicas, podemos encontrar a
pesquisa de novos compostos na atividade biolégica da natureza. Diversas doencas e
condicdes estdo sendo tratados com essas técnicas, tais como os distirbios plaquetdrios.
Em relacao a atividade contra disturbios plaquetarios, numerosos trabalhos tem detalhando
0s principais processos celulares, incluindo distrbios vasculares e ativacdo plaquetdria.
Recentemente, muita énfase tem sido colocada em descobrir novos e seguros agentes far-
macoldgicos a base de plantas medicinais.

A uva e seus produtos (como 0 suco) sao ricos em compostos bioativos que atuam benefi-
camente na satde humana, pois tém efeito antioxidante, anti-carcinogénico, de protecéo car-
diovascular e de protecao de doencas neurodegenerativas.

Os resultados demonstram inibicoes plaquetdrias de até 70% e demonstram que os sucos de
Uva produzidos na cultura orgénica apresentam resultados superiores aos obtidos a partir
dos sucos produzidos com uvas de cultivo tradicional.
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IMPORTANCIA DAS PRINCIPAIS ALTERAGOES HEMATOLOGICAS PARA 0
DIAGNOSTICO DA SEPTICEMIA.

Liane Stefanes Serpa, Marcelo Tomio Ussami, Patricia Alberti,
Luzia Neri Cosmo Machado, Cristiane Munaretto, Rodrigo Allan Barcella, Jeanne
Weber Vendruscolo, Nereida Mello da Rosa Gioppo, Ménica Tereza Suldofski,
Nadir Rodrigues Marcondes, Paulino Yassuda Filho*.

Universidade Estadual do Oeste do Parana.

INTRODUGAO: A septicemia representa o agravamento clinico-patolégico da disseminagao de
um agente agressor, freqiientemente bacteriano, no sangue. A avaliacao laboratorial é capaz
de revelar aspectos distintos da sepse, como a busca do agente agressor e a identificacao de
alteragoes metabolicas. A avaliacdo microbiologica inclui exames de cultura de sangue. Por
sua vez, 0 hemograma € solicitado para investigagao de sepse na busca de alteragoes hema-
tolégicas. MATERIAL E METODOS: Foi realizado um estudo retrospectivo, para avaliar as alte-
ragoes hematoldgicas em 224 amostras de pacientes de ambos os sexos, atendidos no Hos-
pital Universitario do Oeste do Parand, no periodo de janeiro a fevereiro de 2007, apos solici-
tacao de hemocultura e hemograma. RESULTADOS E CONCLUSAQO: A andlise dos resultados
demonstrou que das 224 solicitagoes de hemoculturas, 198 foram negativas (88,39%), com
apenas 26 resultados positivos (11,61%). Das hemoculturas negativas, 131 apresentaram leu-
cocitose (66,16%), 68 neutrofilia (46,97%), 67 desvio a esquerda (33,84%), 68 neutropenia
(34,34%), 41 plaquetopenia (20,71%), 1 vacuolizagdes citoplasmaticas (1,98%) e 4 granu-
lacdes toxicas nos neutrdfilos (2,02%). Os valores médios de leucocitos totais, neutrofilos to-
tais, relagao neutrdfilos imaturos/ leucécitos totais, relagao neutrofilos imaturos/neutrofilos
maduros e plaguetopenia para as hemoculturas negativas foram 14.569+10.909/uL,
9.047+5.879/uL, 0,074+0,013, 0,208+0,066 € 265.127+152.269/uL.Ja para as hemo-
culturas positivas, 14 (53,85%) apresentaram leucocitose, 12 neutrofilia (46,15%), 7 neutro-
penia (26,92%), 10 plaquetopenia (38,46%), com 8 (30,77%) casos de desvio a esquerda. 0s
valores médios de leucécitos totais, neutrdfilos totais, relacdo neutrofilos imaturos/ leucdcitos
totais, relagao neutrdfilos imaturos/neutrofilos maduros e plaquetopenia para as hemoculturas
positivas foram 12.215+6.217/uL, 8.840+5.715/uL, 0,044+0,055, 0,069+0,083 e
179.488+96134/uL. Os resultados demonstram que as alteracdes hematoldgicas néo se re-
lacionam com as hemoculturas positivas.
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COMPARAGAO ENTRE DUAS METODOLOGIAS UTILIZADAS
NA CONTAGEM DE RETICULOCITOS

YASSUDA-FILHO, P *.; FLORES CHAVES, M.A.; PLEWKA, J.;
BORTOLOSO, M., VENDRUSCOLO, J.

Curso de Farmécia - Universidade Estadual do Oeste do Parana - UNIOESTE

INTRODUGAO: Os reticuldcitos representam uma populagdo de células eritrocitarias jovens e
sua contagem é um critério importante de atividade medular. MATERIAL E METODO: Este es-
tudo comparou os resultados da contagem de reticuldcitos, de 74 amostras de sangue total
obtidas de pacientes internados no Hospital Universitario do Oeste do Parand. As andlises fo-
ram realizadas através do método manual (corante de azul de cresil brilhante), e através do
método automatizado utilizando o aparelho Cell Dynn 3200® (Abbott) (citometria de fluxo).
Os resultados foram analisados utilizando a Correlagdo de Person como ferramenta estatisti-
ca. RESULTADOS: Com a recente implantacao da contagem automatizada neste Laboratério,
a finalidade foi avaliar e estabelecer dados comparativos entre as duas técnicas. Vérios auto-
res verificaram maior sensibilidade da citometria de fluxo em relacao @ microscopia de luz.
Este fato também foi observado no presente estudo, em que a contagem automatizada apre-
sentou resultados mais elevados que a microscopia de luz em todos 0s ensaios. Os dados
indicam que o erro sistemético entre os métodos automatizado e manual é de 7,2%. O erro
casual entre as duas avaliagoes foi de 15%, 0 que significa uma imprecisao de 15%, em mé-
dia, entre as contagens nos dois métodos. CONCLUSAQ: Concluiu-se que os dois métodos
possuem boa exatidao, porém, verificou-se maior sensibilidade da citometria de fluxo em re-
lagdo a microscopia de luz, onde a contagem automatizada apresentou resultado mais eleva-
do em todos os ensaios realizados. A contagem de reticulécitos pela citometria de fluxo con-
siste num método simples, seguro e sensivel para a quantificacao de reticuldcitos, porém o
custo da andlise ainda é um fator limitante. Os resultados da técnica manual através da mi-
croscopia de luz revelaram valores muito semelhantes, entretanto, é importante enfatizar a o
estabelecimento de controles positivos e negativos.
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PREVALENCIA DE ANEMIA EM CRIANGAS FREQUENTADORAS DE CRECHES E PRO-
GRAMAS DE ENSINO DA REGIAO LESTE DA CIDADE DE PORTO ALEGRE

Juliana M. Furlan',?, Rober Rosso’, Maria Aparecida L. da Silva?, Lucia Mariano da R. Silla®

'Rede Metodista de Ensino do Sul IPA- Porto Alegre;
Universidade Federal do Rio Grande do Sul

RESUMO: A anemia é um estado avancado de caréncia nutricional, que ocasiona dificuldade
de aprendizado, devido a diminuicao das funces cognitivas. O presente trabalho estabele-
ceu a prevaléncia de anemias carenciais em 482 criangas de Porto Alegre, levando em con-
sideragdo a mensuragao de hemoglobina. Independentemente da classe social, foi encontra-
da uma prevaléncia de anemia superior a 45%. Com este trabalho, foi possivel observar que
nao somente as condigoes sociais sdo fatores determinantes de um estado anémico em cri-
ancas, mas também os habitos culturais e a qualidade da alimentagao, sendo este um fator
importante para o desenvolvimento intelectual.
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ANALISE DE PREVALENCIA DE ANEMIAS CARENCIAIS EM IDOSOS DE INSTITUIGAO
ASILAR DE PASSO FUNDO

Claudia de Oliveira’, Rober Rosso?
'Universidade de Passo Fundo; 2Rede Metodista de Ensino do Sul IPA- Porto Alegre.

A anemia é o problema hematol6gico mais comum encontrado na populagao idosa que
vem crescendo nos Gltimos anos. As anemias carenciais possuem maior prevaléncia
com 0 aumento da idade, devido a condigGes predisponentes como desnutricao e in-
feccles cronicas. O estado anémico representa considerdvel agravo a sadde, néo so-
mente a capacidade produtiva dos individuos, mas também as defesas imunoldgicas
do organismo, e influenciam na qualidade de vida de cada pessoa. Objetivo: O objeti-
vo deste trabalho foi identificar e analisar a prevaléncia de anemias carenciais em ido-
s0s de Instituicdo Asilar de Passo Fundo, RS. Métodos: o delineamento foi transversal
observacional, com amostra aleatéria sistematica de 15 idosos, de ambos 0s sexos,
com idade 60 anos. Avaliou-se a prevaléncia de anemia pelos indices de hemoglobina
e pela dosagem de ferro e ferritina. Resultados: A prevaléncia de anemias carenciais
observada foi em média de 6,7%. A grande maioria dos idosos apresentou anemia nor-
mocrémica, normocitica e sem anisocitose, sendo sugestivo de anemia por doenca
cronica. Conclusao: Para combater casos de anemia e melhorar a qualidade de vida,
se faz necessario o trabalho de uma equipe multidisciplinar, as quais promovam sad-
de, através de progndstico e diagndstico adequados, tratamento correto e eficaz, a fim
de suprir deficiéncias nutricionais que repercutirdo sobre a vida de cada individuo. Nes-
te trabalho, observamos que a atuacdo de uma equipe multidisciplinar influencia na
baixa prevaléncia de anemia na populagao de idosos.
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PREVALENCIA DE INFECGAO POR HEPATITE C EM PACIENTES COM ANEMIA
FALCIFORME ATENDIDOS PELO AMBULATORIO DO SERVIGO DE HEMATOLOGIA
CLINICA DO HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE

Annelise R. da Rosa',?, Rober Rosso’, Maria Aparecida L. da Silva?,
Lucia Mariano da R. Silla®

'Rede Metodista de Ensino do Sul IPA- Porto Alegre;
2Universidade Federal do Rio Grande do Sul

RESUMO: O presente estudo teve por objetivo determinar a prevaléncia de infeccao por hepa-
tite C em pacientes com anemia falciforme. No periodo de agosto a outubro de 2008, analisa-
ram-se retrospectivamente, 118 prontuarios de pacientes com anemia falciforme atendidos re-
gularmente pelo Servico de Hematologia Clinica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. Foi
encontrada uma prevaléncia de 21,6% de HCV na amostra estudada, esses dados demons-
tram uma alta prevaléncia do virus da hepatite C em individuos com anemia falciforme quan-
do comparados com a populagéo geral. Quanto as transfusdes sanguineas 88,6% dos pacien-
tes sofreram transfusdo, sendo que dos 21 pacientes com infecgdo pelo HCV, 17 receberam
transfus@o de sangue anterior ao ano de 1993. Assim, com este estudo foi possivel observar
uma alta prevaléncia de HCV nos pacientes com anemia falciforme, que pode ser atribuida ao
grande numero de exposicao a fatores de risco aos quais esses pacientes se submeteram.

Palavras chave: Anemia falciforme, transfusao, HCV
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PREVALENCIA DA FRAGILIDADE OSMOTICA ERITROCITARIA AUMENTADA:
IMPACTO DO TEMPO DE INCUBAGAO E PARAMETROS LABORATORIAIS DOS
PACIENTES ATENDIDOS NO LABORATORIO CENTRAL DA ISCMPA

Biermann MB*; Vanacor R*; Costa VMS*
*Laboratério Central - Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre

INTRODUGAO: Esferocitose Hereditaria(EH) ¢ a mais comum das anemias hemoliticas con-
génitas. O teste de Fragilidade Osmética(FO) é utilizado como screening tendo varidvel sensi-
bilidade diagndstica. Além da clinica do paciente, a correlagao com outros parametros labo-
ratoriais tais como: indices eritrocitarios, reticuldcitos (%), distensao de sangue periférico e
dosagem de bilirrubinas sdo essenciais para o diagnostico de EH. Materiais e Métodos: 62
solicitagdes para FO foram realizadas entre janeiro de 2005 e julho de 2008. Foram avaliados
todos os resultados quanto ao percentual de hemalise antes e ap6s a incubacao 24h a 37°C,
bem como os demais resultados dos pacientes. Os parametros hematoldgicos foram deter-
minados no Advia 120, bilirrubinas no Advia 1800, sendo as distensdes sangiiineas coradas
por May-Griinwald Giemsa. Resultados: 14,5% (n = 9) dos testes de FO foram considera-
dos positivos. Destes, 66,7% (n = 6) foram positivos na curva imediata e 33,3% (n = 3)
apods incubacdo. A idade dos pacientes variou entre 9 e 48 anos. O conteido médio de he-
moglobina foi de 10,9g/dL, VCM 80 fL, CHCM 35 g/dL, reticuldcitos 8,6%, bilirrubina indire-
ta 1,8 Ul.. A pesquisa de esferdcitos foi positiva em 44,4% (n = 4) dos pacientes e um apre-
sentou eliptocitos no sangue periférico. Conclus@o: O presente estudo demonstra a importan-
cia da incubacao do teste de FO, pois nos casos em que o individuo venha a ser portador ou
classificado como forma leve de esferocitose, a curva pré-incubagao tende a ser normal e
pos-incubagao tende a ser ligeiramente ou distintamente aumentada. Sendo assim, a incu-
bagdo parece aumentar a sensibilidade diagnostica. Os parametros laboratoriais apontam pa-
ra uma anemia hemolitica. A presenca de esfercitos e eliptdcitos sugere alteragao de mem-
brana. Deste modo, a andlise critica de todos os parametros laboratoriais do resultado da FO
e avaliacao clinica, é essencial para o diagnostico e classificacao fenotipica dos pacientes.
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AVALIAGAQ DA CROMATOGRAFIA LIQUIDA DE ALTA PRECISAO (HPLC) NA
DETERMINAGAO DE HEMOGLOBINAS VARIANTES COLETADAS EM PAPEL FILTRO

André C. Souza ', Rita A.T. Santos °, Luis E. Marques ', Marta Chapper ', Vera
Diedrich ", Juliana Macedo ', Simone Martins de Castro ',

" HMIPV- Servico de Referéncia em Triagem Neonatal do RS
? UFRGS - Faculdade de Farméacia

Objetivo:

Analisar a eficiéncia do HPLC como método de triagem na detecgéo de hemoglobinas varian-
tes, em amostras de papel filtro, comparando-o com a técnica de focalizagéo isoelétrica.
Material e método:

As andlises foram realizadas em amostras de sangue, secas em papel filtro coletados de re-
cém-nascidos do estado do RS e examinados pelo método de focalizagao isoelétrica (PER-
KIN-ELMER) e confirmadas por cromatografia liquida de alta preciséo (HPLC-BIORAD).
Resultados:

Foram analisados 238 amostras através dos dois métodos e obteve-se um percentual de con-
cordancia entre os resultados de 96,6%.

Conclusao:

0 método de HPLC mostrou-se rapido, seguro e eficaz no “screening” de hemoglobinas va-
riantes de recém-nascidos. A associagao de diferentes métodos no estudo de hemoglobinas
tem permitido a identificaco de variantes raras e a determinagao das prevaléncias destas he-
moglobinas em nosso meio.
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EFEITO DA MAYTENUS ILICIFOLIA DURANTE 0 PERIODO FETAL EM RATOS:
ESTUDO HEMATOLOGICO

Bandiera, S*.; Biasus, D.; Coppe, B.; Eckér, A.; Scolari,S.; Hofmann junior, A.E.;
Roman, S.S.; Macedo, S.M.D. Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes URI/Campus de Erechim.

A Maytenus ilicifolia (familia Celastraceae) é conhecida por Espinheira-santa, sendo muito
usada popularmente como abortiva, porém sem comprovagao cientifica. O objetivo deste tra-
balho foi investigar parametros hematoldgicos no sangue de ratos expostos ao extrato aquo-
so da Maytenus ilicifolia durante o periodo fetal da gestagao (14° ao 19° dia de gestacao -
ddg). Para o experimento utilizou-se 13 fémeas de ratos Wistar acasaladas com machos da
mesma linhagem e a presenca de espermatozoide no esfregaco vaginal foi considerado 1°
ddg. A seguir foram divididas em dois grupos: controle (n=6) e experimental (n=7). As fé-
meas do grupo experimental receberam 680mg/kg/dia do extrato aquoso de Maytenus, via
gavagem, do 9° ao 14° ddg, e o grupo controle recebeu somente o veiculo (agua destilada)
no mesmo periodo. No 20° ddg, os animais foram anestesiados (Zoletil 50®) para a coleta
de sangue da artéria abdominal, apds foram eutanasiados por camera de CO2. O sangue foi
anticoagulado com EDTA e realizado o hematdcrito, a contagem total de células em camara
de neubauer e diferencial através de microscopia optica em extensoes sanguineas coradas
pelo método de Romanovsky (Panético rapido). A andlise do leucograma dos animais con-
troles e experimentais nao demonstra alteragdes significativas no periodo gestacional em es-
tudo, porém no eritrograma foi possivel observar aumento significativo no nimero de eritr6-
citos e no hematocrito do grupo experimental em relagao ao controle. Em conclusao, pode-
se admitir que a administracao do extrato aquoso de Maytenus ilicifolia na dose de
680mg/kg/dia em ratas, no periodo fetal, induz a um aumento significativo no nimero de eri-
trécitos e no hematdcrito, sugerindo uma diminuigdo da volemia e consequentemente con-
centracao dos eritrocitos.

Apoio financeiro: PIIC/URI
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COMPARATIVO DE PARAMETROS HEMATOLOGICOS E BIOQUIMICOS EM
AMOSTRAS DE SANGUE CAPILAR E DE SANGUE VENOSO
Tiago Santos Carvalho*, Everton Biasio, Helena Schirmer, Simone Rossetto.
Centro Universitario Feevale - Novo Hamburgo/RS - Brasil

Introducao: Diversas aferigoes laboratoriais sao realizadas com o sangue e suas fragoes. O
hemograma é um dos exames mais requisitados na rotina laboratorial e determina variagoes
quantitativas e qualitativas do sangue. Os exames bioquimicos sao complementares e avali-
am a funcdo de sistemas do organismo. Para as respectivas aferices, o sangue € coletado
por puncao venosa. Porém, nem sempre esse acesso € alcancado, principalmente em cole-
ta sangiiinea de neonatos, criangas, obesos, pacientes traumatizados ou que sofreram dor
exacerbada e desconforto. Assim, formas alternativas de coleta podem ser utilizadas, como
a coleta capilar. Material e Método: Revisao bibliografica sistemética realizada por pesqui-
sas em literatura tradicional, artigos de revistas especializadas e banco de dados eletronico.
Resultados e Discussao: O sangue capilar € uma mistura de sangue de arteriolas, vénulas e
capilares, contendo ainda fluido intersticial e intracelular. Sua composicao é afetada pelo flu-
X0 sangiiineo da pele, proporgao entre sangue arterial e venoso e composi¢ao do sangue ve-
noso da pele. Assim, as concentragoes de alguns analitos podem apresentar valores diferen-
tes no sangue venoso, em relacdo ao capilar. Entretanto, amostras de sangue capilar repre-
sentam uma alternativa eficaz para andlise de determinados parametros bioquimicos e hema-
tologicos, porém, é necessario que o tipo de amostra seja especificado no laudo para uma
adequada correlacdo clinico-laboratorial.
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NFLUENCIA DO TEMPO DE PINGAMENTO DO CORDAO UMBILICAL NA
CONCENTRAGAO DAS BILIRRUBINAS EM REGEM-NASCIDOS A TERMO

Bergamo, Vanessa Zafaneli*; da Silva, José Edson Paz; Steffen, Elizandra Leal;
Weinmann, Angela Regina Maciel

Universidade Federal de Santa Maria

Introdugéo: A hiperbilirrubinemia é um dos fatores que mais preocupa no momento de optar
pelo pingamento tardio do cordao umbilical, na sala de parto, devido aos seus efeitos toxi-
cos, que pode ser deletério ao sistema nervoso central em desenvolvimento com progressao
para sequelas de variada extensao. Por outro lado, vérios estudos vém mostrando que o
pingamento tardio do cordao umbilical esta associado com maior concentragéo de hemoglo-
bina e estoques mais elevados de ferro nos seis primeiros meses de vida, diminuindo a inci-
déncia de anemia. Assim, o objetivo do presente estudo foi verificar a relagao entre o tempo
de pingcamento e a bilirrubinemia.

Material e métodos: 69 recém-nascidos a termo saudaveis, concebidos no Hospital Univer-
sitario de Santa Maria, foram distribuidos em 3 grupos de acordo com o tempo de pingamen-
to do corddo umbilical: Grupo | - menos de 1 min (n=32), Grupo Il - de 1 a2 min (n=21) e
Grupo Il - de 2 a 3 min (n=16). Ao final da primeira semana de vida (entre 7 e 10 dias) os
bebés retornaram ao Laboratorio de Andlises Clinicas, do referido hospital, para a coleta de
sangue venoso. Posteriormente foi efetuada a dosagem da bilirrubina total e fragoes, por mé-
todo automatizado e na andlise estatistica foi utilizado o teste ndo paramétrico de KrusKal-
Wallis, com nivel de confiabilidade de 95%.

Resultados e conclusao: nao houve diferenca significativa entre os grupos de estudo quan-
to a concentracao de bilirrubinas, nao havendo assim correlagao entre o tempo de pingamen-
to do cordao umbilical e a ocorréncia de hiperbilirrubinemia.
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ESTUDO HEMATOLGGICO DE UM GRUPO DE PACIENTES COM DOENGA SC

Cynthia H. K. Cabral, Zama M. L. Silveira*, Christiane M. Bezerra,
Tereza M. D. Medeiros

Universidade Federal do Rio Grande do Norte

A doenca SC é um tipo de doenca falciforme que resulta da co-heranca dos genes das he-
moglobinas variantes S e C. As manifestacdes clinicas sdo semelhantes as observadas na
anemia falciforme, porém tendem a ocorrer com menor frequéncia e aparecer mais tardia-
mente. A associacao da doenga SC com a talassemia alfa leva a um aumento na contagem
de hemécias e uma diminuicdo nos valores de VCM e HCM, comparados com outros paci-
entes com a mesma doenga. O presente estudo apresenta as caracteristicas laboratoriais de
um grupo de pacientes com a doenga SC evidenciando a associagdo com talassemia alfa.
Foram analisadas amostras de sangue de 5 pacientes portadores de doenca SC, de ambos
0s sexos, oriundos do Hemocentro Dalton Barbosa Cunha, Natal-RN. Os seguintes exames
hematoldgicos foram realizados: eritrograma, contagem de reticuldcitos, eletroforese de he-
moglobina em pH alcalino e pH acido, dosagem de Hb Fetal e teste de solubilidade. Todas as
amostras foram submetidas & extracéo de DNA e a seguir realizou-se PCR especifica para
delecdo a3.7. A média de hemoglobina encontrada foi de 10,9 + 0,9 g/dL. Os valores médi-
o0s de hemécias e hematacrito foram de 4,03 = 0,35 x 10™%/L e 34,8 + 3,2%, respectivamen-
te. A média de VCM foi 86,4 + 2,7fL. O HCM e o CHCM tiveram médias de 27,2 + 1,1pg e
31,5 + 0,5g/dL, respectivamente. O valor médio para o RDW foi de 12,2 + 1,5% e a conta-
gem de reticuldcitos mostrou uma média de 3,9 + 1,5%. Com relagao ao perfil hemoglobi-
nico, a média de HbS foi de 51,7 = 1,4% e de HbC foi de 46,4 + 2,3%. A HbF apresentou
valores discretamente aumentados, com valor médio de 1,9 = 1,7%. Dos cinco pacientes
analisados, um era heterozigoto da talassemia alfa+ (delecao -alfa®’). Esse paciente apre-
sentou os valores mais elevados de hemoglobina (12,2g/dL), hematdcrito (39,3%) e hemé-
cias (4,58 x 10™%/L) e valor mais baixo de reticuldcito (2,7%), quando comparados aos de-
mais. Pacientes portadores de doenga SC apresentam uma anemia hemolitica leve e apesar
do pouco numero de amostras analisadas, pode-se observar que a associagao desta doenca
com a talassemia alfa levou a uma melhora do quadro laboratorial do paciente.

Suporte financeiro: CNPq
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COMPARAGAO DOS PARAMETROS HEMATOLOGICOS DE INDIVIDUOS
HOMOZIGOTOS DA TALASSEMIA ALFA (DELEGAO -ALFA 3.7)
E HETEROZIGOTOS DA TALASSEMIA BETA

Zama M. L. Silveira™, Christiane M. Bezerra', Maria das Vitérias Barbosa', Valéria
G. F. Gois®, Rosely V. Meissner', Tereza M. D. Medeiros'

"Universidade Federal do Rio Grande do Norte, ?Hemocentro Dalton Barbosa Cunha

Atalassemia alfa resulta comumente de delecoes de um ou ambos os genes alfa de globina, sen-
do a delecdo -alfa 3.7 a mais fregiiente no Brasil. Os heterozigotos desta delecdo geralmente
apresentam parametros hematoldgicos normais, enquanto os homozigotos apresentam hipocro-
mia e microcitose, com nimero de hemécias elevado. A talassemia beta se deve, na maioria dos
casos, a mutagdes no gene beta de globina. O heterozigoto apresenta perfil hematoldgico carac-
teristico, com acentuada microcitose e hipocromia e elevacao no nimero de hemdcias. A hemo-
globina Az se apresenta elevada, constituindo o critério diagnstico desta heterozigose. O presen-
te estudo teve por objetivo comparar os dados laboratoriais da homozigose da delecdo -alfa 3.7
e da heterozigose para a talassemia beta. De marco a dezembro de 2008 foram coletadas amos-
tras de sangue de 540 pacientes atendidos no Ambulatorio de Hematologia do Hemocentro Dal-
ton Barbosa Cunha, Natal, RN, com conseguinte realizacao do eritrograma, eletroforese de hemo-
globina em pH alcalino, quantificagdo da Hb A: e Hb Fetal e extracdo de DNA, seguida de PCR
para a delecao -alfa 3.7. Foram identificados 14 individuos homozigotos da dele¢ao -alfa 3.7 e
22 heterozigotos da talassemia beta. Os valores médios dos pardmetros hematoldgicos Heméci-
as, VCM e HCM foram, respectivamente, 5,30 x10'%/L, 67,6fL e 21,1pg para os individuos homo-
zigotos da delecdo -alfa 3.7 e 5,31 x10%/L, 63,5fL e 19,4pg para os heterozigotos da talassemia
beta. Os valores médios das hemoglobinas A2 e Fetal foram 2,3% e 0,4% para 0s homozigotos
da delecdo -alfa 3.7 e 5,2% e 2,1% para a talassemia beta. A andlise estatistica através do teste
t de Student mostrou diferenca estatisticamente significante para os valores de VCM (p=0,014),
HCM (p=0,070), Hb A: (p=0,000) e Hb Fetal (p=0,023). Os resultados mostram que tanto a
talassemia alfa quanto a talassemia beta apresentam microcitose e hipocromia, sendo mais
acentuadas no heterozigoto da talassemia beta. A hemoglobina A: elevada é o pardmetro que
confirma o diagnéstico do traco talassémico beta. Os autores ressaltam a importancia do diag-
nostico destas formas de talassemias, muitas vezes confundidas com a anemia ferropriva.

Apoio Financeiro: CNPq
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INTEGRAGAO DE SISTEMAS DE INFORMAGAO - ELIMINAGAO DE ERROS DE REGISTRO

Silva, FC.M.™, Souza, G.2, Vaz,A.S. %, Siminski, R.*, Zambon, R. 5, Bosio, M. ¢,
Porciuncula, C,, Zaltron,G®.

Hospital Materno Infantil Presidente Vargas (1,6,8), PROCEMPA (4,5,7),
Feedline Informatica(2,3) Porto Alegre - RS

INTRODUGAQO: A transcricdo manual(registro) das requisicoes médicas (fase pré analitica),
além de suijeita a erros de interpretac@o, é uma atividade manual enfadonha e que nao agre-
ga valor ao resultado, mesmo realizada corretamente. Ao contrario, em caso de erro nos re-
gistros os danos podem ser enormes, como troca, falta de exames ou mesmo erros de iden-
tificagéo do paciente. No HMIPV, de Porto Alegre existiam dois sistemas de informacao para
gerenciar os dados no laboratério: o SIHO-Sistema de Informacdes Hospitalares (PROCEM-
PA), para o registro dos pacientes e requisicoes de exames, e 0 MADYA- Gestdo de Dados
Laboratoriais (FEEDLINE), para o registro das requisicoes e dos resultados das analises. Pa-
ra eliminar os problemas referidos, foi idealizado um sistema de comunicagéo entre o SIHO e
0 MADYA. OBJETIVOS: Realizar a transferéncia automatica de informacoes entre o0s siste-
mas,evitar erros na transcricao de dados, reducao no tempo necessério para o cadastro ma-
nual, melhor aproveitamento dos recursos humanos, eliminar o protocolo de entrega de re-
quisices e resultados de exames, eliminar a impressao de resultados e agilizar a entrega de
resultados pela via transferéncia entre os sistemas. MATERIAL E METODOS:Para a integragao
SIHO x MADYA foi necessario criar um sistema de comunicagéo entre os sistemas sem, con-
tudo, haver interferéncia mutua e de modo a garantir a integridade de informacoes individu-
ais. Os sistemas sao desenvolvidos na linguagem Delphi® com estruturas de banco de da-
dos diferentes (SIHO-SQL Server e MADYA-Firebird). Foi criado um banco de dados interme-
diério para compartilhamento, onde as requisicdes do SIHO e os resultados do MADYA séo
passados um ao outro. Uma “varredura” a cada trés minutos atualiza os dados entre 0s sis-
temas. Assim que o resultado é liberado no MADYA, este é transferido ao SIHO, e fica dispo-
nivel para todo o solicitante. RESULTADOS E CONCLUSAOQ: Aumento da agilidade em todas
as etapas, eliminacdo de erro de registro, rastreablidade total, eliminagao da impressao de re-
sultados. Tornou-se necessario um suporte de informatica adequado, qualificagao dos equi-
pamentos e treinamento de RH. A automatizagéo do processo eliminou outras fontes de er-
ro, a partir da revisao geral no mesmo.
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ADEQUAGAO DO ANEXO Il DA NR 17

NA CENTRAL DE ATENDIMENTO DE UM LABORATORIO CLINICO
Sandra R. L. Pereira; Renata C. Pinto; Sandra S. S. Costa*; Janete A. R. Vaz
Laboratério Sabin de Anélises Clinicas

Introducao: Com a finalidade de investir na melhoria continua dos seus processos e pensan-
do no bem-gstar dos colaboradores, procurou-se adequar a infra-estrutura e procedimentos
operacionais da central de atendimento de um laboratério de andlises clinicas do Distrito Fe-
deral com as exigéncias do Anexo Il da NR 17. O objetivo foi além de atender na integra a Nor-
mativa, proporcionar um ambiente confortavel fisicamente e com periodos de intervalos de
descanso adequados para um melhor desempenho dos atendentes. Material e Métodos: A
melhoria da infra-estrutura atual e aumento do periodo de intervalo dos atendentes, apés ana-
lise da Normativa foi discutido em treinamento com a equipe a importancia de cumprir os ho-
rérios de intervalos (ampliados para 40 minutos) que foram incluidos sem onerar a carga ho-
réria dos atendentes, sistematica diferenciada do que é comumente praticado no mercado,
mantendo o periodo de 06 horas didrias e trés intervalos com periodos de 10 minutos, 20 mi-
nutos e 10 minutos respectivamente, sendo um dos periodos favorecido para a prética da gi-
nastica laboral. Foi contratado por hordrio um colaborador para organizar os periodos desig-
nados e motivar a equipe nessa pratica, como também para acompanhar a eficacia e cum-
primento dos intervalos. Foi adquirido novo mobilidrio de acordo com o Anexo da NR 17 pa-
ra a central de atendimento: novos assentos dotados de apoio em 05 (cinco) pés, com rodi-
zios, altura da superficie superior ajustavel, encosto para protecao da regiao lombar; e com
apoio de bragos regulaveis; foi fornecidos conjuntos de microfone e fone de ouvidos (head-
sets) individuais homologado pela Anatel, garantindo privacidade e higiene para os atenden-
tes e a compra de apoio para descanso dos pés para todas as posicoes de atendimento da
central de atendimento. Resultados e Conclusao: E perceptivel a melhoria dos resultados
através dos indicadores de desempenho como, percentual de chamadas atendidas de 32528
ligagbes para 42289 que totaliza um aumento de 30% na produtividade da equipe. Outro in-
dicador significativo € o nimero de horas de ginastica laboral que passou a ser mensurado
superando a meta em 65% além das 40 horas/mensais estabelecidas para equipe o que de-
monstra que os objetivos propostos foram atingidos.
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AVALIAGAO DA FREQUENCIA DE MOLECULAS INDICADORAS DE ATIVAGAO DO SIS-
TEMA IMUNE EM ATLETAS COM DEFICIENCIA VISUAL.

Alexandre Guimaraes# ', Diego Del Duca Lima', Matheus Cassales', José Artur Bogo
Chies?, Jerri Ribeiro’, Maristela Padilha' e Alessandra Peres'.

"Centro Universitario Metodista IPA, 2Depto Genética, UFRGS.

0 sistema imung é responsavel por nos proteger de inimeros patogenos capazes de nos cau-
sar infeccoes. E formado por varias células e por diferentes padroes de resposta. Para res-
ponder a diferentes patdgenos, o sistema imune conta com uma populacdo de células deno-
minadas células T. Estas células se localizam nos drgaos linféides secundarios até serem ati-
vadas por um antigeno. Quando ativadas, as células do sistema imune alteram o padrdo de
vérias moléculas presentes em sua superficie, tais como CCR5, CD25, HLA-DR entre outras.
Considerando o exercicio fisico, é sabido que a atividade moderada aumenta as fungées imu-
nes enquanto que a atividade intensa pode debilitar o sistema imunoldgico. Tem sido demons-
trado que o exercicio regular moderado, cerca de 2 h por dia, estd associado a uma reducao
de 29% no risco de infecgoes no trato respiratorio quando comparado a individuos com hd-
bitos sedentdrios. E em contraste, existe um aumento de risco entre 100-500% no desenvol-
vimento de infeccdes em um individuo nas semanas seguintes a uma competicao de corri-
da. Porém, pouco se sabe da resposta imunoldgica em individuos com deficiéncia visual e
que praticam atividade fisica regularmente. O objetivo do presente trabalho € avaliar a freqiién-
cia de moléculas indicadoras de ativacao do sistema imune em um grupo de jogadores de
futsal com deficiéncia visual. Materiais e Métodos: Apos coleta do sangue, 100 ul de sangue
periférico foram adicionados ao tubo juntamente com 5 ul dos anticorpos CCR5, CD25 e
HLA-DR. As células foram incubadas por 20 min a 4° C no escuro, Apds este periodo de in-
cubagdo os eritrécitos foram destruidos com tampao de lise. Os leucdcitos foram entdo ana-
lisados no sistema de citometria de fluxo no equipamento FacScalibur. Resultados: foram ava-
liados 8 atletas com deficiéncia visual (média de idade de 31,3 +/- 12,73 anos). O fenétipo
de ativacao para o marcador CD25 (receptor da cadeia alfa da IL-2) foi de 1,14% +/- 0,7 (mé-
dia/Desvio Padrao), para o HLA-DR (MHC de classe Il) a percentagem foi de 8,74% +/- 5,05
de e para o receptor de quimiocina CCR5 a freqiiéncia foi de 15,22 +/- 6,47. Conclusdo/pers-
pectivas: o presente projeto pretende analisar estes atletas em diferentes momentos de trei-
namento diferenciando o treinamento agudo do treinamento cronico bem como comparar o
perfil imunolégico de deficientes visuais sedentarios. Apoio financeiro: FAPERGS, CNPq, Cen-
tro Universitario Metodista IPA. Patrocinio: Hospital de Clinicas de Porto Alegre HCPA.
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CARACTERIZAGAO IMUNOHISTOQUIMICA DE UM NOVO ANTICORPO MONOCLONAL
PARA 0 ANTIGENO CA19.9 EM TECIDOS DE PACIENTES COM CARCINOMA DE COLON

Vanessa Gass da Silveira', Ana Paula Duarte de Souza', Bibiana Paula Dambros',
Maria Francisca Torres Lopes?, Fernando Thomé Kreutz' e Alessandra Nejar Bruno™.

1FK Biotecnologia S.A. Bento Gongalves, 9500, prédio 43431. Campus do Vale -
UFRGS. Agronomia. ?Anatpat Medicina Diagnoéstica.
Rua Ramiro Barcelos, 910 - conj. 308 - Bairro Moinhos de Vento.

Introdugéo: O antigeno CA19-9 (sialylated Lewis (a) antigen) é uma glicoproteina expressa
em carcinomas de célon, sendo utilizada no diagnostico e prognastico de neoplasias gastro
intestinais, podendo também estar relacionada com outras doencas como cancer de pan-
creas, pancreatite, insuficiéncia hepética, endometriose, fibrose pulmonar e hepatite. A FK
Biotecnologia recentemente produziu um anticorpo monoclonal (MAb) de camundongo que
reconhece o antigeno CA19.9 humano. Dessa forma, este estudo demonstra a padronizagao
da técnica de imunohistoquimica (IHC), bem como a freqiiéncia da expressao do antigeno
CA19.9 em fracoes teciduais de pacientes com cancer de colon, visando o estabelecimen-
to de protocolos para o controle de qualidade do anticorpo produzido e sua utilizagao no
diagnéstico desta doenca. Material e métodos: Cortes histolgicos foram incubados com
0 anti-CA19.9 (FK Biotecnologia) e controle isotipico (IgG1 de camundongo) em diferentes
concentragées (50 ug/mL, 100 ug/mL, 200 ug/mL ou 300 ug/mL). Apés, estes cortes foram
incubados com anticorpo secunddrio anti-camundongo IgG-biotina por 1h em temperatura
ambiente ou overnight a 4 °C; bloqueadas e coradas com solucao Diaminobenzidina (DAB).
Resultados e conclusao: Foi possivel verificar especificidade na marcacao do anti-CA19.9
quando comparada ao controle isotipico, bem como sensibilidade deste anticorpo mediante
uso diferentes concentragoes do mesmo em todos os protocolos testados. Em conclusao,
os resultados reforgam o potencial de aplicagdo do MAb produzido pela FK Biotecnologia na
técnica de IHC como um diagndstico claro e eficiente para carcinoma de colon.

Apoio: FINEP
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PADRONIZAGAO DAS TECNICAS DE CITOMETRIA DE FLUXO E IMUNOCITOQUIMICA
DE UM NOVO ANTICORPO MONOCLONAL PARA O ANTIGENO CA19.9 EM LINHAGEM
CELULAR DE CARCINOMA DE COLON

Bibiana Paula Dambrés, Ana Paula Duarte de Souza, Vanessa Gass da Silveira,
Adriana Saraiva Egres, Eliana Franco Lopes, Alessandra Nejar Bruno* e Fernando
Thomé Kreutz. FK Biotecnologia S.A. Bento Gongalves, 9500, prédio 43431.
Campus do Vale -UFRGS.

Introducao: O antigeno CA19-9 (sialylated Lewis (a) antigen) € uma glicoproteina expressa
em carcinomas de colon, sendo utilizada no diagnostico e prognéstico de neoplasias gastro
intestinais. Altos niveis deste antigeno podem também ocorrer em doengas nao malignas co-
mo pancreatite, insuficiéncia hepatica, endometriose, fibrose pulmonar e hepatite. Além dis-
to, CA19.9 foi previamente descrito pela atividade imunossupresssora, inibindo a proliferacdo
de linfécitos humanos. Um novo anticorpo monoclonal (MAb) que reconhece o antigeno
CA19.9A foi recentemente desenvolvido na Empresa FK-Biotecnologia. Este estudo demons-
tra, portanto, a padronizagdo das técnicas de citometria de fluxo e imunocitoquimica (ICQ) na
linhagem celular de céncer de célon (LS174T) visando o estabelecimento de protocolos pa-
ra o controle de qualidade do MAb produzido e sua utilizagao no diagnostico de carcinoma
de colon. Material e métodos: Os protocolos de ICQ foram realizados utilizando 100 ug/mL,
200 ug/mL e 300 ug/mL do anticorpo primario de camundongo anti-CA19.9 (FK Biotec) e
controle isotipico (IgG1 de camundongo). Apos, foram adicionados anticorpos secundarios
anti-lgG camundongo-FITC (FK Biotec) ou anti-lgG camundongo-peroxidase (FK Biotec) a
100 ug /mL por 30 minutos em temperatura ambiente. As células foram analisadas em um
microscopio Zeiss fluorescentes Axiovert 200 e as imagens adquiridas em uma camara
(Zeiss). Para citometria de fluxo, as células LS174T foram fixadas, lavadas em solugéo de
permeabilizagdo com saponina, marcadas com 25 ug/mL, 50 ug/mL e 100 ug/mL de anti-
CA19.9-FITC e controle isotipico (IgG1 de camundongo-FITC). Os dados foram analisadas
em citdmetro de fluxo FACS Calibur. Resultados e conclusao: Foi possivel verificar especifi-
cidade na marcagdo do anti-CA19.9 quando comparada ao controle isotipico, bem como
sensibilidade deste anticorpo mediante uso diferentes concentragoes do mesmo. Dessa for-
ma, foi possivel concluir o processo de padronizagao e estabelecimento de um protocolo das
técnicas de ICQ e citometria de fluxo usando o anti-CA19.9 produzido pela FK Biotec em uma
linhagem celular de carcinoma de colon. Tais técnicas podem, portanto, ampliar a utilizagao
deste novo anticorpo em controle de qualidade e projetos de pesquisa cientifica.

Apoio: FINEP
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AVALIAGAO DO NIiVEL SERICO DO ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO EM
PACIENTES COM IDADE ENTRE 40-50 ANOS.

ANDIARA WRZESINSKI*, JESSICA G. REINHEIMER, DEBORA M. CAMARGO, BIB-
IANA BARASUOL, JENIFER MALHEIROS, VANESSA D.L NAUMANN.

Curso de Biomedicina - Universidade de Cruz Alta - RS.

0 antigeno prostatico especifico (PSA) é uma protease produzida normalmente pelo epitélio
da prostata. E considerado atualmente um dos principais marcadores disponiveis para o di-
agnéstico e prognostico do cancer de prostata. Segundo estudos, a chance de cancer é de 1
em 50 em homens com valores do PSA menores do que 4 ng/ml, 25% em homens com va-
lores do PSA entre 4 e 10 ng/ml e de até 50% em homens com valores do PSA > 10 ng/mL.
Objetivando a andlise das dosagens de PSA total e PSA livre a fim de estabelecer o percen-
tual de pacientes com alteragoes nestas dosagens, foram analisados os resultados dos exa-
mes de PSA realizados pela técnica de Enzimaimunoensaio, de 501 pacientes usuérios de um
laboratério privado da cidade de Erechim- RS no periodo de agosto de 2008 a fevereiro de
2009, com idade entre 40 e 50 anos. Ap6s a andlise dos resultados, procedeu-se a distri-
buicao dos pacientes em faixas de PSA total em relacao a probabilidade de malignidade, po-
dendo-se observar que 92,2% dos pacientes apresentaram dosagens de PSA total inferiores
a4 ng/mL, 5% dos pacientes apresentaram valores de PSA total na faixa entre 4 a 10 ng/mL,
enquanto que 2,8% dos pacientes apresentaram valores acima de 10 ng/mL. Quanto a relagdo
PSA livre e PSA total, pode-se observar que 2,8% dos pacientes com valores de PSA total en-
tre 4 e 10ng/mL, tem probabilidade de tratar-se de uma hiperplasia prostética benigna, nao
havendo a necessidade de ser encaminhado para seguimento diagnostico. Verificou-se tam-
bém que, 2,8% dos pacientes apresentaram valores de PSA > 10 ng/ml, o qual representa
cerca de 50% de chances de cancer de prostata, o que relacionado a faixa etaria indica que
a uma correta interpretacao deste exame, com a utilizacao de outros métodos diagndsticos
paralelos, torna-se importante para o diagnostico das patologias malignas da prostata. Pois
altos niveis de PSA em pacientes jovens podem indicar precocemente estas condigoes, pos-
sibilitando entéo, o uso de estratégias preventivas e efetivas na evolucao desta patologia.
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SOROPREVALENCIA DE MARCADORES DA HEPATITE B ENTRE CRIANGAS E ADO-
LESCENTES EM ITAJAI, SANTA CATARINA
Gabriela Chiochetta Tonial?, Alvaro Largura®, Celso Spada’, Aricio Treitinger'

' Departamento de Andlises Clinicas,
Universidade Federal de Santa Catarina, Florianépolis, Santa Catarina, Brasil.
2 PGFAR, Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil.

? Instituto de Investigacdes Cientificas do Parana, Cascavel, Parana, Brasil.
Introducao: A infeccao pelo HBV é importante causa de morbidade e mortalidade. A Organi-
zagao Mundial da Saade estima que dois bilhdes de pessoas apresentem evidéncias sorol6-
gicas de infeccdo, passada ou presente, pelo HBV. Entre estes, mais de 350 milhdes sdo por-
tadores cronicos. No Brasil 0 programa de imunizagao inclui a vacina contra o HBV para re-
cém nascidos desde 1998. A partir de 2001 a faixa etdria foi ampliada até 19 anos de idade.
Em Santa Catarina essa vacina é recomendada para menores de 5 anos desde 1993. Objeti-
vo: O objetivo desse estudo foi determinar, entre criangas e adolescentes de 10 a 15 anos de
idade de Itajai, Santa Catarina, a soroprevaléncia de marcadores do HBV através do HBsAg,
anti-HBc total e anti-HBs e a cobertura vacinal através da analise da carteira de vacinagao.
Métodos: O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Estudos com Seres Humanos da
Universidade Federal de Santa Catarina (processo 284/2007). Participaram deste estudo re-
alizado de abril a setembro de 2008, 353 criangas e adolescentes. Os marcadores HBsAg,
anti-HBc total e anti-HBs foram analisados por ensaios imunoenzimaticos de microparticulas
(Abbott, AXSYM system, Wiesbaden, Germany). Resultados: Na populagao estudada se ve-
rificou que 0,57% foi soro reagente, apenas, para HBsAg, enquanto 0,57% foi soro reagente
tanto para anti-HBc total como para anti-HBs. 92,06% da populagdo estudada se submete-
ram ao esquema vacinal completo. Mais de dez anos ap6s submetidos ao esquema comple-
to de vacinacao contra hepatite B, 51,84% dos adolescentes apresentaram titulo de anti-HBs
= 10mUl/mL. Conclusao: Nossos resultados sugerem que a vacinagdo contra o HBV contri-
buiu, em parte, para o indice de prevaléncia dos marcadores da infeccao avaliados na popu-
lacao estudada, mas seu impacto na populacao em geral deve ser investigado em estudos
futuros para avaliar a estratégia de vacinacéo.
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SOROPREVALENCIA DE MARCADORES DA HEPATITE B ENTRE CRIANGAS E
ADOLESCENTES EM BLUMENAU, SANTA CATARINA

Andrea do Livramento?, Caio Mauricio Mendes de Cordova?,
Celso Spada’, Aricio Treitinger’

" Departamento de Andlises Clinicas, Universidade Federal de Santa Catarina,
Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil.
2 PGFAR, Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil.
3 Fundagao Universidade Regional de Blumenau, Santa Catarina, Brasil.

Introducao: A infeccao pelo HBV é importante causa de morbidade e mortalidade. A Organi-
zagao Mundial da Satde estima que dois bilhdes de pessoas apresentem evidéncias sorolé-
gicas de infeccdo, passada ou presente, pelo HBV. Entre estes, mais de 350 milhdes sao por-
tadores cronicos. No Brasil o programa de imunizagao inclui a vacina contra o HBV para re-
cém nascidos desde 1998. A partir de 2001 a faixa etéria foi ampliada até 19 anos de idade.
Em Santa Catarina essa vacina é recomendada para menores de 5 anos desde 1993. Objeti-
vo: O objetivo desse estudo foi determinar, entre criancas e adolescentes de 10 a 15 anos de
idade de Blumenau, Santa Catarina, a soroprevaléncia de marcadores do HBV através do
HBsAg, anti-HBc total e anti-HBs e a cobertura vacinal através da analise da carteira de vaci-
nacdo. Métodos: O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Estudos com Seres Huma-
nos da Universidade Federal de Santa Catarina (processo 238/2007). Participaram deste es-
tudo realizado de outubro de 2007 a setembro de 2008, 372 criangas e adolescentes. Os
marcadores HBsAg, anti-HBc total e anti-HBs foram analisados por ensaios imunoenzimati-
cos de microparticulas (Abbott, AXSYM system, Wiesbaden, Germany). Resultados: Na po-
pulacdo estudada se verificou que 0,81% foi soro reagente, simultaneamente, para HBsAg e
anti-HBc total, enquanto 0,27% foi soro reagente tanto para anti-HBc total como para anti-
HBs, respectivamente. 99,73% da populacao estudada se submeteram ao esquema vacinal
completo. Mais de dez anos apos submetidos ao esquema completo de vacinagao contra he-
patite B, 49,73% dos adolescentes apresentaram titulo de anti-HBs >10mUl/mL. Conclusao:
Nossos resultados sugerem que a vacinagdo contra o HBV pode ter contribuido, parcialmen-
te, para o indice de soroprevaléncia dos marcadores da infeccéo na populacao estudada, mas
em futuros estudos a imunizacao dos neonatos deve ser investigada para avaliar a necessi-
dade de modificacoes na atual estratégia de vacinagao.
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IMUNIZAGAO PARA HEPATITE B: ESTUDO DOS MARCADORES SOROLOGICOS
HBSAG, ANTI-HBC TOTAL E ANTI-HBS NO MUNICIPIO DE CHAPECO (SC)

Joel da Cunha, Natalia G. Scaraveli, Iraci Tosin, Aricio Treitinger, Celso Spada*
Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Introducao: A infecgao pelo virus da hepatite B (HBV) é responsavel por um alto indice de
morbidade e mortalidade. Aproximadamente 400 milhdes de pessoas no mundo seriam por-
tadoras cronicas, o que representa 7% da populacao mundial. No Brasil, estima-se que 15%
da populagdo jé teria tido contato com o HBV, com 1% apresentando cronicidade. No ano de
1993, seguindo o plano do Programa Nacional de Imunizagdo para a Hepatite B, houve em
Santa Catarina uma vacinagdo em grande escala em criangas menores de 4 anos, objetivan-
do uma imunizagao para o HBV no Estado e em todo o Pais. Objetivo: Avaliar a prevaléncia
dos marcadores de infeccao e de imunizacao para o virus da hepatite B em adolescentes com
idade entre 10 e 16 anos, estudantes do ensino fundamental do municipio de Chapecd - SC.
Método: Foram avaliados amostras de sangue de estudantes voluntérios, (n = 418) do ensi-
no fundamental de Chapecd, abrangendo escolas municipais, estaduais e particulares no ano
2008. A coleta do material biol6gico, foi realizada nas proprias escolas e o material imediata-
mente transportado ao laboratério de andlises clinicas. Os marcadores imunoldgicos HBSAg,
anti-HBc total e anti-HBs foram determinados por método imunoenzimatico (ELISA), através
do equipamento AxSYM com o uso de kits comerciais (Abbott®). A andlise estatistica foi re-
alizada por andlise inferencial para diferentes proporcdes. Resultados: Na determinacdo dos
marcadores, se obteve resultados que conferem uma prevaléncia de 0,24% para o marcador
HBsAg e 1,44% para o marcador anti-HBc. Para o marcador anti-HBs, os resultados foram
classificados conforme a seguinte titulago: titulo igual a zero (anti-HBs = 0 miU/mL), ten-
do-se obtido uma prevaléncia de 12,44%; titulo maior que zero e menor que dez (0 < anti-
HBs < 10 mlU/mL), apresentando 39% de prevaléncia; e titulo igual ou maior a dez (anti-
HBs >10 mIU/mL), com um resultado de 48,56%. Conclus@o: Os resultados obtidos demons-
tram que a prevaléncia de infeccdo pelo HBV na populagao estudada encontra-se dentro dos
valores esperados, ressaltando que 87,56% dos voluntarios apresentaram titulos para o mar-
cador anti-HBs, que é o indicador de imunizagao padréo e estabelecido no Programa Nacio-
nal de Imunizacao para a Hepatite B. Estes resultados permitem concluir que o programa de
imunizagao para o0 HBV em Chapec6 estao em conformidade com os dados de imunizagéo
em programas internacionais.
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SOROPREVALENCIA DA HEPATITE C NO MUNICIPIO DE CHAPECO (SC)
Joel da Cunha, Natalia G. Scaraveli, Iraci Tosin, Aricio Treitinger, Celso Spada*
Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Introducao: Estima-se que ha aproximadamente 170 milhdes de portadores ou doentes cro-
nicos com o virus da hepatite C (HCV), constituindo junto com o virus da hepatite B (HBV)
um grave problema na drea de satde publica em todos os continentes. No Brasil, conforme
a Organizacao Mundial de Saude (OMS), ha uma endemia intermediaria para Hepatite C, com
o Estado de Santa Catarina apresentando uma incidéncia de 17 casos por 100.000 para he-
patite C. Contudo, o real perfil epidemioldgico desta doenca no Estado ainda é pouco conhe-
cido, sendo necessario a realizacao de estudos que visam determinar a prevaléncia de infec-
tados, e com isso auxiliar os 6rgdos publicos a instituirem medidas mais efetivas de pre-
vengdo e conscientizagéo. Objetivo: Este trabalho pretendeu estabelecer a prevaléncia do
marcador de infeccdo para o virus da hepatite C (HCV), o anti-HCV, em adolescentes com ida-
de entre 10 e 16 anos, provenientes do ensino fundamental de escolas da rede publica e pri-
vada no municipio de Chapecd (SC). Método e resultados: Estudantes (n = 418) do ensino
fundamental do municipio de Chapecd (SC), voluntdrios, pertencentes a escolas municipais,
estaduais e particulares, esclarecidos da pesquisa e com autorizacao dos pais, participaram
deste estudo por um periodo de 6 meses (Margo até Agosto) no ano 2008. A coleta do ma-
terial biologico, sangue, foi realizado nas proprias escolas e o material imediatamente trans-
portado ao laboratério de andlises clinicas. O marcador soroldgico para avaliar a prevaléncia
do HCV foi o anti-HCV. O método analitico utilizado para determinar a presenca de anticor-
pos contra o HCV foi 0 ensaio imunoenzimético (ELISA), através do equipamento AXSYM (Ab-
bott®), no qual fez-se uso de kits comerciais da mesma marca, Abbott. A andlise estatistica
foi realizada por andlise inferencial para diferentes proporgoes. Apos realizacao de varios en-
contros com professores, alunos e pais, seguidos de palestras de caréter informdtico e ins-
trucional, realizou-se as coletas, e 0s resultados obtidos apresentaram uma prevaléncia para
0 marcador Anti-HCV de 0%, no municipio de Chapecd (SC). Conclus@o: No ano de 1993,
seguiu-se o plano do Programa Nacional de Imunizacao para a Hepatite B e controle e/ou er-
radicagdo da Hepatite C. Em Santa Catarina este programa foi aplicado em criangas menores
de 4 anos, alcancando, pelo apresentado, resultados satisfatorios quando comparados a ou-
tras regioes do pais. Implica dizer que o indice zero (0) para anti-HCV resulta da nao incidén-
cia deste virus na populagéo em estudo e possivelmente nesta faixa etéria do municipio.
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AVALIAGAO DA ATIVIDADE PROLIFERATIVA DE CELULAS MONONUCLEARES
HUMANAS /N VITRO FRENTE AO NORFLOXACIN E DERIVADOS SINTETICOS

Isabel Daufenback Machado*; Ednéia Casagranda Bueno; Karine Cordeiro de Souza &
Rogério Corréa (Universidade do Vale do ltajai)

Introdugao: A pesquisa por novos agentes antibacterianos e dos respectivos mecanismos de agao
tem se mantido como alvo de estudo devido & crescente presenca de multi-resisténcia bacteriana,
sendo a classe dos antibacterianos fluoroguinolnicos de grande interesse devido ao amplo espec-
tro de acdo, poténcia e propriedades farmacocinéticas. Além da procura de novos compostos com
atividade antibacteriana, também tem sido alvo a identificacdo de compostos com atividade imuno-
moduladora. A atividade imunomodulatria dos compostos sobre diversos eventos celulares e hu-
morais de defesa pode proporcionar a inibicao ou a estimulagdo do sistema imune, esta dltima de
fundamental importancia no combate aos agentes agressores. O presente estudo objetivou avaliar a
atividade imunomodulatéria do norfloxacin (NORY), brometo de fenacila (BF) e um aduto destes (NOR-
BF) sobre células mononucleares humanas obtidas do sangue periférico de doadores saudaveis. Ma-
teriais e métodos: As células mononucleares humanas (1x106 células/mL) foram expostas ao NOR,
BF ou NOR-BF (1 a 50 ug/mL), na presenca e na auséncia do mitogeno fitohemaglutinina (PHA, 5
ug/mL), durante 72 horas a 37°C e com 5% de C02. O controle basal foi determinado pela incubagao
de células isoladamente em meio de cultura DMEM (Meio de Eagle modificado por Dulbecco), o con-
trole positivo de proliferacao celular foi PHA e o controle positivo de citotoxicidade foi dimetilsulfoxi-
do (DMSO, 10%). A atividade dos compostos sobre a crescimento celular foi determinada pelo en-
saio de reducdo do azul de tetrazolio (MTT), com leitura a 570 nm. Os resultados de quatro experi-
mentos realizados em quadruplicata foram expressos em percentagem de proliferagao celular versus
controle basal. Resultados: O NOR ndo interferiu no crescimento celular na auséncia de PHA
(p>0,05), mantendo a atividade do mitégeno quando incubados simultaneamente no cultivo celular
(p>0,05 frente & PHA) nas concentracoes de 1, 5 e 25 ug/mL. O BF incubado junto &s células apre-
sentou atividade citotéxica nas quatro concentragoes testadas (p<0,01), com equivaléncia ao DMSO
nas concentracoes de 25 e 50 ug/mL (p>0,05). O BF (1 e 5 ug/mL) na presenca de PHA manteve
a atividade proliferativa do mitogeno (p>0,05), enquanto que na concentragao de 50 ug/mL mos-
trou atividade citotéxica semelhante a0 DMSO (p>0,05). 0 aduto NOR-BF na auséncia do mitégeno
apresentou atividade proliferativa (p<0,05), sendo na concentragdo de 50 pg/mL similar ao proprio
mitégeno (p>0,05). O aduto NOR-BF incubado simultaneamente ao mitdgeno manteve a atividade
do mesmo (p>0,05). Conclusao: A atividade citotdxica exclusiva do BF foi inibida quando este foi
adicionado ao NOR, promovendo o aumento na atividade proliferativa do novo aduto NOR-BF. Cabe
ressaltar ainda a necessidade de avaliacao deste aduto quanto a atividade antimicrobiana.

Apoio: CAPES
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ANALISE DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS DOADORES DE SANGUE
COM SOROLOGIA POSITIVA PARA DOENGA DE CHAGAS NO
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA - RS

Janete Monteiro, Juliana P. Cogo*, Karla N. Pereira, Marinei C. P. Ribeiro, Zanoni
Zegala,Sandra Trevisan Beck

UFSM - Universidade Federal de Santa Maria - RS

NTRODUGAO: A Doenca de Chagas ¢ ainda um dos maiores problemas de satide ptiblica na
drea rural e urbana da América Central e América do Sul, onde 16 a 18 milhdes de pessoas
sdo infectadas, com aproximadamente 300.000 novos casos por ano. Enquanto a trans-
missao classica vem sendo controlada por programas sanitarios para erradicar os vetores
nas areas endémicas, a transfusao de sangue tem se tornado um frequente caminho para a
transmissdo, principalmente nas areas urbanas. Varios individuos que se encontram na fase
cronica sdo assintométicos, e desconhecem a existéncia ou origem dessa infeccdo. O obje-
tivo deste trabalho foi avaliar o perfil epidemiolégico dos doadores de sangue com sorologia
positiva para a Doenga de Chagas no Hospital Universitario de Santa Maria (HUSM), no Rio
Grande do Sul, Brasil. MATERIAIS E METODOS: Foram avaliados, retrospectivamente, os da-
dos referentes a idade, sexo, naturalidade e residéncia obtidos através da entrevista prévia a
doacdo e resultados da triagem soroldgica de todos os doadores de sangue do Servigo de
Hemoterapia do HUSM no periodo de janeiro de 2004 a margo de 2008. RESULTADOS: En-
tre 25.207 doacdes realizadas, 246 apresentaram sorologia reagente ou indeterminada para
a Doenca de Chagas. Destas doagoes 27,24% eram do sexo feminino e 72,76% do sexo mas-
culino. A maioria dos doadores, tanto do sexo feminino (79,89%) como do sexo masculino
(85,07%) tinham idade igual ou superior a trinta anos. Considerando o aspecto referente a na-
turalidade e residéncia a maioria dos doadores eram oriundos de 63 cidades proximas, em-
bora a maior procedéncia (32,93%) tenha sido de individuos naturais (17,48%) ou naturais e
residentes em Santa Maria (15,45%). CONCLUSAQ: As doacdes com sorologia reagente pa-
ra Doenca de Chagas foram realizadas, predominantemente, por individuos maiores de 30
anos, que nasceram e continuam residindo no municipio de Santa Maria, o qual ndo é consi-
derado endémico para essa doenca. Pode-se supor que a contaminagéo tenha ocorrido de-
vido ao tréansito intenso entre cidades endémicas proximas, por lazer ou motivo profissional.
Transmissao congénita nao pode ser descartada, sugerindo pesquisa sorologica materna.
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FREQUENCIA DE HEMOCOMPONENTES DESCARTADOS DEVIDO A RESULTADOS
SOROLOGICOS INCONGLUSIVOS PARA A DOENGA DE CHAGAS NO SERVIGO DE
HEMOTERAPIA DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA - RS

Karla Nunes Pereira, Janete Monteiro Juliana P. Cogo, Marinei C. P. Ribeiro,
Zanoni Zegala, Sandra Trevisan Beck

UFSM - Universidade Federal de Santa Maria

INTRODUGAO: O diagndstico da Doenga de Chagas depende em grande parte do resultado
de provas soroldgicas, sobretudo na fase cronica da infeccao parasitaria. A pesquisa de an-
ticorpos especificos para o Tripanossoma Cruzy, utilizando técnicas padronizadas, permite
diminuir a ocorréncia de infecgoes devido a transfus@o sangiiinea, na populacao nao expos-
ta a transmissao vetorial dessa zoonose. Entretanto, um dos maiores problemas enfrentados
atualmente pelos servicos de hemoterapia é a alta freqiiéncia de resultados sorolégicos in-
determinados, o que faz com que muitos individuos sadios sejam rotulados como portado-
res da doenca, e com isto fiquem inaptos a doacéo de sangue. O objetivo deste trabalho foi
comparar a indice de desprezo de hemocomponentes por sorologia reagente e sorologia in-
determinada para a Doenga de Chagas no Servigo de Hemoterapia do Hospital Universitario
de Santa Maria - RS. MATERIAIS E METODOS: Foram avaliados, retrospectivamente, o0s re-
sultados da triagem sorolégica de todos os doadores de sangue do Servigo de Hemoterapia
do HUSM no periodo de janeiro de 2004 a dezembro de 2007. RESULTADOS: O total de
doacoes de sangue realizadas no periodo estudado foi de 25.207 doacoes, sendo que des-
tas 246 apresentaram sorologia reagente ou indeterminada para a Doenga de Chagas, sendo
seus hemocomponentes desprezados. De todos os hemocomponentes descartados 63,01%
foi por sorologia reagente e 36,99% por resultado indeterminado. CONCLUSAQ: Aproximada-
mente um ter¢o dos hemocomponentes descartados devido a reatividade na Sorologia para
Doenca de Chagas, poderia ser evitado se um namero significativo de amostras nao perma-
nece sem resultado definitivo. Apesar do emprego de testes enzimaticos com grande espe-
cificidade e sensibilidade, ressalta-se a urgéncia de testes sorologicos ou estratégias que
minimizem tal ocorréncia.
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VARIAGOES EM T CD4* E T CD8* DE PACIENTES COM CANCER COLORRETAL EM
RELAGAO AO SEXO E ESTADIO DA DOENGA

Iria Luiza G Farias'?, Nélia M Portugal Flores?, Maria do Carmo A Santos'?Maiana P de
Melo*, Thais T Barcelos?, Julia G Farias', Juarez Chiesa? Maria Rosa C Schetinger'
'Pos-Graduacéo Bioquimica Toxicolégica UFSM; 2 HUSM; *

Curso Farmécia Bioquimica UFSM

INTRODUGAO: A supesséo imune ocorre em um nivel molecular e celular. Varios mecanis-
mos para a supressdo imunoldgica tém sido descritos, afetando a imunidade inata e adapta-
tiva, com a supressao ligada a pior evolugao clinica. Os pacientes com cancer colorretal e
baixa relacao T CD4+/T CD8* tem uma melhor evolugéo clinica, sendo significativamente mai-
or sobrevida em 5 anos, independente do estadio da doenca e idade. A infiltracao de células
T CD8* nos tumores contribui para uma melhor sobrevida dos pacientes. O objetivo deste es-
tudo € relacionar as contagens de linfocitos T CD4* e T CD8* com os estadios TNM do can-
cer colorretal e o sexo dos pacientes. PACIENTES E METODOS: Estes dados sao partes de
um ensaio clinico envolvendo pacientes com céncer colorretal, atendidos no Servigo de On-
cologia do HUSM/UFSM. Foram analisados por citometria de fluxo, em aparelho FACSCalibur,
amostras de sangue coletadas em EDTA de 42 pacientes, com idade média de 62 anos, de
ambos 0s sexos. Este projeto foi aprovado pelo CEP da Universidade Federal de Santa Maria.
RESULTADOS: a relagao CD4+/CD8* foi significativamente maior nas mulheres (2,16) do que
nos homens (1,56). Os valores absolutos de T CD8* foram menores no grupo das mulheres.
Mulheres sem metdstases apresentavam contagem de T CD8* de 439,8 cel/uL, superior as
mulheres com metdstases, com valores de 347cel/ uL, porém menores que os homens, que
apresentaram respectivamente 650,91 e 744,5cel/ uL .0 mesmo perfil foi observado em re-
lagcéo ao comprometimento por metastases nos linfonodos perirretais e pericolocos (estadi-
oN). Conforme aumenta o nimero de linfonodos comprometidos, diminuem a contagem de
linfécitos T CD8*, com as mulheres apresentando valores menores que 0s homens. Com re-
lagao a extensao do tumor (estadio T), também observa-se uma reducdo importante no nu-
mero de células T CD8* nas mulheres em relagdo aos homens e ao estadio mais avangado
da doenca.Os linfécitos T CD4* ndo apresentaram diferencas significativas entre homens e
mulheres nos diferentes estadios da doenca.
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IMPORTANCIA DE CELULAS T DUPLO NEGATIVAS (DN) o8 E 18
NA TUBERCULOSE PULMONAR.

PINHEIRO, M.B.*'; MIRANDA, S.8%.; MARTINS-FILHO, O.A.*; SATHLER-AVELAR, R.%;
VITELLI-AVELAR, D.M.%; GUIMARAES, T.M.P.D." & TOLEDO, V.P.C.P!

1-FACULDADE DE FARMACIA DA UFMG, 2-FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG,
3-INSTITUTO RENE RACHOU - FIOCRUZ/MG.

A Tuberculose (TB) continua sendo um sério problema de saude publica. Numerosos estu-
dos vém enfatizando o importante papel da imunidade celular na eliminacao da bactéria. Es-
tudos recentes tém apontado um papel importante das células T duplo negativo (DN) a.f e
v& na defesa contra patégenos intracelulares. Neste trabalho propomos uma avaliagao da
resposta imune das células T DN em pacientes com TB pulmonar antes do tratamento qui-
mioterapico bem como em individuos saudéveis nao reatores ao teste tuberculinico (TT), por
citometria de fluxo. Foram avaliados seis pacientes com TB pulmonar e seis controles sau-
daveis (TT<10mm). Realizou-se duas abordagens neste estudo: a avaliagao ex-vivo e a cul-
tura. No estudo ex-vivo os linfocitos do sangue periférico foram analisados utilizando-se 0s
seguintes marcadores: CD4, CD8, a3, yd e HLA-DR. Na segunda abordagem realizamos a
cultura de células mononucleares do sangue periférico (PBMC) estimuladas por 48 horas
com antigenos do Mycobacterium tuberculosis da cepa de referéncia H37Rv. Nesta aborda-
gem foram utilizados os seguintes marcadores: CD4, CD8, a.f, v, INF-y, TNF-c. € IL-10. Na
andlise ex vivo foi observado maior expressao da molécula HLA-DR (p<0,05) nas células DN
?? dos pacientes com tuberculose quando comparados com o controle, denotando o estado
de ativacao dessa subpopulacdo celular. Quanto ao padrao de citocinas produzidas apos es-
timulo in vitro observou-se que as células T DN a8 dos pacientes produzem niveis maiores
(p <0,05) de IL-10 enquanto que as células T DN yd dos pacientes produzem maiores niveis
de INF-y e TNF-o (p <0,05). Desta forma, parece que as células T DN yd ja estavam pré-ati-
vadas no paciente, demonstrando que a resposta imune efetora j& se desenvolvia ao tempo
de coleta das amostras. Quanto ao perfil de citocinas produzidas por estas subpopulagées
celulares, entende-se que as células T DN yd possui participacao no processo inflamatorio e
defesa contra o bacilo, através da produgdo de citocinas inflamatdrias, enquanto que as cé-
lulas T DN of participam mais intensamente na regulagdo deste processo, através da se-
crecdo de IL-10. Assim, supde-se que estas pequenas populagdes de linfécitos possuem im-
portancia no processo de defesa contra micobactéria.

APOIO FINANCEIRO: FAPEMIG.
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IMUNORREGULAGAO POR CELULAS T DUPLO NEGATIVAS off E y5 NA TUBERCULOSE

PINHEIRO, M.B.*"; MIRANDA, S.S?.; MARTINS-FILHO, O.A%; SATHLER-AVELAR, R.; VITEL-
LI-AVELAR, D.M.*; GUIMARAES, T.M.PD.' & TOLEDO, V.P.C.P!

1-FACULDADE DE FARMACIA DA UFMG, 2-FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG, 3-
INSTITUTO RENE RACHOU - FIOCRUZ/MG.

Numerosos estudos vém enfatizando o importante papel da imunidade celular na eliminagao
do Mycobacterium tuberculosis. Pesquisas recentes apontam um papel importante das célu-
las T duplo negativo (DN) o3 € vd na defesa contra patégenos intracelulares. Neste trabalho
propomos uma avaliacao in vitro da resposta imune mediada pelas células T DN em pacien-
tes com tuberculose pulmonar (TB) ndo avancada e em pacientes com TB avancada, ambos
antes do tratamento quimioterapico. Foram avaliados trés pacientes com a forma avangada
da TB e trés pacientes com a forma ndo avangada. Realizou-se duas abordagens neste estu-
do: a avaliacao ex-vivo e a cultura. No estudo ex-vivo os linfocitos do sangue periférico foram
analisados utilizando-se os seguintes marcadores: CD4, CD8, a3, yd e HLA-DR, através da
citometria de fluxo. Na segunda abordagem realizamos a cultura de células mononucleares
de sangue periférico (PBMC) estimuladas com antigenos por 48h. Nesta abordagem foram
utilizados os seguintes marcadores: CD4, CD8, af, yd, INF-y, TNF-a e IL-10. Na andlise ex
vivo foi observado um maior percentual de células T DN af nos pacientes com doenca
avancada (P<0,025) e um menor percentual de células T DN yd também nestes pacientes
(P>0,975). 0 marcador de ativacao celular HLA-DR foi expresso em maior quantidade nas
células T DN y& dos pacientes com doenca avancada do que na forma nao avancada
(P<0,025). Quanto ao padrdo de citocinas, observou-se que as células T DN off do grupo
com doenca avancada produz mais INF-y e elevados niveis de IL.-10 que os pacientes com
forma nao avangada (P<0,025). J4 as células T DN yo dos pacientes com TB avangada pro-
duzem niveis consistentes de INF-y e TNF-o. comparados aqueles com TB ndo avangada
(P<0,025). Desta forma, nosso estudo sugere que as células T DN participam de forma dife-
rente nas duas formas clinicas da doenga, sendo que, as DN o estariam menos ativadas e
mais relacionadas a produgao de citocina reguladora e as células DN y§ estariam mais ativa-
das e relacionadas com atividade inflamatoria, o que condiz com o quadro de doenca
avancada, no qual espera-se encontrar um elevado grau de inflamagao. Assim, parece que
estas células sao importantes ndo s6 para o controle do bacilo, mas também, para a reso-
lugao das lesoes inflamatorias da doenca.

Apoio financeiro: FAPEMIG.
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EFEITO INIBITORIO_DO EXTRATO EUPHORBIA TIRUCALLI SOBRE A
PROLIFERAGAO DE CELULAS SANGUINEAS EM RATOS.
Michel M. Machado; Janaina D. Mahlke, Aline A. Boligon, Andriéli C. Feltrin, lvana
B.M.Cruz, Jodo B.T. da Rocha, Margareth L. Athayde

0 uso de plantas medicinais como fonte terapeutica é generalizada na medicina popular bra-
sileira. Esta tendéncia tem contribuido significativamente para o elevado consumo nao s6 de
plantas medicinais, bem como medicamentos fitoterapicos. Organizacao Mundial da Sadde
(OMS) considera que cerca de 80% da populagdo mundial depende principalmente da me-
dicina tradicional para os seus cuidados de saude primérios. Euphorbia tirucalli L. (Euphor-
biaceae) conhecido popularmente como Aveloz tem sido amplamente utilizada na medicina
popular para o tratamento de uma variedade de doengas, tais como infecgoes microbianas,
alteracoes de imunidade e cancer. No entanto, alguns estudos sugerem que o latex da E. ti-
rucalli pode agir como imunossupressor e é freqiientemente associada ao aparecimento do
Linfoma de Burkitt, um tipo de céancer. O objetivo deste estudo foi verificar os efeitos do ex-
trato da planta mais de leucdcitos e plaquetas, bem como sobre o sistema imune utilizando
culturas de células sanguineas de amostras de ratos Wistar machos. Os resultados demons-
traram que o extrato de E. tirucalli provocou trombocitopenia, leucopenia e linfopenia con-
duzindo a um déficit na resposta imune.
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PREVALENCIA DE HBV CRONICA E CO-INFECGAO COM HCV EM
LABORATORIO PRIVADO DE SAOQ PAULO

Murilo R Melo*, Keli C Melo, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati
Total Laboratdrios - Plano SAL Servico de Apoio aos Laboratérios

Introducao: Aproximadamente 400 milhdes de pessoas vivem com infeccdo cronica pelo HBV no
mundo e, a cada ano, 500 mil morrem pela cirrose e carcinoma hepatocelular ocasionados pela
infecgdo. A co-infecgéo pelo HCV é importante fator de risco para cirrose e hepatocarcinoma.

Objetivo: Avaliar a proporcao de pacientes com HBsAg-positivo com co-infecgao pelo HCV
(sorologia positiva), em solicitacoes de rotina em laboratério privado de Sao Paulo.

Casuistica e métodos: Avaliamos retrospectivamente 9115 pacientes ambulatoriais selecio-
nados por consulta em banco de dados de laboratdrio privado, que haviam realizado testes
sorol6gicos concomitantemente para HCV e HBsAg entre 1/1/2007 e 31/12/2008. Na consul-
ta, foram selecionados o sexo e idade e dados laboratoriais dos pacientes.

Resultados: Os testes de HCV e HBsAg foram realizados concomitantemente em nosso ser-
vico em 9115 pacientes, sendo 5893 do sexo feminino e 3222 do sexo masculino. 0s homens
apresentavam média de idade (41,2 anos, DP=17,3) superior as mulheres (37,3 anos,
DP=15,6, p<0,001). Encontramos 135 (1,5%) HBsAg positivos e 154 (1,7%) HCV positivos,
havendo 4 pacientes com os dois testes positivos (sendo dois homens e duas mulheres, de
36 a 72 anos). A soroprevaléncia de HCV foi maior em homens (72casos, 2,2%) do que em
mulheres (82 casos; 1,4%, p=0,012), sendo 0 mesmo observado em relagdo ao HBsAg, on-
de observamos sua positividade em 86 (2,7%) homens e 49 (0,8%) mulheres (p<0,001).

Conclusdes: A presenca de anti-HCV foi observada em 4 (3%) dos 135 pacientes com HBsAg
positivos. Ambas infeccoes foram mais comuns nos pacientes do sexo masculino.
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POSITIVIDADE DE HLA B27 POR SEX0 EM SOLICITA(;ﬁES MEDICAS DE ROTINA
Keli C Melo, Murilo R Melo*, Daniel Barrio, Marina Morgado, Carlos AF Ballarati
Total Laboratdrios - Plano SAL Servigo de Apoio aos Laboratérios

Introducao: A associacao da molécula HLA-B27 com a espondilite anquilosante (AS) e ou-
tras espondilartropatias (SpA), permanece como uma das mais fortes verificada entre molé-
culas HLA e doencgas humanas. A associagao com o HLA-B27 varia nas diferentes SpA, sen-
do de aproximadamente 50% nas artrites psoriatica ou enteropética, de 80% na artrite reati-
va e superior a 95% na AS idiopética.

Objetivo: Avaliar a proporcéo de solicitacdes com positividade para HLA-B27, em solici-
tagles espontaneas, por sexo. Casuistica e métodos: Avaliamos retrospectivamente 1436 pa-
cientes ambulatoriais selecionados por consulta em banco de dados de laboratério privado,
que haviam realizado pesquisa de HLA-B27 por PCR entre 1/1/2007 e 31/12/2008. Na con-
sulta, foram selecionados o sexo e idade e dados laboratoriais dos pacientes.

Resultados: A maioria dos testes (765; 53%) foi realizada em pacientes do sexo feminino. A
positividade do HLA-B27 foi maior em homens (121/671; 18%) do que em mulheres (75/765;
9,8%; qui-quadrado, p< 0,001). A positividade geral foi de 13,6% (196/1240). Os pacientes
do sexo masculino realizaram o teste com idade (média 39,5 anos, DP=12,3) inferior as pa-
cientes do sexo feminino (41,5 anos, DP=12,3; teste-t, p< 0,001). A idade também foi in-
ferior nos pacientes com teste positivo (38,6anos x 40,9 anos nos negativos), embora tenha
ocorrido casos de pacientes até 77 anos com HLA-B27 positivo.

Conclusées: Apesar da literatura apontar uma relagéo de positividade do HLA-B27 de 3 ho-
mens para 1 mulher, em nossa casuistica a relacao foi 2:1. Esse achado pode ser um viés
amostral, refletindo o maior cuidado a satde por pacientes do sexo feminino, ou uma parti-
cularidade da nossa populagéo, devendo ser confirmado em outros servigos.
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AVALIAGAO DA CO-INFECGAO DE CMV, HBV E HCV EM PACIENTES HIV/SIDA
MAIORES DE 18 ANOS ATENDIDOS NO HOSPITAL DIA DE PASSO FUNDO.
Débora Fior', Rober Rosso?

"Universidade de Passo Fundo; ?Rede Metodista de Ensino do Sul IPA- Porto Alegre

A infeccdo pelo HIV é pandémica e cursa com evolucao cronica para a imunodeficiéncia.
Devido a isto, a co-infeccdo com outras viroses pode ter uma manifestagao clinica mais exac-
erbada, como o caso das hepatites virais e a reativagao do citomegalovirus. Este trabalho teve
0 objetivo de avaliar o perfil dos individuos maiores de 18 anos atendidos no Hospital Dia de
Passo Fundo, bem como a prevaléncia de co-infeccao pelo CMV, HCV e HBV. Foram avalia-
dos 331 prontudrios de individuos com HIV/SIDA registrados no Hospital Dia de Passo Fundo
em um estudo observacional retrospectivo. Obteve-se prevaléncia maior de mulheres entres
0s individuos pesquisados. 0 CMV IgG teve 100% de prevaléncia no ano de 2007, e uma
incidéncia de 6,2% de citomegalovirose aguda. Para o HCV a prevaléncia de 20,6%. Para o
marcador HBsAg néo se encontrou nenhum resultado positivo em 2007. Para o anti-Hbs a
positividade encontrada foi de 27,6%. Portanto, a prevaléncia de co-infecgdes virais com
HIV/SIDA, principalmente com HCV na amostra analisada pode ser considerada elevada.
fazendo-se necessério o correto acompanhamento e monitoramento soroldgico dos
pacientes portadores do virus HIV.
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RELEVANCIA DA DETERMINAGAO DO MARCADOR SOROLOGICO ANTI-HBS EM
DOADORES DE SANGUE ANTI-HBGC REAGENTES

Zanoni Segala, Janaine Oliveira Sturm, Adriana Najai Stein Bortolotto, Sandra
Trevisan Beck*. Servigo de Hemoterapia do Hospital Universitario de Santa Maria;
Universidade Federal de Santa Maria

Introducao: Para evitar a transmissao do VHB em transfusoes sanguineas, adota-se, desde
1993, a pesquisa associada dos marcadores sorolégicos HBsAg e anti-HBc total nos pré-do-
adores de sangue, 0 que diminuiu muito a incidéncia da Hepatite B pos-transfusional, que
ocorria devido a fase de janela soroldgica, ndo detectada anteriormente. Atualmente um gran-
de nimero de individuos séo impedidos de doar sangue devido a presenca de anticorpos an-
ti-HBc detectado na triagem sorologica. Isto torna o provavel doador ansioso quanto a sua
situacao, uma vez que ndo sdo realizados rotineiramente testes complementares para deter-
minar o perfil de imunidade (anti-HBs reagente) ou possivel infecgao oculta pelo virus B (re-
atividade isolada para anti-HBc). O presente trabalho teve por objetivo determinar a frequen-
cia de individuos com perfil de infecgao resolvida, pelo VHB, entre os individuos apresentan-
do resultado reagente para o marcador anti-HBc. Material e Métodos: Foram avaliados os
resultados de 9206 doagdes de sangue realizadas entre 0s meses de janeiro de 2007 a julho
de 2008. Os dados foram obtidos através dos registros encontrados nos arquivos do Servigo
de Hemoterapia do Hospital Universitério de Santa Maria. Os marcadores sorolégicos HBsAg
e anti-HBc foram pesquisados através de teste imunoenzimético ELISA (Hepanostika®
HBsAg Ultra BIOMERIEUX) (Enzygnost® Anti-HBc DADE Behring). A determinagao do anti-
HBs foi realizada por MEIA-AXSYM ® ABBOTT LTDA. Resultados: Entre os 9206 doadores,
310 (3,37%) apresentaram reatividade para pelo menos um dos marcadores para as doencas
infecciosas pesquisadas na triagem soroldgica para doacao. O anticorpo anti-HBc foi o mar-
cador detectado com maior freqiiéncia (36,7%), seguido pelos anticorpos detectados na Do-
enca de Chagas (26,0%). A presenca de anticorpos anti-HBs foi detectada em 80,7% dos in-
dividuos anti-HBc reagentes. Conclusao: O marcador anti-HBs, detectado na maioria dos do-
adores pesquisado é uma informacao relevante, uma vez que indica bom progndstico, dimi-
nuindo a angustia frente a possibilidade deste individuo ser um portador crénico do VHB. Os
individuos com reatividade isolada para anti-HBc devem ser encaminhados para maiores in-
vestigacoes sobre a possibilidade de infeccdo oculta pelo VHB.
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RELEVANCIA DO TESTE DE AVIDEZ DE IGG PARA IDENTIFICAGAO
DE PROVAVEIS CAS0S AGUDOS DE TOXOPLASMOSE EM UM
AMBULATORIO PRE-NATAL DE ALTO RISCO.

Alexandre Kieslich da Silva; Felipe Polgati Diehl;
Sandra Trevisan Beck*; Cristine Kolling Konopka.

Hospital Universitario de Santa Maria - Universidade Federal de Santa Maria - RS

INTRODUGAO: Conhecer o perfil sorolégico da toxoplasmose na mulher em idade fértil torna-se
importante, pois determinar a fase da infecc@o, principalmente na gestante, é crucial para a ins-
tituicdo ou ndo da quimioterapia. O diagndstico pré-natal da infeccao, seguido pela terapia pré-
natal, reduz a freqiiéncia e a gravidade da toxoplasmose congénita. OBJETIVO: Determinar a pre-
valéncia soroldgica da infeccao por Toxoplasma gondii verificando a presenca de perfil sorologi-
co de fase aguda através da determinacdo da avidez de IgG. MATERIAIS E METODOS: Estudo
observacional transversal retrospectivo,através da andlise de prontudrios de 634 gestantes que
consultaram no Ambulatdrio de Pré-natal de alto risco do Hospital Universitério de Santa Maria,
entre janeiro de 2005 e dezembro de 2006. Foram analisados os registros dos resultados de pes-
quisa sorologica de IgG e IgM anti- T.gondlii realizados pelo método MEIA (sistema AXSYM® ) e
ELFA (Sistema Vidas® ).As gestantes foram classificadas como: imunes (sorologia IgG reagen-
te e IgM nao reagente ); suscetiveis ( IgG e IgM nao reagentes). Gestantes com sorologia IgG e
IgM reagentes, foram classificadas de acordo com teste de avidez de IgG. Presenca de IgG de
baixa avidez, determinado até a 162 semana de gestagao, caracterizou provavel caso de doenca
aguda, enquanto gestantes apresentando IgG de alta avidez, foram consideradas imunes. Foram
excluidas da pesquisa gestantes HIV positivas ou prontudrios incompletos. RESULTADOS: Foram
incluidas no estudo 408 pacientes. Em 2005 (n=140), 93 (66,4%) foram classificadas como
imunes, 41 (29,3%) suscetiveis, 3 (2,1%) provavel doenga aguda e 3 (2,1%) casos com teste da
avidez de IgG realizado ap6s o quarto més de gestagdo. Em 2006 (n=268), observou-se 178
(66,4%) imunes, 80 (29,9%) suscetiveis, 3 (1,1%) doenca aguda e 7 (2,6%) casos, cujo teste
de avidez da IgG foi realizado além do tempo estabelecido. Entre as 16 (3,9%) das gestantes apre-
sentando IgM anti-T.gondii, o teste de avidez, realizado no periodo correto, permitiu identificar 6
(1,5%) casos de provavel infeccao aguda. CONCLUSAO: A identificagdo dos casos sugestivos
de infecgdo recente, permitiu a administacdo de terapéutica adequada com seguranga. O Uso
do teste de avidez de IgG, em tempo adequado, permitiria definicao de um maior numero de ca-
sos, devendo este parametro ser observado no momento da solicitagao do teste.
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DIAGNOSTICO PRECOCE DE HIV: IMPORTANCIA DOS TESTES DE QUARTA
GERAGAO E SOROCONVERSAO

ALINE S. CABRAL*; SILVANA F. FONSECA; ANTONIO L. T. ARAUJO;. FERNANDO
BALBINO; SANDRA S. S. COSTA; LIDIA F. ABDALLA

LABORATORIO SABIN DE ANALISES CLINICAS

INTRODUGAO: A infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) ainda afeta milhoes
de pessoas em todo 0 mundo e, de acordo com a Organizagdo Mundial de Saude, o Brasil
continua sendo considerado um dos paises com niveis de epidemia para a doenca. A de-
teccao precoce da infeccao é de extrema importancia para o inicio da terapia e monitoramen-
to da doenca. Com o objetivo de reduzir a “janela imunol6gica”, periodo entre a infeccao pe-
lo HIV e o diagnostico laboratorial, testes de quarta geracao foram desenvolvidos, e so ca-
pazes de detectar simultaneamente o antigeno p-24 do HIV-1 e anticorpos. Normalmente, é
possivel fazer esta deteccd@o no soro, anticorpos contra proteinas do virus HIV apontam pa-
ra a presenca de infecgo de 6 a 12 semanas ap6s o contato com o virus. Entretanto, os tes-
tes de quarta geracdo reduziram o tempo de deteccao do HIV comparando-se com os tradi-
cionais testes. Este trabalho avaliou a importancia dos testes de quarta geragao no diagnos-
tico precoce do HIV. MATERIAL E METODO: 383 amostras positivas de soros de pacientes
que se submeteram ao teste de HIV no Laboratdrio Sabin de Brasilia, no periodo de 15 de ju-
nho de 2007 a 31 de dezembro de 2008 foram analisadas pelo método de Imunoensaio por
Eletroquimioluminescéncia (ECLIA) - HIV Combi Modular E 170 Roche, e os resultados fo-
ram confirmados por Immunoblotting - New Lav Blot | Bio Rad. RESULTADOS: Das 383
amostras analisadas, 353 apresentaram sorologia positiva confirmada pelo immunoblotting,
com presenca de todas as bandas de proteinas (GP160; GP120; P68; P55; P52; GP41; P40;
P34; P24 e P18). 30 amostras foram encontradas em estégio de soroconversao, com ban-
das insuficientes no immunoblotting para o teste confirmatério ser considerado positivo. Pa-
ra estas amostras, repeticdo de coleta foi requerida, entre 15 e 30 dias apds a primeira cole-
ta e foi observado que, na segunda analise a leitura dos anticorpos aumentou, e também o
Immunoblotting apresentou todas as bandas de proteinas. CONCLUSAO: Podemos concluir
que a importancia do uso de testes de tecnologia avancada tais como os testes de quarta
geracdo utilizado neste estudo, garantem a reducao do periodo de janela imunoldgica, favo-
recendo o diagnostico precoce, contribuindo para um melhor progndstico para estas in-
feccoes e adequado tratamento desta patologia.
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ANALISE COMPARATIVA DA DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICADA(HBA1C) ENTRE
0 ANALISADOR AUTOMATIZADO ABBOTT AXSYM E TOSOH.

Sérgio Pival*, Léo Sérgio Ruggeril ,Fabio Augusto Kurscheidt1,Simone Graebin2,
Carlos Eduardo Viviani2

1Laboratério Sdo Camilo,2Abbott Laboratérios do Brasil - Divisao Diagnosticos.

Introdugao: A dosagem de Hemoglobina Glicada (HbA1C) tem sido considerada um importan-
te recurso diagnostico na avaliagao do controle glicémico em pacientes diabéticos. A Hemo-
globina Glicada reflete a concentragao média de glicose circulante no periodo de 90 a 120 di-
as anteriores a data da execugdo do exame. Materiais e Métodos: Durante a andlise compa-
rativa das metodologia Abbott AXSYM (MEIA) e TOSOH (HPLC), foram analisadas 56 amos-
tras da rotina do Laboratério Sao Camilo,Maringa,PR, dentro da faixa de medicao entre 5 a
14,5%,determinadas por ambas as metodologias TOSOH (HPLC) e Analisador Automatizado
Abbott AXSYM . Os dados obtidos, foram correlacionados quantitativamente através do pro-
grama EP EVALUATOR versdo 6.0. O Analisador Automatizado Abbott AXSYM, funciona com
acesso randomico, utilizando sangue total, com a conveniéncia e praticidade de nao requerer
pré-tratamento das amostras. O tempo total da reacao,com liberagao do primeiro resultado é
estimado em 9 minutos. A linearidade da metodologia MEIA é de 4,4 a 14,5%.De acordo com
0 manual técnico do ensaio (bula), sao sugeridos os seguintes valores de referéncia:

AXSYM (MEIA) HbA1C TOSOH(HPLC) HbA1C
4 a 6% para nao diabéticos, até 6,5%: ideal
6 a 8% diabéticos controlados, até 7,0 %: aceitavel
8 a 20% diabéticos nao controlados superior a 7,0 %: inaceitavel

Resultados: A andlise comparativa entre as metodologia Abbott AXSYM (MEIA) e TOSOH
(HPLC),indicou um coeficiente de correlagdo de 0,9645 nas 56 amostras objetos deste estu-
do. Foi observada, a boa estabilidade dos resultados, determinadas pela metodologia Abbott
AXSYM (MEIA) Hemoglobina Glicada (HbA1C), que assegurou o uso de amostras mantidas
sob refrigeracao por 7 dias. Conclusao: Os dados indicam um 6timo coeficiente de correlagao
entre as metodologia Abbott AXSYM (MEIA) e TOSOH (HPLC),considerando a existéncia de di-
ferentes formatos de ensaio, principios de deteccao e nivel de automacao.A metodologia Ab-
bott AXSYM (MEIA) Hemoglobina Glicada (HbA1C) nao requer pré-tratamento, reduzindo con-
sideravelmente o tempo de procedimento analitico e de liberacdo dos resultados.
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PERFIL SOROLOGICO DE DOADORES DE SANGUE DO VALE DOS SINOS

Simone Rossetto*, Aline Maria Baseggio;
Centro Universitario Feevale - Novo Hamburgo - RS

INTRODUGAO: Foi realizado um levantamento dos resultados dos testes soroldgicos, no banco
de dados dos doadores de sangue do Centro de Hematologia Hemovida de Novo Hamburgo, no
periodo de julho de 2006 a junho de 2008. A caréncia de dados epidemiolégicos no Brasil, e
mais especificamente na Regido do Vale dos Sinos, serviu como estimulo para a realizacao des-
te estudo retrospectivo de prevaléncia. MATERIAL E METODO: Foram analisados os dados re-
ferentes a 12.668 doacoes de sangue, no periodo de julho de 2006 a junho de 2008. RESUL-
TADOS E DISCUSSAO: Destas doagdes, 558 foram retidas por apresentarem resultados reagen-
tes. O VHB € o agente infeccioso mais prevalente nas bolsas retidas 2,77% (n=352), enquan-
to o HTLV é o menos prevalente 0,05%(n=7). O VHC foi responsavel pela retencao de 0,62%
(n=79), e 0s demais agentes ficaram préximos de 30 bolsas retidas. E discutido o valor do per-
fil sorolégico para HTLV, HCV; HBV, HIV, Sffilis e Chagas, buscando maior conhecimento sobre
caracteristicas desta populagao, através do levantamento de dados sobre as doencas infeccio-
sas dos doadores do Centro de Hematologia Hemovida de Novo Hamburgo.
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INCIDENCIA E CARACTERIZAGAO DO DESCARTE DE BOLSAS DE SANGUE POR
SOROLOGIA POSITIVA EM UM SERVIGO DE HEMOTERAPIA DE LONDRINA-PR.

Rodrigo Cézar Riguete; Talitha Fernandes Stefanello*; Danielle Venturini; Edivan
Rodrigo de Paula Ramos

Centro Universitario de Maringa - CESUMAR

Introdugao: A taxa de descarte de bolsas de sangue em servigos de hemoterapia ¢ alta, o
que representa elevados custos para as instituicoes. Desta forma, torna-se importante a real-
izacdo de estudos que caracterizem os fatores associados ao descarte, para que se possa
propor medidas de intervencao. Este trabalho se propds a determinar e caracterizar a incidén-
cia de descarte de bolsas de sangue por sorologia positiva, em um hemocentro privado.
Material e método: Foram analisadas as fichas de doagdes de sangue entre os anos de 2004
€ 2007. As varidveis coletadas foram: ocorréncia de descarte, motivo do descarte, sorologia
responsavel pelo descarte, idade, sexo, faixa etéria e nimero de doagoes. Os resultados
foram analisados pelo teste de Regressdo Linear Simples (RLS) e Teste de Coeficiente de
Correlagao de Pearson. Este trabalho foi realizado mediante parecer favoravel do Comité
Permanente de Etica em Pesquisa do Cesumar (COPEC) n° 172/2008. Resultados:
Registrou-se 33.236 doacoes em 2004, 32.404 em 2005, 34.582 em 2006 e 33.338 em
2007, com tendéncia de aumento de 0,74% para os proximos anos. Foi observada uma
queda progressiva na taxa de descartes de bolsas, sendo 5,82% em 2004, 4,84% em 2005,
4,71% em 2006 e 4,07% em 2007, com uma queda estimada para 0s préximos anos de
12,26%. Considerando apenas o descarte soroldgico, a taxa de descarte foi de 4,1% em
2004, 3,48% em 2005, 3,57% em 2006 e 3,01% em 2007, com uma queda estimada de
9,6% para os proximos anos. A maioria dos descartes ocorreu em pacientes do sexo mas-
culino e com idade entre 31 e 50 anos. Mais de 90% dos descartes estavam associados a
sorologia positiva para hepatite B. Destaca-se uma queda crescente no descarte sorologico
por Doenga de Chagas, contrastando com o aumento crescente no descarte por sffilis.
Conclusao: Estes resultados mostram uma tendéncia de ganho de bolsas de sangue devido
aredugao na taxa de descarte por sorologia positiva e aumento do numero de doagoes. Além
disso, o motivo principal dos descartes por sorologia ainda se deve a hepatite B, sendo que
a sifilis tem sido responsavel por um aumento constante no descarte de bolsas.
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DETERMINAGAQ DA PREVALENCIA DE CASOS DE ESQUISTOSSOMOSE MANSONICA
NA POPULAGAO DE BAIRROS DA CIDADE DE LONDRINA, ESTADO DO PARANA.

Alessandra Miyuki Okino*; Eduardo R.Sartore; Camila B.de Azevedo; Louise L.Pavini;
Maria Claudia N.D.Menezes; Valter Abou Murad

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA

Introdugao: A determinacdo do nimero de casos de infeccdo causada por parasitas do géne-
ro Schistosoma, cuja espécie mais comum em nosso meio é o Schistosoma mansoni, em
moradores de bairros periféricos da cidade de Londrina, estado do Parand, j& vem sendo al-
vo de nossas pesquisas, hé aproximadamente 25 anos. Os locais trabalhados, sao 0s assen-
tamentos urbanos, localizados em fundos de vale e desprovidos de estrutura sanitaria satisfa-
tdria, produto da falta de politicas de planejamento urbano. Os bairros avaliados neste trabalho
sd0: Sdo Luis, Maravilha, Novo Amparo, Espirito Santo, Lerroville, Nova Esperanca, Maraba,
Guaravera, Regina, Selva, Meton e Sao Marcos. Material e Métodos: a pesquisa de ovos de
Schistosoma mansoni em amostra Unica de fezes- foi feita, utilizando-se métodos de diagnds-
tico parasitologico. Os métodos utilizados foram: Hoffmann, Pons & Janer, de Faust & Cola-
boradores e 0 de Kato, modificado por Katz. Nas laminas confeccionadas pela metodologia de
Kato, modificado por Katz, notou-se uma quase uniformidade no nimero de ovos achados na
média das trés laminas de um mesmo morador, niimero esse que nao ultrapassou a 10 ovos.
Resultados: foram analisadas 5.420 (cinco mil, quatrocentas e vinte) amostras bioldgicas e
detectou-se, 17 (dezessete) amostras de pessoas entre 07 (sete) e 15 (quinze) anos, apresen-
tando ovos de Schistosoma mansoni, proporcionando um indice de positividade de 0,31%.
Conclusao: pelos resultados obtidos, concluiu-se que o meio onde vivem e 0 modo de vida
dos moradores, potencializam a viabilidade de contrair doencas, como € o caso da Esquistos-
somose Mansonica, que pode levar os individuos parasitados, até ao obito. Apés o diagnds-
tico parasitologico positivo, estes individuos foram notificados e orientados a se dirigirem a
uma Unidade Bésica de Sadde, para serem medicados e receber orientagdes quanto ao es-
quema de tratamento, sempre sob observacdo médica e de enfermagem. O controle do trata-
mento, serd feito 60 (sessenta dias) apos a medicagao. Quanto a profilaxia, apés cada fase de
execucdo do projeto, a equipe de educacdo da Secretaria Municipal de Sadde de Londrina, pro-
fere palestras educativas, esclarecendo e salientando a importancia da educagao sanitéria e da
higiene pessoal, na obtencao de uma melhor qualidade de vida.

Apoio Logistico: Pro-Reitoria de Extensdo da U.E.L. e Secretaria da Satde de Londrina
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AVALIAGAO DO ESTADO NUTRICIONAL DE CRIANGAS PORTADORAS OU NAO DE
PARASITOSES INTESTINAIS DA CRECHE JEANE - FORTALEZA-CE

Ana Licia Arruda Fontenele'. Diana Austregesilo'. Paula da Paz Palacio®.
1. Hospital da Policia Militar-CE 2. Universidade Federal do Ceara.

Dentre as doengas que ocorrem na infancia as parasitoses intestinais tem grande importancia
em medicina social. Os parasitas intestinais sdo um dos principais fatores debilitantes da po-
pulacdo associando frequentemente a quadros de diarréia cronica e desnutrigao particulamen-
te em criancas. Este trabalho procurou avaliar o estado nutricional de 35 criancas entre 2 € 6
anos portadoras ou ndo de parasitos atendidos na Creche Jeane, na periferia de Fortaleza - CE.
As amostras fecais foram analisadas através do método Paratest no Laboratdrio do HPM-CE,
de acordo com as recomendagoes do fabricante. A avaliagao nutricional foi realizada segundo
a National Center for Health Statistics. Dos resultados obtidos, 82,8% das criancas avaliadas
encontravam-se parasitadas e em relago ao seu estado nutricional, 37,13% encontravam-se
desnutridas, dentre estas 34,28% eram portadoras de parasitoses intestinais; 5,71% apresen-
tavam peso minimo, todas parasitadas; 22,85% presentavam peso normal, dentre es-
tas17,14% parasitadas e 34,28% peso elevado, dentre as quais 25,71% eram portadores de
parasitoses. Os parasitos encontrados foram: Giardia lamblia (25,64%); Ascaris lumbricoides
(43,6%); Trichuris trichiura (25,64%), Hymenolepis nana e Entamoeba coli (2,56% cada). Con-
cluimos que a G. lamblia e a associagao de A. lumbricoide e T. trichiura, foram os que mais
contribui para o estado de desnutricdo entre as criangas da populacdo estudada. Podemos
concluir, ainda, que as parasitoses podem levar a um estado de desnutrigao.
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SOROPREVALENCIA DA DOENGA DE CHAGAS EM CANDIDATOS A DOADORES DE
SANGUE NO HEMOGENTRO DE CRUZ ALTA -RS.

ANDIARA WRZESINSKI*, RITA L. SPEROTTO.

Curso de Biomedicina - Universidade de Cruz Alta.

A doenca de Chagas é uma infeccao tecidual e hematoldgica causada pelo protozoario flagela-
do Trypanosoma cruzi, sendo o Triatoma infestans o principal vetor. A transmissao natural ocor-
re pela contaminagao da pele ou mucosas com as fezes do vetor contendo as formas infestan-
tes. Outras formas possiveis de transmissdo sao: via oral, acidentes laboratoriais, transplante
de Orgdos, transmissao congeénita, transfuséo sangiiinea, atividade sexual, uso de drogas intra-
venosas e o leite materno. Entre as possibilidades de veiculacdo do causador da infeccao, tem
especial importancia epidemioldgica a transmissao por transfus@o de sangue, que pode disse-
minar a doenga para areas sem transmissao natural. Para evitar uma endemia, a estratégia bé-
sica € a selecdo prévia de candidatos através da sorologia, exigida nos servicos de hemotera-
pia. Objetivando verificar a soroprevaléncia da doenga de Chagas em 18696 doadores de san-
gue do Hemocentro de Cruz Alta -RS, no periodo de agosto de 2003 a novembro de 2008, foi
utilizada a pesquisa de anticorpos IgG anti-T. cruzi para sorologia da doenca de Chagas pela me-
todologia de Enzimoinunoensaio. Das 18696 amostras analisadas, a prevaléncia da doenca de
Chagas foi de 0,83%, sendo consideradas 47,10% das amostras reagentes na primeira sorolo-
gia. Foram considerados 24,52% ndo reagentes na segunda sorologia, 11,61% indeterminados
e 16,77% nao compareceu para a segunda sorologia. A prevaléncia de amostras soropositivas
neste trabalho foi de 0,83%, mostrando que ha certo controle na doenca, em estudo nos anos
2000 na Argentina, a prevaléncia mostrou-se de 2,66%. Dentre os 18696 doadores incluidos
na pesquisa, somente 155 foram considerados soropositivos para doenca de Chagas; destes
11,61% foram considerados indeterminados, podendo ser portadores assintoméaticos ou cro-
nicos da doenca. As acGes de controle da doenca de Chagas estao apresentando alta efetivida-
de, porque ao se interromper a transmissao vetorial, pode-se reduzir progressivamente a trans-
missao transfusional que esta sendo cada vez mais controlada com as melhoras no sistema de
salde aliadas a utilizacdo de metodologias apropriadas.
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AVALIAGAO DA PREVALENCIA DE ENTEROPARASITOSES E SUA ASSOCIAGAO A
PRESENGA DE ANEMIA E/OU CARENCIA NUTRICIONAL EM ESCOLARES DO
MUNICIPIO DE FLORES DA CUNHA/RS
Sandra I. da Silva, Ericksen Borba, Helena Shirmer, Sandrine Wagner, Barbara Puricelli, Fernanda
Cornely, Giérgia Marasca, Rober Rosso e Caroline Dani.

Resumo: Segundo a OMS, as doengas infecciosas e parasitarias continuam a figurar entre as
principais causas de morte, sendo responsaveis por aproximadamente 2 a 3 milhdes de 6bi-
tos por ano, no mundo. Uma das ocorréncias mais comuns em virtude disso sdo as anemi-
as que afetam metade dos escolares e adolescentes nos paises subdesenvolvidos. Neste
contexto, este estudo objetivou descrever a prevaléncia de anemia e de enteroparasitoses, as-
sim como o estado nutricional de criancas em escolas publicas do municipio de Flores da Cu-
nha/RS. Do total de 181 criangas estudadas, apenas 22,1%, apresentou parasitoses, sendo
que o parasito mais freqiiente foi a Giardia lamblia com 64,1%. Observou-se também um n-
mero consideravel de poliparasitismo, onde o mais prevalente refere-se a presenca dos pro-
tozodrios Giardia lamblia e Entamoeba coli. Apesar de poucas criangas apresentarem valores
de hemoglobina e hematdcrito diminuidos (2%), principais pardmetros utilizados na caracte-
rizagdo desta doenca, observou-se um nimero considerével de criancas com valores dimi-
nuidos nos parametros que avaliam deficiéncia de ferro. Avaliando estes parametros, obser-
vamos que 22,5% das criancas apresentavam saturacao de transferrina <20, 14,6% ferro sé-
rico <50, 12,6% capacidade latente de ligacdo com o ferro < 150, configurando a partir des-
te, um estado de deficiéncia nutricional. Desta forma, conclui-se que apesar do baixo percen-
tual de criangas parasitadas e anémicas, existe um nimero consideravel de criancas com de-
ficiéncia de ferro, 0 que pode estar relacionada, em parte, com problemas na alimentagéo,
envolvendo principalmente a escolha dos alimentos. Outro fato bastante relevante é a alta pre-
valéncia de protozoarios, principalmente Gidrdia lamblia, este fato, em parte, pode ser expli-

cado pelo constante uso de ati-helminticos pela populagéo.

Palavras-chave: Prevaléncia, Enteroparasitoses, Anemia, Estado nutricional.
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PREVALENCIA DE PARASITOSES INTESTINAIS EM ESCOLARES
DE ARACATI, CATAGUASES-MG

Alexandre Sobreira Simdes e Eduardo Lima Nolasco*
Universidade Federal de Juiz de Fora

Introducao: A falta de saneamento basico somado as inadequadas préticas de higiene pes-
soal sdo fatores preponderantes para a transmissao dos parasitos intestinais uma vez que
cistos e ovos irao permanecer no solo e serdo disseminados, infectando adultos e criangas
pela ingestao ou, no caso das larvas, também por penetracdo ativa através da pele. O pre-
sente estudo objetivou conhecer a prevaléncia das parasitoses intestinais em escolares de
Aracati, distrito de Cataguases - MG e relaciona-la com algumas varidveis como sexo, faixa
etria, endereco de moradia, habito de freqiientar colegoes hidricas, historico de verminoses
e uso de vermifugo. Material e Métodos: O estudo foi realizado no periodo de agosto de
2007 a julho de 2008 com escolares de 1° a 8° séries da Escola Municipal Francisco Rodri-
gues de Almeida, em Aracati, distrito de Cataguases — MG. Foram realizadas cinco técnicas
de EPF, sendo que quatro delas para diagnostico: HPJ, Faust, Rugai e Kato — Katz. A técnica
de Stoll-Hausheer foi utilizada somente para definicao da carga parasitria nas amostras po-
sitivas para helmintos encontrados em um dos trés primeiros métodos citados. Resultados:
Participaram do projeto 89 escolares, dos quais 47 do sexo masculino e 42 do sexo femini-
no. Foi encontrado um total de 29,2% de enteroparasitos. Nao houve relacao entre parasitos
por sexo, como também por faixa etéria que ocorreu apenas quando comparados com gru-
pos de helmintos e protozodrios. Houve relacao estatistica entre parasitos e enderecos e o
habito do escolar de freqgiientar colegdes hidricas. Nao houve diferenca estatisticamente sig-
nificativa entre o uso de vermifugo ou nao com o resultado do exame. Conclusao: O resulta-
dos indicam que as enteroparasitos ainda persistem em niveis elevados. Isto, associado as
condicdes de vida de parte da populacao, tanto em zonas rurais como em periferias de are-
as metropolitanas, contribuem para a propagacao destas enfermidades. Os métodos copro-
parasitologicos sao a melhor escolha para o diagnéstico, tendo em vista o seu baixo custo e
facilidade de execucao. Neste trabalho se evidenciou a importéncia da jungéo de metodolo-
gia sendo necessérios mais estudos para propor uma combinagao 6tima.

196

INCIDENCIA DE MALARIA NO MUNICICPIO DE SANTAREM - PARA.
GEORGIA S. TRAESEL*; MILCA P. O. CUNHA.
INSTITUTO ESPERANCA DE ENSINO SUPERIOR - IESPES

INTRODUGAO: A maléria é reconhecida como grave problema de satide publica, sendo a do-
enca parasitdria mais importante da regido tropical. Caracteriza-se como doenca infecciosa
febril, aguda, causada por protozoario do género Plasmodium e transmitida por um mosqui-
to fémea do género Anopheles.

MATERIAL E METODOS: Os dados epidemiolégicos dos casos humanos de maléria ocorri-
dos em Santarém nos anos de 2007 e 2008 foram obtidos pelo Sistema de Informacéo de
Vigilancia Epidemioldgica (SIVEP) da Malaria, bem como com através da Secretaria Munici-
pal de Saude (SEMSA), pela Divisdo de Vigilancia em Saude (DIVISA).

RESULTADOS: Em 2007 dos 7377 exames realizados, 1161 tiveram um resultado positivo.
Destes casos, 868 eram importados. O Indice Parasitrio anual (IPA) foi de 4,3. Nos 1312
exames de Lamina de Verificacao de Cura (LVC) 213 deram positivo. 77% dos pacientes es-
tavam infectados por Plasmodium vivax. Em 2008 foram realizados 9045 exames com posi-
tividade em 1315. Destes casos, 706 eram autoctones. O IPA foi de 4,9. Em 1615 exames de
LVC 198 deram positivo e nesse ano, 95,44% dos pacientes estavam infectados por P vivax.
CONCLUSAO: Apesar de ter havido um pequeno aumento dos casos de malaria de 2007 pa-
ra 2008, a busca ativa foi intensificada em 2008, em relagao ao ano anterior, o que significa
que houve um fortalecimento dos servigos da satide no Municipio de Santarém.

APOIO: SECRETERIA MUNICIPAL DE SAUDE (SEMSA) E DIVISAQ DE VIGILANCIA EM SAUDE
(DIVISA) - SANTAREM
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ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS DA LEISHMANIOSE VISCERAL
NO MUNICIPIO DE SANTAREM - PARA.

GEORGIA S. TRAESEL*; MILCA P. O. CUNHA.
INSTITUTO ESPERANCA DE ENSINO SUPERIOR - IESPES

INTRODUGAO: A leishmaniose visceral (LV) é uma infecgdo sistémica causada por um pro-
tozodrio do género Leishmania. No Brasil, o principal vetor é o Lutzomya longipalpis, sendo o
cdo doméstico o reservatorio mais importante ¢ o homem o hospedeiro final.

MATERIAL E METODOS: Foi feita uma pesquisa para a obtengéo dos dados epidemiolégicos
a partir da Divisdo de Vigilancia em Sadde (DIVISA). O nimero absoluto e os dados demo-
gréficos e epidemioldgicos dos casos humanos de LV ocorridos em Santarém, no periodo de
2000 a 30 de setembro de 2008, também foram obtidos no SINAN, STM.

RESULTADOS: O nimero de casos confirmados de LV em Santarém, no periodo de 2000 a
30 de setembro de 2008, foi de 135. Destes, 59,26 % foram confirmados em individuos do
sexo masculino. Na andlise da proporcdo de casos confirmados segundo varidvel faixa eta-
ria, a de 01 a 14 anos representou 37,03 % do total de casos. 94, 81 % dos casos foram di-
agnosticados laboratorialmente. Foram confirmados 09 6bitos nesse periodo, sendo que em
93,33% dos pacientes a doenca evoluiu para a cura.

CONCLUSAQO: Os resultados deste estudo indicam que a transmissao da LV em Santarém
continua ocorrendo e que sua disseminacao acompanha o processo de ocupagao urbana de-
sordenada, aliado ao aumento das taxas de desmatamento da floresta amazonica local.

APOIO: SECRETERIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA E DIVISA - SANTAREM.
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PREVALENCIA DE PARASITOSES EM CRIANGAS DE SEIS A ONZE ANOS ESTU-
DANTES DO CENTRO DE PROMOGAO DA INFANCIA E DA JUVENTUDE (CPlJ).

"Janini Silveira", Kelly Bueno, Gisele Aimeida, Caroline Dani
Instituicao Metodista Porto Alegrense (IPA)

Doengas parasitarias sdo frequentemente encontradas na populagdo mundial, ocasionando
graves problemas, tais como infeccoes, mé absorgao de nutrientes, desconfortos abdomi-
nais, ascite entre outros. As parasitoses estao ligadas a fatores de risco relacionados ao am-
biente e habitos de vida das pessoas, além do estado imunologico em que o hospedeiro se
encontra. No Brasil ha um grande numero de casos de pessoas infectadas por enteroparosi-
toses, sendo a andlise parasitoldgica de fezes um importante método de diagnostico. Este tra-
balho foi realizado com 29 criancas, de 6 @ 11 anos, estudantes do Centro de Promogao da
Infancia e da Juventude (CPIJ). Foram obtidas trés amostras de fezes da cada crianca em di-
as alternados, que foram analisadas no Laboratério de Parasitologia do Centro Universitério
Metodista - IPA. Todas as amostras foram analisadas pelo método de Mariano e Carvalho. A
leitura do sedimento foi realizada em triplicata, pois permite a obtencéo de diferentes estagios
evolutivos de parasitos presentes nas amostras fecais. Deste grupo 75,86% estavam parasi-
tados enquanto 24,14% néo se encontravam parasitados. A partir do diagnéstico positivo pa-
ra parasitose, foi identificada a prevaléncia dos parasitas encontrados, entre eles estavam
com maior prevaléncia Trichuris trichiura com 63,63% dos casos, E. coli com 40,9%, Asca-
ris lumbricoides presente em 36,36% das amostras, Giardia lamblia com 22,72%, E. vermi-
cularis com 18,18% e em menor ocorréncia E. nana com 9,1% dos casos encontrados. Na
aplicacao do questionario sdcio-econdmico permitiu uma avaliaco superficial das condicoes
de vida dos participantes do estudo. Dentre os itens abordados, a renda familiar relatada por
86,2% dos responsaveis, variou de 100,00 a 500,00 reais. Entre outros topicos, somente um
relatou ndo possuir banheiro em casa, no entanto todos relataram possuir dgua encanada.
Havia também uma pergunta relacionada com possuir ou nao animais, observamos que
63,63% das criancas possuiam pelo menos um animal de estimacao. A grande prevaléncia
de criancas parasitadas nesse estudo sugere que as situagoes socias econdmicas e as con-
dicbes sanitdrias, bem como a presenga de animais domésticos e o tratamento medicamen-
toso, parecem estar relacionadas com a frequéncia de parasitoses na populagao avaliada.
Também foi possivel observar que a maioria das infecgoes por parasitas intestinais séo cau-
sadas por helmintos e grande parte da populagdo estava multiparasitada, necessitando uma
intervencao de satde nesta comunidade.

199

FREQUENCIA DE EOSINOFILIA NOS PACIENTES ASSISTIDOS PELO PROGRAMA DE
SAUDE DA FAMILIA, NUMA COMUNIDADE CARENTE DO RS.

Daniela Zanchi, Daniela Zanini, Samira Hamalla do Canto, *Marinés Calegari Lavall.
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA

Introducao: Os eosindfilos sao importantes células na defesa contra helmintos, o aumento
destes, caracteriza a eosinofilia, a qual esta presente em individuos parasitados. Este traba-
Iho tem por objetivo verificar a freqiiéncia de eosinofilia, numa populacao carente, assistida
pelo Programa da Sadde da Familia (PSF). Materiais e Métodos: No periodo de agosto a de-
zembro de 2008 foram analisados 143 hemogramas. Das amostras analisadas, 20 eram de
criancas e 123 de adultos. A contagem relativa de eosindfilos foi realizada através da obser-
vagdo microscopica das laminas. Resultados: Foi observado eosinofilia (6-15%) em 35% das
criancas e nos adultos 20% (6-10%). Conclusao: De acordo com a literatura, relaciona-se a
eosinofilia com determinadas doencas parasitérias, reagoes alérgicas e, em alguns casos, até
mesmo neoplasias de cavidades. Acredita-se, que por se tratar de uma comunidade com
condicdo socio-econdmica baixa e condicoes higiénicas precdrias, a presenca de esinofilia
tenha como causa as enteroparasitoses.

200

PREVALENCIA DE ANCILOSTOMIDEQS EM HORTICULTORES DE UMA
COMUNIDADE AGRICOLA EM PERNAMBUCO.

Onicio Batista Leal Neto*'; Thiago Yury Cavalcanti Galvao';
Fabricio Andrade Martins Esteves'; Ayla Maritcha Alves';
Carlos Alberto Vasconcelos'; Karla Danielle de Souza Martins?.

'Associagao Caruaruense de Ensino Superior - ASCES/FAAPE;
2Universidade Federal de Pernambuco.

Ancilostomideos s@o geo-helmintos que, desde épocas remotas, causam infec¢ao em huma-
nos. Achados arqueoldgicos demonstram a ocorréncia de relacdo parasitaria imposta a an-
cestrais hominideos desde as eras em que estes abandonaram o ambiente silvestre para ha-
bitarem em savanas, margens de rios ou lagos favorecendo, dessa forma, o estabelecimen-
to de um ciclo de transmiss@o que dura até os dias atuais. Ancylostoma ceylanicum, A. ca-
ninum, A. duodenale e Necator americanus sao algumas das espécies de ancilostomideos
provenientes de caes e gatos que podem provocar infeccao também em seres humanos. Sen-
do a via transcutdnea uma das principais formas de infeccao por formas evolutivas parasita-
rias dispersas no meio ambiente, o presente trabalho teve o intuito de demonstrar a prevalén-
cia de ancilostomideos em horticultores de uma comunidade agricola localizada na zona da
mata de Pernambuco. A comunidade em estudo apresenta todos os requisitos para a manu-
tencao de um ciclo de transmissao onde se pode ressaltar a presenca de um ambiente de
4guas fluviais utilizado pela comunidade para atividades agricolas e sanitarias da propria lo-
calidade. As hortali¢as, potencialmente infectadas, s@o comercializadas as margens de uma
rodovia estadual de grande importancia econdmica para a regido. Tal pratica favorece a dis-
seminacdo de formas parasitdrias de infeccao para as cidades ligadas pela rodovia em
questdo. Foram analisadas amostras coprologicas de 310 horticultores dentre os quais 190
(61,3%) apresentaram positividade quanto a presenca de parasitas humanos. Ressalta-se,
contudo a elevada ocorréncia de ancilostomideos (18,1%) entre a populagdo estudada. A fai-
xa etdria mais prevalentemente afetada foi aquela que compreendia individuos que possuiam
de 20 a 29 anos de idade. Observou-se uma correlagao positiva entre aspectos sacio-eco-
ndmicos e altas taxas de prevaléncia de ancilostomideos na populacao estudada uma vez que
a implantacdo de programas de atencéo basica e educacdo em saude demonstraram-se su-
bestimados quanto & sua importancia na interrupgao do ciclo epidemioldgico.
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AVALIAGAO DE POLIPARASITISMO EM COMUNIDADE DE HORTICULTORES
DA ZONA DA MATA DE PERNAMBUCO.

Onicio Batista Leal Neto*'; Thiago Yury Cavalcanti Galvao'; Fabricio Andrade Martins Esteves';
Ayla Maritcha Alves'; Carlos Alberto Vasconcelos'; Karla Danielle de Souza Martins?.

'Associagdo Caruaruense de Ensino Superior - ASCES/FAAPE;
*Universidade Federal de Pernambuco - UFPE.

Nos paises em desenvolvimento é frequente 0 acometimento da populacao por helmintos e pro-
tozodrios causadores de enteropatias parasitrias. A caréncia de saneamento bésico e progra-
mas de educacao em saude favorecem a manutencao de um habitat propicio ao desenvolvimen-
to e disseminacdo de varias espécies de parasitas humanos. A interacdo entre parasitas de di-
ferentes espécies presente em um mesmo hospedeiro potencializam os maleficios causados ao
individuo acometido. A zona da mata de Pernambuco, além de localidades com condicdes cli-
maticas e ambientais que favorecem o desenvolvimento de doencas infecto-parasitérias, abriga
inumeras cooperativas de produgao de hortaligas in natura nas quais, nem sempre, tem-se a
devida atengdo aos cuidados higiénico-sanitarios basicos durante o cultivo e plantio. Assim sen-
do, 0 objetivo deste estudo foi avaliar a ocorréncia de poliparasitismo em horticultores de uma
comunidade agricola da zona da Mata de Pernambuco. Para tal, foram analisadas amostras co-
prolégicas de 310 horticultores. No intuito de minimizar o risco de subestimar a ocorréncia por
meio de resultados falso-negativos, todas as amostras foram analisadas por 03 diferentes mé-
todos destinados a deteccdo de parasitas em fezes humanas: o método da sedimentagéo es-
pontanea, método da centrifugo-flutuagao em solucéo de ZnS04 a 33% e o método quantitativo
de Kato-Katz. Dentre todos os voluntarios participantes do estudo, 26% (n=80) destes apresen-
taram poliparasitismo. Do total de individuos poliparasitados, 59% (n=47) apresentaram duas
espécies de parasitas, 25% (n=20) apresentaram trés espécies de parasitas e 16% (n=13)
apresentaram quatro ou mais espécies de parasitas. As principais associagdes observadas fo-
ram entre Schistosoma mansoni e Entamoeba coli, Schistosoma mansoni e ancilostomideos, e
Giardia lamblia e Entamoeba histolytica/dispar. Diante de tais achados, propde-se que a implan-
tacao de programas que proporcionem boas praticas de higiene no lar e no campo de trabalho
seja fomentada como forma de combate e profilaxia a disseminacdo de parasitas humanos, que
podem ser veiculados das mais diversas formas tais como a manipulagdo de alimentos por por-
tadores, comercializacao e consumo de hortalicas contaminadas que favorecem a ingestao aci-
dental de formas parasitérias de infectantes e de resisténcia tais como cistos, ovos e larvas.
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ESTUDO DA SOROPREVALENCIA CANINA PARA LEISHMANIA CHAGASI
NA REGIAO DO AGRESTE CENTRAL DE PERNAMBUCO.

Ayla MA Gomes', Carlos AA Vasconcelos', Fabricio AM Esteves, ' José RB Alves',
Onicio BL Neto*, Thiago YC Galvao'.

Associagdo Caruaruense de Ensino Superior'

A leishmaniose visceral (LV) é uma infeccao sistémica causada por um protozoério da espé-
cie Leishmania chagasi. No Brasil, o principal vetor é o Lutzomya longipaipis, sendo, no ambi-
ente domiciliar, 0 cdo doméstico o reservatorio mais importante e 0 homem, o hospedeiro fi-
nal. A LV apresenta manifestacdes clinicas que variam de formas assintomaticas até o quadro
classico da doenga com febre, anemia, hepatoesplenomegalia, hemorragias, linfadenomegalia
e perda de peso. O presente estudo teve o objetivo de demonstrar a soroprevaléncia para LV
em cdes da regiao do agreste central de Pernambuco, que apresenta risco consideravel para
a disseminacao da LV, e identificar areas de risco com intuito de contribuir para estratégias de
combate a disseminagdo da referida parasitose fornecer subsidios para o programa estadual
de combate a LV. Este trabalho baseou-se na analise de dados obtidos através dos resultados
anuais do programa de controle de leishmaniose visceral da Secretaria Estadual de Satde, no
periodo entre janeiro de 2001 a dezembro de 2007, quando foram coletadas 80.530 amostras
de sangue canino na regido que compreende a 42 Geréncia Regional de Saude, que abrange
36 municipios do agreste pernambucano, para diagnéstico de LV canina por imunofluorescén-
cia indireta. Das 80.530 amostras de sangue canino coletadas na regiao 1,78% apresentaram
soropositividade isso implica em 1437 amostras positivas, mostrando assim que a regiao
apresenta risco consideravel para a disseminagao da LV por caes infectados. Assim como em
outros estados da regido Nordeste, a LV ¢ historicamente endémica em Pernambuco. Os cées
infectados podem nao revelar sinais da doenga embora sejam portadores e podem infectar os
vetores mesmo ndo apresentando sintomas, alguns caes aparentam ndo estar doentes ou ra-
rissimamente ndo desenvolvem a doenga. Tal situago denota as dificuldades enfrentadas no
controle da LV e reflete a necessidade de novos estudos para avaliar a eficacia e efetividade
das atuais medidas de controle, sobretudo, nas areas prioritarias.

INCIDENCIA DE MALARIA NO ANO DE 2007,

NO MUNICIPIO DE ALENQUER, OESTE DO PARA.

ALESSANDRA CRISTINA SAKAGUCHI; AYLANDA AGUIAR BARROZO; *
RENATA MOURA DE SOUSA; WENDELL CALIO YARED MICHEL

A malaria é vista hoje, no contexto mundial, como um grave problema de saude publica que
afeta, principalmente, os paises em desenvolvimento de clima tropical e subtropical, onde as
condicdes ambientais favorecem a manutencdo e o desenvolvimento dos vetores da doenca.
Este estudo teve como principal objetivo revelar o perfil epidemiologico da maldria no muni-
cipio de Alenquer, oeste do Pard, com base na andlise do ano de 2007. Observou-se um au-
mento progressivo no nimero de casos de maldria no periodo de abril a agosto desse mes-
mo ano, devido ao inverno e consequentemente, periodo de cheia dos rios. A avaliagdo do
nivel de endemicidade da maléria no municipio, realizada com base no histérico de ocorrén-
cia dos casos nos meses do referente ano de 2007, revelou que, a partir do més de abril des-
te ano, ocorreu um importante pico epidémico que se prolongou até o0 més de agosto. Fun-
damentados na andlise dos indicadores malariométricos observados no presente estudo,
ressaltamos que a maldria ndo é somente um problema de sadde publica, mas politico, so-
cial e econdmico. Como perspectiva de controle da maléria, faz-se necessério estabelecer
uma acao integrada com efetiva e responsavel participacao do governo e da sociedade.

Palavras-Chave: Malaria; Epidemiologia; Alenquer.
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PREVALENCIA DAS DOENGAS PARASITARIAS E SUA RELAGAO COM AS ANEMIAS E
EOSINOFILIA EM IDOSOS ACIMA DE 60 ANOS INSTITUCIONALIZADOS EM UMA
CIDADE DO RIO GRANDE DO SUL.

Vanessa Husek Scherer* (Biomédica)
Branca Maria Cerezer Gerzson (Professora orientadora)

Universidade Luterana do Brasil - ULBRA - Campus Cachoeira do Sul.

As doencas parasitarias causam deficiéncias no organismo, o que acarreta o desenvolvimen-
to de anemias e eosinofilia no sangue de um individuo. Podem ser causadas por helmintos e
protozoarios, que interferem na absorgdo de nutrientes ao organismo, produzindo lesoes no
ID com hemorragias e Ulceras. Isto reduz a absorgéo do ferro, que é necessério para a for-
magdo da hemoglobina (Hb), ocasionando a anemia, com valores Hb<12 g/dL. As anemias
mais freqientes na populagao idosa sao a anemia ferropriva, a anemia de doenca crnica e
a deficiéncia de vitamina B12 e de folato que causam a anemia megaloblastica. O diagndsti-
co diferencial da anemia é feito através dos indices hematimétricos e pelos exames confirma-
torios. A eosinofilia no sangue ocorre com valores >500/ uL, devido a migragéo celular pa-
ra o local de invasdo parasitaria. Este estudo teve por objetivos correlacionar as doengas pa-
rasitarias a ocorréncia de anemia e eosinofilia avaliando a prevaléncia das mesmas, tentando
relacionar o nimero absoluto dos eosinéfilos com as parasitoses para buscar um valor de re-
feréncia indicativo da faixa etdria estudada. Foram coletadas 76 amostras de sangue e 46 de
fezes dos idosos acima de 60 anos institucionalizados em duas Casas de Repouso da cida-
de de Cachoeira do Sul/RS. Foi realizado um hemograma e um exame parasitolégico de fe-
zes, e nos pacientes com Hb menor que 12 g/dL, exames confirmatorios de ferro e ferritina
para identificacao das anemias. A prevaléncia de anemias foi de 14,5%, sendo que anemia
de doenca cronica foi de 11,8% e anemia ferropriva foi de 2,6%. A prevaléncia de eosinofilia
foi de 15,8%, e a relacao com as parasitoses foi de 8,7%, sendo 6,5% corresponde a infeccao
por Entamoeba sp e, 2,2% a Gidrdia lamblia. Portanto devido a prevaléncia de doengas atu-
almente é importante a realizagao de exames freqientes em idosos acima de 60 anos para
evitar quaisquer patologias que possam trazer danos ao organismo.
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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO E CONTROLE DAS ENTEROPARASITOSES NA
POPULAGAO DE BAIRROS PERIFERICOS DA CIDADE DE LONDRINA- PARANA.

Vera Lucia Hideko Tatakihara*; Eduardo R.Sartore; Camila B.de Azevedo; Louise
L.Pavini; Maria Claudia N.D.Menezes; Valter Abou Murad

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA

Introdugao: As Enteroparasitoses, apesar dos avancos da medicina social, ainda constituem um
grave problema de satde pablica, como também é, o caso da cidade de Londrina, que como ci-
dade poélo regional, tem um crescimento desordenado e com estrutura sanitaria precdria. Este
trabalho, foi desenvolvido entre os meses de margo de 2008 e margo de 2009 e € parte de um
conjunto de agoes entre a Universidade Estadual de Londrina e a Secretaria Municipal de Sadde
de Londrina e que tem como objetivo conhecer a incidéncia dos parasitas intestinais na popu-
lacdo de bairros da cidade de Londrina, para subsidiar agoes de controle e de educacao sanita-
ria, para uma melhor qualidade de vida destas populacdes. Os bairros abrangidos neste traba-
lho, localizam-se na periferia da cidade e sdo: Espirito Santo, Lerroville, Sao Luis, Nova Espe-
ranca, Sa Marcos, Marabd, Guaravera, Regina, Selva, Meton, Maravilha e Novo Amparo. Ma-
terial e Métodos: as amostras bioldgicas-fezes, foram analisadas, utilizando-se os métodos de
Faust & Cols.; Hoffmann, Pons & Janer e de Kato, modif. por Katz & Cols. Resultados: as 5.420
amostras, apos analisadas, apresentaram um indice de positividade de 26,53% (1.438 amos-
tras). A distribuicdo dos parasitas intestinais nas amostras positivas foi: Endolimax nana: pre-
sente em 624 amosrtras ; Entamoeba coli: em 427 amostras; Entamoeba histolytica: em 42;
Giardia lamblia: em 109; lodamoeba butschilii: em 02 amostras; Ascaris lumbricoides: em 27;
Ancilostomideos: em 117; Enterobius vermicularis: em 33; Trichuris trichiura: em 17; Strongy-
loides stercoralis: 06; Hymenolepis nana: em 15; Taenia spp: em 01; Hymenolepis diminuta: em
01; Trichostrongylus spp: em 03 amostras. Conclusao: devido ao indice de parasitismo detec-
tado, seguirdo agoes de tratamento dos parasitados, controle do tratamento, insergao de medi-
das profildticas em palestras, dias de campo, distribuicdo a populagao de folders e cartazes. O
tratamento dos portadores de parasitas intestinais, obedecera uma seqiiéncia protocolar de ati-
vidades, desde a liberagao e o encaminhamento dos laudos laboratoriais a Secretaria de Saude
de Londrin, a notificagdo dos individuos parasitados e a orientagao para procurarem uma Uni-
dade Basica de Saude e receber a medicacdo especifica. Os individuos tratados, terao coleta-
dos, uma nova amostra bioldgica, para a verificacao da eficacia do tratamento.

Apoio Logistico: Pr6-Reitoria de Extensdo da U.E.L. e Secretaria da Satde de Londrina
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PPOTENCIAIS INTERFERENCIAS NOS RESULTADOS DE EXAMES LABORATORIAIS CAU-
SADAS PELO USO DE PLANTAS MEDICINAIS POR PACIENTES HIV+ E/OU COM AIDS

Ana Maria PASSOS*; Rodrigo F. ALEXANDRE; Rafael_a SANDER; Amanda
JACQUES; Mariane S. CARLOTO; Claudia M. O. SIMOES & Celso SPADA

Universidade Federal de Santa Catarina

Introdugao: As plantas medicinais (PM) sao amplamente utilizadas por pacientes com Aids. Por
apresentar substancias quimicas na sua composicao, as PM podem interferir em exames labora-
toriais. Assim, o objetivo deste estudo foi realizar uma revisao na literatura das potenciais interfe-
réncias nos resultados de exames laboratoriais provocadas pelo uso de PM por pacientes com
HIV/Aids, em tratamento com anti-retrovirais (ARV). Métodos: Estudo transversal envolvendo pa-
cientes com HIV/Aids em tratamento com ARV e atendidos no Laboratorio de Andlises Clinicas do
Hospital Universitario da Universidade Federal de Santa Catarina (HU/UFSC) e na Policlinica da Se-
cretaria Municipal de Saude de Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil. Os entrevistados foram ques-
tionados sobre suas caracteristicas socio-demogréficas e sobre o uso de PM em associagao com
0s ARV. Para as cinco PM mais utilizadas por nossos pacientes, foi realizada uma revisao biblio-
grafica sobre as potenciais interferéncias que elas poderiam causar nos resultados de andlises la-
boratoriais. O levantamento bibliogréfico foi realizado nas bases de dados MEDLINE (via Pubmed),

COCHRANE LIBRARY; LILACS e SCIELO, sem restricao de data, idioma e tipo de publicagao. O pro-
jeto foi aprovado pelos Comités de Ftica da UFSC e do Grupo Hospitalar Conceigdo de Porto Ale-
gre/RS. Os pesquisadores declararam isengéo de conflito de interesse. Resultados: Foram entre-
vistados 200 voluntdrios. A maioria era homens (60,5%); brancos (72%); heterossexuais (80,5%)
e casados (51,5%). A média de idade foi de 41,5 anos (21-77). Do total, 60,5% utilizavam PM no
momento da entrevista. As cinco PM mais utilizadas foram erva-cidreira (57,0%), hortela (33,9%),
boldo (30,6%), camomila (25,6%) e guaco (13,2%). Tais PM podem interferir na determinacao sé-
rica de glicose, colesterol, triglicerideos, acido Urico, marcadores de fungéo hepatica e renal e nos
testes de coagulagdo. Conclusao: Este estudo indica a necessidade do reconhecimento das po-
tenciais interferéncias das PM nos exames laboratoriais realizados pelos pacientes com HIV/Aids.
As conseqiiéncias de tais interferéncias devem ser investigadas futuramente.

Suporte financeiro: Centro de Estudos de AIDS/DST do Rio Grande do Sul (CEARGS)/Univer-
sidade da Califérnia em Sao Francisco, CA, EUA (5D43TW005799)
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AVALIAGAO DO DESEMPENHO DO ANALISADOR HEMATOLOGICO ADVIA 2120 PARA SUA
INSERGAO NA ROTINA LABORATORIAL

KAYSER, M.G.*; BIERMANN, M.B.; BORDIGNON, J.; COSTA, V.M.S.

Laboratério Central da Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre

INTRODUGAO: A avaliagio do desempenho de um método ou equi & um imp
passo para sua i ¢30 na rotina LA do p i em
confirmar, através da obtengéo e analise de evi i bjetivas, que o equip i
q ite sob as ic speclﬁcas de uperagao em que vai ser utilizado na rotina e

que os ltados obtidos ifi bes da qualidade analitica estabelecidas pelo
Laboratério Clinico. O objetivo deste trabalho é avaliar as isticas de d P
analitico do equipamento ADVIA 2120 frente ao ADVIA 120.
MATERIAL E METODO: Foram reali dos it
no equipamento ADVIA 2120: Contagem de Leucécnos (WBCB e WBCP) Contagem de

itrécitos (RBC), Hi bina, Pl e Volume Corpuscular Médio (VCM). Para a
determinagdo da imprecisdo dos testes, foram i i de replicagdo intra-
teste e inter-testes, comparando - se os resultados obtidos com 0 equipamento em uso na
rotina (ADVIA 120). Para a avaliagdo do erro sistematico, foram i testes P

entre os equipamentos ADVIA 2120 e o ADVIA 120 , através da andlise simultanea de, no
minimo, 20 amostras de sangue total de pacientes obtidas da rotina do Laboratério Central da
Santa Casa de Misericrdia de Porto Alegre. A partir deste estudo comparativo foram obtidos e
utilizados dados estatisticos de regress&o linear para o célculo do erro sistemético. Com os

dados obtidos nos experimentos de icacdo e &0 de métodos, calculou-se o erro

total dos testes realizados no equipamento ADVIA 2120

RESULTADOS E CONCLUSAO: O equipamento ADVIA 2120 apr menor i iS4

nos testes de rephmﬁo do que o equipamento de referéncia. Os valores de erro total
pelo ADVIA 2120 foram inferi aos itos na li como

de penho minimo, >-se inclusive sua vanaﬁo biolégica (Fraser 2001).

Concluiu-se que a medigdo dos no ADVIA 2120 apresentou

penho quando p com o equip de e,
quando submetida & comparacdo com os padrdes ¢ i na li , sendo p ]

ADVIA2120 adequado para a utilizagdo na rotina do Laboratério Central.
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AVALIAGAO DO DESEMPENHO ANALITICO DO IRT NEONATAL
NO EQUIPAMENTO AUTODELFIA®.

André C. Souza ', Rita A.T. Santos ', Luis E. Marques ', Marta Chapper ', Vera Diedrich ',
Juliana Macedo ', Simone Martins de Castro '*

" HMIPV- Servigo de Referéncia em Triagem Neonatal do RS
2UFRGS - Faculdade de Farmécia

Introducao: A avaliacao do desempenho analitico busca quantificar a dimensao dos erros
presentes em um determinado método para ter a garantia que os resultados nao terdo impac-
to na sua interpretagdo. O Objetivo do trabalho foi avaliar a performance do método de IRT
Neonatal baseado nas varidveis imprecisdo e inexatidao maximas aceitaveis.

Material e método: As andlises foram realizadas em amostras de sangue secas em papel filtro
no sistema automatico de imunoensaio 1235 AutoDELFIA®. Para avaliacdo das andlises intra e
inter-ensaio foram analisadas 20 réplicas de uma amostra com valor de IRT normal e para ané-
lise de comparagao foram selecionados 20 amostras com valores normais e alterados de IRT.

Resultados: Na avaliacdo das replicacdes intra-ensaio foi observado um coeficiente de va-
riagdo (CV) de 11,36% e na inter-ensaio de 9,23%, estas andlises apresentaram um  percen-
tual de erro aleatorio (EA) de 0,405%. Nos testes comparativos foi obtido um coeficiente de
correlacdo de (r) de 0,9460, Slope de 1,026 e Intercept de 1,976. Considerando um ponto de
decisdo médica de valor 90,0 ng/mL, o erro sistematico (ES) foi de 4,33 ng/mL (4,80%) € 0
erro analitico total (ETa) de 5,22%.

Conclusao: A partir dos resultados podemos concluir que o erro analitico total (ETa) apresen-
ta valores aceitaveis para uma performance adequada desta metodologia, pela andlise de sua
imprecisao e inexatidao.
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IMPLANTAGAO DE UM SISTEMA PARA MINIMIZAGAO OU ELIMINAGAO DE INTER-
FERENTES NA FASE PRE-ANALITICA DAS ANALISES LABORATORIAIS SANGUINEAS

PETER, C'; CRESTANI, T>*; ROSA, R’

1- Universidade Luterana do Brasil, 2- Académica da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul e do Centro Universitario Metodista

INTRODUQI\O: Apesar dos novos conhecimentos metodoldgicos e do constante avango tec-
nolégico, o papel béasico do laboratério clinico permanece inalterado. Exames laboratoriais sao
Uteis para confirmar ou excluir diagnosticos, determinar fatores de risco, avaliar a eficacia de
tratamentos instituidos e determinar estados biologicos tornando-se base para a maioria das
decisoes clinicas. A melhoria da qualidade na prestagao de servicos tem sido uma busca
constante, devido as exigéncias legislativas e a busca pela exceléncia. Assim, a avaliacao da
qualidade oferecida pelo laboratdrio aponta a necessidade da implantacao de procedimentos
especificos e bem definidos nas atividades pré-analiticas por serem as maiores responsaveis
por ndo conformidades dentro do ambiente laboratorial. OBJETIVOS: Identificar pontos em
que haja maior influéncia das variacoes pré-analiticas e criar um sistema de rastreabilidade de
interferentes pré-analiticos, quando houver resultados discordantes. METODOLOGIA: O levan-
tamento de dados foi feito com o monitoramento de néo -conformidades através de um regis-
tro, com o intuito de avaliar as atitudes tomadas, no periodo de dezembro de 2007 a julho de
2008 e foram avaliadas em gravidade, urgéncia e tendéncia para priorizacao de implantagao
de medidas corretivas. RESULTADOS: As nao-conformidades encontradas através desse pro-
cesso foram: coletas em tubos errados, etiquetagem errada, amostras nao coletadas, extravio
de tubos, material insuficiente, hemolise, coagulo e lipemia. Para priorizagao foram conside-
rados itens como gravidade, urgéncia e tendéncia das problematicas apontadas. DISCUSSAQ:
A avaliacdo da fase pré-analitica foi impulsionada pelas referencias que evidenciam que em
média 78% das fontes de erros sdo oriundas da fase pré -analitica. A alta concentragao de er-
ros nesse periodo da andlise esta fortemente ligada ao nimero de operagoes realizadas antes
do processamento das amostras e ao grande nimero de colaboradores participantes dessas
operagdes. CONCLUSAO: O cumprimento das novas especificacdes pode diminuir gradativa-
mente o aparecimento de erros oriundos da atividade humana, e o monitoramento das ativi-
dades serviu para direcionar a educagao continuada no laboratorio.
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PREVALENCIA DE MICRORGANISMOS EM INFECGOES DO TRATO URINARIO DE
PACIENTES ATENDIDOS EM UM LABORATORIO PRIVADO DA CIDADE DE ERECHIM - RS

ANDIARA WRZESINSKI*, J!ESSICA G. REINHEIMER, DEBORA M. CAMARGO, BIB-
IANA BARASUOL, JENIFER MALHEIROS, VANESSA L. D. NAUMANN.

Curso de Biomedicina - Universidade de Cruz Alta - RS

A infeccao do trato urindrio (ITU) é uma patologia extremamente freqiiente que pode ser definida
como sendo a invasdo e multiplicagdo de microrganismos nos tecidos do trato urinario, desde a
uretra até os rins. Objetivando verificar a prevaléncia de microrganismos em ITUs de pacientes
atendidos em laboratério privado do municipio de Erechim-RS, foram analisados 163 laudos de
urocuttura dos referidos pacientes, correspondendo a totalidade dos exames realizados no perio-
do de janeiro de 2008 a fevereiro de 2009. As amostras constituiram na sua maioria, de urina de
jato médio, primeira urina da manha. Para a urocultura, as urinas foram semeadas de forma quan-
titativa com algas calibradas de 107L em placas de dgar Cistina Lactose Deficiente em Eletrolitos
(CLED Biobras®) e 4gar seletivo para Bacilos Gram Negativos (Mac conkey, Biobras®), incuba-
das por 24 horas a 35°C, em atmosfera de aerobiose. No urocultivo se valorizou contagem supe-
rior 2 10.000 UFC por mL, quando em cultura pura e a identificagao dos microrganismos foi feita
mediante sua morfologia microscépica e diversas provas bioguimicas, enzimaticas e de sensibili-
dade. Das 168 urinas analisadas, o sexo feminino representou 85,9% das uroculturas. Nao foi ob-
servado crescimento bacteriano em 63,8% das amostras, mas ocorreu crescimento em 36,2%
das amostras. Destas, com crescimento bacteriano, em 86,4% dos casos, houve crescimento de
bacilos, em 10,2% dos casos, cocos Gram positivos e em 3,4% dos casos foram observados le-
veduras. Dos 51 casos com crescimento de bacilos, em 92,1% foi isolada a Escherichia cofi. Em
relacao aos microrganismos isolados, foi observado que representando 0s cocos gram positivos,
foram isolados Staphylococcus aureus, Staphylococcus saprophyticus e Enterococcus sp. Quan-
to as amostras femininas, foram isolados 1,2% de Candida sp e 1,8% de Gardnerella vaginalis,
ndo sendo possivel diferenciar se 0s mesmos estdo agindo como agentes ITUs ou vaginites, pois
pode tratar de contaminagdo da mucosa vaginal. As ITUs séo mais frequentes nas mulheres devi-
do a vérios fatores sabidamente conhecidos, principalmente pela localizagao anatomica da uretra,
aumentando a susceptibilidade as ITUs. Dentre os microrganismos mais isolados esta a £scheri-
chia coli, que é um microrganismo pertencente a microbiota normal do intestino humano poden-
do contaminar e subsequentemente causar infecgoes extra-intestinais, sendo um dos principais
agentes etioldgicos de infecgdes do trato urindrio.
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PERFIL LABORATORIAL DA FUNGAO RENAL EM PACIENTES
PORTADORES DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO

Oliveira FK.J.Q.*; BRITO TN.S." PEREIRA R.M.";
FONSECAA.G.";REGO J.R.G." ; BATISTA J.I. L."

' Universidade Federal do Rio Grande do Norte
E-mail: flaviakarolini@gmail.com

INTRODUGAO: O lupus eritematoso sistémico(LES) é uma doenca multissistémica de origem
autoimune, que afeta principalmente mulheres em idade reprodutiva. Inimeros determinantes
tais como, a raga negra, comprometimento da fungdo renal e baixo nivel sécio-econdmico sao
apontados como indicadores de um pior prognéstico para essa doenca. O comprometimento
renal é uma das manifestagdes clinicas mais frequentes no LES e se desenvolve em 50 a 75
% dos pacientes. .0 acompanhamento do paciente com nefrite lipica deve ser feito pela ava-
liagao da fungao renal sendo comum alteragOes como a creatinemia, depuragéo de creatinina,
hematdria e proteindria. OBJETIVO: Avaliar o perfil laboratorial da funcdo renal de pacientes
com indicacao clinica de Lupus Eritematoso Sistémico (LES) através da proteindria e do clea-
rance de creatinina dosado e calculado(Cockcroft-Gault). METODOLOGIA: Foram analisados os
registros dos resultados dos exames de proteindria de 24 horas e clearance de creatinina do-
sado e calculado, no setor de Uroandlise, do Laboratorio Integrado de Andlises Clinicas (Labo-
ratério Escola) da UFRN, em pacientes adultos, de ambos 0s sexos, nos ultimos anos. 0s pa-
rametros foram catalogados e submetidos a uma andlise estatistica. RESULTADOS: Foram
acompanhados um total de 32 pacientes adultos, de ambos os sexos. 0s resultados mostra-
ram uma baixa correlacao entre a proteinuria e o tempo de doenca(-0,445; p<0,05), foi de-
monstrado também uma correlagao inversa e forte significativa (p<0,01) entre os clearances
dosado(r=0,6) e calculado(r=0,8). Ha ainda uma correlacao forte e positiva, da atividade da
doenga com a proteindria (r=0,8; p<0,01). CONCLUSAO: As dosagens laboratoriais de pro-
teinuria e clearance dosado e calculado permitiu a avaliacdo da funcao renal de pacientes com
LES, considerando que 0 aumento quantitativo da proteindria indica maior atividade inflamato-
ria ou transformagao para outra classe histoldgica, sendo observado uma forte correlagao da
mesma com a atividade da doenca.Ja o clearance de creatinina é usado como prova de fungéo
renal na avaliacdo da filtracdo glomerular, sendo demonstrado com os resultados que os clea-
rances diminuem a medida que o LES estd em atividade o que proporciona um aumento do de-
posito de imunocomplexos no rim levando ao comprometimento renal dos pacientes.

ci2

AVALIAGAO DE HEMATURIA EM PRATICANTES E NAO
PRATICANTES DE EXERCICIOS FiSICOS VARIADOS

Tiago Santos Carvalho*, Claudia Liesentfeld, Gustavo Muller Lara, Adriana Simon Coitinho.
Centro Universitario Feevale - Novo Hamburgo/RS - Brasil

Introducao: A eliminacdo de hemdcias na urina é denominada hematuria, a qual se divide em
macrohematuria, quando a coloragao da urina sugere a presenca de sangue, ou microhema-
tlria, quando as hemdcias sao detectadas somente pela sedimentoscopia urindria. A de-
teccdo da microhematuria € sempre um desafio e deve ser quantificada, pois pequenas quan-
tidades de hemédcias s@o eliminadas diariamente na urina de individuos normais. Material e
Método: No presente trabalho, foi analisada a urina de 66 praticantes de exercicios fisicos e
de 67 nao praticantes. O critério para classificacdo de microhematria foi definido como o
aparecimento de 4 ou mais hemdcias por campo de 400X. Além disso, foi verificada a corre-
lacao entre os achados de hemacias nas tiras de urina com os achados de hemécias na mi-
croscopia. Resultado e Conclusao: Observou-se a ocorréncia de um aumento significativo
de hemédcias da primeira para a segunda coleta no grupo de praticantes de exercicios fisicos.
0 grupo de nao praticantes de exercicios fisicos nao apresentou aumento significativo de he-
macias da primeira para a segunda coleta. Paralelamente, as tiras reagentes de urina testa-
das apresentaram um bom desempenho quando comparadas com o0s achados da microsco-
pia. Deste modo, conclui-se que a pratica de atividades fisicas intensas proporciona um au-
mento significativo da microhematuria.

RBAC (Suplemento), vol. 41(2), 2009

53 B



17 Junho 2009

4° Feira

08h as 12h

213

PREVENGAO E CONTROLE DE INFECGOES NOS PROCEDIMENTOS ESTETICOS

ELIZABETI DE MATOS MASSAMBANI*; MARCELA M. M. DE PAULA*; MARCOS
PAULO MANINI*; SAMIRA ABDALLA DA SILVA*; SANDRA R.S.R. SANTOS*

* Universidade Paranaense - UNIPAR

Introducao: O mercado da area estética estd em evidente ascengdo, e grande nimero de pesso-
as procuram por estes servigos em locais especializados. No entanto, acompanhando o cresci-
mento dos atendimentos vém a preocupagdo com os cuidados a se adotar nos procedimentos
estéticos, no tocante as contaminagdes e biosseguranca. Os procedimentos devem seguir técni-
cas de lavagem das méos, uso de Equipamento de Protecao Individual (EPI), higienizagéo de equi-
pamentos e ambientes. O profissional da drea estética precisa estar seguro quanto aos procedi-
mentos adotados, uma vez que se deseja é melhorar a imagem pessoal. Objetivo: Demonstrar a
importancia da higienizagao de ambientes, artigos e equipamentos utilizados em clinica de esté-
tica, e antissepsia das maos nos procedimentos estéticos. Desenvolvimento: Durante os proce-
dimentos estéticos, no atendimento direto ao cliente tem-se contato com secregdes e com a su-
perficie da pele, cujos micro-organismos podem vir a se disseminar durante os atendimentos ma-
nuais ou com equipamentos. A pele normal é colonizada com bactérias tanto na superficie quan-
to nos ductos das glandulas sebaceas e sudoriparas representando assim, papel importante na
transmissdo de micro-organismos pelas maos nao lavadas ou lavadas impropriamente. Para a
lavagem das maos deve-se utilizar sabao liquido com poder antisséptico, e fricciona-las com &l-
cool a 70% ou PVPI, e em conjunto usar de luvas. Esta etapa deve ser realizada antes e apos qual-
quer procedimento estético para assegurar a eliminacdo do maior nimero possivel de agentes mi-
crobianos. Para a assepsia do instrumental e equipamentos, moveis e macas, recomenda-se usar
detergente neutro e escovas macias, atentando-se aos locais que acumulam sujidade e detritos,
e em seguida friccionar &lcool a 70%. O piso deve ser lavado semanalmente com dgua e sabdo
neutro e diariamente varredura imida com pano e hipaclorito. Estes cuidados visam garantir a eli-
minacdo da matéria organica e a ndo transmissao de possiveis agentes causadores de doengas
entre clientes. Conclus@o: Sendo a clinica de estética um local sujeito a permanéncia de grande
nimero de pessoas, 0s ambientes, artigos e equipamentos, e maos devem ser higienizados ade-
quadamente, com uso convencional de EPIs. O profissional preparado evita riscos desnecessari-
0s que comprometerdo a qualidade e idoneidade do atendimento, satde e beleza do cliente.

APQIO: UNIPAR
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A BIOSSEGURANGA NO LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS EM
UM HOSPITAL PUBLICO DE FORTALEZA - GEARA

Francisco Einstein do Nascimento, Maria de Jesus Lima do Nascimento,
Jouse Lima do Nascimento, Zirlane Castelo Branco Coélho

Sociedade Brasileira de Analises Clinicas-Regional Ceara

0 objetivo deste estudo foi avaliar o conhecimento dos servidores de um laboratério de ana-
lises clinicas, de um hospital publico, com relagdo as normas de biosseguranca. Foram apli-
cados questionarios a 49 servidores de um laboratorio de andlises clinicas de um hospital pu-
blico da cidade de Fortaleza, no més de julho de 2006. Os dados foram analisados através
de tabelas com freqiiéncia e porcentagem. Os resultados mostraram que apesar destes pro-
fissionais conhecerem as medidas de biosseguranga recomendadas para a prevengao de aci-
dentes com material bioldgico, nao as tém empregado no seu cotidiano. A prética relaciona-
da a biosseguranca foi caracterizada por velhos habitos e atos inseguros que expéem 0s pro-
fissionais aos riscos bioldgicos. Os maiores riscos foram os representados por acidentes
com perfurocortantes, principalmente apés o seu manuseio, situagoes estas, que em sua
maioria poderia ter sido evitada pela adocao de medidas de biosseguranca. A ocorréncia de
situagdes ameagadoras levou a percepgao da susceptibilidade aos riscos e os beneficios per-
cebidos pelo uso do EPI. E necessario, portanto, a implantacdo de programas de treinamen-
to em biosseguranca para que toda a equipe de trabalho seja conscientizada sobre 0s proble-
mas de seguranca e informada sobre a identificagao e o controle dos riscos existentes no ma-
nuseio de material hospitalar contaminado.
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A BIOSSEGURANGA DO LAC-HU E SEUS PRINCIPAIS GRUPOS DE RISCO

Mércia Bertipaglia de Santana'*, Adriana Higashi',
Alessandra Miyuki Okino?, Regina Mariuza Borsato Quesada®
"Bioquimicas do LAC-HU, 2Docentes do Depto PAC/CCS
Universidade Estadual de Londrina - PR

Objetivando conhecer a quais grupos de risco a comunidade do Laboratério de Andlises Cli-
nicas (LAC) do Hospital Universitario (HU) esta submetida diariamente e que podem compro-
meter a biosseguranca do local de trabalho, foi distribuido um instrumento contendo questoes
de multipla escolha, abordando os tipos de riscos fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonoémicos
e de acidentes. Participaram da pesquisa 118 profissionais compostos por técnicos adminis-
trativos e de laboratérios, além de docentes que puderam apontar mais de um item para ca-
da questdo. Dentre os participantes, 60,1% eram pertencentes ao sexo feminino. Com re-
lagdo aos riscos fisicos foram mais apontados pela comunidade do LAC, o mau odor por
67,7%; seguido pelos ruidos por 63,5% e pelo calor por 45,8% dos participantes. Quanto aos
riscos quimicos, os produtos inflamaveis foram indicados por 70% dos pesquisados, segui-
do pelos produtos irritantes e toxicos, com 64,4 e 63,3%, respectivamente. Os riscos biold-
gicos aos quais os entrevistados estdo diretamente expostos em suas atividades didrias sao:
sangue com 92,2%, urina com 76,6% e fezes com 61,1%. Os tipos de riscos ergonomicos
mais relatados foram: postura incorreta em banquetas e cadeiras por 66%; uso de computa-
dores por 51,1% e manipulacdo de pipetadores automaticos indicados por 42,2% dos parti-
cipantes. Quanto aos riscos de acidentes mais fregiientes foram apontados por 77% dos en-
trevistados a manipulagao de perfurocortantes, contato com sangue e fluidos corpéreos por
74% e manipulagao de vidrarias em geral por 65,5% dos participantes. A literatura ressalta a
necessidade de serem conhecidos 0s riscos potenciais a que estdo submetidos os profissi-
onais da drea da saude, para que possam ser tomadas medidas de biosseguranga a fim de
se evitar ou minimizar os riscos de doengas ocupacionais ou acidentes de trabalho.
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SAUDE, SEGURANGA E AMBIENTE EM LABORATORIO CLINICO.
Antonio L. T. de Aratjo; Janete A. R. Vaz; Sandra S. S. Costa*; Lidia F. Abdalla
Laboratério Sabin de Analises Clinicas

INTRODUGAO: O Laborat6rio Sabin implantou a gestdo de saide, seguranca e ambiente pa-
ra atender os requisitos da norma SA8000:2008 (SAI- social accountabillity international),
certificacdo que assegura aos colaboradores, padroes de exceléncia em saude e medicina
ocupacional com diversos diferenciais. A logistica e implantagao da gestao sao baseadas na
norma e avaliados sistematicamente em auditorias semestrais internas e externas. MATERI-
AL E METODOS: A gestao de saude, seguranca e ambiente € baseada na Norma SA8000,
Manual de qualidade da empresa (Sistema Integrado de Gestdo), Procedimentos de Operaci-
onais de Apoio de Sadde e Seguranga. Outros documentos e legislacdes nacionais e interna-
cionais aplicaveis como Normas Regulamentadoras do Ministério do Trabalho e Emprego do
Brasil e legislacdo da ANVISA. Os indicadores monitorados mensalmente sao: investimento
em saude e seguranca para os colaboradores, manutengéo, instalacao e reformas, meio am-
biente, comparativo de acidente de trabalho, controle de consumo de combustiveis, agua e
esgoto e energia elétrica. E realizado o programa de controle de satde e medicina ocupacio-
nal, programa de prevencao de riscos ambientais, programa de conservagao auditiva, progra-
ma de gerenciamento de residuos, reciclagem, educacdo ambiental e beneficios para melho-
ria das condi¢des do ambiente de trabalho e qualidade de vida. RESULTADOS: Com a gestdo
de sadde e seguranca, em 2008 ocorreram 2,6 acidentes em 1 milhao de procedimentos re-
alizados, caracterizando como um ambiente de trabalho seguro. Dentre as medidas preventi-
vas implementadas destacamos: D.S.S. (Didlogo Semanal de Seguranca), Blitz no transpor-
te, Blitz da C.I.PA. (comissdo interna de prevencao de acidentes) na rede, Treinamentos pre-
ventivos mensais, Programa de imunizacao conforme risco e exposicdo e preconizacao do
Programa de Imunizacéo Local, Realizagdo de exames periodicos; Gindstica Laboral, for-
macdo do guardido de saude e ambiente para implementagéo das acoes e gestdo na rede,
teste prético de direcdo defensiva para os responsaveis pelo transporte de amostras. CON-
CLUSAO: A gestao de saude, seguranca e ambiente integrada a outros sistemas de gestao,
propiciam um bom ambiente de trabalho com seguranca e qualidade de vida, fazendo um cli-
ma organizacional de exceléncia.
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IMPORTANCIA DA GLICEMIA POS-PRANDIAL (GPP) ENQUANTO PARAMETRO DE
MONITORAMENTO DE PACIENTES DIABETICOS

MARIA G. DO N. SANTOS*; ALICE R. DE OLIVEIRA; GEMMA G. DO N. SANTOS;
GIOVANI G. DO N. SANTOS; JESSICA E. C. CAVALCANTI; TEREZA N. DE S.
BRITO; MARIA F. P. BARACHO

Universidade Federal do Rio Grande do Norte - UFRN

INTRODUGAO: 0 Diabetes Mellitus (DM) é uma sindrome metabélica de etiologia miltipla de-
corrente da falta de insulina, ou da dificuldade de atuacao da mesma, levando a um quadro
de hiperglicemia e alteragdes dos metabolismos lipidico, glicidico e das proteinas, bem co-
mo a disfuncao e faléncia de vérios 6rgaos. Muitas informacoes relacionadas as estratégias
de tratamento, ndo estdo ainda, suficientemente, consolidadas, dificultando ao médico assis-
tente, a tomada de decisdes relacionadas ao monitoramento do paciente diabético. Estudos
clinicos validaram a hemoglobina glicada como o exame de escolha para o monitoramento
da glicemia e, a glicemia p6s-prandial casual tida como um fator preditivo da homeostase gli-
cémica. Sendo assim, o presente estudo teve como objetivo avaliar a utilidade da glicemia
pés-prandial casual para o monitoramento dos pacientes diabéticos, investigando a sua re-
lacao com os niveis de hemoglobina glicada. MATERIAL E METODO: Foi realizado o monito-
ramento de 75 pacientes, sendo 57,3% provenientes do municipio de Santo Antonio - RN e
42,7% atendidos no Laboratorio de Andlises Clinicas e Toxicoldgicas - LIAC/UFRN, com fai-
xa etdria entre 31 e 81 anos e predominncia do sexo feminino (67,7%), contra 33,3% do se-
xo masculino. O estudo teve duragao de seis meses, com determinagao mensal das glicemi-
as de jejum e pos-prandiais, respectivamente, pelo método da glicose oxidase e pela me-
dicdo da glicemia capilar, no periodo pds absortivo de 1 a 4 horas. A HbA1c foi dosada tri-
mestralmente, por microcromatografia de troca ionica. RESULTADOS: Foram detectadas cor-
relagdes, estatisticamente significativas (p < 0,05) entre os valores da glicohemoglobina e
os da glicemia de jejum e da glicemia pos-prandial casual, r = 0,28115 e r = 0,46807, res-
pectivamente. CONCLUSAO: Esses resultados corroboram estudos que defendem a glicemia
pos-prandial como um método alternativo, simples e de baixo custo para o monitoramento
do paciente e que propicie uma tomada de conduta terapéutica, favorecendo, conseqtiente-
mente, o retardo no inicio e na progressao das complicagdes cronicas inerentes ao pacien-
te diabético com controle metabélico inadequado.
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FACILITANDO O ACESSO A EXAMES LABORATORIAIS: UM ATENDIMENTO A COMU-
NIDADE ASSISTIDA PELO PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA NA VILA MARINGA

Daniela Zanini; Daniela de Oliveira Zanchi; José Edson Paz da Silva; Marli Matiko de
Campos; Marinés Calegari Lavall* Universidade Federal de Santa Maria

Introdug@o: A Vila Maringé localizada no municipio de Santa Maria, RS, é uma comunidade
de aproximadamente 6000 pessoas que sao atendidas por uma equipe do Programa de Sau-
de da Familia (PSF). As condicGes socioecondmicas da comunidade dificultam o desloca-
mento dos pacientes ao Laboratdrio da Prefeitura Municipal (CEDAS) prejudicando a comple-
mentacao do diagndstico clinico e do tratamento. Sendo que, a missao da Universidade é in-
tegrar-se em seu meio, identificar-se com seus problemas e influir na transformacao da co-
munidade onde se insere, este projeto propde-se a prestar um atendimento laboratorial pri-
mario, ou Seja, a realizar exames de rotina e preventivos para esta populagéo carente. Mate-
riais e Métodos: A coleta das amostras bioldgicas dos moradores da Vila Maringa foi reali-
zada pelos académicos do curso de Farmacia da UFSM através da visita semanal & comuni-
dade e o processamento das amostras e analise laboratorial das mesmas foi realizado no De-
partamento de Andlises Clinicas e Toxicologicas da UFSM e no CEDAS. Resultados: No pe-
riodo de janeiro a dezembro de 2008 foram realizados 2804 exames, dentre estes: 380 he-
mogramas; 304 glicemias de jejum; 200 colesterol total e fragoes; 51 Beta HCG; 35 PSA; 248
exames qualitativos de urina; 102 uroculturas e 17 exames parasitoldgicos de fezes. Con-
clusao: Este projeto de extensao contribui para 0 acesso da comunidade, atendida pelo PSF,
da Vila Maringd aos exames laboratoriais, proporcionando melhorias na avaliagao de sadde e
acompanhamento de terapéuticas. Associando-se a isto, 0 enriquecimento na formagéo téc-
nica e humanistica dos académicos do curso de Farmdcia da UFSM.
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SUSCEPTIBILIDADE A ANTIFUNGICOS E FATORES DE VIRULENCIA DE CANDIDA
SPP ISOLADAS NA CIDADE DE RUSSAS-CEARA*

Vieira AP*, Barbosa ACL, Cunha FA, Cunha MCSO, Mendes LG, Amorim LN, Lima
Neto JG, Menezes EA.

Universidade Federal do Ceara.

A incidéncia de fungemia no trato urindrio esta gradualmente aumentando e é um importan-
te problema de salde publica. Cerca de 10 a 15% de infeccdes urindrias séo devidas a Can-
dida spp., e sua prevaléncia estd aumentando. O objetivo desse estudo foi avaliar a suscep-
tibilidade e os fatores de viruléncia de cepas de Candida spp isoladas de amostras de urina
de pacientes na cidade de Russas-Ceard. As cepas foram semeadas em 4gar batata dextro-
se e incubadas a 370C por 24/D48 h. Apos esse periodo, as cepas foram inoculadas em
meio cromogeénico e incubadas a 370C por 24/D48 h. Doze cepas de leveduras foram iden-
tificadas (8 C. albicans, 2 C. tropicalis, 1 C. glabrata, 1 C. parapsilosis). Foram avaliadas a
producdo de slime e de exoenzimas (proteinase, coagulase e fosfolipase). O perfil de sensi-
bilidade foi realizado pelo método de disco difusao em meio Mueller-Hinton agar modificado.
0Os discos de antifingicos: fluconazol (25ug), itraconazol (30ug) e anfotericina B(100ug). As
placas foram lidas apds 24h. As zonas de inibicao foram mensuradas e a interpretagéo foi
baseada no protocolo do CLSI M44-A. C. albicans ATCC 10231, C. albicans ATCC 14053, C.
parapsilosis ATCC 22019, foram incluidas no estudo como controles. Foi observado uma ele-
vada atividade de fosfolipase e coagulase, principalmente em cepas de C. albicans.. Os tes-
tes foram bastante reprodutiveis e de facil execugo.Todas as nossas cepas foram sensiveis
a anfotericina B. Ocorreu uma elevada resisténcia ao fluconazol (37,5%) e ao itraconazol
(50%) entre as cepas de C. albicans. A resisténcia aos antifingicos azélicos foi mais eleva-
da que as relatadas na literatura. Candidaria era relativamente incomum e ignorada no muni-
cipio de Russas.

(=1}

IDENTIFICAGAO DE LEVEDURAS PATOGENICAS UTILIZANDO MEIO CROMOGENO EM
ASSOCIAGAO COM 0 MICROCULTIVO EM AGAR ARROZ

Vieira AP*, Barbosa ES, Cunha FA, Cunha MCSO, Amorim LN, Lima Neto JG,
Mendes LG, Menezes EA.

Universidade Federal do Ceara.

Leveduras sdo fungos capazes de colonizar 0 homem e animais e, frente a perda do equilibrio
parasita-hospedeiro, podem causar diversos quadros infecciosos com formas clinicas locali-
zadas ou disseminadas. Leveduras sdo 0 quarto organismo mais comum recuperado de he-
moculturas em hospitais. O surgimento de outras espécies de Candida como importantes
agentes de infecgoes € uma preocupacao em diversos laboratorios. A identificagéo de levedu-
ras se baseia no estudo de sua macro e micromorfologia e em resultados de provas bioquimi-
cas e fisiologicas como auxanograma, zimograma, produgao de urease, obtengao de clami-
dosporos, formagao de tubos germinativos. Esses métodos convencionais, sao trabalhosos e
demorados. Para facilitar a identificacdo, foi desenvolvido um meio cromogeno para identifi-
cacdo de leveduras. Estes meios contém substratos cromogénicos que reagem com enzimas
secretadas pelos microrganismos produzindo colonias com pigmentacdes variadas. Estas en-
zimas sao espécies-especificas, permitindo que organismos sejam identificados ao nivel de
espécies pelas suas cores e caracteristicas das colonias. 0 CHROMagar Candida é um novo
meio diferencial para a presuntiva identificacdo de algumas espécies de leveduras clinicamen-
te importantes. O objetivo desse trabalho foi mostrar que o meio CHROMagar Candida pode
ser utilizado pelos laboratérios de microbiologia para a correta identificagdo de leveduras
patogénicas. A confirmagao da identificagao foi realizada com microcultivo em Agar arroz. Fo-
ram avaliadas as seguintes leveduras: Candida albicans, Candida tropicalis, Candida krusei,
Candida parapsilosis, Cryptococcus neoformans, Trichosporon spp. As cepas de leveduras
patogénicas foram semeadas em meio cromdgeno € incubadas 24/48 h a 35°C. Todas as ce-
pas foram identificadas corretamente.
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PESQUISA DE AGENTES FUNGICOS EM UNHAS COM ASPECTO ALTERADO EM PES-
SOAS QUE PROGURARAM ATENDIMENTO ESPECIALIZADO NA CIDADE DE DOURA-
DOS (MS), NO PERIODO DE SETEMBRO A DEZEMBRO DE 2008

Aline Amarilio Gomes1a; Luis Fernando Benitez1a; Roneide Souza Santos1b; Adriana
Mary Mestriner Felipe de Melo1c
1 Centro Universitario da Grande Dourados (UNIGRAN), 1a académica (o) do curso
de Biomedicina; 1b académica do curso Tecnolégico de Estética e Cosmetologia, 1c
Professora da disciplina de Micologia, Curso de Biomedicina.

As onicomicoses ou “micoses de unha” séo provocadas por fungos e atingem um ndmero
expressivo de pessoas. Os objetivos desse projeto foram pesquisar a etiologia fingica em
unhas visualmente comprometidas e integrar a disciplina de micologia do Curso de Biomedi-
cina (UNIGRAN) a pratica profissional. Para realizagao do projeto, fez-se parceria com uma
unidade particular de podologia de Dourados entre setembro e dezembro de 2008. A coleta
das unhas, visualmente comprometidas e com suspeita de “micose”, foi realizada pelo pro-
fissional de forma asséptica e enviada para andlise. Parte das amostras foi submetida a pes-
quisa de estruturas fungicas pelo método de micoldgico direto, utilizando-se microscopio 6p-
tico. Outra parte das amostras foi reservada para a realizacao das aulas praticas da disciplina
de micologia do curso de Biomedicina. Das 40 amostras analisadas, todas eram das unhas
dos pés, 29 (72%) eram provenientes sexo feminino e 11 (28%) do sexo masculino. A etiolo-
gia fungica foi confirmada em 28 amostras (70%). Os participantes do projeto receberam lau-
do técnico, entretanto, as limitagdes do teste foram relatadas. A integracdo entre a universida-
de e a comunidade possibilitou aperfeigoar as competéncias e habilidades requeridas aos fu-
turos profissionais, bem como despertou o olhar para a pesquisa, sendo elaborada uma pro-
posta de pesquisa, ja submetida e aprovada pelo Comité de Etica da Unigran, para pesquisa
cientifica nessa area. Apoio financeiro: Unigran

ece

PESQUISA DE AGENTES FUNGICOS EM APARELHOS DE AR CONDICIONADO DE UM
HOSPITAL DE MARACAJU, MATO GROSSO DO SUL, BRASIL

*Aline Amarilio Gomes 1a; Adriana Mary Mestriner Felipe de Melo1b

1 Centro Universitario da Grande Dourados (UNIGRAN), 1a académica (o) do curso
de Biomedicina; 1b Professora da disciplina de Micologia, Curso de Biomedicina

As infeccoes fangicas oportunistas estao se tornando cada vez mais freqiientes, especial-
mente em ambientes hospitalares e unidades de terapia intensiva (UTI). O objetivo dessa pes-
quisa foi pesquisar os contaminantes flngicos presentes nos aparelhos de ar condicionados
de um Hospitalal da cidade de Maracaju (MS). As amostras foram coletadas diretamente dos
filtros de 29 aparelhos de ar condicionados localidados em distintos ambientes do hospital
por meio de Swab umedecido em solucao salina estéril e semeadura imediata em placas con-
tendo Agar saboroud. Os testes foram realizados em duplicata. Apos semeadura, as placas
foram mantidas em temperatura ambiente no laboratério do Centro Universitdrio da Grande
Dourados (UNIGRAN). Apds crescimento das colonias, processou-se a caracterizagao ma-
croscopica, seguida da microscépica por meio do microcultivo. Das 29 amostras coletadas,
todas tiveram crescimento fungico, entretanto, os géneros mais freqiientes eram Fusarium sp,
Emmonsia sp, Aspergillus sp, Penicilium sp, Rizopus sp, Cladosporium sp e Madurela Gris-
sea sp. As espécies fungicas encontradas sao frequentemente agentes causadoras de in-
feccOes oportunistas, entretanto, podem ser encontrados colonizando diversos ambientes, e
ndo somente o hospitalar. 0 Hospital foi informado sobre a contaminacéo para que sejam re-
alizadas medidas de controle. Apos higienizagao dos filtros e/ou troca dos filtros de ar, a pes-
quisa sera retomada com fim de verificar a eficiéncia das medidas de controle adotadas pe-
lo hospital. Desta forma, prevé-se a reducao do risco de ocorréncia de infecgoes flngicas
oportunistas dentro de um ambiente hospitalar, especialmente aquelas que estao presentes
pacientes imunodeprimidos.  Apoio financeiro: Unigran
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CONTROLE DE QUALIDADE MICROBIOLOGICO NO PROCESSO DE PREPARO DE
NUTRIGAO PARENTERAL DO HOSPITAL UNIVERSITARIO -
UNIDADE MATERNO INFANTIL, SAQ LUIS - MA

'PEREIRA, AM.A*, 'SILVA, N.D.S.H.; *VIANA, S.M.L.; 'OLIVEIRA, M.L.;> LOPES, L.D.G
'UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO, *HUMI - UFMA, *GEMMA GALGANI

INTRODUGAOD: A Nutrigao Parenteral (NP) é considerada uma operagdo de alto risco porque
envolve manipulagdes numerosas e complexas executadas por um periodo prolongado. Além
disso, a NP ndo suporta esterilizacao terminal por isso sua producao deve ser realizada em
condigdes assépticas. Entdo, o controle de qualidade sob aspecto microbioldgico é primordi-
almente importante, pois o uso de solugdes contaminadas levard a manifestagoes clinicas de
grandes dimensoes. A Portaria n® 272/98 do Ministério da Saude, nao especifica 0 modo co-
mo controle microbioldgico deve ser feito, citando apenas que o mesmo deve ser executado.
OBJETIVO: Nesse sentido, o objetivo do trabalho é apresentar métodos para o controle de
qualidade microbiologico possiveis de realizagao no Setor da NP do Hospital Universitario -
Unidade Materno Infantil (HUMI - UFMA). METODOLOGIA: A metodologia aplicada avaliou a
presenca de contaminantes em placas especificas para bactérias e fungos, apos a realizagéo
da assepsia das maos pelo manipulador; o ar no interior da Cabine de Seguranga Bioldgica
(CSB), 0 ambiente climatizado e técnica de preparo da NP RESULTADOS: Os resultados pa-
ra assepsia das maos, o ambiente e a técnica executada pelos manipuladores apresentou
crescimento bacteriano, tendo maior freqiiéncia para Staphylococcus aureus, seguido de
Staphyloccus coagulase negativos e bacilos gram positivos(BGP). Quanto ao crescimento
flingico observou - se apenas no requisito ambiente climatizado com predominancia para As-
pergillus sp. e Penicillium sp. Vale ressaltar que nao foi visualizado qualquer crescimento de
microrgarnismos em placas na avaliagdo do ar na CSB, apesar de nao ser considerada uma
area isenta de particulas. CONCLUSAQ: Portanto, a metodologia proposta torna - se vidvel
para avaliar as condi¢Oes de higiene e limpeza do Setor da Parenteral e dos manipuladores
garantindo nas mais diversas etapas de producao a qualidade do produto. Agradecimentos:
Ao HUMI-UFMA, a Merck - MA e ao Laboratério Gemma Galgani - MA.
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PERFIL DE BACTERIAS PREVALENTES EM CULTURAS DE URINA, A PARTIR DE
RECOLETAS NO SETOR DE MICROBIOLOGIA DE UM LABORATORIO CLINICO,
SAO LUIS - MA
"PEREIRA, AM.A*, 'SILVA, N.D.S.H.; ?2VIANA, S.M.L.; 'OLIVEIRA, M.L.
'UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO, ? GEMMA GALGANI

INTRODUGI\O: A cultura de urina ou urocultura é um dos exames mais freqientes e dificeis
de ser corretamente executado, pois varios interferentes relacionados a coleta e manipulagao
do material pode vir a contaminar a amostra e assim um pedido de novo material é feito, ca-
racterizando um indice consideravel de recoletas. Logo, o laboratério clinico estabelece as
instrugoes de coleta visando a padronizacao e redugdo de interferéncias que possam preju-
dicar a confiabilidade dos exames. A padronizagao comega com o preparo do paciente atra-
vés das instrucdes a ele fornecidas pelo laboratdrio, no sentido de que o material seja cole-
tado, armazenado e transportado da forma mais adequada e correta possivel. OBJETIVO: O
estudo tem por objetivo analisar a porcentagem e a identificacdo de microrganismos presen-
tes em culturas de urina a partir de recoletas. METODOLOGIA: Foi realizado um estudo re-
trospectivo analisando o protocolo de recoletas do Setor de Microbiologia de um Laboratério
Clinico - MA, no periodo de janeiro a dezembro de 2008. RESULTADOS: Foram realizadas
um total de 2.915 uroculturas sendo contaminadas 57 amostras, ou seja, crescimento poli-
microbiano com 3 ou mais tipos diferentes de colonias diferentes; das quais 39(68%) do se-
xo feminino e 18(32%) masculino. Do total de recoletas apenas 16(28%) apresentou cresci-
mento bacteriano, onde destacou - se o isolamento de (25%) para Enterobacter sp., sequi-
do de 12,5% para Staphylococcus aureus, Klebsiella oxytoca, Enterococcus sp., e 6,25% pa-
ra Escherichia coli, Proteus vulgaris, Streptococcus beta hemolitico do grupo B, Staphylococ-
cus coagulase negativos, Proteus penneri, Klebsiella pneumoniae. CONCLUSAO: Através de
recoletas, o estudo avaliou sob uma orientagdo mais minuciosa o perfil de bactérias preva-
lentes em uroculturas. Desta forma, a analise dos resultados dos exames utilizados nos diag-
nosticos clinicos depende da obtengao e conservagao da amostra urinaria examinada, além
de aspectos clinicos e microbiolégicos. AGRADECIMENTOS: LABORATORIO CLINICO GEM-
MA GALGANI - MA
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ANALISE DA ATIVIDADE ANTIMICROBIANA DE EXTRATOS ISOLADOS DE PLANTAS
NATIVAS DA FLORA BRASILEIRA FRENTE A MYCOPLASMA ARGININI, M. HOMINIS
E UREAPLASMA UREALYTICUM

Samuel Mendes de Cordova, Camila Simdes Benfatti, Michele Debiasi Alberton
Magina, Alessandro Guedes, Caio Mauricio Mendes de Cordova*

Departamento de Ciéncias Farmacéuticas da Universidade Regional de Blumenau.
Campus Il - Rua Séo Paulo, 2171, ltoupava Seca - Blumenau / SC - 89.030-000. e-
mail para correspondéncia: cmcordova@furb.br

Resumo: A resisténcia bacteriana ¢ muito estudada devido a sua importancia no cenario das
ciéncias da satde. Em varios grupos de microrganismos é crescente o niimero de cepas re-
sistentes aos antibiéticos utilizados no tratamento. Da mesma forma, o interesse nas espé-
cies de molicutes vem aumentando constantemente, principalmente pelo fato de serem res-
ponsaveis pelo desenvolvimento de varias doencas, e também pelos relatos constantes de
aumento da resisténcia aos antibiéticos. Na busca de novos medicamentos, sabe-se que
existem muitas plantas com excelentes potenciais medicinais, e que vém sendo utilizadas pe-
la medicina popular. Estas propriedades terapéuticas necessitam de trabalhos cientificos que
comprovem suas atividades. Desta forma, neste trabalho procurou-se analisar a atividade an-
tibacteriana in vitro, frente a cepas de molicutes, de seis espécies de plantas nativas da Ma-
ta Atlantica e uma planta do cerrado que apresentaram propriedade contra outros tipos de mi-
croorganismos. Extratos brutos de Hedyosmum brasiliense, Piper caldense, Piper lindbergii,
Piper cernuum, Piper mollicomum, Serjania erecta e Rubus rosaefolius foram testados atra-
vés do método de microdiluicdo em caldo para determinagao da Concentragdo Inibitéria Mi-
nima (MIC) frente a espécies de molicutes. Foram utilizadas cepas de Mycoplasma arginini,
M. hominis e Ureaplasma urealyticum. Todas as plantas apresentaram atividade inibindo o
crescimento bacteriano, com MICs variando de 5,0 mg/dL a 0,625 mg/dL, sendo que a plan-
ta Serjania erecta do Parana foi a que apresentou os melhores resultados. Palavras chave:
Molicutes, mycoplasma, atividade antibacteriana, produtos naturais, plantas.
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IDENTIFICAGAO FENOTIPICA DO COMPLEXO SPOROTHRIX SCHENCKII

Daniele Carvalho de Oliveira, Caroline Weiler*, Giordano Rafael Tronco Alves, Paulo
Guilherme M. Lopes, Sydney Hartz Alves

Universidade Federal de Santa Maria

Esporotricose é uma infec¢ao subaguda ou cronica de incidéncia mundial, causada pelo fun-
go dimdrfico Sporothrix schenckii. Recentemente Marimon et al propuseram que Sporothrix
schenckii € um complexo que congrega 5 espécies. No presente estudo relatamos a apli-
cacdo das técnicas fenotipicas propostas por Marimon et al em 80 amostras de Sporothrix
schenckii isolados no Rio Grande do Sul. Os testes utilizados foram: diametro de halo da co-
l6nia em &gar batata a 30°C por 21 dias, morfologia conidial e assimilacao de rafinose e sa-
carose. Com base nestes testes obtivemos: 55 (69%) S. schenckii, 11 (14%) S. globosa, 10
(12%) S. brasiliensis e 4 (5%) S. mexicana; a espécie S. albicans ndo foi detectada. Os tes-
tes propostos sdo de média dificuldade de execucao, mas de baixo custo, as maiores dificul-
dades foram relacionadas a caracterizagao dos conidios e a freqiiente contaminagao dos cul-
tivos prolongados (21 dias) em meios distribuidos em placas de Petri. A identificacao das es-
pécies de Sporothrix constitui-se em tema instigante devido a possibilidade de relacionar as-
pectos clinicos da doenca e de suscetibilidade aos antifingicos com determinada espécie em
particular.
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IMPLANTAGAO DA BACTERIOSCOPIA DE SECREGAQ VAGINAL EM UNIDADE DE
SAUDE NA CIDADE DE MANAUS

Francisca Célia F.Ribeiro*;Veranici S. Hoshiba**;Yonara B. Wanderley**;Carlos A. C.
Moraes**;Sandro Ronaldo dos S. Lima**;Hygor Halyson F.Ribeiro**

*Secretaria Municipal de Saude-Manaus/Universidade Federal do Amazonas

INTRODUGAQO: A cidade de Manaus faz parte de um grupo de municipios,que no contexto
nacional, sofre com os problemas de sadde, relacionados com padrdes sociais,culturais, ge-
ograficos e econdmicos. Nesse cendrio algumas patologias sao mais frequentes,como no
caso das doencas sexualmente transmissiveis; que embora nos Gltimos anos,tenha ocorrido
divulgacao permanente de como evitd-las,ainda vem causando danos transitorios e perma-
nentes a populacao feminina,que muitas vezes enfrenta dificuldades no diagndstico das mes-
mas. OBJETIVO: O presente trabalho objetivou mostrar a importéncia da implantagéo da bac-
terioscopia de secregao vaginal em mulheres atendidas no servigo de pronto atendimento Ar-
thur Virgilio Filho,Manaus-AM. PACIENTES E METODO: Foram analisadas 200 amostras de
secrecdo vaginal, em mulheres na faixa etdria de 15 a 40 anos de idade, no periodo de janei-
ro a julho/2008. A populacdo em estudo foi selecionada tendo como critério a caracterizagéo
dos seguintes sinais clinicos: prurido,ardor,odor e predominancia de corrimento vaginal; es-
ses sinais clinicos eram informados pelas pacientes,durante anamnese realizada antes da
coleta do exame. As amostras uma vez coletadas, eram destinadas ao laboratorio clinico, da
propria unidade, onde eram examinadas através do exame a fresco e bacterioscopia, utilizan-
do como padrdo de colorag@o, 0 método de Gram. RESULTADOS: Das 200 amostras anali-
sadas foram obtidos os seguintes resultados:105 amostras(52.5%) apresentaram Candida
sp, 72 amostras(36%) apresentaram cocobacilos Gram negativos( sugestivos de Gardnerel-
la vaginalis), 35 amostras(17.5%) apresentaram Tricomonas vaginallis, 60 amostras(30%)
apresentaram agentes inespecificos e 06 amostras(03%) Neisseria gonorrhoeae. Outro acha-
do importante foi que 40% das amostras analisadas, apresentaram mais de um agente pato-
génico. CONCLUSAO: O estudo possibilitou mostrar a importancia da implantacao do diag-
nostico bacteriologico de secrecdo vaginal, pois trata-se de um método répido,com boa sen-
sibilidade e custo acessivel; ndo necessitando de grandes estruturas fisicas e economicas,
para ser disponibilizado; podendo ainda através do mesmo,contribuir no direcionamento do
tratamento clinico,evitando com isso a disseminagao sexual dos agentes encontrados, ge-
rando uma contribuigao importante para saude publica do municipio.
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AVALIAGAO DOS RESULTADOS DOS TESTES DE VDRL PARA 0 DIAGNOSTICO DA
SIFILIS NO MUNICIPIO DE VIANA (MA)

'Jodo Henrique Aimeida Costa*, 2Camila Mendes Costa, 'Phellipe André Porfirio
Brandéo,’ Jainara Melo de Araujo, 'Marivone de Jesus Almeida.
"Universidade Federal do Maranhao (UFMA) ?Hospital Municipal Dom Hélio Campos
no municipio de Viana (MA) *Centro Universitario do Maranh&o (Uniceuma)

INTRODUGAO: A sfilis ou lues & uma doenga infecciosa sistémica, de evolugdo cronica, que
representa um dos problemas mais freqiientes de satde publica em todo o mundo. E uma
doenca multifacetada, causada pelo Treponema pallidum, e com sérias implicagdes para a
mulher gravida e seu concepto. E adquirida na maioria dos casos durante relacoes sexuais e
outras formas de transmissao incluem: transfusoes sangiiineas, passagem transplacentaria
da mae infectada para o feto, pela saliva e contato com exsudatos de lesoes recentes da pe-
le ou mucosas. OBJETIVOS: Verificar os resultados dos testes VDRL de pacientes atendidos
em hospital municipal que assiste toda a regido da baixada maranhense. MATERIAL E METO-
DO: Foi desenvolvida uma andlise retrospectiva no universo dos 920 testes VDRL realizados
no laboratério do Hospital Municipal Dom Hélio Campos no municipio de Viana - Maranhdo
no periodo de dezembro de 2008 a margo de 2009. Os testes foram solicitados pela equipe
médica e de enfermagem, tendo por base o critério gestacional e casos suspeitos de sifilis,
quer sejam na ginecologia-obstetricia, na pediatria ou clinica médica. RESULTADOS: 841
(91,41%) foram nao reagentes (NR), 77 (8,37) reagentes (R) e 2 (0,22%) duvidosos (D).
Quanto aos testes reagentes, 4 (5,19%) eram de pacientes do sexo masculino e 73 (94,81%)
do sexo feminino. A idade dos homens variou de 1 ano (sifilis congénita) a 58 anos. Entre as
mulheres, a idade variou de 14 a 52 anos, com 42 casos (57,53%) em mulheres de 20 a 40
anos. CONCLUSAQ: Os resultados obtidos revelam a permanéncia da infeccao em nosso
meio e aimportancia do teste VDRL na triagem soroldgica e no acompanhamento da infecgéo
sifilitica, especialmente na populagdo da baixada maranhense.
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AVALIAGAO DA ESPECIFICIDADE DE IDENTIFICAGAQ DE COLONIAS DE
ENTEROCOCCUS SP EM MEIO CROMOGENICO

*Katiane Santin', Ana Carolina Tramontina’, Katia R.P. de Oliveira®, Afonso Luis Barth'2

'Faculdade de Farmacia, Universidade Federal do Rio Grande do Sul. *Servico de
Patologia Clinica, Hospital de Clinicas de Porto Alegre

RESUMO: A infeccao do trato urindrio (ITU) é definida como presenca e multiplicagéo de mi-
crorganismos em uma ou mais estruturas do trato urinario com invasao tecidual. O laborato-
rio de Microbiologia Clinica desempenha um papel importante e fundamental no diagndstico
destas infecgGes, que acometem principalmente mulheres em idade fértil. Os agentes etiol6-
gicos mais frequentemente envolvidos nas infeccoes do trato urindrio sao Escherichia coli,
Staphylococcus saprophyticus, espécies de Proteus e de Klebsiella e o Enterococcus sp.,
sendo também de importante identificacao a infecgéo por Streptococcus agalactiae, princi-
palmente em gestantes. A utilizagdo de meios de cultura que baseiam-se na atividade enzi-
matica de certos grupos microbianos, visualizados através de substratos cromogénicos, sao
ferramentas Uteis para a identificacao e a contagem dos principais uropatogenos através da
identificagdo da morfologia colonial ap6s 18 a 24 horas de incubacao. O objetivo deste tra-
balho ¢ avaliar a especificidade de identificagdo de colonias de Enterococcus sp. triadas no
periodo de margo a junho de 2009 a partir da rotina de urocultura do Servigo de Patologia Cli-
nica do HCPA, que utiliza um meio cromogénico comercial. A avaliagao esta sendo feita atra-
vés da aplicacdo de testes bioquimicos especificos para Enterococcus sp. e S. agalactiae
(prova da bile-esculina, crescimento em NaCl, hemdlise, CAMP). Resultados preliminares
(n=47) indicam que a identificacao direta de Enterococcus sp através da selecao de coloni-
as esverdeadas no meio cromogénico, foi possivel em apenas 75% das amostras analisadas.
Das coldnias nao Enterococcus sp., 17% foram identificadas como Streptococcus agalacti-
ae, através de bioquimismo, sendo que estas colonias apresentaram morfologia do tipo En-
terococcus sp. A importancia clinica da correta identificacdo de Streptococcus agalactiae re-
side no fato de que este microorganismo pode colonizar o trato gastrintestinal e genito-uring-
rio, sendo observado em estado transitorio na vagina de 10 a 30% das mulheres. A coloni-
zacao e posterior desenvolvimento de infecgao em recém nascidos pode ocorrer no Gtero, por
ocasiao do nascimento ou durante os primeiros meses de vida, causando bacteremia, pneu-
monia ou meningite.
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PREVALENCIA E PERFIL DE RESISTENCIA DE MICRORGANISMOS EM UROCUL-
TURAS DE PACIENTES AMBULATORIAIS E HOSPITALIZADOS DE PORTO ALEGRE-RS

Maria Amélia Silva Defaveri*, Priscila Ferreira Haygert', Ananda Yana Zamberlan Alvarez', Rafael
Silvio Remus Pulcinelli?, Alzira Resende do Carmo Aquino?, Roberto Christ Vianna Santos'?
1- Laboratério de Microbiologia Clinica - Centro Universitario Franciscano-UNIFRA
2- Laboratério Unidos de Pesquisas Clinicas Ltda - Unilab

Introducao: As infeccoes do trato urindrio sao um problema muito comum na clinica médi-
ca, acometendo tanto pacientes nosocomiais quanto pacientes comunitérios. O objetivo des-
te trabalho foi determinar a prevaléncia e perfil de resisténcia de microrganismos em urocul-
turas de pacientes atendidos em um hospital de médio porte da cidade de Porto Alegre - RS.
Material e método: Foi realizado um estudo descritivo e retrospectivo de laudos de urocultu-
ras provenientes de pacientes ambulatoriais e hospitalizados sem distin¢ao de sexo e idade..
Resultados: Foram analisados 7109 laudos de uroculturas entre o periodo de janeiro a dezem-
bro de 2008. Obtivemos 1077 casos positivos, correspondendo a 15,1% do total de amos-
tras. Os microrganismos mais prevalentes foram: Eschericha coli com 865 amostras
(80,3%), Klebsiella pneumoniae 56 amostras (5,2%) e Proteus mirabilis e Staphylococcus sa-
prophyticus com 34 (3,1%) cada. Com relagdo ao perfil de resisténcia, quando analisamos
os Gram positivos, verificamos os menores indices de resisténcia frente aos farmacos: Van-
comicina, Teicoplanina e Linezolida (0% de resisténcia a cada farmaco) e Clindamicina
(6,9%). Nos Gram negativos, verificamos 0% de resisténcia frente a Polimixina B, 0,4% de re-
sisténcia ao Imipenem, 0,5% ao Meropenem. Quando analisamos os farmacos especificos
para o tratamento de infecgoes do trato urinario, verificamos 14,5% de cepas resistentes fren-
te & Nitrofurantoina, 17,1% de resisténcia a Norfloxacin e 24,6% de resisténcis frente ao Acido
Nalidixico. Conclusao: A importancia clinica das infecgoes do trato urinario ndo decorre ape-
nas de sua elevada prevaléncia, mas sim das consequiéncias e complicages que podem pro-
duzir. O conhecimento da prevaléncia e das taxas de resisténcia locais sdo etapas essenciais
para o estabelecimento de estratégias para o uso racional de antimicrobianos.
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PREVALENCIA DE VAGINOSES BACTERIANAS EM PACIENTES
AMBULATORIAIS DE PORTO ALEGRE-RS
APRESENTADOR*, Patricia Dal Forno', Rafael Silvio Remus Pulcinelli?, Alzira Resende do
Carmo Aquino?, Roberto Christ Vianna Santos'?
1- Laboratério de Microbiologia Clinica - Centro Universitario Franciscano-UNIFRA 2-
Laboratério Unidos de Pesquisas Clinicas Ltda - Unilab

Introducao: A vaginose bacteriana (VB) é uma das principais causas de infeccéo genital. Ela
é caracterizada por uma alteragdo na microbiota vaginal normal, onde os Lactobacillus
sp.normalmente residentes sdo substituidos por outros microrganismos como Gardnerella
vaginalis, Mobiluncus sp. e/ou Prevotella sp. A importancia do diagnostico da VB consiste na
sua alta prevaléncia e também nas sequelas da doenca nao tratada que sao: aumento do ris-
co de adquirir vdrias doencas sexualmente transmissiveis, incluindo o HIV e infertilidade. Nas
gestantes, pode levar a ruptura prematura de membranas amnioticas, corioamnionite, a tra-
balho de parto prematuro, baixo peso do recem-nascido e Endometrite. O objetivo deste es-
tudo foi determinar a prevaléncia de vaginoses bacterianas em pacientes ambulatoriais aten-
didas em um laboratério de médio porte de Porto Alegre-RS Material e método: Foi realiza-
do um estudo descritivo e retrospectivo de laudos de secrecoes vaginais provenientes de pa-
cientes ambulatoriais sem distincdo de idade no periodo de janeiro a dezembro de 2008. O
presente trabalho foi aprovado pelo Comité de ética em pesquisa envolvendo seres humanos
do Centro Universitério Franciscano.Resultados: Foram analisados 377 laudos de secregoes
vaginais. Obtivemos 165 casos positivos (43,8%). Os agentes mais prevalentes foram Gard-
nerella vaginalis com 68 casos (18,1%), a associacao Gardnerella vaginalis e Mobiluncus sp.
com 46 casos (12,25), Candida sp. com 40 casos (10,6%) seguidos de Trichomonas vagi-
nalis e Mobiluncus sp. com 8 (2,1%) e 3 (0,8%) dos casos respectivamente. Conclus@o: A
prevaléncia de vaginose bacteriana na populagao estudada elevada, destacando-se como
uma frequiente e importante infecg@o do trato genital feminino.
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PREVALENCIA DE INFECGAO DO TRATO URINARIO EM CRIANGAS INTERNADAS EM
HOSPITAL PEDIATRICO DA REDE ESTADUAL DE SAUDE

MARIA DA CONCEIGAO SILVA FERNANDES*; MARIA NARRIMAN GUIMARAES
GOUVEIA; CLAUDIO BRUNO SILVA DE OLIVEIRA

HOSPITAL PEDIATRICO MARIA ALICE FERNANDES, NATAL/RN

A prevaléncia de infeccao urindria em criangas € maior no sexo masculino nos primeiros me-
ses de vida, entretanto o sexo feminino é mais susceptivel devido principalmente a caracte-
ristica anatdmica da uretra feminina. A caracterizagcao das infecgoes urinérias permite eluci-
dar os fatores predisponentes, bem como, 0s microrganismos mais envolvidos nesse tipo de
infeccao, sendo necessario o diagnostico através da cultura de urina para determinar o agen-
te causador da infeccao. O presente trabalho objetivou determinar a prevaléncia dos patoge-
nos envolvidos nas infeccdes do trato urindrio de criancas e adolescentes de 0 a 14 anos in-
ternadas em um Hospital Pedidtrico da rede Estadual de Saude, durante o ano de 2007. As
amostras com crescimento acima de 100.000 UFC/ml nos meio Agar MacConkey e Agar Cled
foram consideradas positivas e identificadas com o auxilio do aparelho semi-automatico ATB
Expression ou mini APl da BioMerrieux. Foram analisadas 311 resultados de culturas de uri-
na, sendo que desse, um total de 41 apresentaram positividade representando 13,18% dos
casos. Dentre as bactérias isoladas nas culturas positivas a predominancia foi da Escherichia
coli, encontrada em 21 amostras, correspondendo a (51,22%) do total de organismos iden-
tificados, comprovando o que foi encontrado na literatura. As demais bactérias isoladas fo-
ram Klebsiella pneumoniae 10,64%, Pseudomonas aeruginosa 8,51%, Proteus mirabilis
6,38%, Candida albicans 4,26%, Acinetobacter iwoffii 2,13%, Citrobacer koseri 2,13% e
Staphylococcus aureus 4,26%. O conhecimento do perfil epidemioldgico local além do cor-
reto diagnostico das infecgoes do trato urindrio (ITU) sao de suma importancia, pois permi-
tem a aplicagdo de um tratamento mais adequado, evitando desta forma, complicagdes e re-
cidivas.
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INFECGAO POR A. BAUMANNII EM UTI PEDIATRICA: RELATO DE CASO
Pagano, M™; Machado, ABMP?Barth, AL**; Martins, AF®
' Aluna de Biomedicina do Centro Universitario IPA Metodista; 2 Farmacéutica-
Bioquimica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre;*Chefe do Servigo de Patologia
Clinica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre; *Professor Universidade Federal do
Rio Grande do Sul; ® Professora Centro Universitario IPA Metodista

Introducao: Infeccoes hospitalares causadas por Acinetobacter baumanii vém despertando
desde a ultima década uma grande preocupacao devido ao seu significativo aparecimento em
surtos principalmente em UTI"s. Isolados de A. baumannii tém caracteristicas Unicas entre
as bactérias gram-negativas nosocomiais que favorecem sua persisténcia no ambiente hos-
pitalar. O uso extensivo de terapia antimicrobiana em hospitais tem contribuido para a selegéo
e para 0 aumento no nimero de isolados de A. baumannii resistentes a uma ampla varieda-
de de antimicrobianos, inclusive aos carbapenémicos. Diferentes oxacilinases com atividade
hidrolitica sobre carbapenémicos foram descritas anteriormente em A. baumannii e estavam
envolvidas em casos de surtos severos. Materiais e Métodos: A.baumannii foi isolado em
aspirado traqueal de duas pacientes do sexo feminino, com idade inferior a 5 anos, interna-
das em UTI Pediatrica de hospital materno infantil, fazendo uso de ventilagdo mecanica, ca-
téteres e constante tratamento antimicrobiano. A identificacéo da bactéria foi baseada no mé-
todo de Gram, na prova da oxidase, catalase e presenca do gene OXA-51 que € intrinseco de
A. baumannii. A técnica de multiplex PCR foi utilizada para a identificacao dos genes 0XA-23,
24,51 e 58. O teste de sensibilidade aos antimicrobianos (disco-difuséo e Etest) foi realiza-
do conforme padrdes do CLSI. Resultados: Os dois isolados foram caracterizados como A.
baumannii pelos testes bioquimicos e pela presenca do gene OXA-51. O teste de sensibilida-
de aos antimicrobianos demonstrou o seguinte perfil de resisténcia: Resistente a imipenem,
amicacina, gentamicina, aztreonam, cefepima, ceftriaxona, ceftazidima e ciprofloxacina. Foi
identificado o gene 0XA-23 nas duas amostras e o CIM do imipenem foi >24mg/mL. Con-
clusao: A. baumannii vem se tornando causa de grandes preocupagoes em UTIs por ser a
principal espécie de Acinetobacter identificada em surtos e por apresentar um perfil de mul-
tiresisténcia. Portanto o controle da disseminacdo deste mecanismo € de extrema importan-
cia para evitar surtos de grande impacto, principalmente em unidades pediatricas.
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PERFIL DE SENSIBILIDADE DE ENTEROBACTERIAS, ISOLADAS DE UROCULTURAS,
AS QUINOLONAS E NITROFURANTOINA

Patricia Alberti, Marcelo Tomio Ussami, Luzia Neri Cosmo Machado, Nereida Mello da
Rosa Gioppo, Paulino Yassuda Filho*, Nadir Rodrigues Marcondes

Introducao: A infeccao do trato urindrio (ITU) situa-se entre as infeccoes mais prevalentes no
homem sendo o0s agentes causais mais comuns as enterobactérias. Os antimicrobianos do
grupo das quinolonas (ciprofloxacin e norfloxacin) e nitrofurantoina sao usados para o trata-
mento de ITU’s. Este trabalho teve como objetivo verificar o perfil de sensibilidade de entero-
bactérias, isoladas de uroculturas, a estes farmacos. Materiais e métodos: Foi realizado es-
tudo retrospectivo por meio de levantamento dos resultados de uroculturas positivas, no pe-
riodo de janeiro de 2007 a margo de 2009, pelo Laboratorio de Andlises Clinicas- setor de mi-
crobiologia do Hospital Universitério do Oeste do Parana. As culturas realizadas foram de pa-
cientes internados, de ambos os sexos e com idade de 0 a 80 anos ou mais. As culturas fo-
ram realizadas e interpretadas segundo as orientacoes do CUMITECH-2A-98. O teste de sen-
sibilidade aos antimicrobianos foi realizado pela técnica de disco difusao e interpretado se-
gundo CLSI (2007). Resultados e discussao: E. coli mostrou sensibilidade de 81,0%, 82,2%
e 92,5% ao ciprofloxacin, norfloxacin e nitrofurantoina, respectivamente. Cepas de K.pneumo-
niae apresentaram resisténcia ao ciprofloxacin (49,2%), norfloxacin (52,4%) e nitrofurantoina
(55,6%). E. aerogenes apresentou alta sensibilidade a nitrofurantoina (79%) e sensibilidade de
50,8% ao ciprofloxacin e 44,5% ao norfloxacin. E. cloacae mostrou sensibilidade de 63,9%,
58,4% e 52,8% ao ciprofloxacin, norfloxacin e nitrofurantoina respectivamente. Pmirabilis
mostrou alta sensibilidade ao ciprofloxacin e norfloxacin (87,1 e 83,9 % respectivamente) e
baixa sensibilidade (38,7%) a nitrofurantoina. Conclusao: Nos tltimos anos, tem-se detecta-
do uma progressiva diminuigdo na susceptibilidade dos uropatégenos aos antimicrobianos
utilizados para o tratamento das ITU’s. Este € um problema crescente, que afeta todas as po-
pulacdes, sendo mais significativo em termos de cuidados primarios de salde, onde a mai-
oria das ITU’s sao tratadas empiricamente. Por este motivo, é importante conhecer quais sao
¢ como evoluem no tempo os padrdes de susceptibilidade aos antimicrobianos.
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PERFIL DE SENSIBILIDADE DE ENTEROBACTERIAS, ISOLADAS DE UROCULTURAS,

AS CEFALOSPORINAS
Luzia Neri Cosmo Machado, Patricia Alberti, Marcelo Tomio Ussami, Nereida Mello da Rosa
Gioppo, Paulino Yassuda Filho*, Nadir Rodrigues Marcondes.
Introduc@o: A infeccdo do trato urindrio (ITU) é uma patologia extremamente frequente, que
ocorre em todas as idades, do neonato ao idoso. Constituem causa comum de consulta am-
bulatorial e em pronto-socorro, sendo fundamental o uso racional de antimicrobianos e a ori-
entacdo médica correta para acompanhamento clinico com vistas a sua resolugéo. As Cefa-
losporinas sédo utilizadas no tratamento das ITU, sendo que as de primeira geracao sao mais
usadas. As cefalosporinas de 22 e 32 geracao possuem espectro maior contra bactérias
Gram-negativas e a atividade contra Pseudomonas é variével. O objetivo deste trabalho foi ve-
rificar o perfil de sensibilidade de enterobactérias, isoladas de uroculturas, a estes farmacos.
Materiais e métodos: Foi realizado um estudo retrospectivo por meio de levantamento dos
resultados de uroculturas positivas, no periodo de janeiro de 2007 a marco de 2009, pelo La-
boratério de Andlises Clinicas- setor de microbiologia do Hospital Universitario do Oeste do
Parana. As culturas realizadas foram de pacientes internados, de ambos 0s sexos e com ida-
de de 0 a 80 anos ou mais. As culturas foram realizadas e interpretadas segundo as orien-
tagoes do CUMITECH-2A-98. O teste de sensibilidade aos antimicrobianos foi realizado pela
técnica de disco difusao e interpretado segundo o CLSI (2007).Foram testados os antimicro-
bianos: cefalotina, cefoxitina, cefotaxima e cefepima.Resultados: Cepas de E. coli e P mira-
bilis mostraram sensibilidade superior a 80% as cefoxitina, cefotaxima e cefepima e sensibi-
lidade em torno de 50% para cefalotina, ao contrario do. E. aerogenes e E.cloacae que mos-
traram alta sensibilidade ( em torno de 80%) a cefalotina e sensibilidade média (torno de 50%
s outras cefalosporinas. K. pneumoniae apresentou resisténcia de 68,2%, 33,3%, 57,1% e
50,8% a cefalotina, cefoxitina, cefotaxima e cefepima, respectivamente. Conclusao: O conhe-
cimento das taxas de resisténcia aos antimicrobianos em um hospital € um passo importan-
te para estabelecer estratégias particularizadas em relacao ao uso racional de antimicrobia-
nos.
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AVALIAGAO DA FREQUENCIA DE MICRORGANISMOS ISOLADOS DE UROCULTURAS
REALIZADAS EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO

Marcelo Tomio Ussami , Patricia Alberti, Luzia Néri Cosmo Machado, Nereida Mello da Rosa
Gioppo, Paulino Yassuda Filho*, Nadir Rodrigues Marcondes

Introducao: As Infecgoes do trato urindrio (ITU) situam-se entre as infeccoes mais prevalen-
tes no homem, surgindo mais comumente por via ascendente, sendo frequentemente cau-
sadas por microrganismos do proprio paciente e, geralmente, devido a bactérias per-
tencentes a microbiota do trato intestinal. Materiais e métodos: Com o intuito de verificar a
frequéncia dos microrganismos causadores de ITU em pacientes atendidos em um Hospital
Escola na regido oeste do Parand, foi realizado um estudo retrospectivo por meio de
levantamento  dos resultados de uroculturas positivas, no periodo de janeiro de 2007
a margo de 2009, no Hospital Universitario do Oeste do Parand. As culturas quantitati-
vas foram semeadas em placas com meio de CLED, ap6s realizacao de bacterioscopia
pelo método de Gram e interpretadas segundo CUMITECH-2A-98. As bactérias isoladas fo-
ram identificadas através de provas bioquimicas. Resultados e discuss@o: Nas 696
uroculturas positivas  foram encontradas 131 (18,82%) Cocos Gram Positivos (CGP), 448
(64,37%) enterobactérias, 84 (12,06%) bactérias nao fermentadoras da glicose e 33
(4,74%) leveduras.  Dentre as enterobactérias, a E. coli foi encontrada com maior
frequéncia (38,83%), seguida de K.pneumoniae (16,96%), E. aerogenes (8,40%), E.clo-
acae (8,00%) e Pmirabilis (6,90%). Entre os ndo fermentadores, a P aeruginosa foi o
microrganismo mais freqiiente com 64 casos (76,19%). Dos CGP os enterococos pre-
dominaram com 54 casos (41,22%) sendo E. faecalis (46,29%) e Enterocococcus spp.
(33,33%) os mais frequentes. S. aureus foi isolado em 18 casos (33,33%). ECN foi
isolado em 59 amostras (45,04%) sendo a maioria de urina de recém-natos. Conclusao:
A fregiiéncia dos microrganismos causadores de ITU varia na dependéncia de onde
foi adquirida a infeccdo, intra ou extra-hospitalar e também difere em cada ambiente
hospitalar considerado. Os maiores responsaveis pela ITU séo as bactérias Gram-negativas
entéricas especialmente a E.coli, seguida dos demais Gram-negativos como Klebsiella, En-
terobacter, Proteus e Pseudomonas.
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COMPARAGAO ENTRE A CONTAGEM DE PLAQUETAS PELOS METODOS
MANUAIS E AUTOMATIZADOS
YASSUDA-FILHO, P*.; FLORES-CHAVES, M.A.; PLEWKA, J.; ACOSTA, PR. Curso de
Farmécia - Universidade Estadual do Oeste do Parana - UNIOESTE.

Introdugao: As plaquetas sdo produzidas na medula 6ssea por fragmentacgéo do citoplasma
dos megacariocitos. A contagem de plaquetas é necessaria para se determinar alteracoes
plaguetarias. Muitos diagnosticos hematoldgicos e conclusoes de algumas patologias ocor-
rem devido a contagem anormal de células sanguineas. Os laboratdrios utilizam os métodos
automatizados e manuais, estando este Gltimo em desuso devido & sua baixa precisao e exa-
tidao. Este trabalho se propde a comparar resultados das contagens realizados pelos méto-
dos diretos com o método automatizado. Materiais e métodos: Foram analisadas oitenta e
oito amostras de sangue de pacientes internados e atendidos no Hospital Universitdrio do
QOeste do Parana. O estudo foi realizado no periodo de julho a novembro de 2008 e as amos-
tras foram utilizadas somente apds aprovagdo do projeto no Comité de Etica da Unioeste. A
contagem de plaquetas foi realizada pelos métodos manuais de Brecher & Cronkite, método
de Maspes & Jamra modificado por Oliveira & Barreto, método manual indireto e ainda mé-
todo automatizado utilizando o contador de células hematoldgicas Cell Dyn 3200 (Abbott). Pa-
ra melhor interpretagdo dos dados, as contagens foram divididas em trés grupos: Grupo A -
amostras com contagem de plaquetas até 150.000 mm?®; Grupo B - contagens de plaquetas
de 150.000 a 450.000 mm?; e Grupo C - contagens acima de 450.000 mm?. Resultados:
Nossos resultados demonstraram que existiu uma alta variabilidade dos dados dos pacientes
(CV 23 a247%). No grupo A, 0 método de automagao apresentou resultados menores, na mé-
dia, que os demais métodos. Nos grupos B e C, ndo houve diferencas entre as médias dos
dados obtidos pelos 4 métodos. Conclusao: Estudos comparativos entre diferencas de mé-
todos sdo altamente desejéveis principalmente quando possiveis interferentes podem com-
prometer um dos resultados, gerando interpretacoes erroneas pelo médico e acarretando pre-
juizos ao paciente. A andlise dos dados nos conduz a afirmar que as discordancias nao fo-
ram significativas para garantir que os resultados do automatizado néo confirmem os resul-
tados encontrados em outros métodos.
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PESQUISA DE GENES RELACIONADOS A VIRULENCIA E DO GENE ERG11 EM
CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS, CRYPTOCOCCUS ALBIDUS E
CRYPTOCOCCUS LAURENTII
Reginaldo dos Santos Pedroso(1;2)*, Joseane Cristina Ferreira(2), Claudia Maria Leite
Maffei(3), Regina Celia Candido(2) (1) Escola Técnica de Saude, UFU; (2) Faculdade
de Ciéncias Farmacéuticas de Ribeirdo Preto, USP; (3) Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto, USP. Email: rpedroso@estes.ufu.br

A pesquisa de genes relacionados a viruléncia de diferentes micro-organismos pode
oferecer opgoes de alvos para novas drogas. Cryptococcus neoformans, C. albidus e
C. laurentii sdo espécies que podem causar diferentes processos infecciosos, princi-
palmente em individuos imunocomprometidos, sendo a primeira a mais frequente e as
outras espécies encontradas mais raramente. O presente trabalho pesquisou genes re-
lacionados a viruléncia e o gene ERG11 em C. neoformans var. grubii, C. albidus e C.
laurentii. Foram estudados 10 isolados ambientais das trés espécies, e ainda duas ce-
pas ATCCs de C. neoformans, 90112 e 28957. A pesquisa dos genes Lac1 (lacase),
PLB1 (fosfolipase), cnap1 (proteinase), URE1 (urease) e ERG11 (ergosterol sintetase)
foi realizada por PCR, utilizando iniciadores especificos descritos na literatura. Todas
as amostras de C. neoformans apresentaram os produtos de amplificacdo com todos
os iniciadores utilizados: Lac1 (630 pb), PLB1 (1555 pb), cnap1 (1238 pb), URE1
(1954 pb), ERG11 (2147 pb). Os isolados de C. albidus e C. laurentii nao apresenta-
ram produtos de amplificacdo com os iniciadores utilizados, excecao foi C. albidus,
que com o iniciador do gene ERG11 gerou um produto de tamanho aproximado de
1500 pb. Conclui-se que ndo foi possivel detectar genes homélogos pela metodologia
utilizada para a maioria dos genes pesquisados, com exce¢ao para o gene ERG11 de
C. neoformans e C. albidus; e a maioria dos iniciadores utilizados parece ser especifi-
o para a espécie C. neoformans var. grubii. Agradecimentos: CNPg.
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RELA(,‘T\O ENTRE PARAMETROS DO EQU E UROCULTURA
Karine Poletto’, Rober Rosso*, Dra. Ana Lucia Freitas'.

'Universidade Federal do Rio Grande do Sul; Rede Metodista de Ensino IPA - Porto
Alegre

Introdugéo O Exame qualitativo de Urina (EQU) como ferramenta para diagnéstico de in-
fecgoes do trato urindrio (ITU), demonstra ser um teste rapido e relativamente simples de exe-
cutar. Este estudo propde determinar o valor da observagao de pidria e bacteritria no sedi-
mento urindrio para o diagnéstico de infeccdes do trato urindrio, relacionando seu achado
com o resultado da urocultura. Material e Método A presenca de bacteritria e a quantidade
de leucacitos por campo foram observados no sedimento urindrio, e posteriormente relacio-
nados com o resultado da Urocultura em 400 amostras de urina colhidas por jato médio. Re-
sultados Na maioria (98,5%) das amostras com bacterilria ausente nao houve crescimento
bacteriano na cultura, enquanto em 96,1% das amostras com bacteridria intensa a cultura foi
positiva, mostrando que auséncia de bactérias no sedimento urinario tem boa relacao com
resultado negativo de Urocultura bem como a observacao de bacteritria intensa tem boa re-
lacao com resultado positivo de Urocultura. Por outro lado, bacteridria discreta e moderada
nao tiveram associacao direta, tendo demonstrado relacdo varidvel com o resultado da cultu-
ra. Além disso, algumas urinas com pilria significativa apresentaram cultura negativa. Con-
clusao Este estudo demonstrou clara relacao entre bacteriuria e resultado da urocultura nos
casos extremos - bacterilria ausente e intensa. Bacterilria discreta nao pode prever cultura
negativa bem como bacteriiria moderada néo apresentou boa relagao com cultura positiva.
Ja a presenca de leucocitos demonstrou ter uma relago variavel com o resultado da cultura,
de modo que o nimero de leucécitos ndo pode, isoladamente, servir como parametro para
diagnosticar ITU. Assim, embora os resultados do EQU sejam utilizados rotineiramente pelos
clinicos, a urocultura continua sendo 0 método mais seguro de diagnosticar ITU em grande
numero de casos.
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PREVALENCIA E PERFIL DE RESISTENCIA DE MICRORGANISMOS ISOLADOS DE
HEMOCULTURAS EM PORTO ALEGRE-RS

Rosane Dias Alves*1 Rafael Silvio Remus Pulcinelliz, Alzira Resende do
Carmo Aquino?, Roberto Christ Vianna Santos'
1- Laboratério de Microbiologia Clinica - Centro Universitario Franciscano-UNIFRA
2- Laboratério Unidos de Pesquisas Clinicas Ltda - Unilab

Introdugao: As infecgoes da corrente sangiiinea estao entre as mais graves infecgoes adqui-
ridas no ambiente hospitalar, apresentando indices de letalidade estimados de 20% a 40%. E
de fundamental importancia o diagndstico precoce de uma bacteremia, para a obtengéo de
resultados terapéuticos mais favoraveis e evitar a evolu¢ao para um quadro de sepse e cho-
que séptico. O objetivo deste estudo foi determinar a prevaléncia e perfil de resisténcia de mi-
crorganismos em hemoculturas de pacientes internados em um hospital de médio porte da
cidade de Porto Alegre - RS. Material e método: Foi realizado um estudo descritivo e retros-
pectivo de laudos de hemoculturas provenientes de pacientes internados sem distingdo de se-
X0 e idade. O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de ética em pesquisa envolvendo
seres humanos do Centro Universitario Franciscano. Resultados: Foram analisados 356 lau-
dos de hemoculturas entre o periodo de junho a dezembro de 2008. Obtivemos 47 casos po-
sitivos, correspondendo a 13,2% das amostras. Os microrganismos mais prevalentes foram:
Staphylococcus sp. Coagulase negativo e Streptococcus sp.em 10 amostras cada (2,8% ca-
da), Enterobacter sp. 7 (2%) e Staphylococcus aureus e Klebsiella pneumoniae com 4 (1,1%)
cada. Com relacdo ao perfil de resisténcia, quando analisamos os Gram positivos, verifica-
mos os menores indices de resisténcia frente aos farmacos: Vancomicina (0% de resistén-
cia), Clindamicina (4,2%), Eritromicina (17,8%) e Oxacilina (18,2%). Quando analisamos o0s
Gram negativos, verificamos 0% de resisténcia frente a Polimixina B, 5,2% de resisténcia ao
Imipenem, 5,5% ao Meropenem, 10,5% a Ceftazidima, 11,15 a Piperacilina Tazobactam. Con-
clusao: O conhecimento epidemiologico das bacteremias, bem como o perfil de resisténcia
dos agentes causadores é de grande importancia, pois evita a terapia empirica e orienta a no-
va conduta terapéutica.
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PREVALENCIA E PERFIL DE RESISTENCIA DE BACILOS GRAM NEGATIVOS NAO-
FERMENTADORES ISOLADOS DE PACIENTES INTERNOS EM HOSPITAL DE MEDIO
PORTE DE PORTO ALEGRE-RS
Rosane Dias Alves*', Carlos Hugo Del Priore Winckler Neto', Bruno Deliberali’,
Rafael Silvio Remus Pulcinelli?, Alzira Resende do Carmo Aquino?, Roberto Christ
Vianna Santos'?

Introdugao: Os bacilos Gram-negativos ndo fermentadores tém sido freqiientemente associ-
ados as infecges hospitalares. Além de preocupar as autoridades de saude pela alta frequién-
cia com que sao isolados, também apresentam alta resisténcia a varios antimicrobianos. 0
objetivo deste trabalho foi verificar a prevaléncia de isolamento e o perfil de resisténcia de ba-
cilos Gram-negativos ndo fermentadores. Material e métodos: Foram analisados 14.971 lau-
dos de pacientes hospitalizados em um hospital privado de Porto Alegre, RS, no periodo de
maio de 2006 a margo de 2008. Resultados: Neste periodo foram isoladas 326 amostras de
bacilos Gram-negativos nao fermentadores e as espécies com maior prevaléncia foram Pseu-
domonas aeruginosa (65,03%), Acinetobacter baumannii (16,56%) e Stenotrophomonas
maltophilia (9,5%). As outras espécies apresentaram indices inferiores a 5%. Os microrganis-
mos foram isolados de diversos sitios infecciosos, e 0s materiais bioldgicos que mais vezes
apresentaram positividade para estes microrganismos foram o aspirado traqueal (38,34%),
escarro (18,71%) e urina (15,95%). A resisténcia bacteriana se mostrou mais expressiva as
tetraciclinas (89,57%) e ao sulfametoxazol/trimetoprima (79,75%). Os antimicrobianos mais
ativos contra os nao fermentadores foram a polimixina B com 100% de microrganismos sen-
siveis e a piperaciclina/tazobactam com 75,2% dos microrganismos sensiveis. Conclusao:
Nossos resultados destacam a importancia de trabalhos como este para guiar a terapia e me-
didas de controle de infeccao, uma vez que existe variagao dos padroes de resisténcia de pais
para pais, e mesmo entre diferentes hospitais em uma cidade.
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CONTAGEM DE COLONIAS EM URINA: A INFLUENCIA DO TEMPO E TEMPERATURA
ENTRE A COLETA E A SEMEADURA

Sandra Regina da Silva Reis dos Santos*; Elizabeti de Matos Massambani'; Laura
Miotti; Marcelle Amboni

Universidade Paranaense - UNIPAR

Introducao: A infeccao do trato urindrio (ITU) é um processo comum que acomete homens
e mulheres em qualquer idade. Varia de acordo com sexo e idade do paciente sendo em ho-
mens a prevaléncia maior entre neonatos e lactentes e na mulher na infancia e idade adulta.
Para diagnéstico de ITU é realizado urocultura, sendo considerado procedimento padrdo
quando existe suspeita de infeccao do trato urinrio. Considera-se infecgéo urindria, com al-
gumas excegoes, um crescimento em urocultura 10° UFC/ml de urina. O trabalho avaliou a in-
fluéncia do tempo e da temperatura na contagem de coldnias entre a coleta e a semeadura
de uma amostra de urina. Material e método: Foram realizados estudos em uma amostra de
urina obtida do Laboratério de Andlises Clinicas da Universidade Paranaense- UNIPAR. A
amostra foi dividida de forma em duas fragées, sendo uma deixada em temperatura ambi-
ente (250- 299C) e a outra sob refrigeragao entre (20-40C) por 8 horas. Foram realizadas cin-
co semeaduras em triplicata de cada frago utilizando alga de platina calibrada 0,001ml, com
intervalos de duas horas cada. A primeira semeadura foi realizada imediatamente apds a co-
leta do material, seguidas as outras em intervalos de duas horas, totalizando oito horas. Uti-
lizou-se 0 meio de cultura Agar Cled, semeadura pela técnica de estrias por esgotamento cru-
zado, incubagao em estufa a 379C por 24 horas. Apds, foram realizadas as contagens das
colonias pela média das triplicatas. Resultados e conclusao: Os resultados mostraram que
houve crescimento bacteriano progressivo a cada semeadura e com contagem de col6nias
bastante diferentes quando comparadas as duas fracdes ja nas duas primeiras horas. Com o
estudo pode se concluir que o tempo e a temperatura entre a coleta da urina a ser analisada
até sua semeadura sdo fatores importantes para o correto diagnéstico e tratamento farmaco-
logico de uma ITU, devendo-se preferencialmente semear a urina tdo logo apés a coleta.
Apoio: Universidade Paranaense - UNIPAR
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INFECGAO HOSPITALAR EM NEONATOS DA MATERNIDADE DE ALTO RISCO EM
ARACAJU-SE, ENTRE 0S MESES DE ABRIL A OUTUBRO DE 2008

ARAUJO, S.L.R.*" CALDAS- RUIZ, E.> MELO, M.G.D." ALMEIDA, M.B., * MEN-
DONGCA, G.FD. ' LINS, M.S.O “
1- CEMISE, Aracaju - Se, 2 - Universidade Federal de Sergipe/ Renorbio - UFS, 3 -
Universidade Federal de Sergipe, 4 - Maternidade Nossa Senhora de Lourdes,
Aracaju - Se.

Introducao: A infecgao hospitalar (IH) resulta em um numero consideravel no indice de mor-
talidade e morbidade, principalmente em criancas. A gravidade da infeccao depende de fato-
res como as caracteristicas do microrganismo, a quantidade e a maneira como eles entram
no hospedeiro e se disseminam. A verificacdo da ocorréncia e o perfil de susceptibilidade dos
agentes infectantes € algo que deve ser freqientemente realizado nas instituices de sadde,
devido as mudancas nos padrdes de resisténcia a antimicrobianos que ocorrem atualmente.
0 presente trabalho teve como objetivo observar a prevaléncia dos microrganismos bem co-
mo o perfil de sensibilidade dos mesmos, frente a antimicrobianos. Metodologia: Assim, foi
feita uma andlise retrospectiva dos resultados de hemoculturas dos neonatos da Maternida-
de Nossa Senhora de Lourdes, de Abril a Qutubro de 2008. Resultados: Dentre as bactérias
encontradas, as mais prevalentes foram: S. epidermides com 27,2% dos casos, seguidos da
K. pneumoniae (15,25%), E.coli (14,4% ), S. coagulase negativa (13,56%) e P aeruginosa
(8,47%). Em relacao os antibioticos, os mais sensiveis foram: Ampicilina/Sulbactam, Genta-
micina, Oxacilina, tetraciclina, Ceftriaxona, Ciprofloxacina, Eritromicina e Amoxilina. Con-
clusdo: Em geral a IH é decorrente de falha de isolamento e barreiras que permitem a trans-
missao intra-hospitalar de doenca e outras que quase sempre ocorrem devido a negligéncia,
impericia ou imprudéncia da equipe de saude. Portanto, faz-se necessario a implementagéo
de melhorias que possam evitar ou controlar a IH, tendo como propdsito, contribuir para di-
minuir 0s custos sociais para os pacientes e familiares e, financeiros para essas institui¢oes.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO CANCER NO HOSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE

Anderson Menezes de Jesus', Alexandre Sherlley Casimiro Onofre’, Elisabeth Keller
Matos?, Ana Patricia Almeida Santana® -

"Universidade Federal de Sergipe, *Secretaria Estadual de Saude de Sergipe,
*Hospital de Urgéncia de Sergipe

Introdug@o: O cancer é a segunda causa de morte no mundo e no Brasil. A freqiiéncia de dis-
tribuicao dos diferentes tipos de cancer apresenta-se varidvel em funcao das caracteristicas
de cada regiao, o que enfatiza a necessidade do estudo das variagf)es geograficas nos
padroes desta doenga para seu adequado monitoramento e controle. O objetivo deste traba-
Iho foi caracterizar o perfil epidemiologico dos pacientes portadores de cancer registrados no
Hospital de Urgéncia de Sergipe Joao Alves Filho (HUSE), anico hospital de referéncia em on-
cologia do Estado. Material e Métodos: Foi feito um estudo retrospectivo de todos os paci-
entes com diagnostico de cancer no HUSE, nos anos de 2006, 2007 e 2008. As variaveis epi-
demioldgicas foram obtidas e analisadas através de estatistica descritiva e inferencial, dai foi
calculada a incidéncia anual. Resultados: Em 2006 foram registrados 1211 pacientes onco-
ldgicos (546 homens e 665 mulheres). A idade média entre os homens foi de 58,33 anos (1
a 102 anos) e entre as mulheres de 55 anos (3 meses a 96 anos). 28,3% dos pacientes eram
residentes da capital (PC), 61,7% moravam no interior do Estado (Pl) e 9,9% vieram de ou-
tros Estados (PO). No ano de 2007 foi constatado 1160 pacientes oncoldgicos (515 homens
e 645 mulheres), com idade média entre os homens de 57,95 anos (2 meses a 96 anos) e
entre as mulheres de 58,56 anos (2 meses a 106 anos). 28,9% eram PC, 58,8% Pl e 12,1%
PO. Em 2008 foram registrados 1108 pacientes oncoldgicos (529 homens e 600 mulheres)
com idade média de 60,2 anos (3 meses a 98 anos) entre 0s homens e de 51,6 anos (2 me-
ses a 98 anos) entre as mulheres. 26,2% eram PC, 60,8% Pl e 13% PO. A incidéncia de cén-
cer em Sergipe em 2006, 2007 e 2008 foi de 6,0; 5,7 e 5,5, por 100.000 pessoas, respecti-
vamente. Os locais e/ou tipos de tumores mais freqientes, neste triénio, foram céancer de
prostata, leucemias, linfomas, cancer de pulmao, cancer de pele, cancer de reto e cancer de
lingua na populagao masculina. Em mulheres, predominaram o cancer de colo de ttero e ma-
ma, sequido pelas leucemias, linfomas, céncer de reto, cancer de pele e cancer de rim. Con-
clus@o: A caracterizagao epidemioldgica nos trés anos estudados mostrou pequena variagao
dos dados de um ano para o outro, demonstrando uma constancia na incidéncia de cancer
no Estado de Sergipe. O trabalho epidemioldgico deste estudo é uma ferramenta importante
de embasamento para as autoridades publicas e privadas preocupadas com a prevencao e
controle dos casos de cancer.
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CARACTERIZAGAO DO ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL NO
MUNICIPIO DE MACAPA

Brenda Fernandes Conrado*, Juliana Fernandes Silva, Michelly Farias, Wandres
Medeiros, Angelo Pinheiro, Jocivania Oliveira da Silva Faculdade SEAM

Introdug@o: O acidente vascular cerebral (AVC), comumente conhecido como derrame, é
ocasionado pela restricdo na irrigacao sanguinea ao cérebro, causando les@o celular e danos
as funcoes neuroldgicas. Clinicamente, diversas deficiéncias sdo possiveis, inclusive danos
as fungdes motoras, sensitivas, mentais, perceptivas e da linguagem. Atualmente é uma das
causas principais de internacoes, mortalidade e deficiéncias, acometendo principalmente in-
dividuos na faixa etéria acima de 50 anos. Metodologia: O estudo foi do tipo descritivo com
uma abordagem quantitativa realizado com dados publicos coletados no Hospital de Emer-
géncia de Macapd, Estado do Amapa. Foram analisados no presente estudo, todos 0s casos
de AVC ocorridos no periodo de janeiro a junho de 2008. Ap6s a coleta, efetuou-se andlise
dos dados obtidos sobre a hanseniase, através da organizacao em tabelas e graficos, com a
utilizagdo do Microsoft Word e do programa Biostat 5.0 (AYRES, 2007), sendo agrupados de
acordo com sexo, faixa etdria, tipos de AVC e ocorréncia de 6bitos. Resultados: No periodo
analisado de 2008 foram registrados 85 casos de Acidente Vascular Cerebral no Hospital de
Emergéncia de Macapa, sendo 14,1% dos casos ocorridos em janeiro; 30,6 % em fevereiro;
17,6% em marco; 24,7% em abril; 8,2% em maio e 4,8% em junho. A freqiiéncia maior de
AVC ocorreu em individuos do sexo masculino (58,8%) quando comparado ao nimero de ca-
sos ocorridos com mulheres (41,1%). A faixa etéria dos individuos do sexo masculino afeta-
dos variou de 24 a 101 anos, sendo mais freqiente entre 68 a 79 anos (26,0%). Em relagao
a0 sexo feminino, a faixa etaria variou de 41 a 101 anos, sendo mais frequente entre 61 a 71
anos (25,71%). 0 AVC do tipo isquémico foi mais freqiiente (53%) do que o tipo hemorréagi-
€0 (47%). 0 numero de pessoas de vieram a obito representou 25,9% do nimero de casos
de AVC diagnosticados. Conclusao: Através da andlise dos resultados pode-se concluir que
o0 numero de AVC ocorridos no municipio de Macapa, no periodo de janeiro a junho de 2008,
foi maior em individuos do sexo masculino, na faixa etaria de 68 a 79 anos, sendo o tipo is-
quémico o mais fregiiente, com um numero de o6bitos significativo.
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CASOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NO ESTADO DO AMAPA
NO ANO DE 2007

Hila Arruda*, Helena Améedo, Jamaira Tolosa, Janilce Cancio, Thais Marinho, Angelo
Pinheiro, Jocivéania Oliveira da Silva Faculdade SEAMA

Introducao: A Hanseniase € uma doenca sistémica infecto-contagiosa cronica, causada pe-
lo Mycobacterium leprae. A taxa de prevaléncia de Hanseniase no Brasil é de 4,52 pacientes
para 10.000 habitantes, que colocam o Brasil em primeiro lugar do mundo em taxa de preva-
léncia e em segundo em numero de casos novos. Material e Método: O estudo foi do tipo
descritivo com uma abordagem quantitativa, realizado com dados publicos coletados no Cen-
tro de Referéncia de Doencas Transmissiveis - CRDT, Macapa-APR, no periodo de janeiro a de-
zembro de 2007, com o objetivo de avaliar as caracteristicas epidemiolégicas e a incidéncia
de hanseniase no Estado do Amapa. Ap6s a coleta, efetuou-se andlise dos dados obtidos so-
bre a hanseniase, através da organizagao em tabelas e gréficos, com a utilizagao do Micro-
soft Word e do programa Biostat 5.0 (AYRES, 2007), sendo agrupados de acordo com sexo,
faixa etaria, procedéncia e formas clinicas da patologia. Resultados: No ano de 2007 foram
diagnosticados 49 casos positivos de hanseniase no Estado do Amapd. Destes, 57,14%
ocorreram em individuos do sexo masculino e 42,86% no sexo feminino. Em relagao a faixa
etdria, os maiores indices foram encontrados entre individuos de 19 a 32 anos (26,53%), de
32 a 45 anos (26,53%) e de 6 a 19 anos (18,37%). As formas clinicas de hanseniase diag-
nosticadas foram Tuberculéide (40,82%), Dimorfo (34,69%), Virchowiano (16,33%), e forma
Indeterminada (8,16%). Em relag@o a procedéncia dos individuos infectados, verificou-se que
a maioria destes eram provenientes de municipios do Estado do Para (37,07%) e do munici-
pio de Santana (27,78%). Conclusao: O tipo Tuberculdide foi a forma clinica mais encontra-
da entre os individuos infectados pela hanseniase no ano de 2007, no Estado do Amap, sen-
do o sexo masculino o mais atingido pela doenca. A maior incidéncia foi observada entre
adultos jovens, mostrando a importancia no uso adequado de medicamentos para a pre-
vencao de deformidades nestes individuos e a adocao de medidas preventivas que possam
contribuir para a redugo no nimero de novos casos da doenca.
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AVALIAGAO DQ PERFIL LIPIDICO DE PACIENTES ATENDIDOS NUMA UNIDADE
BASICA DE SAUDE DA CIDADE DE IMPERATRIZ-MA

DAFYLLA KELLY SILVA OLIVEIRA; HELLEM CHRISTINA DAMAZO PEREIRA;
PAULO ANDERSON GONCALVES DE LIMA; JOUSEFE GABRIEL DIAS XAVIER*.
FACULDADE DE IMPERATRIZ - FACIMP

As dislipidemias sao um dos fatores de risco mais significativos para o desenvolvimento de
doengas cardiovasculares, as quais sdo a principal causa de morbimortalidade no Brasil.
Conforme os Indicadores Epidemioldgicos de Mortalidade e Morbidade, a morte por doengas
vasculares é a terceira maior causa de mortes em Imperatriz, e a segunda no Maranhéo. Des-
sa forma, foi realizado um levantamento retrospectivo de 488 casos, de ambos 0s sexos,
com idades variando de 20 a 94 anos, que realizaram exames do perfil lipidico na Unidade
Bésica de Saude (UBS) Dr. Milton Lopes do Nascimento. Dos resultados observados,
70,3%(343) correspondiam ao sexo feminino e 29,3%(145) ao sexo masculino.A faixa etaria
predominante variou de 20 a 30 anos, seguida das faixas etarias de 41 a 50 e 51 a 60 anos.
Em relagao as concentracoes de colesterol total observou-se que 78,3% dos pacientes se en-
contravam dentro dos niveis desejaveis, com pequena disparidade entre os sexos. Niveis al-
tos de colesterol total estiveram presentes em 7,8% do pacientes. Na andlise dos dados do
colesterol HDL, a maior parte dos pacientes estava dentro dos niveis normais (55,5%), po-
rém, observou-se uma diferenca entre os géneros, onde 57,9% da populagdo masculina es-
tavam com niveis abaixo dos valores normais e 61,2% da populacao feminina estavam den-
tro dos niveis normais. Na andlise das dosagens de triglicerideos foi observado que a maio-
ria dos pacientes esta dentro dos niveis normais (68,2%), com pequena diferenca entre os
sexos, um fator marcante foi em relagdo a resultados muito altos, os quais foram observa-
dos em 4,8% dos homens e em 1,5% das mulheres. A classificagao laboratorial das situacoes
dos 293 casos de dislipidemias mostrou que 52,2% das mulheres e 78,6% dos homens apre-
sentou alguma forma de dislipidemia, com predominancia de HDL-c diminuido seguido de hi-
pertrigliceridemia isolada. Os resultados apontam para um perfil lipidico desejavel, porém pre-
ocupante para a populagao masculina. Demonstram a necessidade de uma politica de satde
efetiva na reducdo da morbimortalidade por doengas cardiovasculares, corroborando sobre a
necessidade da atuacao de profissionais de satde em equipes multiprofissionais visto serem
muitos os fatores que influenciam nas dislipidemias, assim como na educagao em sadde,
contribuindo assim para a melhoria da satde e da qualidade de vida da populagao.
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FATORES DE RISCO ASSOCIADOS COM INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO NA
REGIAO CENTRAL DO RIO GRANDE DO SUL

*Marinés Calegari Lavall, Karen Ghion Chiossi, Maria Rosa Chitolina Schetinger.
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA

As doencas cardiovasculares continuam sendo as principais causas de morte no Brasil, den-
tre elas se destaca o Infarto Agudo do Miocardio (IAM), que corresponde & lesao e a necro-
se celular irreversiveis em conseqiéncia da isquemia. E uma doenca que apresenta alguns
fatores de risco, tais como hipertensao, predisposigéo familiar e tabagismo. A prevaléncia de
fatores de risco para IAM em uma determinada populacao pode diferir drasticamente. O ob-
jetivo deste estudo € a identificacao dos fatores de risco para IAM nesta regiao. No periodo
de janeiro de 2008 a agosto de 2008 foram entrevistados, usando um formulario, 36 pacien-
tes e 20 controles. De acordo com a andlise, as seguintes varidveis foram observadas: hiper-
tens@o (72%), antecedente familiar (62%), sexo masculino (53%) e tabagismo (39%). Esse
estudo demonstra que a hipertensao e a historia de IAM na familia s@o fatores de risco im-
portantes para IAM nos pacientes desta regiao. Os resultados deste estudo caso-controle per-
mitem o direcionamento das politicas em cardiologia preventiva, visando as redugdes da in-
cidéncia de IAM e de suas conseqiiéncias de morbidade e mortalidade, por meio do contro-
le efetivo dos fatores de risco identificados.
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DIAGNOSTICO DE FREQUENCIA E ADESAO DAS MULHERES AO TRATAMENTO DA
HANSENIASE NO MARANHAO, NOS ANOS DE 2004, 2005 E 2006

*Naime Diane Sauaia Holanda Silva, Poliana B. de Albuquerque, Bismarck Ascar
Sauaia, Luciane Maria Oliveira Brito, Maria Bethania da Costa Chein, Maria do
Desterro Soares Brandao Nascimento. Universidade Federal do Maranhao - UFMA

Introducao: A Organizacao Mundial de Saude (OMS) considera a Hanseniase como uma do-
enca infecto-contagiosa, endémica nas dreas em desenvolvimento, que tem como agente eti-
oldgico o Mycobacterium leprae. Entretanto, o problema da adesao ao tratamento da Hanse-
niase esté intimamente ligado ao controle da endemia, visto que o individuo infectado conta-
giante representa a fonte de transmissao do bacilo que é o agente etioldgico da enfermidade.
Com isso, a busca de explicagdes e comprovacoes cientificas sobre o quadro endémico da
Hanseniase no Maranhdo e sua relagdo com sexo feminino, possibilitando assim, medidas
administrativas de saude publica na profilaxia e tratamento das pacientes acometidas por es-
ta doenca, constitui-se motivo principal para a realizacao desta pesquisa. O presente estudo
objetiva identificar o diagnéstico baciloscopico e a adesao ao tratamento farmacoldgico em
pacientes do sexo feminino acompanhadas no servigo de controle da Hanseniase do Centro
de Saude Dr. Genésio Régo. Metodologia: Realizou-se um estudo descritivo, retrospectivo,
com todas as pacientes do sexo feminino com diagndstico positivo para Hanseniase. Resul-
tados: Foram localizadas e estudadas 302 pacientes entre janeiro de 2004 e dezembro de
2006, sendo 126 em 2004, 107 em 2005 e 69 em 2006, onde se podem identificar estatis-
ticamente os meses mais fregiientes de adesao e abando ao tratamento farmacoldgico em
mulheres acometidas com hanseniase durante os anos de 2004, 2005 e 2006. Conclusao:
Esses dados admitem a hipdtese nula, porém nao apresentam diferengas estatisticamente
significantes entre o nimero de mulheres com ou sem adesao ao tratamento farmacolégico
nos anos citados acima.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES QUE REALIZARAM SOROLOGIA PARA
DENGUE EM UM LABORATORIO PUBLICO DO MUNICIPIO DE GOIANIA - GOIAS

Suelene Brito do Nascimento Tavares*; Landia F. Paiva Soares; Neuza Maria Braga;
Viviane Coriolano Pereira; Juliana Monteiro Machado; Zilda Sena de Almeida. Centro
de Referéncia em Diagnostico e Terapéutica/ Secretaria Municipal de Saude - Goiania
-GO

Introdugao: A Dengue é considerada um dos maiores problemas de sadde publica nos paises
das Américas. O virus € transmitido pela picada de um mosquito, e apresenta quatro sorotipos
distintos, que podem causar a febre da Dengue ou suas formas mais severas. Individuos in-
fectados com um sorotipo sao considerados predisponentes para desenvolver a dengue he-
morragica, quanto infectados por outros sorotipos. O objetivo desse estudo foi verificar a pre-
valéncia da infecgao pelo virus da Dengue em pacientes atendidos em um laboratério pablico
no municipio de Goiania-GO. Material e método: Foram incluidos nesse estudo 1.966 pacien-
tes cujos soros foram encaminhados ao Centro de Referéncia em Diagnéstico e Terapéutica da
Secretaria Municipal de Satde de Goiania, GO (CRDT/SMS-GO), para realizacdo da sorologia
para Dengue-IgM no periodo de 01 de janeiro a 31 de margo/2009. O municipio de Goiania é
dividido em nove Regides Sanitdrias distintas chamadas de Distritos Sanitérios. Participaram
desse estudo apenas os pacientes oriundos dessas regioes. Resultados: Dos 1966 pacientes
analisados 1054 (53,6%) eram mulheres e 912 (46,4%) homens. 598 (56,4%) das mulheres
e 454 (49,8%) dos homens apresentaram anticorpos para o virus da Dengue. Quanto & faixa
etaria 280 (14,2%) pacientes tinham idade de 1 a 14 anos, 1.309 (66,6%) tinham de 15 a 49
anos e 377 (19,2%) eram >= 50 anos. 129 (46,1%), 706 (53,9%) e 217 (57,6%) dos paci-
entes com idade de 1 a 14 anos, 15 a 49 anos e >= 50 anos, respectivamente, apresenta-
ram anticorpos para o virus da Dengue. Considerando as Regides Sanitarias, 541 (27,5%) pa-
cientes pertenciam ao Distrito Sanitério Sudoeste. O maior indice de positividade foi no Distri-
to Sanitério Leste, 130 (65,3%), seguido do Meia Ponte e Sudoeste com 81 (62,8%) e 338
(62,5%), respectivamente. Conclusao: Nossos resultados mostraram que a Dengue, é um pro-
blema de satde publica em Goiania. Mostraram ainda, que, a maioria dos pacientes com so-
rologia positiva para dengue perteciam a faixa etdria de 15 a 49 anos e que a partir desses da-
dos € possivel determinar as areas de maior risco, possibilitando agGes imediatas para evitar
0 aumento ou mesmo diminuir o nimero de casos novos.
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PREVALENCIA DE HIPERTENSAO ARTERIAL E DIABETES MELLITUS EM PACIENTES
DE HEMODIALISE NO AMAPA

Tayonara Borges Gongalves Gées*, Halanna Pereira da Luz, Francitonio Limeira Junior, Camila
Costa Ribeiro, Ariane dos Santos Lobo, Angelo Pinheiro, Jocivania Oliveira da Silva

Faculdade SEAMA

Introducao: As doengas renais apresentam, atualmente, uma prevaléncia significativa no per-
fil patologico da populagao nao so do Brasil, como mundial. Dentre as pessoas agravadas pe-
la insuficiéncia renal e admitidas na Terapia Renal Substitutiva (TRS), o diabetes e a hiper-
tensao arterial sdo os principais diagnésticos primarios. Material e Método: O estudo foi do
tipo descritivo com uma abordagem quantitativa realizado com dados publicos coletados na
Unidade de Nefrologia do Hospital das Clinicas Dr. Alberto Lima (HCAL), Macapa-AP. Foram
analisados no presente estudo, todos 0s casos de pacientes submetidos a hemodialise cujas
causas estavam associadas a hipertensao arterial e diabetes mellitus, no periodo de agosto
de 2006 a setembro de 2008. Ap0s a coleta, efetuou-se andlise dos dados obtidos sobre a
hanseniase, através da organizagao em tabelas e gréaficos, com a utilizagao do Microsoft
Word e do programa Biostat 5.0 (AYRES, 2007), sendo agrupados de acordo com sexo, fai-
xa etdria, e escolaridade. Resultados: No periodo avaliado, dentre os individuos submetidos
a hemodidlise, verificou-se que 62 pacientes foram diagnosticados com as patologias em es-
tudo, sendo que 56,4% apresentaram hipertensao associada a diabetes, 27,4% apresentaram
somente hipertensao e 16,2% somente diabetes. Em relacdo a faixa etdria, foi observado que
35,5% destes individuos possuiam entre 47 a 57 anos e 19,3% entre 57 a 67 anos. 62,9%
dos pacientes avaliados eram do sexo masculino e 37,1% do sexo feminino. Considerando-
se a escolaridade, a maioria possuia apenas o0 1° grau incompleto (37,0%) ou ndo possuiam
nenhuma escolaridade (29,0%). Conclusao: No Amapa, a prevaléncia de hipertensao arterial
e Diabetes mellitus como fatores predisponentes para a insuficiéncia renal, e conseqiente-
mente uma submissao ao tratamento por hemodidlise € maior em homens, com baixo grau
de escolaridade e na faixa etaria entre 47 a 57 anos.
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COMPARAGAO ENTRE HEMOGRAMA AUTOMATIZADO E MANUAL DE RATOS
WISTAR SUBMETIDOS A EXERCICIO AGUDO

'Ceglio, A. C., 'Venturini, T. S., 'Nunes, L. A. S.
"Faculdades Integradas Metropolitanas de Campinas-METROCAMP, Campinas, SP, Brasil

INTRODUGI\O: 0 exercicio fisico agudo e exaustivo estd associado com supressao imune e
risco aumentado de infeccGes. O hemograma pode ser um exame auxiliar na avaliagdo da
resposta imune pos-exercicio exaustivo agudo em modelos animais. Entretanto, as técnicas
de andlises automatizadas devem ser padronizadas para modelos animais. O objetivo deste
estudo foi comparar os valores de hemograma de ratos Wistar automatizado e as respectivas
contagens manuais. MATERIAL E METODOS: Foram coletados 4 mL de sangue total em
tubos Vacuette® contendo EDTAKS através de puncao cardiaca de 30 ratos Wistar machos
(300 - 320g). O hemograma foi realizado simultaneamente no aparelho KX-21N Sysmex® e
procedimento manual. Para comparacdo das médias utilizou-se o teste t de Student para
amostras pareadas e o coeficiente de correlagdo de Spearman (r) com nivel de significancia
(p<0,05). RESULTADOS: 0 valor de contagem de hem-cias apresentou diferenca significati-
va entre a andlise manual: 7,8 + 0,5x106 cel/uL e automatizada: 7,4 + 1,0x106 cel/uL
(média + desvio padrao, p<0,05). Os valores de hemoglobina apresentaram comportamen-
to inverso, manual: 15,6 = 0,8 g/dL e automatizado: 14,9 + 0,59 (p<0,05). A contagem
total de leucdcitos e linfocitos nao apresentou diferencas (p>0,05), porém o aparelho nao
conseguiu executar a contagem diferencial de neutrofilos e leucécitos médios. CONCLUSAQ:
Embora tenha sido observada diferenca estatistica entre os pardmetros de série vermelha, a
diferenca média entre a contagem manual e automatizada foi inferior a 5% para todos os
parametros, exceto para hematdcrito que mostrou valores 7,7% maiores na contagem auto-
matizada em comparacdo ao procedimento manual. A contagem diferencial ficou prejudica-
da pela ndo discriminagdo entre neutrdfilos e leucocitos médios, porém € possivel realizar a
contagem automatizada de sangue obtido de ratos Wistar com o auxilio da contagem dife-
rencial manual.
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IDENTIFICAGAO DE ESPECIES FUNGICAS DE MICOSES SUPERFICIAIS ISOLADAS DE
DIFERENTES AMOSTRAS CORPORAIS EM LABORATORIO PRIVADO NO
MUNICIPIO DE ERECHIM- RS

ANDIARA WRZESINSKI*, J!éSSICA G. REINHEIMER, DEBORA M. CAMARGO, BIB-
IANA BARASUOL, JENIFER MALHEIROS, VANESSA L. D. NAUMANN.

Curso de Biomedicina - Universidade de Cruz Alta - RS.

As infeccoes fungicas vém aumentando consideravelmente nas ultimas décadas, particular-
mente em pacientes hospitalizados ou imunodeprimidos. Os fungos sdo microrganismos que
podem provocar diversas doengas no organismo humano, cuja gravidade varia desde as for-
mas cutdneas leves até quadros fatais que levam a septicemia. Aproximadamente 100 mil es-
pécies de fungos sao conhecidas, cerca de 300 ja foram identificadas como agentes etiold-
gicos de infeccOes em seres humanos. Os agentes etioldgicos das micoses superficiais sao
representados por fungos leveduriformes, como: Malassezia spp., Trichosporon sp. e Candi-
da spp.; fungos filamentosos ndo dermatofiticos, como: Piedraia hortae e Phaeoannelomy-
ces werneckii, e os dermatofitos: Trichophyton spp, Microsporum spp e Epidermophyton sp.
Com o objetivo de realizar um levantamento epidemiol6gico dos fungos isolados em um la-
boratério privado no municipio de Erechim-RS, realizou-se um estudo retrospectivo, corres-
pondendo aos exames realizados no periodo de janeiro de 2008 a fevereiro de 2009. Foram
analisadas 278 amostras de diferentes dreas do corpo de pacientes. Foram realizadas cole-
tas de material, seguidas de exame micoldgico (direto e cultura). Dos pacientes analisados,
170 (61,6%) dos individuos eram do sexo feminino e 108 (38.4%) do sexo masculino, de am-
pla faixa etéria. O percentual de positividade para exame micoldgico foi de 56,9 % das amos-
tras coletadas, sendo as unhas dos pés e maos as amostras bioldgicas mais analisadas, cor-
respondendo a 53% do total de amostras coletadas. Do total das amostras estudadas foram
diagnosticadas, a partir dos resultados do exame direto e cultura 40,6% de dermatofitoses,
13,5% de candidiase e 1,8% de Pitiriase versicolor, sendo o Trichophyton rubrum o agente
dermatofito mais isolado. Em todo o mundo pesquisadores vem observando que T. rubrum
vem sendo o principal agente isolado nas dermatofitoses, o que coincide com este estudo,
mostrando que é de suma importéncia a correta identificagdo do agente etiolégico das mico-
ses superficiais, que sao frequentemente diagnosticados em clinicas dermatoldgicas, como
também o levantamento epidemiolégico das mesmas em diferentes regioes.

ACUPUNTURA NA ESTETICA: UMA REVISAO

ELIZABETI DE MATOS MASSAMBANI*; FABRICIA LORCA DOS SANTOS GARNES*;
ROSIELE FERNANDA CARVALHO*; ELENIZA DE VICTOR ADAMOWSKI*; SANDRA R. S.
R. SANTOS*.

* Universidade Paranaense - UNIPAR

Introducao: A acupuntura é uma técnica terapéutica oriental com registros milenares que se
baseia na existéncia de uma energia vital, denominada Chi, circulando no corpo através dos
meridianos, gerando o estado de saude. Caso alguma condicao interna ou externa bloqueie o
fluxo desta energia, podem surgir diversos distdrbios, dentre os quais se destacam os esté-
ticos. Objetivo: Realizar um levantamento bibliografico da acao da acupuntura na estética, fo-
calizando sua atuacdo em disturbios como rugas, acne, obesidade e fibro edema geloide. De-
senvolvimento: A estética oriental utiliza conceitos e técnicas da medicina tradicional chine-
sa que visam a terapia e a cura das enfermidades pela aplicagao de estimulos através da pe-
le em pontos especfficos localizados nos diversos meridianos, buscando o equilibrio e 0 bem
estar, enfatizando nao somente resultados na beleza externa, mas também harmonia interna
com normalizaco dos sistemas e 0rgdos que possuem influéncias diretas nas diversas re-
gioes do corpo. A acupuntura se mostra eficiente no combate as rugas, flacidez e acne, pois
ativam a circulagdo local, facilitam a oxigenagéo da pele e quando aliadas a eletroestimulagao,
intensificam a producao de coldgeno, que preenchem os sulcos, melhorando a sustentagéo
da pele e promovendo um rejuvenescimento facial. Através da sabedoria oriental pode-se pre-
venir e tratar outros distdrbios corporais inestéticos como a celulite, gordura localizada, flaci-
dez e estrias e mesmo naquelas doencas cada vez mais freqiientes e graves como a obesi-
dade. Entretanto, para cada diagndstico, exige-se uma determinada combinacéo de pontos,
cujos efeitos somados, sao capazes de tratar ou minimizar os diversos tipos de disturbios.
Conclusao: Na estética sao inimeras as vantagens da acupuntura, dentre elas destaca-se a
auséncia de efeitos colaterais, a sua acdo combinada sobre o paciente em nivel corporal,
mental e também emaocional, e por apresentar-se como uma forma "natural" de se tratar. Es-
ta técnica milenar tem tido surpreendentes resultados, todavia, na agao conjunta da acupun-
tura com os diversos tratamentos e procedimentos convencionais é que se encontrara ainda
mais eficcia nos resultados estéticos. AP0I0: UNIPAR
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CONTAGEM DIFERENCIAL DE CELULAS REDONDAS NA ANALISE SEMINAL
*Caldas-Ruiz, E."*, Neto,A.', Melo, M.*, Almeida,M."*, Reis, A1, Bonetti,T'2, Caldas ,G.H'.

1. Centro de Medicina Integrado de Sergipe, Aju - SE. 2.UNIFESP Sao Paulo-SP.
3.Universidede Federal de Sergipe / RENORBIO, Aju-SE. 4.UFS/Aju - SE.

Introdugao: A infertilidade atinge em torno de 15% da populacao em idade fértil. O potencial
de fertilidade masculino esta relacionado aos parametros seminais, sendo assim, faz-se ne-
cessaria uma adequada andlise seminal, assim como sua padronizacao. Além dos parame-
tros microscépicos como concentracdo e motilidade, o sémen contém células redondas (CR)
que incluem células epiteliais, germinativas e leucdcitos. Na presenca de mais de 1 x 106 mL,
é indicada a realizacao da contagem diferencial das mesmas. O objetivo deste estudo foi ava-
liar a contagem diferencial de CR de homens que realizaram andlise seminal em um centro
diagnéstico. Materiais e método: Foram incluidas 141 andlises seminais de pacientes entre
20 e 50 anos, realizadas no 2° semestre de 2008. Foi realizada andlise seminal completa, pa-
rametros macroscopicos, concentragao e motilidade segundo OMS e morfologia analisada
pelo critério estrito de Kruger. Um esfregaco corado por peroxidase foi preparado para todos
os pacientes, independentemente da concentragdo de CR. Resultados: 70% dos pacientes
realizaram a andlise seminal para investigagao da fertilidade, o tempo médio de abstinéncia
ejaculatoria foi de 3,9+1,2 dias. Os parametros macroscopicos demonstraram volume
3,0=1,4 mL, tempo de liquefagao de 32,9+11,2 minutos, pH 8,1+0,3. Com relacao a ana-
lise microscopica, 66,9% dos pacientes apresentaram concentragéo de espermatozoides aci-
ma de 20x106/mL e motilidade acima de 50%, dentro dos padroes de normalidade segundo
OMS. J& em relagao a morfologia, apenas 10% apresentaram mais de 14% de espermatozoi-
des normais, limite de normalidade do critério estrito de Kruger. Entre os pacientes 62,4%
apresentaram concentragdo de CR <1x106/mL, e 37,6% tinham indicagdo para contagem di-
ferencial de CR (2 a 25 x 106/mL). Foi comparada a relagéo entre a porcentagem de leuco-
citos e células germinativas entre 0s grupos, e nos pacientes em que a concentracao total de
CR esta <1x106/mL, a relacao leucdcitos/CR é significantemente superior (8,9) a dos paci-
entes com concentragao >1x106/mL (2,3; p=0,003). Conclusdes: Conclui-se que 0s paci-
entes que ndo teriam indicacdo para realizacdo da contagem diferencial de CR (<1x106/mL)
podem apresentar concentracao absoluta de leucocitos maiores do que pacientes que tem tal
indicacdo. Estes achados sugerem a importancia da contagem diferencial de CR na andlise
seminal, independentemente da concentracao total das mesmas na amostra seminal .
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MORFOLOGIA ESTRITA DE KRUGER NA ANALISE SEMINAL EM
LABORATORIO CLINICO

*Caldas-Ruiz, E'?, Neto,A.", Melo, M.'%, Almeida,M."®, Reis, A, Bonelti,TLz, Caldas ,G.H'".

1. Centro de Medicina Integrado de Sergipe, Aju - SE. 2.UNIFESP Sao Paulo-SP.
3.Universidede Federal de Sergipe / RENORBIO, Aju-SE. 4.UFS / Aju - SE

Introdug@o: Sabe- se que o potencial de fertilidade masculino esté relacionado aos paréme-
tros seminais e a correta avaliacdo do sémen faz-se de grande importancia. Atualmente, a
morfologia estrita de Kruger é um dos fatores utilizados para avaliar o potencial de fertilidade
em homens, e é considerado fator preditivo de sucesso em técnicas de reproducéo assisti-
da. Considera-se valor de referéncia >14% de espermatozoides morfologicamente normais
segundo morfologia estrita de Kruger. O objetivo deste estudo foi avaliar o perfil de amostras
de homens que realizaram analise seminal em um centro de diagnostico com relagdo a mor-
fologia dos espermatozéides segundo critério estrito de Kruger. Materiais e método: Foram
incluidas neste estudo 535 pacientes entre 20 e 73 anos de idade, que realizaram espermo-
grama no segundo semestre de 2008. Os pacientes foram orientados a manter abstinéncia
sexual por 3 a 5 dias e a amostra de sémen ejaculado foi coletada por masturbacdo em fras-
co estéril. Foi realizada andlise seminal completa, incluindo pardmetros macroscopicos, con-
centragdo e motilidade segundo OMS e morfologia analisada de acordo com critério estrito
de Kruger. Resultados: A maioria dos pacientes (96,2%) estava realizando andlise seminal
para investigacao da fertilidade. Em relacao a concentracdo de espermatozoides, 30 pacien-
tes apresentaram azoospermia (5,6%) e apenas 48 pacientes (9,0%) apresentaram resuilta-
dos normais para os parametros de concentracao, motilidade e morfologia. Os pacientes
apresentaram em média 7,2% de espermatozoides morfologicamente normais de acordo
com critério estrito de Kruger. Quando avaliamos apenas 0s pacientes com concentragao e
motilidade dentro dos critérios de normalidade da OMS, a média de espermatozéides morfo-
logicamente normais foi de 8,9%. Conclusdes: Estes achados nos mostram que mesmo em
pacientes com concentracdo e motilidade de espermatozéides dentro dos limites de norma-
lidade de acordo com a OMS, a morfologia espermatica segundo os critérios de Kruger apre-
senta-se inferior ao valor considerado normal (14%). Visto que os parametros de normalida-
de variam em diferentes populagoes, associado aos resultados encontrados neste estudo, es-
tes a necessidade da atualizacao da técnica de analise seminal incluindo a morfologia estrita
de Kruger nos laboratérios de andlises clinicas e padronizacao dos limites de normalidade pa-
ra a populacdo brasileira.
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PERFIL SOCIOECONOMICO DOS PACIENTES ATENDIDOS PELO LABORATORIO DE
ANALISES CLINICAS DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO

Jo&o Henrique Aimeida Costa*; Marivone de Jesus Almeida Costa; Jo&o Victor Leal
Salgado; Ana Luiza Rodrigues Bezelga; Ercio Moura Moraes Lima; José de Ribamar
Oliveira Lima.

Hospital Universitario da Universidade Federal do Maranhao

INTRODUGAO: 0 Sistema tinico de Satide (SUS) deve ser entendido em seus objetivos finais
em dar assisténcia a populacdo com base no modelo de promogao, protecéo e recuperagao
da saide. Este estudo propée a avaliacao do perfil socioecondmico do paciente ambulatori-
al atendido em um hospital publico, além de verificar seu grau de conhecimento sobre a im-
portancia dos exames laboratoriais e a confiabilidade nos mesmos. MATERIAL E METODO:
0 estudo foi observacional descritivo, envolvendo usudrios do Laboratério de Andlises Clini-
cas (LAC) do Hospital Universitério da Universidade Federal do Maranhao (HUUFMA), em S&o
Luis (MA), no periodo de Fevereiro a Abril de 2009. Foram realizadas 300 entrevistas. As co-
letas dos dados ocorreram no turno da manha usando um questionario com 16 questoes ob-
jetivas com perguntas envolvendo informacdes socioecondmicas dos pacientes ambulatori-
ais, 0 motivo das realizacdes dos exames laboratoriais e a confianga nos resultados dos mes-
mos. As andlises estatisticas dos dados foram realizadas no programa Epi-info, versao 6.04b,
comintervalos de confianca de 95%. RESULTADOS: 75% sao do sexo feminino, 50,7% séo
menores de 40 anos de idade, 99% sao pardos, 48,3% casados, 68% catélicos e 33% tém
até o ensino médio, 35% dividem seus lares e suas despesas.com mais trés pessoas, mes-
mo que 53,3% possuem a renda familiar mensal de até um salario minimo. 76% tém acesso
ao servigo de lixo, 86,3% a agua corrente, 96,7% tém luz e 5,73% telefone. Entretanto, 52%
dos pacientes ndo possuem rede de esgoto, 86% ndo tém computadores, 87,7% sem carro
proprio e 60% desempregados. 47,4% acham importantes os exames laboratoriais no trata-
mento e 76% confiam nestes realizado pelo LAC. CONCLUSAQ: Com baixa renda familiar e a
maioria desempregada, h& grande procura dos servicos oferecidos pelo SUS no LAC. Menos
da metade dos entrevistados acreditam que os exames laboratoriais auxiliam o tratamento
médico, 0 que mostra baixo grau de consciencia do paciente atendido, sendo o contrario so-
bre a qualidade do servigo.
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DIFERENGA CRITICA COMO FERRAMENTA PARA 0 MONITORAMENTO
LONGITUDINAL DE ATLETAS
Nunes, L.A.S.™, Brenzikofer, R.2, Macedo, D.V'.

1Laboratério de Bioquimica do Exercicio (LABEX), Departamento de Bioquimica, IB -
Unicamp 2,1 Laboratério de Instrumentagao em Biomecanica - Faculdade de
Educagéo Fisica, Unicamp, Sdo Paulo/SP, Brasil

INTRODUQI\O: A andise individualizada de dados laboratoriais pode ser uma ferramenta Util
para monitorar atletas em treinamento. Para verificar se a diferenca entre duas andlises con-
secutivas é significativa e biologicamente relevante podemos calcular a diferenca critica
(Reference Change Value - RCV), que leva em consideracéo a variago bioldgica e analitica.
0 objetivo deste estudo foi calcular a variagao biologica e a diferenca critica para algumas
andlises sanguineas utilizadas no monitoramento de atletas. MATERIAL E METODOS: Foram
coletadas amostras mensais de sangue total em EDTAK3 e Tubo com gel separador
Vacuette® de 56 sujeitos (sexo masculino, 17 - 19 anos), ao longo de 4 meses de treina-
mento aerdbico periodizado. As andlises bioquimicas (creatina kinase - CK, uréia, 4cido drico,
proteina C-reativa - PCR, alfa-1-glicoprotelna &cida, colesterol e triglicirides) foram realizadas
em soro no aparelho Autolab Boehringer e o hemograma no aparelho KX-21N SYSMEX®. A
diferenga critica foi calculada através da seguinte formula: RCV = (2) 1/2 * Zp*(CVA2 + CV
12)1/2, onde: 21/2= probabilidade para mudanca bidirecional, Zp = escore Z (95% proba-
bilidade = 1.96), CVA= coeficiente de variacdo analitica e CVl= coeficiente de variagao
biolégica intra-individual. RESULTADOS: Os valores de RCV para leucécitos (43,9%), neutré-
filos (65,3%), CK (109,3%) e PCR (206,0%) apresentaram valores mais elevados em com-
paragdo com individuos sedentdrios. CK e PCR apresentaram os maiores valores de CVI
(38,7%) e (77,8%), respectivamente. A série vermelha apresentou valores semelhantes de
RCV em individuos fisicamente ativos e sedentdrios. CONCLUSAO: Nossos resultados
mostraram que alguns parametros sdo mais sensiveis ao efeito do treinamento, provocando
variagoes bioldgicas diferentes quando comparados a individuos sedentérios. Dessa forma,
parametros como por exemplo, a PCR necessitam apresentar diferenca superior a 206,0%
entre duas andlises consecutivas no mesmo atleta, para serem caracterizadas como respos-
ta induzida pelo treinamento e ndo apenas consequéncia da variagdo bioldgica e analitica.
Apoio Financeiro: CNPq e FAPESP (03/09923-2P).
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DISFUNGAO RENAL:RITMO DE FILTRAGAO GLOMERULAR X
CREATININA PLASMATICA

Maria Lucia Silva Faleiro' , Maria de Lourdes.Baéta Zille Gontijo’, Margarita Elizabeth
Lafuente Tapia', Maria das Gragas Carvalho?, Luci Maria Sant'Ana Dusse®
1- Secretaria Municipal de Satde de Belo Horizonte /SMSA/PBH-Minas Gerais 2-
Faculdade de Farmécia/ Universidade Federal de Minas Gerais

A avaliag@o da funcdo renal € feita rotineiramente pela determinacao da concentracdo plas-
matica da creatinina. No entanto, sabe-se que esta nao constitui um marcador sensivel para
detectar perda da fungdo renal. Recentemente foi proposta a avaliagdo do ritmo de filtragéo
glomerular (RFG) por meio de equacées, como a de Cocroft-Gault ou de férmulas, como a
desenvolvida no estudo Modification of Diet in Renal Disease-MDRD [RFG=186,3 x (creati-
nina plasmética)-1,154 x (idade)-0,203 x 1,21 x 0,742 (Se sexo feminino)]. O valor de refe-
réncia do RFG é superior 90mL/min/1,73m2. O objetivo deste estudo foi comparar os valo-
res de creatinina plasmatica e aqueles fornecidos pela formula MDRD simplificada na popu-
lacao atendida nas unidades basicas da SMSA/PBH. Foram avaliados os resultados de 1500
pacientes (12 a 27/marco/2009), sendo 485 homens (32,3%) e 1015 mulheres (67,7%).
Destes, 103 homens (21,2%) e 439 mulheres (43,3%) apresentaram creatinina<1,3mg/dL e
RFG<90mL/min/1,73m2. Os individuos que apresentaram RFG<90 foram reavaliados por
faixas de RFG correspondentes as fases de lesdo renal proposta pelo National Kidney Disea-
se Education Program (NKDEP). Os resultados foram: RFG entre 60 e 89; 100 ho-
mens(20,6%) e 425 mulheres (41,9%); RFG entre 30 e 59, 15 mulheres (1,5%) e RFG entre
15 € 29, 3 homens (0,6%). Estes resultados revelam que 20,6% dos homens e 41,9% das
mulheres com insuficiéncia renal leve, 1,5% das mulheres com insuficiéncia renal moderada
e 0,6% dos homens com insuficiéncia renal grave (de acordo com o NKDEP) apresentaram
creatinina plasmatica dentro da faixa de referéncia. Estes dados confirmam a baixa sensibili-
dade da creatinina plasmética para detecgdo de disfuncao renal. Apoio financeiro: FAPEMIG

b0

CONTROLE DE QUALIDADE FiSICO-QUIMICO DO LEITE HUMANO ORDENHADO DE
DOADORAS D0 BANCO DE LEITE HUMANO DE MARACANAU/ CE

Maria do Socorro Nogueira Sousa * e Rita de Cascia Braga de Souza.
Hospital Municipal de Maracanau

0 leite humano ordenhado (LHO), é de extrema importancia para a saude de recém-nascidos
que ndo podem mamar na prépria mae. Os Bancos de Leite Humano (BLH), ao realizarem o
controle de qualidade do LHO, consideram improprias para consumo aquelas amostras que
apresentam acidez tituldvel acima de 8°D, devido a elevada contaminagao bacteriana. O ob-
jetivo deste trabalho foi avaliar as propriedades fisico-quimicas do LHO das doadoras do Ban-
co de Leite de Maracanad no ano de 2006. Foram utilizadas 386 amostras de leite humano
ordenhado cru, no periodo de janeiro a dezembro de 2006. As amostras utilizadas eram man-
tidas em freezer de um a quinze dias. Foram selecionados 1.180 frascos contendo LHO cru
e feito testes fisico-quimicos em triplicatas, calculando-se seu contetdo energético e classi-
ficando-os de acordo com o seu valor nutritivo. O teste da acidez Dornic utilizou-se uma titu-
lacao com NaOH 0,11N com fenolftaleina como indicador e o crematcrito utilizou-se a mi-
cro centrifugacao a 11.000 r.p.m. por 15 minutos. Apds a determinacao da acidez titulavel,
os resultados foram distribuidos por classe de acidez de 1°D a 10°D obtendo-se amostra
com até 28°D. A maior frequéncia foi de 4°D, com 26,00% e a menor de 2°D com apenas
0,42%. Nenhuma amostra apresentou acidez de 1°D. A maior frequéncia foi de 5°D a 6°D e
4°D, apresentando, respectivamente, 43,22% e 35,42%. Do total analisado, 10,42% foram
descartadas por apresentarem acidez Dornic >8° D. O Crematdcrito foi realizado em 89,58%
das amostras. O resultado do contetdo energético foi distribuido por classe com valores en-
tre 250 e > 1000 Kcal/litro. A maior freqiiéncia foi entre 550 e 700 Kcal/Litro, com 59,20%,
demonstrando que o leite das doadoras do Municipio de Maracanad tem com um alto valor
calérico, 0 que contribui para a recuperagao rapida do recém-nascido de alto risco ao qual o
leite € destinado.
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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DO CANCER: UMA ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR

Alexandre Colmanetti;Andréia R. L. Grigoleto;Antdnio M. A. Campos;Cassiana C. A.
Bianchi;Fernanda R. E. G. de Sousa;Germano M. Peneireiro;Patricia V. G.
Nogueira;*Paula Andrea Gabrielli Fregonezi;Renata C. M.dos Santos.

UNICASTELO-DESCALVADO-SP

Introdugao: O cancer € uma das maiores ameacas a sadde publica, tanto nos paises desen-
volvidos quanto nos paises em desenvolvimento, tendo sido responsavel por 7,6 milhoes de
mortes ao redor do mundo no ano de 2005, representando um total de 13% de todas as mor-
tes (INCA). No Brasil, as estimativas para 2009, apontam que ocorrerao 466.736 novos ca-
so0s de cancer. As prioridades da politica de controle de cancer no Brasil devem ser estabele-
cidas com base no perfil de morbidade e mortalidade dos diversos estados e municipios do
pais, 0 qual varia amplamente de regido para regido. Com a disponibilizagao de estimativas
de casos incidentes de cancer segundo localizagoes primarias, sao oferecidas informagoes
epidemioldgicas fundamentais para o planejamento de acoes de promogéo a saude, detecgao
precoce e de atencdo oncoldgica em todos os niveis.Material e Método: Estudo de natureza
quantitativa e descritiva, cuja populagao foi composta por todos 0s usudrios do Sistema
Unico de Sadde cadastrados no SIAB dos PSFs do Municipio de Descalvado até dezembro de
2008 e que tinham diagnéstico de cancer confirmado nos ultimos 5 anos. A amostra se ca-
racteriza por todos os usudrios, independente da faixa etéria, que aceitaram, voluntariamente
e por escrito, participar do estudo. A coleta de dados foi iniciada apds aprovacao do CEPe
ocorreu por meio da utilizagao do Registro de Cancer de Base Populacional do Inca.Resulta-
dos: Foi possivel avaliar 40 pessoas acometidas com cancer sendo 35% homens e 65% mu-
Iheres com média de idade de 61,7 anos e DP 16,0. Os tipos mais prevalentes foram de ma-
ma (20%), seguido de prostata e intestino (12,5%) e utero (7,5%).0 diagnéstico foi 51,35%
histologico e em 71,88% das neoplasias estavam localizadas.A maioria dos acometidos nao
possuia trabalho didrio (80,5%).0 Grau de escolaridade prevalente foi ensino fundamental em
torno de 54,05%.Cerca de 86,1% ndo possuem cuidador direto.Conclusao: Os comprometi-
mentos bio-psico-sociais que envolvem os pacientes portadores de neoplasias os colocam
diante de uma situagao de caréncia assistencial multi-profissional, sendo necessario um aten-
dimento especializado e diferenciado por parte dos 6rgaos responsaveis e pelos profissionais
de sadde no sentido de educarem a populaco quanto aos métodos de prevencao da doenca
e de promogdo a saude.

b2

A REVITALIZAGAO DA DERME PGS MENOPAUSA A PARTIR DA UTILIZAGAO DO
SILICIO BIOLOGICAMENTE ATIVO ASSOCIADO A0 DMAE

Sandra Regina da Silva Reis dos Santos* Elizabeti de Matos Massambani Luiza Kaori Ito
Onada Silvania Dinis Larsen Universidade Paranaense - UNIPAR

Introducao: A menopausa ainda é um tabu para muitas mulheres que acreditam que suas vi-
das estardo comprometidas assim que suas peles passam a apresentar 0s primeiros sinais
de envelhecimento e desgaste. Na medida que uma pessoa envelhece biologicamente, apre-
senta reducdo da elasticidade e do vigor, seja da epiderme ,como dos musculos, aliados a
perda de volume devido a diminuicao do tecido gorduroso. Durante a menopausa, a pele da
mulher sofre um sério ressecamento pois a producao de cido hialuronico, responsavel pela
retencdo de dgua, esta diretamente ligada ao estrogeno. O presente trabalho buscou mostrar
a efetividade da revitalizacao da derme pds menopausa, através da utilizacdo do silicio biolo-
gicamente ativo associado ao DMAE. Material e Método:0 estudo foi realizado com 2 volun-
tarias do sexo feminino, ps menopausa: M.S. , 64 anos e L.L.S., 60 anos, ambas com pele
mista, poros dilatados, flacidez tissular e presenca de linhas de expressao na drea dos olhos,
0 qual envolveu os seguintes procedimentos: avaliagdo facial através de ficha de anamnese,
produtos a serem utilizados, protocolo da sesséo inicial, protocolo de tratamento, definigao
do nimero de sessoes. Inicialmente foi realizada uma limpeza de pele para remover as impu-
rezas presentes na face e preparar a pele para melhorar a penetragéo dos principios ativos
utilizados no tratamento. Apds a preparagdo foram realizadas dez sessdes com o0 uso de
DMAE associado ao silicio biologicamente ativo, aplicados por meio de mascaras, ionizagao
e alta frequiéncia. Foram realizadas avaliagoes comparativas através de fotos para a obtengao
dos resultados. Resultados e Conclusao: Verificou-se uma melhora significativa ja na primei-
ra sessao, e apos a aplicagao de cinco sessoes observou-se que a derme de ambas as cli-
entes ficou mais vicosa e menos estressada. Na conclusdo das dez sessoes, foi realizada no-
va analise tissular e verificou-se uma maior firmeza da derme, clareamento da derme e um
leve levantamento nasogeniano e atenuamento das linhas de expressoes da area dos olhos.
Apoio: Universidade Paranaense - UNIPAR.
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FREQUENCIA DE REAGOES TRANSFUSIONAIS IMEDIATAS MEDIADAS POR
PRODUTOS HEMOTERAPICOS

Maicon Siqueira da Silva*, Janaine Oliveira Sturm, Michel Mansur Machado ,Sandra
Trevisan Beck. Servigo de Hemoterapia do Hospital Universitario de Santa Maria;
Universidade Federal de Santa Maria

INTRODUGAO: Os exames imunohematolégicos pré-transfusionais tem como finalidade ga-
rantir a qualidade do produto transfundido e acrescentar seguranca aos procedimentos he-
moterdpicos. Apesar disso, a hemotransfusdo ndo é isenta de riscos, podendo ocorrer
reacoes de diversas naturezas. As reacoes as transfusoes podem ser imediatas (agudas) ou
tardias. As reacoes de aparecimento imediato podem estar ligadas a hemalise, & reagoes alér-
gicas e a reacoes piréticas. De um modo geral as reacoes imediatas dependem de mecanis-
mos de resposta rapida ou da existéncia de anticorpos pré-formados, no sangue do receptor.
OBJETIVO: determinar a frequéncia de reacoes transfusionais imediatas relacionando estas
ao hemocomponente transfundido. METODOS: Foi realizado um estudo transversal, retros-
pectivo, descritivo, através da andlise dos arquivos do Servigo de Hemoterapia do Hospital
Universitrio de Santa Maria (Sistema de Produgéo Hemoterapica - HEMOPROD). Foram le-
vantados dados relativos ao numero de ocorréncias de reagoes transfusionais imediatas, re-
gistradas entre janeiro a dezembro de 2006. RESULTADOS: No periodo de estudo foram rea-
lizados 11021 transfusdes de hemocomponentes, sendo registradas 107(0,98%) reacoes
transfusionais no Hospital Universitario de Santa Maria. Entre estas, 73,8% foram classifica-
das como reagao transfusional imediata, correspondendo 33,64% a Reacdo Febril Nao He-
molitica; 3,73 % Reagao Hemolitica Aguda; 17,7% Hipervolemia; 18,7% Reacao Alérgica. Em
relacdo ao hemocomponente envolvido, o concentrado de hemécias foi responséavel por
59,8%; plaquetas por 34,6%; plasma fresco congelado por 5,6% das reagoes imediatas ocor-
ridas. CONCLUSAQO: A Freqiiéncia de 0,98% de reacoes transfusionais é semelhante a outros
estudos realizados em servicos de hemoterapia, onde também foi relatado como sendo o
concentrado de hemacias o hemocomponente mais notificado em reacdes transfusionais em
niimeros absolutos, seguido das plaquetas e plasma fresco congelado.

b4

AVALIAGAO DE PARAMETROS LABORATORIAIS DE UMA AMOSTRA DE PACIENTES
COM TRANSTORNO DE HUMOR BIPOLAR DE UM HOSPITAL TERCIARIO

Lizandra Nunes Pereira’, Roger Santos dos Santos? Keila Maria Mendes Ceresér’,
Marcello Avila Mascarenhas* *

"Formanda em Biomedicina no Centro Universitario Metodista IPA ?Graduando em
Biomedicina do Centro Universitario Metodista IPA *Farmacéutica e Pesquisadora Doutora
Laboratdrio de Psiquiatria Molecular do Hospital de Clinicas de Porto Alegre - HCPA.
“Farmacéutico - Bioquimico e Professor Doutor Centro Universitario Metodista IPA

Introducao: Os anticonvulsivantes s@o amplamente utilizados por pacientes com transtorno
de humor bipolar, portanto o monitoramento do farmaco serve para avaliar o efeito benéfico,
bem como sua toxicidade; evitando comorbidades e efeitos adversos aos pacientes, reduzin-
do assim a ndo adesao ao tratamento. Objetivos: Avaliar possiveis interferéncias sobre os re-
sultados dos exames laboratoriais de pacientes com transtorno de humor bipolar. Métodos:
0Os exames laboratoriais de pacientes (N=40) bipolares ambulatoriais do Hospital de Clinicas
de Porto Alegre que utilizem Acido Valpréico e Carbamazepina como farmaco de primeira es-
colha, foram analisados em dois momentos (inicial € final). Resultados: Para as variaveis que
apresentam distribuicao normal foi realizada uma comparagao com os valores de referéncia,
sendo demonstrada uma diferenciagdo significativa para linfcitos, baséfilos e mondcitos, eri-
trocitos, hemoglobina e hematdcrito. Os pardmetros: hemoglobina, hematécrito e baséfilos
foram analisadas quanto ao momento inicial e final e as diferengas encontradas foram entre
hemoglobina, hematdcrito e basofilos. Conclusao: E recomendado que este estudo seja via-
bilizado de modo multicéntrico e com o tamanho amostral maior, sendo também de crucial
importancia a conscientizagdo dos profissionais da saide que trabalham diretamente com
pacientes psiquiatricos quanto & necessidade de motivar o paciente a monitorizagao labora-
torial. Palavras-chave: transtorno de humor bipolar, anticonvulsivantes, estabilizadores de
humor, interferentes laboratoriais.
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ANALISE DO COMPORTAMENTO GLICEMICO EM RATOS EXPOSTOS A SOLOS
CONTAMINADOS E ENCAPSULADOS
Joseane Jiménez Rojas, José Waldomiro Jiménez Rojas, Marcello Avila Mascarenhas
Centro Universitario Metodista do IPA (Porto Alegre, RS)

Introducao: Com o crescimento da populacao mundial e a consequente necessidade de dre-
as habitaveis, aumenta a preocupacdo relativa a contaminacao do meio ambiente e tratamen-
to das zonas j4 afetadas. Objetivo: O estudo foi verificar a eficiéncia de uma técnica de reme-
diag@o de solos contaminados, a técnica de encapsulamento, quanto a seres vivos expostos
a solos contaminados, através da andlise de glicemia. Material e Método: Foi analisada a in-
toxicagdo em ratos Wistar logo apds a exposicao ao solo contaminado com 2% e 6% de bor-
ra oleosa 4cida, e ao solo contaminado com as mesmas concentracoes € no entanto, tratado
com 10% e 20% de cimento, comparando-0s a um grupo controle. Resultados: Percebeu-se
um incremento similar dos indices glicémicos em todos 0s grupos expostos ao solo contami-
nado, bem como ao solo tratado. Conclus@o: Portanto, conclui-se que a técnica de encapsu-
lamento ndo se mostrou eficiente para o pardmetro analisado, pois a adicéo de cimento em so-
los contaminados acarretou no aumento de glicemia dos animais de todos 0s grupos.
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