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bastenia de Glanzmann, 4 pacientes com Sindrome de Bernard
Soulier e 4 pacientes com Trombocitopenia Aloimune Neona-
tal (TAN). O PIFT foi realizado para esses pacientes com 806
concentrados de plaquetas por aférese (CPAF). Das 806 pla-
quetas testadas, 369 apresentaram resultado positivo, 345
apresentaram resultado negativo e 92 apresentaram resultado
inconclusivo. Entre os 85 pacientes estudados, 16 foram sele-
cionados para identificar a especificidade do anticorpo através
do kit Pak Lx™ Assay. Destes 16 pacientes, 9 apresentaram
resultado positivo sendo 7 anti-HLA, 1 anti-HPAla, 1 anti-
HPA 1alb,HPA3a3b, HPA4a4b, denominado como anti-CD41
e anti-CD61 e 7 pacientes apresentaram resultado nega-
tivo. Conclusdo: A combinacdo de duas metodologias para
identificacdo de anticorpos anti-plaquetérios é uma estraté-
gia laboratorial eficiente para o suporte transfusional nos
pacientes com RP. O teste PIFT deve ser entendido como teste
de triagem e de compatibilizacdo plaquetdria enquanto que o
imunoensaio na plataforma Luminex se presta a identificar
e classificar a especificidade dos anticorpos para posterior
selecdo de doador compativel.
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Introducdo: A transfusdo de hemocomponentes é, ainda
nos dias de hoje, uma ferramenta terapéutica importante
no cuidado aos pacientes. As reacoes transfusionais imedi-
atas sao os eventos adversos mais comumente relatados em
associacdo a essa estratégia terapéutica e, ainda que em sua
maioria ndo sejam considerados eventos de maior gravidade,
geram desconforto significativo aos pacientes e seus famil-
iares, agregam morbidade, além de gerarem custos adicionais
com impacto consideravel. Métodos: Trata-se de estudo de
coorte prospectivo, no qual foram incluidos pacientes adul-
tos que internaram no Hospital Nossa Senhora da Conceicdo
em Porto Alegre/RS e que tenham sido transfundidos durante
oano de 2017. Foram avaliadas e coletadas informacoes acerca
dos de pacientes transfundidos através de uma revisdo retro-
spectiva do prontudrio eletrénico. Foi analisada de maneira
mais detalhada a subpopulacdo de pacientes que apresen-
tou alguma reacdo transfusional imediata, com o objetivo de
identificar as RT mais incidentes e tentar identificar possiveis
fatores de risco associados a essa complicacdo; em especial
o numero de transfusdes prévias. Resultados: Foram trans-
fundidos 2547 pacientes para os quais foram realizadas 7763
solicitacdes de transfusdo, sendo destas 73,7% solicitacoes de
concentrado de hemacias, 15,3% de concentrado de plaquetas,

10,3% de plasma fresco congelado e 0,7% de crioprecipi-
tado. Somente em 22,2% dos casos as solicita¢des incluiram
hemocomponentes filtrados. Dentre todos os casos investi-
gados suspeitos de uma RT imediata, foram diagnosticadas
104 reacdes, evidenciando uma incidéncia de 1,3% (95% IC
1,08-1,60) de eventos ao longo do ano. Nesta coorte o risco rel-
ativo para uma reacdo transfusional imediata aumentou de
forma né&o linear de acordo com o aumento do nimero de
transfusdes. Essa influéncia se manteve mesmo com ajuste
para as comorbidades apresentadas pelos pacientes. Um
aumento importante do risco pode ser observado até um
numero aproximado de 10 transfusdes e, apds esse patamar,
as exposicOes repetidas a transfusdes aparentemente agre-
garam menor risco proporcional. Discusséo e conclusdes: Os
resultados demonstraram que parece haver uma relacdo nao
linear entre o nimero de exposicdes a transfuséo e o risco de
uma RT imediata, com maior intensidade até o nimero de 10
transfusdes. Nesse contexto, uma monitorizacdo mais ativa e
detalhada das primeiras transfusdes de cada paciente pode-
ria aumentar o nimero de diagnésticos de uma RT imediata
e a consequente reducdo da subnotificacdo observada nessa
area de Hemovigilancia do receptor, além de propiciar maior
seguranca e qualidade no atendimento ao paciente transfun-
dido.
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Objetivos: O objetivo do presente estudo foi estabelecer
protocolos para a investigacdo de aloanticorpos eritrocitarios
em pacientes internados no Hospital Universitario da Uni-
versidade Federal de Juiz de Fora (HU-UFJF). A transfusao
de hemocomponentes é capaz de salvar e melhorar a qual-
idade de vida, ndo apenas diretamente em situagoes de
emergéncia e doengas agudas ou crénicas, mas também
no suporte em cirurgias, em doencas oncolégicas e trans-
plantes de medula éssea. £ um dos cinco procedimentos
médicos mais realizados no mundo e prescrito em aproxi-
madamente 10% dos pacientes internados, mas pode resultar
em complicagdes, como o desenvolvimento de aloanticorpos.
A maioria dos aloanticorpos apresenta significado clinico e
em transfusdes futuras ha risco de ocorrer reagdo hemolitica
aguda ou tardia. Nestes casos, é mandatério encontrar con-
centrado de hemacia fendtipo-compativel com o paciente,
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