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Objetivos: A pré-eclampsia (PE) é uma doenca multifatorial,
caracterizada por hipertensdo e proteiniria apés a 202 semana
de gestacdo. A PE afeta 4%—6% de todas as gestagoes, constitui
a principal causa de morte materna em diversos paises e con-
tribui para desfechos desfavoraveis. Embora a etiologia ainda
nao seja bem compreendida, hé indicios de uma resposta
imunolégica exacerbada com a participacdo de neutréfilos e
linfécitos. Recentemente, a relacdo neutréfilo/linfécito (RNL)
tem sido estudada quanto ao seu papel prognéstico e preditivo
em diferentes dreas como céancer e doencas cardiovascu-
lares. Nesse contexto, nosso objetivo foi avaliar o hemograma
e a RNL de gestantes no primeiro trimestre da gestacdo e
sua possivel relacdo com o desenvolvimento da PE. Mate-
rial e métodos: Estudo transversal retrospectivo realizado
com 56 gestantes atendidas nas Unidades Basicas de Saude
de Divinépolis, MG, divididas em dois grupos: grupo 1 (n=30)
gestantes normotensas; grupo 2: gestantes com PE (n=26).
Foram avaliados retrospectivamente dados demograficos e o
hemograma do primeiro trimestre gestacional de mulheres
que desenvolveram PE, cujo foi feito de acordo com o relatério
do Colégio Americano de Ginecologia e Obstetricia de 2013.
A andlise estatistica foi realizada usando SPSS (ver. 13.0).
As comparacoes entre dois grupos foram feitas pelo teste t
de Student e Mann-Whitney. Para avaliar o desempenho da
RNL como uma ferramenta para de PE, a 4rea sob a curva
ROC foi calculada. O nivel de significancia foi p<0,05. Result-
ados: Nao encontramos diferenca significativa entre a idade
do grupo 1 quando comparada ao grupo 2 [24,5 (21-31) e
28,5 (25-31) anos, respectivamente] (p>0,05). Por outro lado, a
mediana da idade gestacional no momento do parto foi signi-
ficativamente maior no grupo 1 [39 (37-40) semanas] quando
comparada ao grupo 2 [37 (36-38) semanas] (p=0,041). A via de
parto cesdria ocorreu com maior prevaléncia no grupo 2 (96%,
p=0,001). Somente a RNL foi significativamente maior no
grupo 2 (4,22+0,98) quando comparado ao grupo 1 (2,51+0,83)
(p=0,042). Os demais parametros avaliados ndo foram estatis-
ticamente diferentes. A curva ROC foi realizada para avaliar
a performance da RNL em discriminar os dois grupos de
estudo. A area sob a curva ROC foi estatisticamente signi-
ficativa (AUC=0,637, p=0,043). Discussédo: A idade gestacional,
como ja esperado, foi menor no grupo de gestantes com PE,
visto que o tratamento padrio é a interrupcdo gestacional.
Porém, a idade gestacional neste estudo ndo foi tdo baixa
quanto em outros, provavelmente devido as gestantes inclui-
das em sua totalidade apresentarem PE leve. A RNL tem sido
muito estudada recentemente, de modo que muitos estudos
foram realizados para avaliar o valor preditivo da RNL em
diferentes areas, particularmente no cancer. A RNL é de f4cil
aquisicdo e reproducédo, além de apresentar baixo custo. Nesse
estudo a RNL do primeiro trimestre gestacional mostrou-se
elevada no grupo de gestantes que desenvolveu PE, sug-
erindo uma provavel aplicabilidade clinica. Conclusdo: A RNL
foi significativamente elevada no hemograma do primeiro
trimestre gestacional das mulheres que desenvolveram PE.
Assim, inferimos que a determinacdo da NLR pode ser 1til
para prever gestacoes de alto risco para desenvolver PE.
Porém, é importante ressaltar que este é um estudo piloto,
portanto, sdo necessarios estudos prospectivos para mel-

hor avaliar a RNL na PE. Apoio financeiro: CAPES, CNPq
e FAPEMIG.
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Objetivos: A Doenca Falciforme (DF) é um grave problema
de saiide publica mundial, com alto impacto na morbimor-
talidade. Consiste em um grupo de anemias hemoliticas
hereditarias cuja principal caracteristica é a heranca do
gene que sintetiza a hemoglobina (Hb) S. A Hidroxiureia
(HU) é a Unica terapia farmacolégica de sucesso. Disturbios
inflamatdrios, destacando-se as altera¢des da razdo neutré-
filo/linfécito e plaqueta/linfécito estdo presentes na DF. Diante
disso, a avaliacdo das razdes neutréfilo-linfécito e plaqueta-
linfécito de pacientes com DF em uso ou ndo de HU é de
extrema importéncia, tendo em vista que podera permitir
a consolidacdo de marcadores inflamatérios que auxiliem
no melhor entendimento da fisiopatologia da DF, a fim de
se aprimorar o seu manejo clinico, além da investigacdo do
papel da HU na melhora do quadro clinico dos pacientes. O
objetivo geral do presente estudo é avaliar as razdes neu-
tréfilo/linfécito e plaqueta/linfécito de pacientes com DF em
uso ou ndo de HU. Material e métodos: Trata-se de um
estudo transversal realizado com 40 pacientes com DF do
Hemonducleo Regional de Divindpolis/MG com idade superior
a 12 anos, em uso (n=16) ou ndo (n=24) de HU e 40 con-
troles saudaveis pareados por sexo e idade. As caracteristicas
demograficas, clinicas e laboratoriais dos pacientes foram
obtidas por consulta aos prontudrios médicos. A andlise
estatistica foi realizada usando Stata versdo 14.0. A associa¢do
foi investigada por meio do teste t de Student e Mann-Whitne.
O nivel de significancia foi fixado em p<0,05. Resultados:
os pacientes com DF em uso de HU apresentaram nivel
sérico de Hb F e razdo plaqueta/linfécito significativamente
maior do que os ndo usuarios (14.9+8.18% e 7,78+5.28%,
p=0,007; 126,11 (98,91-209,83) e 94,82 (69,60-136,85), p=0,026,
respectivamente), além de uma menor contagem de neu-
tréfilos (3,52+1,85 e 4,71+1,4 celsx103/mm3, p=0,040) e uma


https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.719
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.htct.2020.10.720&domain=pdf

HEMATOL TRANSFUS CELL THER. 2020;42(S2):S1-S567

S429

tendéncia a reducdo da global de leucdcitos (5.3+4.63 e
6,29+3,11 celsx103/mm?3, p=0,069). Discussdo: Em concordan-
cia com estudos prévios, a principal acdo da HU na DF é
aumentar a sintese de Hb F, que reduz a polimerizacdo da Hb
S e, por conseguinte, a falcizacdo das hemacias. Os pacientes
com DF que atendem aos critérios para o uso de HU pos-
suem, a priori, um estado clinico mais grave, que cursa com
ainflamacdo cronica, evidenciada pelo aumento da razéo pla-
queta/linfécito. As propriedades anti-inflamatérias da HU na
DF, originadas tanto da inibicdo da polimerizacdo da Hb S,
quanto dos efeitos anti-inflamatoérios diretos, foram evidenci-
ados pela reducdo da contagem dos neutroéfilos e da global de
leucdcitos nos pacientes com DF que usam a HU. Concluséo:
O uso de HU parece elevar os niveis de Hb F além de melhorar
significativamente o perfil inflamatério crénico dos pacientes
com DF. A consolidagdo das razdes neutréfilo/linfécito e
plaqueta/linfécito como marcadores inflamatérios mostra-se
muito promissora na DF. Apoio financeiro: CAPES, CNPq e
FAPEMIG.
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Objetivo: Comparar os resultados da dosagem de Proteina
S livre realizada imediatamente (T0) apds a coleta e depois
de 2, 7 e 14 dias de estocagem a -20°C. Determinar valores
do intervalo de referéncia da normalidade para a dosagem
de proteina S livre pelo método imunoturbodimétrico, em
amostras estocadas a -20°C, na populacdo de Sdo José do Rio
Preto e regido. Comparar resultados de amostras armazenadas
a -20°C por até 7 dias com amostras armazenadas a -80°C
por 6 meses. Materiais e métodos: Foram coletadas amostras
de sangue de 157 doadores voluntarios, no Hemocentro de
Sdo José do Rio Preto, que seguiam os critérios da portaria
n° 158 do Ministério da Satde, excluindo os que estavam
em uso de terapia hormonal ou tinham cessado o hormonio
ha menos de 3 meses. Os plasmas pobres em plaquetas
de 20 amostras foram avaliados em diferentes tempos de
armazenagem (TO: até 4 horas da coleta a temperatura de
15° a 22°C; T1: 48 horas a -20°C; T2: 7 dias a -20°C; T3: 14 dias
a -20°C). Apds validacdo das condicoes e tempo de armazena-
mento, 133 amostras armazenadas a -20°C por 7 dias foram
utilizadas para determinar o valor de referéncia da proteina S
livre nesta populagdo. Em um subgrupo de 95 amostras foram
comparados os resultados obtidos com o armazenamento a -
20°C por 7 dias e a -80°C por 180 dias. O método utilizado para
dosagem de proteina S livre serd o imunoturbodimétrico (Kit

STA® - Liatest®Free Protein S, Diagnostica STAGO,Inc), real-
izado no aparelho, STA Compact Max® (Diagnostica STAGO,
Inc). Resultados: Os resultados da dosagem da Proteina S
apresentaram os seguintes valores da média (desvio-padréo)
para TO, T1, T2 e T3 foram, respectivamente: 101% (23,4),
101% (24,1), 104,7% (27,2) e 106,1% (28,2). Na comparacdo entre
cada um dos tempos com o T2 (7 dias), que foi o escolhido
para determinar o intervalo de referéncia da normalidade,
nao houve diferenca estatistica significante (TO e T2: p =0,21,
Wilcoxon; T1 e T2: p=0,12; T2 e T3: p=0,39, Test t). O valor
de referéncia encontrado entre as 133 amostras armazenadas
por 7 dias a -20°C corresponde ao intervalo de 60 a 153
(média 106,8 + 2 DP 23,21). A comparacdo entre 93 amostras
a -20°C por 7 dias e a -80°C por 180 dias, mostrou diferenca
significativa entre os modos de armazenamento (p=0,0019,
teste t). Discusséo e conclusdo: A proteina S é uma proteina
plasmaética, dependente da vitamina K, com funcdo antico-
agulante, por atuar como cofator da proteina C ativada, na
inativacdo dos fatores V e VIIL Por ser uma proteina 1abil, pode
sofrer rapida degradacdo, dependente de tempo de processa-
mento e temperatura de armazenamento da amostra. Assim
como, por diferentes métodos de andlise. Frente ao relevante
significado clinico de sua dosagem reduzida, é recomendado
que cada laboratério estabeleca seus préoprios valores de refer-
éncia para conduzir a investigacdo clinica adequadamente.
Em nosso laboratério, a dosagem de Proteina S livre podera
ser realizada em amostras armazenadas por até 14 dias a
-20°C com seguranca na qualidade e sem impacto no resul-
tado. Porém, devemos evitar a realizacdo do teste em amostras
armazenadas a -80°C por 6 meses, especialmente, em paciente
com forte suspeita clinica de deficiéncia de proteina S livre.
Além disso, o valor de referéncia encontrado para a dosagem
de proteina S livre na populacdo estudada é de 60% a 153%,
diferente do fornecido pelo fabricante do teste, reforcando a
ideia de que cada populacdo deveria ter esta determinacao
propria.
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Objetivos: Considerando a importéancia do diagnéstico cor-
reto e as implica¢des das hemoculturas falso-positivas, este
trabalho tem como objetivo quantifici-las e discutir sobre
suas possiveis causas. Metodologia: Trata-se de um estudo
retrospectivo envolvendo resultados de hemoculturas falso-
positivas de pacientes do HEMORIO no periodo entre agosto
de 2018 e agosto de 2019. Os critérios para inclusdo foram
as hemoculturas que tiveram resultado positivo pelo sis-
tema automatico de detec¢do microbiana, em pelo menos um
dos frascos e ndo foram identificados microrganismos pelo
método de Gram e com auséncia de crescimento na placa de
meio de cultura apés 48 horas. Resultados: Foram encontradas
17 hemoculturas falso-positivas no periodo descrito, repre-
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