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Paulo, Sdo Paulo, SP, Brasil

Objetivo: Determinar a frequéncia alélica de antigenos leu-
cocitarios humanos (HLA) e antigenos plaquetéarios humanos
(HPA): 1, 2, 3, 5 e 15 em doadores de plaquetas por aférese.
Métodos: Foram incluidos 43 doadores do Hemocentro da
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Sdo Paulo para
realizacao de tipificacdes HPA e HLA, mediante Termo de Con-
sentimento (CAAE: 57601816.2.0000.5479). Os critérios para
doacdo por aférese na nossa Instituicdo sdo: ao menos uma
doacdo prévia de sangue total com sorologias negativas e mul-
heres com até uma gestagdo. Tipificacdo HLA foi realizada
pela Tecnologia Luminex, por PCR-SSO (Sequéncia especi-
fica de oligonucleotideos) e HPA por PCR-SSP (Sequéncia
de primers especificos). Para célculo de equilibrio de Hardy-
Weinberg (HW) e distribui¢ao de alelos foi utilizado o Software
R studio. Resultados: 69,8% dos doadores eram do género
masculino. Para HPA, o alelo a foi mais frequente em todos
os 5 genes estudados, sendo: 80,5% para HPA-1, 84,1% para
HPA-2, 67,1% para HPA-3, 85,4% para HPA-5 e 57,3% para
HPA-15. Homozigose para o alelo b ocorreu apenas para
HPA-2 (4,7%), HPA-3 (7%) e HPA-15 (14%). Apesar da casuis-
tica pequena, a distribui¢do genotipica em cada locus estava
dentro do equilibrio de HW (p>0,05). Para HLA Classe I, HLA-
A*02 foi o mais frequente, ocorrendo em 18,3% dos casos,
seguido pelo HLA-A*11 (11%); HLA-B*35 e HLA-B*44 foram
os mais frequentes (13,4%), seguidos pelo HLA-B*15 (11%).
Discussdo: Trata-se de um projeto piloto, com casuistica
pequena, porém as frequéncias mais comumente encon-
tradas sdo semelhantes & literatura brasileira, mas ainda
insuficientes para a constitui¢do de um pool de doadores de
plaquetas HLA e HPA compativeis. A refratariedade plaque-
taria por sensibilizacdo anti-HLA ou anti-HPA é uma realidade
em pacientes politransfundidos, como os oncohematolégi-
cos. Além disso, anticorpos anti-plaquetarios também podem
estar relacionados a purpura imune neonatal e purpura
pos-transfusional. Com a disponibilidade de ferramentas de
analise de epitopos, como o HLA-Matchmaker, e possibilidade
de compatibilidade parcial para a transfusao de plaquetas, um
banco de sangue capaz de genotipar e tipificar seus doadores
de plaquetas poderia oferecer transfusdes mais seguras e
com melhor incremento, especialmente para pacientes sen-
sibilizados. Conclusdo: Apresentamos um projeto inicial de
tipificacdo HPA e HLA para doadores de plaquetas em um hos-
pital que atende pacientes do Sistema Unico de Satde.
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Introducdo: A doenca hemolitica do feto e do recém-
nascido (DHFRN) pode ser definida como uma doenca
hemolitica causada pela incompatibilidade sanguinea
materno-fetal, onde os anticorpos maternos destroem os
glébulos vermelhos do feto ou do recém-nascido (RN). A
incompatibilidade é devido a aloimunizacdo, que pode ser
causada por diversos sistemas sanguineos, mas os principais
causadores sdo os antigenos do sistema ABO e Rh. Em alguns
casos a DHFRN pode apresentar um quadro clinico grave, se
nao for tratada pode levar ao ébito do RN. Objetivos: Avaliar
a frequéncia da incompatibilidade sanguinea entre maes e
RNs em relagdo ao sistema ABO e/ou pelo antigeno RhD e
a frequéncia da DHFRN em um hemocentro de Sdo Paulo.
Material e métodos: Trata-se de um estudo retrospectivo onde
foram analisados 371 prontudrios de maes e seus respectivos
RNs atendidos no Hemocentro da Universidade Federal de
Sao Paulo (UNIFESP). Foram analisados os resultados dos
seguintes testes: tipagem sanguinea ABO e RhD (mae e
RN), teste de antiglobulina direta, eluato, pesquisa de auto
anticorpo, pesquisa e identificacdo de anticorpos irregulares.
Resultados: Dentre os 371 casos analisados, foram encontra-
dos 88 (23,7%) casos com incompatibilidade sanguinea pelo
sistema ABO e/ou RhD entre maes e RNs: 59 (15,9%) casos de
incompatibilidade ABO, 24 (6,5%) casos de incompatibilidade
RhD e 5 (1,3%) casos de incompatibilidade ABO e RhD. A
DHFRN esteve presente em 14 (3,8%) dos RNs: 9 (2,4%) casos
de DHFRN devido ao sistema ABO, 4 (1,1%) casos de DHFRN
devido ao antigeno RhD e 1 (0,3%) caso de DHFRN devido ao
sistema ABO e RhD. Discussdo: Através dos resultados obti-
dos, é possivel observar que a incompatibilidade sanguinea
entre as maes e seus RNs foi causada principalmente pelo
sistema ABO quando comparada com o antigeno RhD. Com
isso, nota-se a diminuicao dos casos da doenca na sua forma
mais grave (RhD) e demonstra-se a relevancia do sistema
ABO como uma causa importante desta doenca. Além disso,
pode-se observar que apesar do advento da imunoprofilaxia
com IgG anti-D, a DHFRN causada pelo antigeno D ainda
é uma realidade atualmente, sendo de grande relevancia a
disseminacdo da importéncia da imunoprofilaxia na nossa
populacao.
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