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RESUMO

Os bancos de sangue tém o objetivo coletar bolsa de sangue para a reposi¢éo do
mesmo. Porém, o servico de um banco de sangue ndo se resume apenas na coleta,
mas também no fracionamento e a preparacdo de hemocomponentes para a
transfusdo. Para tanto, s@o realizados exames sorologicos para hepatite B (HBsAg e
Anti-HBc), hepatite C, chagas, sifilis, HTLV, HIV (anti-HIV |, 1l e O, e anti-HIV +
deteccdo de p24) e maléria (em regides endémicas), a cada doacao, para garantir a
seguranca transfusional. Sabe-se que cerca de 10 a 20% do sangue doado né&o
passa nos testes soroldgicos e, por esse motivo, cada vez mais vem aumentando o
saldo negativo nos bancos de sangue. O objetivo deste trabalho foi o de verificar a
porcentagem de sorologia positiva para hepatite B, hepatite C, sifilis, HIV, HTLV e
chagas e consequénte descarte de bolsas de sangue, além de identificar o perfil de
doadores na regido de abrangéncia de banco de sangue privado da cidade de
Londrina - PR. Durante o periodo estudado, foram coletadas 27638 bolsas de
sangue. Destas, 639 (2,31%) foram descartadas devido a deteccéo sorologica de
enfermidades transmissiveis por transfusdo sanguinea. Em relacdo as doencas
infecciosas investigadas na triagem sorologica, identificou-se soroprevaléncia de
0,08% para chagas, 0,03% para HIV, 0,2% para sifilis, 2% para hepatite B, 0,05%
para hepatite C e 0,03% para HTLV. Por esse motivo, os estudos epidemiologicos
sdo importantes para monitorar a prevaléncia das enfermidades infecciosas
passiveis de transmissdo por transfusdo sanguinea nos doadores de sangue e
visam aplicar medidas de prevencéo personalizadas para a regido estudada.
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1 INTRODUCAO

Os bancos de sangue tém como objetivo realizar a coleta de sangue
para a reposicdo do mesmo em cirurgias e em diversas patologias. A coleta de
bolsas de sangue ocorre em candidatos voluntarios apés um prévio cadastramento.
Porém, o servico de um banco de sangue ndo se resume apenas ha coleta, mas
também no fracionamento e a preparacdo de hemocomponentes para a transfusao
(BARBOSA et al, 2009).

Para tanto, a Portaria n° 1.353 de 2011 obriga, dentre outros testes,
a realizacao de exames sorolégicos para hepatite B (HBsAg e Anti-HBc), hepatite C,
chagas, sifilis, HTLV, HIV (anti-HIV I, Il e O, e anti-HIV + detec¢do de p24) e malaria
(em regides endémicas), a cada doacao, para garantir a seguranca transfusional, ou
seja, reduzir a0 maximo o risco de transmissdo de patdgenos em transfusdes
sanguineas.

Tais testes soroldgicos utilizados para a triagem devem possuir alta
sensibilidade e, se possivel, alta especificidade, o que garante que ndo se exclua
doadores com patdgenos presentes no sangue e que os doadores detectados
estejam realmente com a presenca do parasita.

De acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA,
2002 apud SALLES et al, 2003; ANVISA, 2007 apud OLIVEIRA, SCHWONKE e
FERNANDES, 2008), cerca de 10 a 20% do sangue doado ndo passa nos testes
sorologicos e por esse motivo, cada vez mais vem aumentando o saldo negativo nos
bancos de sangue. Segundo Salles et al (2003), a principal causa esta vinculada ao
fato de que, em nosso pais, é alta a porcentagem de doadores que fornece o seu

sangue pela primeira vez.



2 OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho foi o de verificar a porcentagem de
sorologia positiva para hepatite B, hepatite C, sifilis, HIV, HTLV e chagas e
consequente descarte de bolsas de sangue, além de identificar o perfil de doadores

na regido de abrangéncia de um banco de sangue privado da cidade de Londrina -
PR.



3 CASUISTICA E METODO

O Instituto de Hematologia de Londrina (IHEL) € uma banco de
sangue privado da cidade de Londrina-PR, o qual coleta em média 2300 bolsas de
sangue por més.

Foi realizado um estudo retrospectivo dos dados registrados no
Relatorio Estatistico de Exames Reagentes/ Doac¢des Sanguineas do IHEL entre o
periodo de julho de 2011 a julho de 2012, num total de 27638 doadores de sangue.

Os testes soroldgicos utilizados pelo IHEL sdo os preconizados pela
Portaria n° 1.353 de julho de 2011 do Ministério da Saude.



4 RESULTADOS

Durante o periodo estudado, foram coletadas 27638 bolsas de
sangue. Destas, 639 (2,31%) foram descartadas devido a detecgdo sorolégicas de
enfermidades transmissiveis por transfusdo sanguinea, sendo um pouco maior aos
resultados relatados por Oliveira, Schwonke e Fernandes (2008) e inferior aos
encontrados por Oliveira (2008). Das bolsas descartadas, mais de 80% foi devido a
soroprevaléncia de hepatite B, como mostra o grafico abaixo.
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Em relacdo as doencas infecciosas investigadas na triagem
soroldgica, identificou-se soroprevaléncia de 0,08% para chagas, 0,03% para HIV,
0,2% para sifilis, 2% para hepatite B, 0,05% para hepatite C e 0,03% para HTLV. Os
resultados para a doenca de chagas foram inferiores aos encontrados na literatura
(SALLES et al, 2003; MORAES-SOUZA et al, 2006; OLIVEIRA, SCHWONKE e
FERNANDES, 2008; FITARELLI e HORN, 2009; MELO et al, 2009) isso pode ser
devido ao fato de que a regido de abrangéncia do banco de sangue nao seja
endémica para tal patologia. Porém os resultados de HIV estdo em concordancia
com ambos 0s estudos acima citados e inferiores ao estudo realizado por Aradjo et
al, 2011.



Ao analisar os resultados para hepatite C, percebeu-se que sé&o
inferiores aos apontados por Borges, Silva e Silva (2008), Salles et al (2003) e
Garcia et al (2008), porém parecidos aos de Oliveira, Schwonke e Fernandes (2008).
Em relagdo ao HTLV, verificou-se que os valores encontrados sao inferiores ao
estudo realizado no HEMOACRE (COLIN et al, 2003) e semelhantes ao relatado por
Lima et al (2010). O mesmo ocorreu com 0s resultados de sifilis ao comparar com 0s
estudos realizados no Hemonucleo de Guarapuava (OLIVEIRA, VEDASCA e
MONTEIRO, 2008) e por Ferreira et al, 2006.

Destaca-se que a soroprevaléncia para a hepatite B foi a maior
encontrada estando em concordancia com varios estudos presentes na literatura
(CAETANO e BECK, 2006; OLIVEIRA, SCHWONKE e FERNANDES, 2008;
OLIVEIRA, 2008; MARTINS et al, 2010; SBEGHEN e PARABONI, 2010;
WOHLFAHRT et al, 2010)



CONCLUSAO

Ao término deste trabalho, chega-se a conclusdo de que séao
necessarias medidas para a captacdo e selecdo de doadores que, adicionadas aos
testes de triagem sorologica altamente sensiveis, aumentam sim a seguranca
transfusional, porém ndo excluem todos os riscos para 0s receptores, por esse
motivo, os estudos epidemioldgicos sdo importantes para monitorar a prevaléncia
das enfermidades infecciosas passiveis de transmissdo por transfusdo sanguinea
nos doadores de sangue e visam aplicar medidas de prevencao personalizadas para

a regiao estudada.
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