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estiveram presentas na metade das imunizagbes, fate considerado
raro dentro do sistema Kidd. Este diagnéstico foi fundamental
para o uma correta abordagem dos pacientes em esguema
transfusional. O conhecimento das caracteristicas genotipicas
espacificas da nossa regido possibilita a adequagdo de protocolos
transfusionals. Apoio financeiro: CTC, Fapesp, Fundherp.
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" Pesquisa e identificacdo de aloanticorpos eritro-
citarios em pacientes portadores de Anemia
Falciforme do Hespital Infantil Albert Sabin
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Anemia Faiciforme (AF) é representada pela substituigéio do acido
glutémico pela valina na posi¢éo 6 da cadeia beta da globina.
Esta substituicAo tem como conseqdéncia final a polimerizagéc
das molécuias dessa hemoglobina anormal (HbS) quando desoxi-
genadas, resultando na alteragao da forma do eritrdcito, de disco
biconcavo deformével em célula rigida, aberrante conhecida como
célula em forma de foice. O suporie transfusional wtilizando con-
centrado de hemacias (CH) & de vital importancia no manejo de
pacientes com AF, porém acarrétam riscos de complicagtes
imunoldgicas e n&o imunologicas. Adeterminagie da fenotipagem
dos grupes sanglineos ABO/Rh e ouiros sisternas de grupos
sangilineos (Kell, Duffy, Kidd, Leawis, P, MMNSs,Lutheran) &
importante para estes pacientes politransfundides para prevenir
a aloimunizagéc e reduzir reagdes transfusionais hemoliticas, Este
trabalho, estudc prospectivo, teve como objetivo determinar a
prevaléncia de alcanticorpos eritrocitérios em pacignies falcé-
micos que recebaram peld manos uma transfuséo de concentrado
de hemdcias. Foram estudados 100 pacientes de ambos 08 Sexas,
54% do sexo masculine & 46% do sexo feminino, com idade
variando de 1 ano a 21 anos, ufilizando-se a técnica de gel
centrifugagdo. Foram idantificados 12 pacientes aloimunizados
e 14 aloanticorpos eritrocitarios os quais eram predomi-
nantemente dirigidos contra antigenos do sistema Rh (57%} &
pessuiam as seguintes especificidades: 3 anti-E, 3 anti-c, 2 anti-
C, 1 anti-Fy?, 2 anti-Fy®, 2 anti-K, 1 anti-S e em dois pacientes
nao foi possivel a identificagéc dos aloanticorpos.
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Pesquisa e identificacdo de anticorpes irregulares
(PAI) em pacientes candidatos a transfusio
sangiiinea (TS) no periodo de 19929 a 2004 no estado
do Piaui
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M Pimentel!, P Murador?, D Bezerra!, E Deffune?
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Atipagem ABO e Rh{D), juntamente coma Pasquisa de Anticorpos
Irregulares e Prova Cruzada constituem os principais testes para
realizar uma transfusao sangilinea com menoras riscos de uma
reagdo transfusional. Neste estudo realizamos a pesquisa e
identificagao de anticorpos irregulares com ¢ objetivo de determinar
a freqiéncia destes anticorpos em pacientes candidatos &
transfusae sangiinea atendidos pelo Centro de Hematclogia e
Hemoterapia de Estado do Piaui. A PAl foi realizada em 152.235
amostras e revelou-se positiva em 405 (0,27%) destes. Ocorreu
uma predominancia de positividade no sexo feminino (59,3%); dos
anticorpos ndo associados {43,9%), seguido dos auto-anficcrpes
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{26,4%) e anticorpos de perfil ndo definido (13,6%). Na identificagéo
do anticorpo observou-se uma freqiéncia significativa de antiK
(10,37%}, seguido do anii-E (9,88} e do anti-D (8,63%). Os sistemas
de grupos sangilineo mais relacionados a aloimunizagao foram
Rh (56,9%) e Kell (20,8%). Estes resultados sugerem aelaboraglo
de um programa que reduza as aloimunizagdes miltiplas, fato ssle
que pode bloguear todas as possibilidades de uma transfusio. O
empregc de novas técnicas como eluigdo e adsargio, diluigio do
soro, uso de ZZAP, cloroquina, ditiotreitol e a fenotipagem
eritrocitaria tanto de pacientes como de doadores para os sistamnas
Rh, Kell, Duffy & Kidd podera melnorar a qualidade transfusional
dos nossos pacientes. Colaboragio: Rita de Cdssia Alvarado/
Hemocentro de Botucatu. Apoio: MS/Anvisa/Unesp
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Reacbes transfusionais no HUPES/UFBA
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introdugéo: Reagao transfusional é toda e qualguer intercorréncia
que ocorra como conseqiiéncia da transfusac sanglinea, durante
ou apds a sua administraco. Classificam-s¢ em imunes e nag-
imunes, imediatas ou tardias. A sua ocorréncia varia de acordo
com o produto utilizado. Objetivos: Avaliar as reaghes transfu-
sionais imediatas ocorridas no Hospital Universitario Professor
Edgar Santos da Universidade Federal da Bahia. Material e
Métodes: Foram avaliados as reagdes transfusionais imediatas
ocotridas entre Agosto de 2003 e Maio de 2005. Resultados: Neste
periodo foram reafizadas 15.989 transfusBes, sendo: 6.523 (41%)
concanirados de hemacias {CH), 5.325 (33%) concentradps de
plaguetas (CP), 4.141 (26%) unidades de plasma fresco {PF).
Observaram-se reagdes transfusicnais em 97 (0,6%) cascs. Em
relagdo ao tipo de reagio acorrida verificou-se reagéo febril ndo
hemolitica (RFNH) em 71 (73%) casos, reagic alérgica em 23
{24%) e reacdo hemolitica em 3 (3%) . A avaliagho da reacdo de
acordo com o tipo de hemocompongnte, mostrou que 46,4% das
reagdes ocorreram apds o uso de CF, 43,3% apos CH e 10,3%
apés a utilizagao de plasma fresco. Conclusdes: O percentuat de
reactes foi inferior a 1% {0,6%). A RFNH foi a reagfo observada
com maior fregliéncia. Em relagéo ao Hpo de hemocomponente, p
maior percentual de reagdes ocorreu ap6s o uso de CP. Acreditamos
que a notificagio das reagbes transfusionais, principaimenta as
RFNH e alérgicas leves, ainda estejam sendo subnotificadas. O
treinamento de loda & equipe, para a correta identificagac destes
eventos, vem sendo intensificado.
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Reagbes transfusionais: a experténcia do Hospital
Israelita Albert Einstein

AT Kondo', RAD Pereira’, MA Mota®, AAF Ribeiro', MA Quilicit,
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Hospital Israelita Albert Einstein

Introdugao: O avango no ¢onhecimento dos antigenos eritro-
citatios, das técnicas imuno-hematologicas e de biologia molecular
possibiiitou um grande aprimoramente na seguranga transfusional.
Apesar disto, reagbes adversas agudas ou tardias ainda podem
ocorrer. A determinagao do risco real é dificit, mas estima-se que
1% a 3% das transiusdes sdo acompanhadas de reagdes adversas
nas primeiras 24 horas apés a infuséo. Reagdes tardias ocorrem
com maior freqlidncia, mas apenas 0,5% séo consideradas graves.
Objetivo: Avaliara incidéncia e o tipo de reagao transfusional nos
receptores de hemocomponentes do Hospital Israelifa Albert
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used in treatment of these patients may affect RBC allo-
immunization. We conducted a study to asses the incidence of
alloantbodies in, acute myelogenous leukemia (AML),chronic
myelogenous leukemia {CML), acute lymphocytic leukemia (ALL)
and chronic lymphoeytic leukemia (CLL) patients to evaluate the
risk of alloimmunization and the cost-efectiveness of transfusing
antigen matched bicod. Materials and Methods: A review of 237
patient files was conducted from January to December 2004. Of
the 237 patients, 102 (43%) had AML, 64 {27%) ALL, 48 (20%)
CML and 23 (10%) CLL.The Antibody screening and the direct
antiglobulin test (DAT) was parformed according to the standard
operating procedures of the Transfusion Service. The patient's
clinical information, including their transfusion history in our
institution and other hospitals, was investigated. All of the patients
received a transfusion of crosshatched compatible packed red
blood cells. The medications that these patients received wers
not similar. Results: The table below shows the characteristics
and rasults of the study.

D005 s rarge DAY moteme o
AML 28 (1-148) 21 (20,5%) 2(2%} 1 anti-Fy+CDE
N=102 20 oG 1 anii-E

1 IgG+C d
ALL 17 (1-187) 6 (9,5%) 0
N=64 419G

1C.d

11gG+C.d
CML 3 (131} 3(8,5%) gG 0
N=48
CLL 4(1-64) 4{17.5%)IgG 2 (8,6%) 1 ant-M
N=23 1 anti-k

Conclusiens: The highest incidence of positive DAT was seen in
AML (20,5%) and CLL {17,5%) patients. These datas were
associated to autoantibodies development. The AML patients had
a low rate of RBC allsimmunization (2%). The ALL and GML
patients din't develop alloantibodies. Pricr studies indicated that
the patient's disease state and the use of certain drugs may affect
the development of RDC alloantibodies. Although the incidence
* of allofmunization in CLL patients was 8,6%, therefore, transfusing
thesa patients with red cells matched may be not cost-efective.
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Incidéncia de alo-imunizacgdo eritrdcitaria em
criancas com doenca falciforme encaminhadas ao
Hemorio a partir da triagem neonatal

C Oliveira?, A Leite?, B Rubim', S Castilha!
tHamorio

Introdugao: A incluséo da pesquisa da hemaglobina S nos testes
de triagem neonatal no Rio de Janeiro teve inicio no ano de 2000.
Toda crianga com positividade no teste de triagem é encaminhada
a0 Hemorio para realiza¢do da eletroforese de Hb e confirmagdo
diagnostica. Estas medidas visam o diagnéstico precoce da doenga
falciforme e um melhor acompanhamento e tratamento das criangas
portadoras da doenca. A incidéncia da alo-imunizago eritrocitaria
iem uma etiologia multifatorial, & particularmente alta em pacientes
com anermia falciforms quando comparado com outras populagtes
de pacientes politransfundidos, devido a disparidade de fendtipos
antigénicos entre a populagao doadora de sangue e a populagio
de pacientes com esta doenga. Tal fato resulta no desenvolvimento
de reages transfusionais hemoliticas e na demora e dificuldade
da encontrar unidades compativeis. Objetivo: Analisar a Incidéncia
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de alo-imunizagdo eritrocitaria em criangas com deenca falciforme
encaminhadas ao Hemorio a partir da triagem neonatal. Materiai
¢ Métodos: Foram matriculadas 82 criangas no periodo de Janeiro
a Dezembro de 2004. Em todas as criangas era reajizada
iniciaimente a classificacdo ABO e a fenctipagem eritrocitaria para
05 principais antigenos dos sisternas RH, KEL, JK, FY, MNS e LE.
Para todos os pacientes foi estabelecido um protocolo tranfusional
com a utilizagao de hemdcias fenotipadas. Das 82 criancas, 40
eram do sexo masculino e 42 do sexo feminino. A falxa etdria variava
de 1 més a 7 meses de idade. Destas, 34 criangas eram do grupo
0O; 27 A; 15 B o 5 AB. Somente 5 eram Rh negativo. Todas
receberam pelo menos 1 unidade de concentrado de hemdcias
fenotipadas. Apés 3 meses de tratamento um estudo imuno-
hamatolégico era realizado através da realizagdo do leste de
Coonbs direto e pesquisa de anticorpos iregulares nas técnicas
de gael/neutro a 4°C, gel/Liss/Coombs a 37°C e gel/papainaa 37°C.
Os resultados dos estudos imuno-hematolégicos mostraram que
apenas uma crianga apresentava teste de Coombs direto positivo
sem relagéio com o episddio transfusional, A pesquisa de anticorpos
irregulares era positiva em trés criangas apenas na técnica gel/
heutro a 4°C devido & presenca de um anticorpo anti-l. Conclusao:
A positividade no teste de Coombs estd provavelmente relacionada
a0 uso de medicagdes. O anticorpo anti-| ndo é de origem imune e
ndo esta relacionado & transfusdo. O diagndstico precece da
doenca e o estabelecimento de um protocolo transfusional
utilizando concentrado de heméclas fenolipadas & extremamente
eficaz na prevengao da alo-imunizagao eritrocitéria visto que a
incidéncia de alo-imunizagéo foi de 0%.
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Incidentes transfusionais acorridos entre Janeiro de
2004 a Maio de 2005 em pacientes atendidos no
Hespital Anchieta pelo posto transfusional da
Hemoclinica

ML Lopes', MDRL Galvao', 5B Mesiano®, CB Azevedo', EL Silvar,
MM Sucena?
'Hemoclinica — Clinica de Hematologia e Hemoterapia Lida

O programa de hemovigilancia foi criado na Hemoclinica com a
finalidade de oferecer acs seus receptores maior seguranca na
terapia transfusional, ja gue a transfusdo sangiinea, mesmo
realizada dentro das normas técnicas preconizadas, ainda envolve
riscos. Objetivando identificar sa reagdes transfusionais imediatas
e tardias foi implementado de rotina a visita pds-transfusional em
lodo servigo, com a finalidade de identificar, registrar e tratar
adequadamente os possiveis incidentes transfusionais. No periodo
de Janeiro de 2004 a Maio de 2005 foram realizadas no Hospital
Anchieta 2.347 transfustes de hemocomponentes em 1.050
pacientes, dos quais 938 (89,3%) receberam a visita pgs-
transfusional e 07 {0,6%) apresentaram alguma reagio ac hemo-
componente transfundido, sendo 05 (71,4%) do tipo alérgica
urticariforme e 02 {28,57%) tipo febril ndo-hemolitica. Dos cinco
pacientes que sofreram a reagéo alérgica, dois {40%) eram poli-
transfundidos e fizeram uso do filtro de remogao de lsucécitos o
os dois (100%) pacientes que tiveram a reagdo febril ndo eram
politransfundidos e n&o usaram filiro, demostrando assim a
aficiéncia do fiftro de leucdcitos na prevengio da RFNH. As reagOes
identificadas representam 0,30% por hemccomponente trans-
fundido. Os 155 (14,7%) pacientes nao visitados foram hemo-
transfundidos no centro cirirgico e/ou receberam alta hospitalar
logo apds a transfuséo. O indice de reagGes transfusionais nesse
hospital é considerado baixo em referéngia ao da AABS (Asso-
clagéo Americana de Banco de Sangue), que é em tomo de 1,0%
por hemacomponente transfundide. 1sso deve-se a varios fatores
como: maior investimento na qualidade do hemocomponete trans-




TRIAGEM DE VOLUNTARIOS A DOAGAO DE SANGUE PELO
MICROHEMATOCRITO, DETERMINACAO DA HEMOGLOBINA PELO SULFATO
DE COBRE E HEMOGLOBINOMETRO PORTATIL.
MARCOS ROBERTO QLIVEIRA LIMA - UFC
FCA VANIA BARRETO A. F. GOMES — HEMOCE - UFC
ALANA J. MONTENEGRO DE CASTRO — HEMOCE - UFC
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RESUMO
Apbs a identificagdo do candidato a doagio de sangue, a triagem € o primeiro

procedimento estabelecido nos centros hemoterapicos visando a protecio do
doador e receptor. Este frabatho foi realizado no Centro de Hematologia e
Hemoterapia do Ceara (HEMOCE), com candidatos a doagéo de sangue, apés
serem considerados aptos nha triagem clinica, que inclui a determinagéo de
hemoglobina. Atualmente na rotina para a triagem da hemoglobina € utilizados o
método do sulfato de cobre (CuSo4), solugdes com densidade de 1053 e 1054
correspondendo a uma concentragao minima de hemoglobina de 12,5 g/dL e 13,0
g/dL. A populagio em estudo é constituida por 150 doadores de sangue de
ambos os sexos, 43 (28,6%) do sexo feminino com idade variando entre 18 e 59
anos e 107 (71,4%) do sexo masculino e idade entre 18 e 58 anos considerados
aptos ap6s a determinagéo da hemoglobina pelo sulfato de cobre. Do total de 150
doadores, 53 (35,33%) apresentaram hemoglobina abaixo do exigido quando
utilizado o aparetho portatil, onde, 22 / 150 ( 14,66%) eram mutheres e 31/ 150
(20,67%) homens. Considerando os 53 com nivel de hemogiobina abaixo da
normalidade para doagdo, 22 (41,50%) eram mulheres e 31 (58,50%) homens.
Analisando a determinagéo do microhematocrito, 8 /150 (5,33%) 6 mulheres e 2
homens apresentaram valores abaixo do exigido, 38% e 39% respectivamente
para homens e mulheres. Houve concordéncia entre 0s valores do
microhematoctito e o resultado da hemoglobina encontrado abaixo do normal
determinado pelo aparelho portatil. O hemoglobindmetro StatSite M Hgb
apresentou uma grande sensibilidade na determinagdo da hemoglobina,
considerando que os resultados. acima citados dos microhematocritos,

encontravam-se nos limites da normalidade.




PESQUISA E IDENTIFICAGAO DE ALOANTICORPOS
ERITROCITARIOS EM PACIENTES PORTADORES DE ANEMIA
FALCIFORME DO HOSPITAL INFANTIL ALBERT SABIN
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Anemia Falciforme (AF) é representada pela substituigio do acido glutamico
pela valina na posigio 6 da cadeia beta da globina. Esta substituigao tem
como conseqiiéncia final a polimerizagio das moléculas dessa hemoglobina
anormal {I1hS) quando desoxigenadas, resultando na alteracao da forma do
eritrécito, de disco biconcavo deformdvel em célula rigida, aberrante con-
hecida como célula em forma de foice. O suporte transfusional utilizando
concentrado de hemdcias (CH) é de vital importancia no manejo de pa-
cientes com AF, porém acarretam riscos de complicagbes imunolégicas e
nao imunolégicas. A determinac¢do da fenotipagem dos grupos sangilineos
ABO/Rh ¢ outros sistemas de grupos sanguineos (Kell, Dufly, Kidd, Lewis,
P, MNSs, Lutheran) é importante para estes pacientes politransfundidos para
prevenir a aloimunizagéo e reduzir reagdes transfusionais hemoliticas. Lste
trabalho, estudo prospectivo, teve como objetivo determinar a prevaléncia
de aloanticorpos eritrocitdrios em pacientes falcémicos que receberam pelo
menos uma transfusao de concentrado de hemdcias. Foram estudados 100
pacientes de ambos os sexos, 54% do sexo masculino e 46% do sexo feminino,
com idade variando de 1 ano a 21 anos, utilizando-se a técnica de gel cen-
trifugacio. Foram identificados 12 pacientes aloimunizados e 14 aloanticorpos
eritrocitarios os quais eram predominantemente dirigidos contra antigenos do
sistema Rh (57%) e possufam as seguintes especificidades: 3 anti-E, 3 anti-c,
2 anti-C, 1 anti- Fy*, 2 anti-Fy®, 2 anti-K, 1 anti-S e em dois pacientes nao
foi possivel a identificagao dos aloanticorpos.
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USO DO TESTE DE ANTIGLOBULINA DIRETO NA ROTINA PRE-
TRANSFUSIONAL EM UM HOSPITAL DE URGENCIA

Autores:
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0 usJ Teste de Antiglobulina Direto (TAD) na rotina pré-transfusional
parece nao apresentar significado clinico que promova alteraciio na
conduta terapéutica do paciente. De acordo com a literatura, sua
realizacdo esta indicada quando hi suspeita de reacdo transfusional ou
anemia hemolitica autoimune. Foi realizado estudo com o objetivo de
avaliar o uso do TAD na rotina do servigo transfusional do Instituto Dr.
José Frota (1JF) no periodo de abril de 2004 a marco de 2005. Foram
realizadas 5716 transfusdes de concentrado de hemacias em um total de
2536 pacientes atendidos pelo servigo de hemoterapia do hospital, sendo
observada positividade do TAD em 58 casos (2,29%), sendo 39 do sexo
masculino e 19 do feminino. Em relagéiio ao grupo sanguineo ABO/Rh
observou-se O positivo em 69% dos casos, A positivo em 12%, B positivo
em 9%, O negative em 5%, AB positivo em 3% e A negativo em 2%. Em
50% deles a positividade do TAD ocorreu apés a realizacdio da transfusio
de concentrado de hemacias e em um caso foi identificado PAI positivo.
No estudo foram analisados 18 prontudrios dos pacientes que
apresentaram TAD positivo, a faixa etiria variou de 1 a 97 anos, sendo
50% dos pacientes com idade > 50 anos.O valor de hemoglobina
encontrados antes da transfuséo foi < 7 mg/dl = 05casos, entre 7ell

_mg/dl em 10, > 10 mg/dlem 01 caso e nio ha registro em 02 prontuarios.
44% dos pacientes estudados foram vitimas de trauma. 8 pacientes
fizeram uso de antibiéticos (cefalosporinas ¢ penicilinas) durante seu
internamento. Em um caso foi identificada a ocorréncia de ictericia, <
elevacio nos valores de DHL e queda dos valores de hemoglobina 4 dias
apés a realizacio das transfusoes. Nossos achados sugerem que a
positividade do TAD néo interferiu na terapéutica transfusional dos
pacientes, entretanto, sua realizacfio apresenta valor clinico quando
indicado nos casos de suspeita de anemia hemolitica de origem imune
e/ou reac¢des transfusionais.

Palavras-chiave: Teste de Antigiobualimr Biveto (TAD). Teste pré-
transfusional.



TESTE DE ANTIGLOBULINA DIRETO NA ROTINA
PRE-TRANSFUSIONAL EM UM HOSPITAL DE URGENCIA
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O uso do Teste de Antiglobulina Direto (TAD) na rotina pré-
transfusional parece nao apresentar significado clinico que promova
alteracgéo na conduta terapéutica do paciente. De acordo com a lit-
eratura, sua realizagao estd indicada quando hd suspeita de reagao
transfusional ou anemia hemolitica autoimune. Foi realizado es-
tudo com o objetivo de avaliar o uso do TAD na rotina do servigo
transfusional do Instituto Dr. José Frota (IJF) no periodo de abril
de 2004 a margo de 2005. Foram realizadas 5716 transfusoes de
concentrado de hemécias em um total de 2536 pacientes atendidos
pelo servigo de hemoterapia do hospital, sendo observada positivi-
dade do TAD em 58 casos (2,29%), 39 do sexo masculino e 19 do
feminino. Ein relacio aos sistemas de grupos sanguineos ABO/RhD
obscrvou-se O RhD+ em 69% dos casos, A RhD+ em 12%, B RhD+ em
9%, O RhD- em 5%, AB RhD+ em 3% e A RhD- em 2%. Em 50% deles
a positividade do TAD ocorreu apés a realizagido da transfusao de concen-
trado de hemédcias e em um caso foi identificado PAI positivo. No estudo
foram analisados dezoito prontudrios de pacientes que apresentaram TAD
positivo; a faixa etdria variou de 1 a 97 anos, sendo 50% dos pacientes com
idade > 50 anos.O valor de hemoglobina encontrado antes da transfusao
foi 10 mg/dl em 01 caso e ndc havia registro em dois prontudrios. 44%
dos pacientes estudados foram vitimas de trauma. 8 pacientes fizeram uso
de antibi6ticos (cefalosporinas e penicilinas) durante seu internamento. Em
um caso foi identificada a ocorréncia de ictericia, elevagio nos valores de
LDH e queda dos valores de hemoglobina 4 dias apds a realizacéo das trans-
fusdes. Nossos achados sugerem que a positividade do TAD néo interferin na
terapéutica transfusional dos pacientes, entretanto, sua realizacao apresenta
valor clinico quando indicado nos casos de suspeita de anemia hemolitica de
origem imune e/ou reagdes transfusionais.



GRUPOS SANGUINEOS ABO E RH EM DOADORES DE SANGUE DO
CENTRO DE HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA DO CEARA -
HEMOCE
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A miscigenagao, emigracao e imigragéo ocorridas entre diferentes grupos
étnicos sao fatores que podem influenciar nas caracteristicas genéticas de
uma populagio. Dessa forma o perfil encontrado em vérias localidades, rela-
cionado a freqiiéncia de grupos sanguineos e fator Rh, poders diferir. Este
trabalho tem como objetivo identificar a prevaléncia do sistema de grupo
sangiiineo ABO e do fator Rh, (D) em uma populacio de doadores de sangue,
de primeira doagdo, do Centro de Hematologia e Hemoterapia do Cears -
HEMOCE/SESA/UFC. Foram determinados os grupos sangiiineos dos sis-
temas ABO e Rh de 149.897 doadores de sangue, no perfodo de 13 de julho
de 1999 a 17 de marco de 2005, através das provas direta e reversa. Para o
sistema ABO os doadores apresentaram os seguintes resultados: O 51,12%,
A 3597%, B 10,03%, AB 2,88%. Avaliando-se o antigeno D do sistema
Rh os doadores apresentaram os seguintes resultados: positive 90,91%, neg-
ativo 9,00%. Na associagao dos dois sistemas foi verificado que 46,38%
pertenciam ao grupo O RhD+, 4,75% ao grupo O RhD-, 32,76% ao grupo A
RhD+, 3,20% ao grupo A RhD-, 9,16% ao grupo B RhD+, 0,87% ao grupo B
RhD-, 2,63% ao grupo AB RhD | e 0,25% ao grupo AB RhD-. Com relacgao &
idade e ao sexo, 71,55% dos doadores encontram-se na faixa etdria entre 18 a
35 anos e 76,64% sdo do sexo masculino. Estes resultados demonstraram que
a prevaléncia na populacao de doadores é do grupo sanguinec O RhD+. Os
dados obtidos nesta pesquisa contribuem para o esclarecimento e atualizacao

do banco de dados dos doadores do HEMOCE.
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