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RESUMO

Este estudo objetivou avaliar as principais alteragdes hematologicas nos laudos de
hemograma de pacientes atendidos pelo SUS em um Laboratério de Trindade - GO,
no periodo do segundo semestre de 2018. Trata-se de um estudo retrospectivo,
descritivo, cujos dados foram constituidos pelos resultados dos hemogramas de
pacientes atendidos no periodo de 01 de julho de 2018 a 31 de dezembro de 2018.
A pesquisa de dados do estudo foi composta por 359 laudos de hemograma, sendo
27 % (98) do género masculino e 73% (261) do género feminino. Foi observado que
45% (162) dos laudos de hemogramas analisados apresentaram alteragcées em pelo
menos uma das trés séries do hemograma. Verificou-se que 2% (7) dos laudos
apresentaram alteragdes no eritrograma, 37% (133) dos laudos no leucograma e 6%
(22) dos laudos no plaquetograma. As alteragdes na série eritrocitaria foram
hemoglobina baixa e volume corpuscular médio reduzido encontradas somente em
laudos de pacientes adultos do género feminino. Na série leucocitaria constatou-se
predominantemente linfocitose em laudos de pacientes adultos do género feminino.
Verificou-se nos laudos alterados de criangas uma predominancia de eosinofilia. No
plaquetograma também foram observadas trombocitose principalmente nos laudos
de mulheres adultas. Estas alteragdes podem ter relagcdo com a idade, género e
fatores socioecondmicos, como precarias condigdes de vida, baixas condigdes de
saneamento basico.

PALAVRAS-CHAVE: Hemograma; Eritrograma; Leucograma; Plaquetorama.

!'Académicas do curso de Biomedicina da Faculdade Unido de Goyazes.

*Orientadora: Prof*. Ma. do curso de Biomedicina da Faculdade Unido de Goyazes.



HEMATOLOGICAL CHANGES IN PATIENT HEMOGRAM REPORTS
USERS OF THE SINGLE HEALTH (SUS) SYSTEM OF A LABORATORY OF
TRINDADE - GO 2018

ABSTRACT

This study aimed to evaluate the main hematological alterations in the blood count
reports of patients treated by SUS in a Trindade Laboratory - GO, during the second
semester of 2018. This is a retrospective, descriptive study, whose data consisted of
the results of the blood counts of patients treated from July 1, 2018 to December 31,
2018. The study data survey consisted of 359 blood counts, 27% (98) male and 73%
(261) male. feminine. It was observed that 45% (162) of the blood count reports
analyzed presented alterations in at least one of the three series of the blood count. It
was found that 2% (7) of the reports presented alterations in the erythrogram, 37%
(133) of the reports in the white blood cell and 6% (22) of the reports in the platelet
chart. The alterations in the erythrocyte series were low hemoglobin and reduced
mean corpuscular volume found only in reports of adult female patients. In the
leukocyte series, lymphocytosis was predominantly found in reports of adult female
patients. Altered reports of children showed a predominance of eosinophilia. In the
platelet chart thrombocytosis was also observed mainly in the reports of adult
women. These changes may be related to age, gender and socioeconomic factors,
such as poor living conditions, poor sanitation.

KEYWORDS: Blood count; Erythogram; Leukogram; Platelet.



1.INTRODUGAO

O hemograma é um exame laboratorial que quantifica e qualifica os
elementos figurados do sangue. E composto por trés séries, sendo elas as que
incluem avaliagbes eritrocitaria (série vermelha), dos leucdécitos (série branca) e
plaquetas (série plaquetaria), podendo essas sugerir algumas patologias ( FAILACE,
2009).

A série vermelha é constituida por contagem de eritrécitos (CE), dosagem de
(Hb), hematdcrito (Ht), Médio (VCM),
Corpuscular Média (HCM), Hemoglobina

Corpuscular Média (CHCM). O eritrograma permite diagnéstico e acompanhamento

hemoglobina Volume Corpuscular

Hemoglobina Concentragdo da
de anemia, que é quando a concentragdo de hemoglobina sanguinea € menor que o
limite inferior de referéncia de acordo com a idade e género do paciente. A
poliglobulia € o contrario, quando a concentragdo encontra superior ao limite
superior de referéncia (FERREIRA et al., 2011).

indices hematimétrico sdo parametros que avaliam as hemacias no quis diz
respeito a tamanho e distribuicdo das hemoglobinas como pode ser observado no

quadro 1.

Quadro 1- indices hematimétricos de um

referéncia de acordo com faixa etaria.

hemograma e seus respectivos valores de

INDICE SIGNIFICADO VALOR DE REFERENCIA
RN* 1a12 Adulto*™* Adulto**
Anos Masc. Fem.
Eritrocitos Globulos vermelhos 5.2 40-51 45-6.1 40-54
Hemoglobina Proteina 17.0 11.5-145 12.8-16.3 | 11.3-145
VCM
Volume corpuscular | Tamanho da hemacia | 80-100 | 76 —90 77 - 92 77 - 92
médio
HCM
Cor da hemacia 27 — 31 25-29 27 - 29 27 - 29




Hemoglobina

corpuscular média

CHCM

Concentragao de
hemoglobina
corpuscular média

Cor da hemacia

30 -55

30-35

30-35

30-35

RDW (%)

Cell distribution
width

Anisocitose

10-15

10-15

10-15

10-15

Ht (%) Hematdcrito

Volume eritrocitario

52.0

34 — 42

40 — 54

36 — 48

* Valores médios em RN até 15 dias de vida.

** O termo adulto nesse caso € considerado quando os niveis hormonais estdo bem estabelecidos
e a massa corporal bem definida, geralmente acima dos 12 anos.
Adaptado de ( FAILACE, 2009a).

A classificacdo hematimétrica das anemias relaciona indices de cor e
tamanho. As anemias hipocrémicas geralmente sdo microciticas; um exemplo desta
condigcdo é a anemia ferropriva, o ferro € fundamental para o processo normal de
hemoglobinizacdo das hemacias. As normocrémicas e normociticas apresentam
indices de cor e tamanho normais, porém, a concentracdo de hemoglobina e o
numero de glébulos vermelhos sdo anormais; € o caso das anemias que ocorrem
devido a uma doencga cronica ou por sangramento agudo. E por fim as macrociticas
que apresentam VCM acima do limite superior de referéncia; um exemplo é a
deficiéncia de vitamina B e/ou de folato, os quais sao cofatores indispensaveis para
a maturagao nuclear normal dos precursores eritrociticos (SOUZA et al., 2016).

A série branca € a parte do hemograma que inclui a avaliagido dos globulos
brancos e compreende as contagens global e diferencial dos leucdcitos. E indicado
no diagndstico e acompanhamento dos processos infecciosos, virais, bacterianos,
inflamatorios, alérgicos, téxicos, neoplasicos e em leucemias. Nele classificamos
granulécitos: neutréfilos (segmentados), eosindfilos e basdfilos. Os neutréfilos jovens
sdao formas nado segmentadas (bastonetes, metamieldcitos, mielécitos e
pro-mieldcitos) e os ndo granulocitos linfocitos e mondcitos. As principais alteragdes
nesta série sdo dos leucdcitos classificados em leucopenia quando o seu numero

esta abaixo 4.000 por mm3 de sangue, e leucocitose quando esta acima de 10.000
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por mm3 de sangue como por exemplo em leucemias e infecgbes bacterianas (
MORAES, 2010).

A analise da série branca é também conhecida por leucograma e avalia as
contagens totais e diferenciais (valores relativos e absolutos) dos leucdcitos, bem
como a morfologia dos neutrdfilos, linfécitos e mondcitos, principalmente, referéncias

no quadro 2.

Quadro 2-Parametros do leucograma e seus respectivos valores de referéncia de

acordo com faixa etaria.

Leucodcitos 1 a3 anos 4 a 12 anos Acima de 12 anos
% absoluta®™ | % absoluta*™ % absoluta**

Leucocitos Totais 50-150 | - 45-110 - 40-11.0
Leucdcitos Totais 2-8 01-06 2-4 01-04 2-4 0.1-04
N. Segmentado * 20-40 20-6.0 35-55 20-6.0 36-66 20-7.5
Eosindfilo 4-10 02-15 4-8 03-10 2-4 01-04
Basdfilo 0-1 00-01 0-1 0.0-01 0-1 0.0-01
Linfécito 40 - 60 20-8.0 30-55 1.5-6.5 | 25-45 1.5-40
Monécito 4-10 02-15 14-10 02-10 2-10 0.2-0.8

* N: Neutrofilo
**:x 109 /L ou x 1000/mm3
Adaptado de ( FAILACE, 2009a).

E por fim, a série plaquetaria que € composta por plaquetas ou trombdcitos,
que constitui-se em elementos sanguineos circulantes que provém do citoplasma
megacariécito. S&o observadas de acordo com a quantidade e o seu tamanho, o
nuamero considerado normal é de 150.000 a 400.000 por microlitro de sangue, ja o
tamanho de uma plaqueta varia entre um a quatro micrometros, as alteragdes mais
comuns nessa serie sao plaquetopenia ou trombocitopenia que podem caracterizar
um quadro de dengue (FARIAS et al., 2010).

O hemograma oferece inumeras informacgdes relevantes ao médico como,
por exemplo, a anemia que € um disturbio hematoldgico considerado um problema
de saude publica. A contagem das células do sangue € uma informacgao importante
nao soO para diagnostico de doengas, mas também como uma garantia de que esta

tudo bem nos exames periddicos e no check-up (FROTA, 2013).
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Um organismo com contagem normal produz células em quantidades
normais, funcionando em perfeito equilibrio. Fazendo com que a circulagao
sanguinea atue sempre com quantidade e qualidade necessaria, evitando infecgoes,
sangramentos e fornecendo oxigénio necessario as células ( FAILACE, 2009).

Existem fatores que interferem nesse equilibrio hematoldgico, diminuindo ou
aumentando algumas células, causando algumas patologias, na pratica diaria é feita
uma analise dos indices hematrimétricos que sao os parametros oferecido pelo
hemograma (MENEZES et al., 2010).

Os objetivos dessa pesquisa foram avaliar as principais alteragbes
hematolégicas nos laudos de hemograma dos pacientes atendidos pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) de um laboratério de Trindade - GO, no periodo do segundo

semestre de 2018.

2.METODOLOGIA

O presente estudo retrospectivo, baseou-se na andlise das alteracbes
hematologicas nos laudos de hemograma de pacientes de um laboratério de
Trindade—GO, selecionando as principais alteragbes das trés séries do hemograma

e verificando as alteracdes entre as mesmas.

2.1 Delineamento do estudo

Laudos de hemogramas de pacientes atendidos em um laboratério de
Trindade-GO, de individuos de todas faixas etarias e ambos géneros. Os critérios de
inclusdo foram resultados de hemogramas de pacientes cujos o0s exames
hematologicos foram realizados a partir de 01 de julho de 2018 a 31 de dezembro de
2018. Foram excluidos laudos de pacientes que ndo foram atendidos pelo SUS
dentro desse periodo do segundo semestre de 2018.

No primeiro momento da pesquisa foi realizada a coleta de dados dos
laudos dos hemogramas, sendo esta realizada no préprio banco de dados do
laboratério pesquisado. Em seguida, foi feita a inclusdo de todos as informacgdes
coletadas como género, idade e parametros hematoldgicos, estes foram inseridos
em planilha do Excel Microsoft Office, onde foram organizados e aproveitados de
modo quantitativo, sendo assim foi possivel assimilar essas informacées com as

possiveis alteragdes no eritrograma, leucograma e plaquetograma. As coletas de
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dados foram assistidas e acompanhadas pela biomédica (pesquisadora

responsavel).

2.2 Analises de dados

Os dados foram langados de maneira individual e analisados conforme as
caracteristicas das variaveis e suas distribuicdes. Inicialmente todos os instrumentos
utilizados tiveram seus dados registrados em planilha eletronica (Excel-Microsoft

Office). Os resultados foram apresentados em tabelas e graficos.

2.3 Aspectos Eticos

A realizacao deste estudo considera a resolugao N° 466 de 12 de dezembro
de 2012 do Conselho Nacional de saude que domina sobre a ética da pesquisa
envolvendo seres humanos direta ou indiretamente, assegurando a garantia de que
a privacidade do sujeito da pesquisa foi preservada. Este projeto foi submetido ao
comité de Etica em pesquisa da FUG da cidade de Trindade, Goias.

Os riscos envolvidos no manuseio das informagdes contidas nos laudos de
hemogramas s&o uso incorreto de dados, exposi¢cdo indevida de informacdes e
vazamento de dados.

Para garantia de prote¢cao dos dados e minimizar estes riscos o pesquisador
coletou as informagdes em posse, em seu computador pessoal evitando a exposigao
indevida de informagdes e vazamento de dados. Os resultados de hemogramas
foram identificados por numeros, ndo foram coletados nomes e iniciais dos
pacientes. Conforme resolugdo 196/96, numero IV das Diretrizes e Normas
Regulamentadoras para a pesquisa em Saude, do Conselho Nacional de Saude os
dados coletados foram utilizados unicamente para fins de pesquisa académica e
ficardo sob o cuidado da pesquisadora responsavel pelo periodo de cinco anos,

sendo entao destruidos.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo foi composto por 359 laudos de hemograma de pacientes
atendidos pelo SUS, sendo 98 do género masculino (27%) e 261 do género feminino

(73%). Foram analisados laudos abrangendo todas as faixas etarias, as mesmas
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foram determinadas por idade, sendo 1 a 12 anos criangas, 13 a 60 anos adultos e

acima de 60 anos idosos, conforme pode ser observado na tabela 1.

Tabela 1 — Classificagcdo dos laudos em estudo de um laboratério de trindade do

segundo semestre de 2018 de acordo com o género e faixa etaria.

Género Faixa etaria Total
Criancas Adultos Idosos
1a 12 anos 13 a 60 anos 60 acima N° %
N° % N° % N° %
Feminino 51 14,21% 182 50,70% 28 7,80% 261 72,70%
Masculino 47 13,09% 44 12,26% 7 1,95% 98 27,30%

Foi visto que a média de idade tanto para homens quanto para mulheres sao
de 33 anos, observamos que 45% (162) dos 359 laudos de hemogramas analisados
apresentaram alteragbes significantes. No eritrograma foram observadas
hemoglobina e VCM reduzidos. No leucograma foi verificado neutrofilia, linfocitose,
linfopenia e eosinofilia e no plaquetograma trombocitose.

Nas figuras 01, 02 e 03 representamos em graficos a quantidade absoluta
de alteragbes por parametros referentes as trés séries do hemograma de cada laudo
sendo eritrograma, leucograma e plaquetograma, respectivamente em criangas,
adultos e idosos por faixa etaria e género

Na analise realizada das trés series do hemograma em 359 laudos,
verificou-se que 2% (7) dos laudos apresentaram alteragbes no eritrograma, 37%
(133) dos laudos no leucograma e 6% (22) dos laudos no plaguetograma.

No eritrograma observou-se 1,1% (4) dos laudos apresentaram anemia
normocitica e normocrémica. Os dados coletados demostraram hemoglobina baixa
entre 10,0 e 11,3 g/dL e os indices VCM, HCM e CHCM dentro dos valores da
normalidade. Os outros 0,9% (3) dos laudos apresentaram alteragbes que indicavam

microcitose, verificando-se hemoglobina entre 8,0 e 10,3 g/dL, VCM com valores
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entre 61,5 e 77,0 fL. Considerando que os pacientes destes laudos sao adultos e do
género feminino. Conforme apresentado na figura 01.

Estes 2% (7) dos laudos que apresentaram anemia estavam relacionados
com linfocitose. No estudo de Pesquisas anteriores descrevem um aumento de
prevaléncia de anemia em mulheres em fase adulta e na maioria dos casos também
apresentam linfocitose (BATISTA et al.,2010).

Foi verificado nos leucogramas que 4% (14) dos laudos apresentavam
aumento de neutréfilos segmentados com valores entre 70 e 80 mm? de sangue.
Destes laudos; 0,3% (1) laudo de crianga do género feminino, 3% (11) adulto do
género feminino, 0,3% (1) idoso do género feminino e 0,3% (1) adulto do género
masculino. A neutrofilia aumento no numero de neutréfilos segmentados pode ser
indicativo de processos infecciosos de origem bacteriana e/ou processo inflamatério
(RAMOS, 2016).

Foi observado que 15% (54) apresentavam linfocitose, resultados entre 45 e
69 linfécitos por mm?® de sangue. Destes, 10,9% (39) sdo adultos do género
feminino, 1,6% (6) idosos do género feminino e 2,5% (9) adultos do género
masculino.

Outros 3% (11) dos laudos indicavam casos de linfopenia, os valores
alterados foram encontrados entre 13 e 20 mm? de sangue. Destes, 2,2% (8) sao
adultos do género feminino e 0,8% (3) adultos do género masculino. Nao foi
observada presenca de linfocitose ou linfopenia em criangcas. Os linfécitos sao
responsaveis pela defesa do organismo e encontram-se elevados ou rebaixados
quando ha infecgao viral, como a gripe, ou uma infecgdo aguda (DIOUF et al., 2015).

Ainda no leucograma verificamos que 15% (54) dos laudos apresentavam
casos de eosinofilia, destes 2,8% (10) sédo criangas do género feminino, 5% (18)
criangas do género masculino, 4,4% (16) adultos do género feminino, 1,1% (4)
adultos do género masculino, 1,7% (6) idosos do género femininos. Conforme
apresentado na Figura 02. Sendo que os resultados da contagem de eosinodfilos
tiveram variacdes entre 7% e 19%.

A eosinofilia esta presente em casos de infeccbes parasitarias, reacoes de
hipersensibilidade, asma e outras doencgas respiratorias. Podendo também estar
relacionada com afecgbes dermatolégicas (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA. et al., 1987).



15

Conforme outros estudos como o de Pezzi e Tavares (2007), foi
demonstrado que as criangas sdo mais suscetiveis a infeccbes parasitarias, por
terem menos habitos de higiene como por exemplo lavar as maos ou alimentos
antes de comer, por frequentarem creches, o estudo mostra que condi¢des precarias
de vida favorecem para esse tipo de infeccéao.

Uma quantidade de 3% (4) dos laudos apresentavam alteracdes
concomitantes entre eosinofilia e linfocitose. Os leucécitos aumentam como forma
de defender o organismo contra uma infecgdo podendo esta ser parasitaria por
exemplo (DIOUF et al., 2015).

Na terceira série do hemograma o plaquetograma, 6% (22) dos laudos
apresentaram trombocitose. Sendo que destes laudos sdo 2% (9) criangas do
género masculino, 1% (3) criangas do género feminino e 3% (10) sdo adultos do
género feminino. Conforme apresentado na Figura 03.

A trombocitose infantil € comum no caso de infecgdes, porém em nosso
estudo nao foi apresentado ligacdo entre trombocitose infantil e infeccdo, ja a
trombocitose em adultos € comum quando o paciente estd com perda de sangue.
Por isso, segundo autores é mais comum o seu aumento em mulheres, devido o
quadro de aumento no fluxo menstrual , muitas vezes sendo necessario até

intervencgao cirurgica quando medicamentos nao resolvem (SILVA et al., 2019).

Figura 1 — Distribuicdo dos dados alterados no eritrograma de laudos de um
laboratério de Trindade — GO do segundo semestre de 2018.
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Os resultados obtidos no presente estudo estdo em concordancia quando
comparados a outras pesquisas. No que diz respeito a maior predominancia de
alteracdo em adultos do género feminino e as alteragdes referentes a anemia,
neutrofilia, linfocitose, eosinofilia e trombocitose. Estima-se que 30% da populacéo
mundial tenha algum tipo de anemia e sendo em grande parte mulheres. A cada trés
mulheres no mundo, pelo menos uma apresenta os sintomas da anemia.
Adolescentes, homens e idosos também podem ser afetados, porém em uma menor
predominancia (FARIAS et al., 2010).

As anemias mais comuns sao as relacionadas a alguma deficiéncia de
vitaminas no organismo ou podem ser provocadas também em consequéncia de
lesbes na flora intestinal, provocadas por parasitas, levando a pequenas
hemorragias nas paredes do intestino (FROTA, 2013). Porém, neste estudo né&o

foram observadas as alteragdes eosinofilia e anemia nos mesmos laudos.

4. CONCLUSAO
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Com base nos achados deste estudo as principais alteracbes no
hemograma foram anemia, neutrofilia, linfocitose, eosinofilia e trombocitose. As
alteracbes concomitantes foram anemia e linfocitose, eosinofilia e linfocitose.

Os laudos de criangas dos dois géneros apresentavam predominantemente
eosinofilia. Essas alteracbes sdo comumente encontradas nesta faixa etaria devido a
falta de higiene e suscetibilidade a infecgdes.

Conforme observado nesta pesquisa, os laudos de individuos do género
masculino adultos tiveram numero menor de alteracbes quando comparado aos
laudos de individuos do género feminino adultos. Os pacientes idosos do género
feminino apresentaram como principal alteracéo linfocitose e eosinofilia. Os idosos
sdo mais suscetiveis a doencas, devido seu estado fisiologico apresentar-se mais
debilitado.

As alteragbes no eritrograma podem ser mais predominantes em adultos do
género feminino devido a baixa ingestao de ferro, absorgcao deficiente mais comum
em mulheres e perdas sanguineas incluindo o fluxo menstrual (MELO et al.,2002).

As alteragbes no hemograma podem ter relacdo com a idade, género e
fatores socioeconémicos, pois condigdes precarias de vida, baixas condicbes de
saneamento basico, favorecem para maior suscetibilidade dos individuos a
desenvolverem quadros de anemias, doencas virais, bacterianas, fungicas e
parasitarias.

Quanto ao género feminino, a perda de sangue, gestagao e fluxo menstrual
sdo considerados fatores de grande influéncia na alteragdo dos indices
hematologicos.

Considerando que as mulheres s&do mais acometidas pelas alteracbes no
hemograma, estas devem estar inseridas em programas de orientagdo nutricional
para que nao caregam de deficiéncia de ferro e vitaminas, para que tenham uma
melhor imunidade, diminuindo assim as chances de infec¢des virais, bacterianas,
parasitarias e alergias, a fim de melhorar a qualidade de vida das mulheres, que no
geral, representam um grupo de risco para a ocorréncia de anemia.

E importante que novos estudos sejam conduzidos para investigar as
alteracbes hematoldégicas em homens e idosos, pois a literatura carece de
informagdes sobre este publico, o qual tem crescido em larga escala no Brasil e no

mundo, principalmente os idosos devido ao aumento da sua expectativa de vida.
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ANEXO 1 - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

FACULDADE UNIAO DE Plataforma
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Alteragges hematoldgicas em pacientes usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) de
um Laboratdrio de Trindade-GO, 2018.
Pesquisador: NEUSA MARIANA COSTA DIAS
Area Tematica:
Versao: 2
CAAE: 20019619.6.0000.9067
Instituigao Proponente: Centro de Estudos Octavio Dias de Oliveira
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Ndamero do Parecer: 3.632.547

Apresentacao do Projeto:

itulo da Pesquisa: Alteragbes hematolégicas em pacientes usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS) de
um Laboratério de Trindade-GO, 2018.

Pesquisador Responsavel: NEUSA MARIANA COSTA DIAS

Trata-se de um estudo retrospectivo, descritivo, cujos dados serdo constituidos pelos resultados dos
hemogramas de pacientes atendidos no

Instituto de Pesquisas e Diagndstico Unido de Goyazes no periodo de 01 de julho de 2018 a 31 de
Dezembro de 2018.

Este estudo sera realizado no setor de Hematologia, utilizando o banco de dados do Instituto de Pesquisas
e Diagndstico Unido de Goyazes.

Localizado nas dependéncias da Faculdade Unido de Goyazes (FUG) na cidade de Trindade/GO. O
laboratdrio atende a populagao local, incluindo

pacientes encaminhados pela Secretaria Municipal de Saude (SMS) atendidos pelo Sistema Unico de Sadde
(SUS). O Instituto atende os pacientes

encaminhados pelo SMS desde a coleta até a entrega de resultados dos exames.

Endereco: Rodovia GO 060, Km 19, n° 3184

Bairro: Setor Laguna Parque CEP: 75.393-363
UF: GO Municipio: TRINDADE
Telefone: (52)3506-9300 E-mail: cep@fug.edu.br
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Serdo analisados todos os laudos de hemogramas, sendo 350 laudos de hemograma de pacientes
atendidos pelo SUS no segundo semestre do

ano de 2018.Critério de Inclusao:

Serdo Incluidos os resultados de hemogramas de pacientes cujos os exames hematolégicos foram
realizados a partir de julho de 2018 a

dezembro de 2018, abrangendo todas as faixas etarias.

Critério de Exclusao:

Laudos de pacientes que nao foram atendidos pelo SUS dentro do periodo de julho de 2018 a dezembro de
2018 serao excluidos.

Objetivo da Pesquisa:

= Avaliar as principais alteragdes hematologicas nos laudos de hemograma dos pacientes atendidos pelo
Sistema Unico de Satide (SUS) no Instituto

de Pesquisas e Diagnostico Unido de Goyazes no municipio de Trindade - GO, no periodo do segundo
semestre de 2018.

Objetivo Secundario:

* Analisar as principais alteragbes nas trés séries do hemograma (eritrograma, leucograma e
plaguetograma).

= Associar as alteragdes entre as trés séries do hemograma.

« Associar as principais alteragoes hematologicas por grupos de idade e género.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos estao descritos no projeto de pesquisa anexado: Considerando que a resolugao 466 de 12 de
dezembro de 2012 traz que toda a pesquisa envolvendo seres humanos possui riscos. Os riscos envolvidos
no manuseio das informagées contidas nos laudos de hemogramas sao uso incorreto de dados, exposigao
indevida de informagoes e vazamento de dados.

Para garantia de protegao dos dados e minimizar estes riscos o pesquisador ira coletar as informagoes em
posse em seu computador pessoal evitando exposicao indevida de informagoes e

Enderego: Rodovia GO 060, Km 19, n® 3184

Bairro: Selor Laguna Parque CEP; 75.393-363
UF: GO Municipio: TRINDADE
Telefone: (62)3506-9300 E-mail: cep@iug.edu.br
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vazamento de dados. Os resultados de hemogramas seréo identificados por numeros, néo seréo coletados
nomes e iniciais dos pacientes. Conforme a resolugao 196/96, namero IV das Diretrizes e Normas
Regulamentadoras para a pesquisa em Saude, do Conselho Nacional de Saude sera garantido que os
dados coletados serao utilizados unicamente para fins de pesquisa académica e que ficarao sob o cuidado
da pesquisadora responsavel pelo periodo de cinco anos, sendo entao destruidos.

Beneficios:
Conhecimento das principais alteragoes hematologicas de pacientes atendidos no Instituto de Pesquisas e
Diagnoéstico Unido de Goyazes no periodo de 01 de julho de 2018 a 31 de Dezembro de 2018.

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:
Pesquisa de relevancia no dmbito da Biomedicina.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Os termos apresentados foram:PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_1382440.pdf; parecer.pdf:
TCChemograma.docx; carta_para_encaminhamento_de_pendencias.doc; orcamento.docx;
cronogramadocx.docx; intrumentodecoletadeDADOS.docx; autorizacaodados.pdf; TERMOanuencia.pdf;
TERMODECOMPROMISSOPESQUISADORES.pdf; DISPENSATCLE.pdf
efolhaderostoprojetohemograma.pdf

Recomendagoes:

Recomendamos que autora readeque o texto descrito no projeto sobre a resolugéo 196-96. "...Os resultados
de hemogramas serao identificados por numeros, nao serido coletados nomes e iniciais dos pacientes.
Conforme a resolugdo 196/96, numero IV das Diretrizes e Normas Regulamentadoras para a pesquisa em
Sadde...”

A Resolugdo 196 foi revogada pela resolugéo 466 de 2012

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Apos a analise dos documentos postados somaos favoraveis do presente protocolo de pesquisa, smj deste
Comité.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Informamos que o Comité de Etica em Pesquisa/CEP-FUG considera o presente protocolo

Enderego: Rodovia GO 060, Km 19, n® 3184

Bairro: Setor Laguna Parque CEP: 75.393-363
UF: GO Municipio: TRINDADE
Telefone: (62)3506-9300 E-mail: cep@iug.edu.br
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APROVADO, o mesmo foi considerado em acordo com os principios eticos vigentes. Reiteramos a
importancia deste Parecer Consubstanciado, e lembramos que o(a) pesquisador(a) responsavel devera
encaminhar ao CEP-FUG o Relatério Final baseado na conclusdo do estudo e na incidéncia de publicagoes

decorrentes deste, de acordo com o disposto na Resolugdo CNS n. 466/12. O prazo para entrega do

Relatorio € de até 30 dias apds o encerramento da pesquisa

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagoes Basicas|PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 22/09/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_1382440.pdf 19:32:56
Parecer Anterior parecer.pdf 22(/09/2019 [NEUSA MARIANA Aceito
19:27:11  |COSTA DIAS

Projeto Detalhado/ | TCChemograma.docx 22/09/2019 [NEUSA MARIANA Aceito

Brochura 19:24:31 |COSTA DIAS

igador
Outros carta_para_encaminhamento_de_pende| 22/09/2019 |NEUSA MARIANA Aceito
ncias.doc 19:23:32 |COSTA DIAS

Orgamento orcamento.docx 01/09/2019 [NEUSA MARIANA Aceito
21:58:.09 |COSTA DIAS

Cronograma cronogramadocx.docx 01/09/2019 |NEUSA MARIANA Aceito
21:56:23 [COSTA DIAS

QOutros intrumentodecoletadeDADOS.docx 01/09/2019 |[NEUSA MARIANA Aceito
21:35:33 |COSTA DIAS

Outros autorizacaodados.pdf 22/06/2019 [NEUSA MARIANA Aceito
17:00:52 | COSTA DIAS

Declaragao de TERMOanuencia.pdf 22/06/2019 [NEUSA MARIANA Aceito

Instituigao e 16:58:32 |COSTA DIAS

Infraestrutura

Declaracao de TERMODECOMPROMISSOPESQUISA | 22/06/2019 [NEUSA MARIANA Aceito

Pesquisadores DORES .pdf 16:55:16 |COSTA DIAS

TCLE / Termos de |DISPENSATCLE.pdf 22/06/2019 |NEUSA MARIANA Aceito

Assentimento / 16:54:18 |COSTA DIAS

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto folhaderostoprojetchemograma.pdf 22/06/2019 [NEUSA MARIANA Aceito
16:25:32 |COSTA DIAS

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Enderego: Rodovia GO 060, Km 19, n® 3184

Bairro: Setor Laguna Parque
Municipio: TRINDADE

UF: GO
Telefone: (62)3506-9300

CEP: 75.393-363

cep@fug.edu.br

Pégina 04 de 05

25



FACULDADE UNIAO DE
GOYAZES

Continuagio do Parecer: 3.632.547

Néo
TRINDADE, 09 de Outubro de 2019

Assinado por:
ALLISSON FILIPE LOPES MARTINS

(Coordenador(a))
Enderego: Rodovia GO 060, Km 19, n® 3184
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