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RESUMO

O estudo compreendeu a avaliagdo qualitativa de anemia falciforme e a deficiéncia de
glicose-6-fosfato-desidrogenase (G6PD), devido ser as doencas hematoldgicas mais
prevalentes nas populagdes afrodescendentes. Foram 89 pacientes (53 mulheres e
36 homens), com faixa etaria acima de 18 anos selecionados conforme a aceitacao
em participagdo do projeto, residentes na comunidade Quilombola Mata Cavalo,
localizada no municipio de Nossa Senhora do Livramento, no estado do Mato Grosso,
Brasil, no periodo de agosto a novembro de 2020. As amostras coletadas foram
analisadas através do hemograma automatizado, contagem de reticuldcitos,
falcizagcdo de hemacias, eletroforese de hemoglobina e avaliagio qualitativa de G6PD.
Foram detectados 9 pacientes apresentando somente anemia, 2 constando anemia e
deficiéncia de G6PD, 2 apenas G6PD, 7 com numeros de reticuldcitos alterados, 1
paciente com anemia e hemoglobina anormal, 2 pacientes com reticulocitos e
hemoglobina anormal,14 pacientes foram identificados somente com a presenca de
hemoglobinas anormais, referente a falcizacdo todos o0s paciente apresentaram
negativo. Ao todo constou 17 pacientes com alteracdo na hemoglobina, sendo 8
mulheres e 9 homens. Portanto, é de grande importancia identificar as pessoas
portadoras de alteracdes genéticas, para a realizacdo de um tratamento adequado, e
para o desenvolvimento de estudos sobre novas metodologias terapéuticas voltadas
para esses grupos de risco.

Palavras-chave: Anemia; Deficiéncia; Exames; Falciforme; Glicose-6-Fosfato
Desidrogenase.



1 INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Saude (2001), anemia falciforme e a anemia por
deficiéncia na glicose-6-fosfato-desidrogenase (G6PD) séo, reconhecidamente, as
doencas hematolégicas mais prevalentes nas populacfes afrodescendentes. Trata-se
de anemias causadas por alteracfes no metabolismo das proteinas constituidoras das
hemacias. Essas alteracdes tém transmissibilidade genética e sdo manifestadas com
maior intensidade em individuos com homozigose dos genes afetados.

A anemia € uma doenca de carater hematologico, caracterizada pela
diminuicdo dos niveis de hematdcrito, concentracdo de hemoglobina e hemacias
circulantes, presentes no hemograma (CANCADO, 2012; ZAGO, 2013).

A anemia falciforme € uma doenca hereditaria, tendo como causa a mutacao
do DNA no cromossomo 11, em que ocorre a substituicdo da timina por adenina.
Ocasionando a presenca de uma poiquilocitice (heméacias de carater anormal
caracterizando uma doenca), presenca de hemacias em forma de foice devido a baixa
pressao de Oz dentro das células. (DE MORAIS, 2013).

Nesta doenca ocorre a substituicdo da hemoglobina A (Hb A) pela hemoglobina
S originando uma hemoglobina anormal. O individuo afetado pode herdar de ambos
0s pais o gene da hemoglobina S (Hb S), manifestando assim o gendétipo Hb SS.
Quando se herda somente uma coOpia desse gene, o traco falciforme, apresenta o
gendtipo HbAS. Com esse traco ndo ocorre sintomas clinicos, pois a quantidade de
HbS é inferior que a de HbA, impossibilitando a alteracédo estrutural da molécula. Entdo
as hemaécias dificilmente se tornam falciformes (CAVALCANTI e MAIO, 2011).

De acordo a Sociedade Brasileira de Pediatria (2001), a deficiéncia de g6pd
afeta mais de 200 milhdes de pessoas no mundo, mas geralmente apresenta poucas
manifestacées clinicas, motivo pelo qual é sub-notificada. E produzida por um gene
gue esta no cromossomo X. Portanto, as mulheres tém o gene duplicado. Quando se
herda um cromossomo com o gene defeituoso chama-se heterozigotas e nao
apresentam anormalidade clinica, pois 0 gene restante no outro cromossomo €
suficiente para compensar a falta. Mas, no caso dos homens que tém apenas um
cromossomo X, quando herdam o gene defeituoso (hemizigotos), podem ocorrer

manifestagdes clinicas. Sendo assim, um homem que herdou o gene anormal de sua



mae, ndo passara para seu filho homem, mas pode transmiti-lo para suas filhas, que
serdo portadoras sem manifestacéo (MINISTERIO DA SAUDE, 2001).

Comumente associada a anemia hemolitica, a deficiéncia de g6épd se trata de
uma desordem genética ligada a cromossomo X, na qual esse déficite afeta o
metabolismo ciclo pentose-fosfato torna o eritrocito suscetivel ao stress oxidativo,
causando a hemolise. Essa deficiéncia pode apresentar variantes de | a V,
dependendo no grau de atividade da enzima g6pd (MSD, 2017; RAVEL,1997).

Visto que a anemia falciforme é uma doenca ligada a grupos étnicos
especificos, pode-se correlaciona-la a gépd (Glicose-6-Fostafo desidrogenase), que
também se trata de uma doenca que acomete principalmente afro-americanos, e, em
sua maioria homens - cerca de 11%. Mas, também pode ser desencadeada por uso
de algumas drogas (ex: salicilatos e sulfonamidas), favismo, infec¢cbes virais ou
bacterianas (FISCHBACH, 2013).

De acordo com a literatura, ha uma prevaléncia de anemia falciforme e
deficiéncia de g6pd na populacdo negra, populacdes de pequenas comunidades, pois
tem baixo indice de migracdo, tendem a manter e criar novos vinculos familiares
dentro da prépria comunidade, ocasionando grande circulacdo de tais alteracdes
genéticas no meio em que convivem. O trabalho de pesquisa pretende mostrar a
importancia que determinadas anemias podem ter na populacdo afrodescendente,
através de exames laboratoriais e o diagnéstico de anemias, sendo elas falciforme ou
deficiéncia de g6pd permitindo o acompanhamento adequado dos pacientes. Porém,
cabe ao profissional da assisténcia a saude cumprir sua parte na conducao dos casos,
de modo a gerar um tratamento tecnicamente adequado e socialmente humanizado,
prevenindo-os e promovendo a saude integral desse importante segmento da
populacao brasileira (LOPES, 2005).



2. METODOLOGIA DA PESQUISA

Estudo de corte transversal com objetivo de pesquisa exploratéria, devido
andlises de dados obtidos em levantamento bibliogréfico e pesquisa em campo. Os
testes foram realizados de acordo com a escolha do grupo e sendo necessario a
capacidade de compreensao dos resultados. A abordagem qualitativa foi definida
devido ao objetivo do trabalho se tratar da identificacdo de anemia falciforme e

deficiéncia de g6pd.

2.1 LOCAL DO ESTUDO

As coletas de sangue foram realizadas na comunidade quilombola Mata
Cavalo, localizada no municipio de Nossa Senhora do Livramento, a cerca de 50 km
de Cuiaba, no estado do Mato Grosso, onde residem 418 familias, de acordo com a
CPISP (Comissédo pro-indio de Sdo Paulo), desde 1883, quando 33 negros
escravizados receberam quase 15 mil hectares de terra através de uma doacao do
senhorio (Instituto Marlin Azul, 2018).

2.2 POPULACAO / AMOSTRA

Populacao possivelmente afetada por anemia falciforme e deficiéncia de g6pd.
A amostra sera definida a partir do recorte dos habitantes na faixa etaria acima de 18
anos, do sexo feminino e masculino, que aceitaram participar do projeto, conforme
atendimento dos agentes de saude no local. S&o 281 familias que realmente sdo

descentes de quilombola que residem na comunidade.

2.3 COLETA DE DADOS

ApoOs ser submetido ao comité de Etica e Pesquisa (CEP), foram realizadas
duas visitas no municipio de Livramento para autorizacdo do projeto juntamente com
0 posto e secretaria de saude, que atendem a populacdo. Junto com a colaboracdo
dos agentes de saude ocorreram as visitas na comunidade Quilombola Mata Cavalo
para ser explicado o trabalho e o maior risco de circulagcdo desses tipos de anemia.
Mediante consentimento e aplicacdo do termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE), a coleta se iniciou com o preenchimento da ficha de anamnese do individuo
contendo dados como nome, idade, sexo, naturalidade, medicamento e outros. A
amostra de sangue periférico foi colhida em tubo de edta, devidamente
homogeneizado, acondicionado em maleta térmica a 20 °C e transportado até o
laboratério do Hospital Municipal de Cuiaba (HMC).



2.4 AVALIACOES CLINICA E LABORATORIAL

Inicialmente foi realizado hemograma automatizado, para identificacdo dos
niveis de hemoglobina e hematocrito. Técnica utilizada na maioria dos laboratorios
clinicos, devido a capacidade de processamento. Isso aumenta a produtividade e
confiabilidade dos exames. A amostra de sangue é aspirada pelo aparelho, em que
ocorre um tratamento com solucdes especificas, passando por eletrodos que medem
o tamanho da célula e sua complexidade. Desta forma, € possivel diferenciar entre os
diversos tipos celulares da corrente sanguinea (LABTESTE, 2019; ROSENFELD,
2012).

Posteriormente foi realizado o exame de reticulcito manual por coloracdo com
azul cresil brilhante para identificar a resposta medular & producdo de hemacias.
Foram utilizados 10 yL de azul cresil, 10 yL de sangue, colocados no tubo para
homogeneizar, encubado em 37°c por 20 minutos, feito esfregaco, lido 10 campos e
dividido por 10 para se obter a média (NISHIMUTA, 2019).

Na realizacdo do teste de falcizacdo de heméacias, foi adicionando em uma
lamina 10 pL de sangue e 10 pL de metabissulfito de s6dio, homogeneizado e vedado
com auxilio de esmalte e laminula para evitar entrada de oxigénio, incubado a 37 °C
por 2 horas e foi avaliado a presenca ou auséncia de drepandcitos (ALMEIDA;
BERETTA, 2017).

Na avaliacdo qualitativa da G6PD foi adicionado em um béquer 2 ml de glicose,
310 ml de nitrito de sodio e 7,7 ml de 4gua destilada para formar a solucao de nitrito-
glicose e entéo fracionados 10 uL em todos os tubos do teste com 10 uL da amostra
e mais 10 pL de azul de metileno, incubado a 37 °C por 3 horas e apds esse periodo
acrescentando 10 mL de agua destilada nos respectivos tubos e aguardando por mais
15 minutos para verificar se ocorreu alteragdo na coloracéo, identificando assim se
possui ou ndo deficiéncia da G6PD (GIOVELLI et al, 2007).

Na eletroforese de hemoglobina manual foi utilizada reativo hemolisante
saponina, agua destilada e tampao tris-edta-borato (tbe) pH 8,6. Com as amostras
homogeneizadas em torno de 10 minutos, foi adicionado nos pogos da placa Kline 20
ML de saponina e 20 yL de sangue. Transferido 8 pyL por poco em gel de agarose e
passado 300v por 30 minutos em cuba de eletroforese (KASVI, 2016).

Para identificar a prevaléncia das anemias, os laudos foram avaliados de

acordo com os valores de referéncia que sao determinados pela Sociedade Brasileira



de Andlises Clinicas (SBAC). Os valores obtidos de acordo com a faixa etaria e sexo
do paciente, foram lancados em uma planilha e montado graficos, contando com o
auxilio de um biomédico hematologista para interpretacado dos resultados que seréo
encaminhados para a unidade de salude que atende a comunidade para medidas

cabiveis.

2.5 CRITERIO DE INCLUSAO
e Fazer parte da populacédo Quilombola Mata Cavalo;
e Maiores de 18 anos;
e Participantes voluntarios que apresentarem o termo de consentimento livre e

esclarecido (TCLE) assinado.

2.6 CRITERIO DE EXCLUSAO
e Menores de 18 anos;
¢ Na&o comparecimento no dia marcado para a coleta sanguinea;
e Omissédo de dados pessoais;

e Participantes que nao concordarem com o TCLE.
2.7 RISCOS E COMO MINIMIZA-LOS

De acordo com a resolucdo do CNS 466/2012, declara que toda pesquisa
envolvendo seres humanos, tanto de forma direta quanto indireta, envolve riscos,
sejam potenciais, individuais ou coletivos. Este projeto apresenta risco minimo, que
pode estar relacionado com o desconforto e constrangimento em relacdo aos métodos
de coleta do material biolégico, como hematomas e a utilizacdo inadequada de
pressédo no local da puncédo apos a coleta. Para que seja evitavel, o paciente ndo deve

fazer movimentos durante o procedimento. A dor € de baixa intensidade e suportavel.

2.8 BENEFICIOS

Conhecer o perfil clinico de adultos em vulnerabilidade social, tem grande
impacto na promocéao a saude relacionado as principais doencgas hematologicas, que
sdo consideradas as mais prevalentes nas populacdes afrodescendentes. O
diagnéstico de anemias, sendo elas falciforme, deficiéncia de g6pd permite o
acompanhamento adequado, visando uma melhor qualidade de vida e bem-estar

individual e familiar.



3. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O aparelho automatizado que realiza o hemograma oferece informacfes
complementares por meio dos indices hematimétricos e contagem leucocitaria que
sdo importantes para detec¢do de anemia e na evolugdo da doenca. A anemia
falciforme é considerada grave quando o RDW (indice relacionado ao tamanho dos
glébulos vermelhos) esta com valor acima de 19%, apesar de apresentar CHCM
(concentracdo de hemoglobina na hemacia) normal (ALMEIDA; BERETTA, 2017).

Foram coletadas 89 amostras de sangue periférico em pacientes com faixa
etéria acima de 18 anos, dividido entre 53 mulheres e 36 homens, apresentando
normalidade na variagdo de tamanho entre as hemacias, porém 12 destes

apresentaram quadro de anemia conforme mostrado no grafico 1.

Gréfico 1: Constatacédo de anemia.
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Fonte: Elaborado pelo autor (2020).

Os reticuldcitos sdo globulos vermelhos imaturos produzidos pela medula
0ssea, quando as células tronco se diferenciam para formar hemacias. Sua contagem
determina o percentual entre as hemacias no sangue, e indica sua velocidade de
producéo no local de origem (LABTESTE, 2020).

O aumento da destruicdo pode ser decorrente de sangramento (hemorragia)
ou hemdlise, nesse caso 0 organismo compensa a perda elevando a producéo de
hemacias (e a porcentagem de reticuldcitos) até ocorrer estabilidade na medula 6ssea
(LABTESTE, 2020).



A diminuicdo da producdo de heméacias pode ser devido a um distarbio da
medula éssea, como anemia aplastica, diminuicdo da eritropoietina ou por deficiéncia
de alguns nutrientes, provocando assim reducdo da contagem de reticulécitos, em
razdo das hemacias velhas serem retiradas da circulagdo, mas ndo séo repostas em
guantidade suficiente (LABTESTE, 2020).

Das 89 amostras coletadas, 9 pacientes constaram alteracdo no exame de
reticulocito manual, apresentando resultado abaixo do valor de referéncia, sendo 6

mulheres e 3 homens conforme mostra o gréfico 2.

Gréfico 2: Nimero de reticuldcitos alterado.
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Fonte: Elaborado pelo autor (2020).

Na deficiéncia de glicose-6-fosfato-desidrogenase (G6PD), é possivel verificar
através do esfregaco de sangue periférico a mudanca nos glébulos vermelhos em
formato de células mordidas (BRAUNSTEIN, 2017).

Para uma atividade normal de G6PD, utilizando método colorimétrico a reacao
final utilizando nitrito de sédio-glicose e azul de metileno deve apresentar a coloracéo
vermelho vivo. Na presenca de uma deficiéncia da atividade de G6PD, a coloragdo se
resulta em castanha, pois ocorre a formacao de meta-hemoglobina sem reconversao
(GIOVELLI et al, 2007).
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Constaram apenas 4 pacientes na alteracdo da coloracao do teste, sendo 2

homens e 2 mulheres conforme mostrado no gréfico 3.

Grafico 3: Avaliacdo qualitativa de G6PD.
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Fonte: Elaborado pelo autor (2020).

A eletroforese qualitativa é de grande importancia, pois consegue medir e
constatar hemoglobinas anormais presentes no sangue. A anemia falciforme se trata
de uma mutacao genética, sendo herdado do pai e da mae, manifestando assim casos
clinicos da doenca, ou o individuo pode apenas carregar o gene, chamado de
“portador do traco falciforme”, nesta situagdo a doengca ndao se manifesta, mas pode
ser transmitida para os seus descendentes (KASVI, 2017).

No exame realizado foi detectado presenca de hemoglobinas anormais em 17

pacientes, sendo 9 homens e 8 mulheres conforme o gréfico 4.
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Graéfico 4: Pesquisa de hemoglobina anormal.

18 17
16
14
12

10

Total de pacientes Homens Mulheres

Fonte: Elaborado pelo autor (2020).

A falcizacdo das hemécias verificado em microscopio utilizando lamina e
laminulas vedadas, ocorre devido a completa desoxigenacéo, alterando o formato das
células, deixando em forma de foice.

As amostras foram submetidas a analise de falcizacéo, e todos os pacientes
apresentaram auséncia de hemécias falciformes.

Analisando de forma mais ampla, foram detectados 9 pacientes apresentando
somente anemia (8 mulheres e 1 homem), 2 constando anemia e deficiéncia de G6PD
(1 mulher e 1 homem), 2 apenas G6PD (1 mulher e 1 homem), 7 com nimeros de
reticulocitos alterados (5 mulheres e 2 homens), 1 paciente com anemia e
hemoglobina anormal (mulher), 2 pacientes com reticulécitos e hemoglobina anormal
(1 mulher e 1 homem), 14 pacientes foram identificados somente com a presenca de
hemoglobinas anormais (8 homens e 6 mulheres), referente a falcizagado todos os

pacientes apresentaram resultado negativo.
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4. CONCLUSAO

Com base na literatura e na analise dos resultados obtidos neste trabalho,
concluimos que a populacdo quilombola do Mata cavalo, bem como outras
populacées quilombolas também pode ser susceptivel a anemia falciforme, visto que
19,1% dos participantes apresentavam alteracdes na hemoglobina, sendo 8,9%
mulheres e 10,1% homens, de acordo com o0 exame de eletroforese de hemoglobina.

Divergindo de outras comunidades quilombolas, essa em especifico
apresentou apenas 4,49% dos integrantes portadores da deficiéncia de G6PD.
Contudo, nenhum desses participantes apresentou alteragdes na hemoglobina.

Sendo assim, ndo had uma constatacdo que a deficiéncia de G6PD esta
correlacionada a alteracbes de hemoglobina, independentemente do tipo de
hemoglobina afetada, na comunidade em questéo.

Portanto, € de grande importancia identificar as pessoas portadoras de
alteracdes genéticas, para a realizacdo de um tratamento adequado, e para o
desenvolvimento de estudos sobre novas metodologias terapéuticas voltadas para
esses grupos de risco.

Para aumentar a precisdo dos resultados, o posto de saude sul, responsavel
pelos quilombolas, foi instruido a ofertar os exames de G6PD quantitativa e pesquisa
de hemoglobina S, para o0s pacientes cujos exames apresentaram resultados

alterados.
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