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Defini¢cao / Quadro Clinico:
1. Hemocomponentes Lavados

1.1 Caracteristicas

Sao hemocomponentes cujo plasma foi removido e ressuspenso em solugao salina estéril
ultilizando-se equipamento especialmente destinado para este fim. O hematdcrito final do
concentrado de hemacias lavado é de 50-70% e a hemoglobina minima de 40 g/U. O
conteldo de proteinas do sobrenadante final deve ser inferior a 0,5 g/U. Apesar de este
procedimento ser realizado em sistema fechado, como é feita a remocéao da solucgao
preservante, o CH resultante pode ser estocado por apenas 24 horas.

1.2 Indicacbes

a) Prevencao de reacdes alérgicas recorrentes e de grave intensidade e reacodes
anafilaticas. Pacientes que tenham apresentado manifestacdes alérgicas graves anteriores
a componentes sanguineos.

b) Pacientes portadores de deficiéncia de IgA conhecida.

¢) Alguns autores recomendam seu uso na transfusao intrauterina e em neonatos, no caso
de nao haver disponibilidade de CH com menos de 5-7 dias.

Atualmente, a lavagem nao é mais usada na prevencao de reacao transfusional febril nao
hemolitica, pois os métodos atuais de leucorredugao sao mais eficazes. Além disso, nao é
mais indicada para pacientes com doenca renal crénica ou dilaliticos.

2. Hemocomponentes Leucorreduzidos (filtrados)

2.1 Caracteristicas

Uma unidade de concentrado de hemacias contém cerca de 1 x 109 leucécitos e uma
unidade de plaquetas possui 1x107 leucdcitos. Considera-se leucorreduzido o CH com <

5x 106 leucécitos/unidade e CP leucorreduzido se leucécitos < 0,85x106. A leucorreducao
é feita por filtros especificos para esse fim. Atualmente a filtragem é realizada
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principalmente apds a doacao, antes do armazenamento do hemocomponente. Este
procedimento reduz em até 99% dos leucécitos polimorfonucleares e nao remove os
linfécitos.

2.2 Indicacodes

Os hemocomponentes leucorreduzidos sao indicados para reduzir a intensidade e a
frequéncia das reacgdes febris nao hemoliticas (RFNH); alguns servicos recomendam a
leucorreducao apds 2 episddios dessa reacgao. A transfusao de hemocomponentes
leucorreduzidos pode ser indicada ainda para a profilaxia de aloimunizagao a antigenos do
sistema HLA em pacientes com potencial para serem politransfundidos e para os quais se
considera importante evitar a refratariedade imune a eventual transfusao de CP (ex:
anemia aplastica, plaquetopatias hereditarias). Outra indicacao é na redugao de
transmissao de CMV em pacientes CMV-negativos, principalmente se forem
imunossuprimidos. Também estao indicados para pacientes submetidos a cirurgias
cardiovasculares para reducao da mortalidade e disfuncao de érgaos. A leucorreducao nao
estd indicada na prevencao de doenca do enxerto contra o hospedeiro transfusional
(DECH-T), onde a irradiacdo dos hemocomponentes é a mais eficaz. E importante decidir
sobre a indicacao de hemocomponente filtrado antes da primeira transfusao para evitar a
aloimunizacdo contra antigenos leucocitarios. A tabela 1 traz as principais indicacdes de
hemocomponentes leucorreduzidos.

3. Hemocomponentes Irradiados
3.1 Caracteristicas

Hemocomponentes irradiados sao produzidos através do processo de irradiagao, com a
finalidade de inativar os linfécitos existentes nos hemocomponentes. As fontes mais
usadas para irradiacao de hemocomponentes sao os raios gama, provenientes do césio
137 ou do cobalto 60.

3.2 Indicacgoes

Indicada para a prevencgao de doenga do enxerto versus hospedeiro pés-transfusional
(DECH-PT), complicacao imunoldgica associada a enxertia e a expansao clonal de
linfécitos do doador em receptores susceptiveis, principalmente em pacientes gravemente
imunossuprimidos. A tabela 2 descreve as indicagdes formais e as indicacdes possiveis dos
hemocomponentes irradiados.

Diagnéstico:
Vide definicao acima.

Exames Complementares:
Vide definicao acima.

Tratamento:
Vide definicao acima.

Referéncias Bibliograficas Externas:
Manual de Medicina Transfusional 2a Edicao. Atheneu. 2014. Dimas Tadeu Covas, Eugénia
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AABB Technical Manual, 20th Edition
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Anexos:
Tabela 1: Tabela 1. Principais indicacdes de hemocomponentes leucorreduzidos

Tabela 1. Principais indicagdes de hemocomponentes leucorreduzidos.

Apos 22 episddio de reagdo febril ndo hemolitica

como em portadores de talassemia e doenca falciforme)

Para profilaxia de aloimuniza¢ao HLA (considerar o uso para candidatos a transfusdo cronica

Candidatos a TMO

Pacientes pos-TMO

Recém-nascidos prematuros

Gestantes CMV-negativas ou estado CMV-desconhecido

Pacientes com SIDA

Pacientes onco-hematologicos

Pacientes com anemia aplastica

Portadores de plaquetopatias hereditérias

Pacientes CMV-negativos ou CMV-desconhecidos submetidos a transplante de érgaos

Tabela 2: Tabela 2. Indicacdes de hemocomponentes irradiados
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