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O exame de velocidade de hemossedimentacdo (VHS)
consiste na medida, em milimetros, da sedimentacéo dos
eritrocitos em uma coluna padrao apos um periodo de 60
minutos. E um fendmeno n&o especifico, porém (til como
teste de triagem quando altas concentragdes de proteinas de
fase aguda estdo presentes.

O processo de hemossedimentacdo € composto por
trés fases: agregacdo ou fase lag, decantagcdo ou precipita-
G20 e empacotamento. Na primeira fase se tem a formacéo de
rouleaux e uma peguena sedimentacdo. Os eritrécitos apre-
sentam carga negativa na superficie, o que faz com que haja
repulsdo entre as células. Altas concentracdes de proteinas
plaméticas, que sdo carregadas positivamente, promovem a
neutralizacdo das cargas e facilitam a formacdo de rouleaux.
A fase de decantagdo ou precipitacéo € o periodo na qual se
tem sedimentacdo mais rapida. A fase final do processo de
hemossedimentacdo, empacotamento € uma fase lenta, po-
rém importante para a leitura dos resultados. O comporta-
mento da hemossedimentacdo é uma curva sigmoéide.?®

O método de referéncia do Comité Internacional para
Padronizacdo em Hematologia (ICSH) é baseado na meto-
dologia descrita por Westergren na década de 1920, na qual
se utiliza sangue diluido (4 volumes de sangue e 1 volume de
citrato ou salina).*?

Novas técnicas de medida de VHS tém sido introduzidas
com alguns propositos: reduzir a exposi¢do ocupacional utili-
zando sistemas fechados e automatizados; automatizar a leitu-
ra, otimizar o fluxo de trabalho e a utilizacdo dos recursos hu-
manos; utilizar uma Unica amostra para varios exames hema
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tolégicos (evitar a utilizacdo de um tubo especifico parao VHS
e reduzir o volume de sangue coletado).® O sistema Microtest
X é um método recente que alcanca propositos.

O presente estudo teve como objetivo avaliar o desem-
penho do sistema Microtest X comparando com o método de
Westergren. Foram avaliados 25 individuos (13 homens e 12
mulheres) com idade média de 46,4 + 22,2 anos.

O método de Westergren foi realizado utilizando 4 vo-
lumes de sangue em EDTA e 1 volume de salina 0,85%. Foram
utilizadas pipetas de vidro (200 mm de comprimento e diame-
tro interno de 2,55 mm).

O Microtest X (Alifax®) utiliza a metodologia de
cinética-fotométrica capilar. O analisador aspira 150 uL de
amostrade sangue em EDTA, distribui em um capilar, e centri-
fugacom umaforcade 20 g. Um microfotémetro infravermelho
(650nm) realiza 1.000 leituras durante um periodo de 20 se-
gundos, no qual é observado a microssedimentacéo eritro-
citariaa 37°C. Osimpul sos el étricos detectados pel o fotodiodo
estdo diretamente correlacionados a concentracdo de hema-
cias presentes no capilar. A curva de sedimentagdo € analisa-
da e os dados sao convertidos em valores de Westergren
aplicando-se um modelo de regressdo linear.

Os dados obtidos pelas duas metodologias apresenta-
ram distribuicdo normal. Os valores das médias dos grupos
foram analisados através do teste t de Student e a correlacéo
foi avaliada pelo teste de Pearson. A acuréacia foi avaliada
utilizando o intervalo de 95% de confianga para a diferenca
média dos métodos utilizando a andlise de Bland-Altman.*

Os exames de VHS realizados pelas duas metodologias
utilizaram a mesma amostra de sangue de cada paciente. Os
valores médios de VHS do grupo foram 19,4 + 14,1 mm parao
método de Westergren e 19,6 + 15,8 mm para 0 método
Microtest X (p=NS). Foi observada correlagdo positiva entre
0s métodos (p<0,0001; R?=0,809) — Figura 1.

Figura 1. Comparacéo dos resultados de VHS realizados por dois
métodos: Microtest X vs método de Westergren. Scattergrama
mostrando a correlacédo entre os resultados de VHS pelo método
de Westergren (eixo x) e os resultados de VHS pelo método Microtest
X (eixo y)
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Figura 2. Gréfico da diferenga entre os resultados obtidos pelos
dois métodos vs os valores médios dos resultados. As linhas
tracejadas indicam os valores de média e 2dp

O gréfico de Bland-Altman, Figura 2, mostra a diferen-
camédia entre os métodos de 0,16 mm e os limites de concor-
dancia (-13,64 a 13,96 mm). N&o foi observado erro sistemati-
co entre os dois métodos (1C 95% de -2,69 a 3,01).

O exame de VHS ndo consiste na medida de um analito,
mas ssim na medida de um fendmeno fisico que depende de
muitas variéveis.>®

A utilizagdo de diferentes metodologias para a realiza-
¢do de um mesmo exame faz com que sgja necessario verifi-
car a concordancia entre os resultados. Um erro sistemético
ndo altera a correlagdo, mas altera a concordancia; por isso,
a andlise pelo método de Bland-Altman avalia o desempe-
nho de dois métodos com variaveis continuas e distribuicao
normal .4

No presente estudo, os resultados de VHS obtidos pe-
las duas metodologias confirmaram a acuréacia do Microtest
X. O sistema Microtest X apresenta algumas vantagens em
relacdo ao método de Westergren: ndo € necessario colher
um tubo exclusivo para VHS ou manipular a amostra para
diluicdo; ha otimizacdo do fluxo de trabalho (amostra Unica
em EDTA para a maioria dos exames de hematologia); utiliza-
¢ao de pequenos volumes de amostra (150 uL de sangue);
reducéo no volume de coleta de sangue (Uma vantagem para
pacientes pediatricos e oncoldgicos); redugdo na geragéo
de residuos biolégicos e reducdo do tempo de andlise (méto-
do de Westergren, leitura apés 60 minutos e no Microtest X,
leitura em 20 segundos).

Concluindo, o sistema Microtest X permite a medida
do VHS de forma precisa e com acurécia, substituindo o mé-
todo de Westergren, utilizando volumes pequenos de amos-
tras colhidas em EDTA, sem manipulacdo de material biol6-
gico e em um tempo muito mais rapido de andlise.

Abstract

The erythrocyte sedimentation rate (ESR) is an easy and common
routine laboratory technique. Over the last few decades, new
methods have been proposed to reduce biological sample
manipulation, to measure rates using an automated system, to

optimize the workflow and to reduce blood volume from
venipuncture. The aim of this study was to compare the efficacy of
the Microtest X technique with the original Westergren method.
EDTA blood samples of 25 subjects were submitted to both
methodologies. A positive correlation (p<0.0001; R2=0.809) was
found as was agreement with Bland-Altman analysis. In conclusion,
the Microtest X technique allows precise and accurate
measurements of ESR and can be used to replace the Westergren
method. The benefits of Microtest X are the use of very small
volumes of EDTA samples, it reduces sample manipulation avoiding
occupational hazards and markedly reduces the analytical time
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