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1. INTRODUCAO

A qualidade dos resultados dos exames laboratoriais esta intimamente relacionada a fase pré-
analitica que se inicia desde o preenchimento correto da requisicéo, coleta e identificacdo da
amostra, armazenamento temporario da amostra no local da coleta, transporte ao laboratério,
até o recebimento e cadastramento das amostras. Esta fase deve ser criteriosamente definida e
constantemente monitorada em todos os seus processos a fim de evitar erros néo
comprometendo a qualidade do resultado liberado. O objetivo do manual é padronizar e
estabelecer regras e recomendacdes quanto a coleta, acondicionamento e transporte das
amostras bioldgicas para o Laboratério de Anatomia Patolégica Costa Rosa.

2. CRITERIOS PARA ACEITACAO E REJEICAO DA AMOSTRA
Em acordo com a RDC 302 o laboratério deve estabelecer critérios para aceitacao e rejeicao de
amostra. Os critérios estabelecidos fazem parte da garantia da qualidade do processo pré-
analitico, que uma vez seguido, favorecem a rastreabilidade, confiabilidade e credibilidade dos
nossos resultados.

CRITERIOS PARA ACEITACAO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS NO LABORATORIO

Biopsias
Acondicionamento em tubos, frascos de vidro ou plastico, vedados de forma a impedir
vazamento durante o transporte.
Fixadas em quantidade suficiente de formol 10% tamponado.
Identificadas com o nome completo do paciente, a peca que esta sendo enviada, data da
retirada e nome do medico requisitante com letra legivel em etiqueta autocolante.
Acompanhada da requisicdo do exame descrevendo as informacfes do paciente, o material,
dados clinicos, hipoteses diagnésticas e assinatura e CRM do médico solicitante.

CRITERIOS PARA REJEICAO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS NO LABORATORIO
Bidpsias

Amostras sem identificagdo, com dados incorretos sobre o paciente.

Amostras com identificacdo duvidosa.

Amostras sem fixador.
Armazenamento de forma incorreta.
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Amostras ndo vedadas.

Recipientes quebrados ou rachados com extravasamento de material biologico.
Amostras sem material biologico.

Amostras sem o pedido médico devidamente assinado e com CRM.

ACEITACAO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS COM RESTRICOES E SUJEITAS A
NOTIFICACAO

Amostras com volume inadequado de fixador

Amostras com fixador inadequado

>
>
» Amostras em recipientes inadequados
>

A

Preenchimento incompleto do pedido médico
0 perceber a ndo conformidade o cliente sera notificado.

1. 3. PROCEDIMENTO DE COLETA E ACONDICIONAMENTO DO MATERIAL

E importante que todo material esteja adequadamente acondicionado e identificado, de forma a
evitar perdas, extravios ou inviabilizar tecnicamente sua analise. E importantissimo que o
material seja levado o mais rapido possivel para o Laboratério. Sempre que houver davidas
guanto aos procedimentos, como acondicionamento ou fixacdo, ou necessidade de material
adequado, deve-se entrar em contato com o Laboratério para redimir as davidas.

ETIQUETAS

a. As etiquetas para identificacdo dos frascos (embalagem primaria) deverdo ser feitas no
computador ou escritas com lapis preto. Nao deve escrever com caneta, se houver vazamento
do fixador podera ocorrer borrdes dos dados da etiqueta, confundindo ou inviabilizando a leitura.
b. Todo recipiente deve ter na superficie externa etiqueta de identificacdo legivel e de material
gue garanta a legibilidade permanente das inscrigdes; c. C. Na etiqueta de identificacdo deve
conter o nome do paciente, data da retirada do material, nome do médico e tipo de material.

RECIPIENTES / FRASCOS
a) Os recipientes devem ter uma base que permita a fixagdo em posi¢ao vertical, com a

extremidade de fechamento (tampa) voltada para cima, com dispositivos que impecam o
tombamento dos mesmos. Deve-se ter o cuidado da etiqueta externa de identificacdo ser
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colocada sempre no corpo do frasco e nunca na tampa, com o objetivo de ao abrir o recipiente
nao haver troca de tampa.

b) Como regra geral os frascos devem ser grandes o suficiente para permitir a facil colocacéo e
retirada do material, além de conter a quantidade suficiente de fixador, este deve ser colocado
em volume cerca de 10 vezes maior gue o da peca fixada. Deve-se lembrar que sempre apés
a fixacdo a peca perde a elasticidade, portanto se um material grande for acondicionado num
pote de boca pequena, a sua retirada ficara impossivel apos a fixacao. Assim deve-se utilizar
recipientes/potes de boca larga.

c) Os recipientes para acondicionamento de material coletado deverdo ser tecnicamente
apropriados, segundo a natureza de cada material a ser transportado, com as seguintes
caracteristicas: dotados de mecanismos de seguranca ou dispositivos de fechamento que
impecam o extravasamento das amostras e confiram total seguranca ao seu transporte, evitando
gue ao ser manuseado impeca a exposicéo direta com o material humano coletado e ou a perda
do material.

1. 4. FIXACAO DO MATERIAL

» Como regra geral, o fixador universal para bidpsias e pecas cirdrgicas € a formalina a 10%
tamponada.

» A formalina a 10 % (formol) € o fixador universal para biopsias e pecas cirurgicas.

» Em hipdtese alguma o material devera ser enviado em gaze ou em soro fisiologico.

» Deve-se utilizar volume do fixador cerca de 10 vezes maior que o volume da peca a ser fixada.
Em caso de peca muito volumosa, deve-se pelo menos, cobrir toda ela com fixador e envia-la
0 mais rapido possivel ao Laboratério.

» Para que os antigenos se preservem, a fixacdo deve ser, no minimo, de 6 horas e, no maximo,
de 72 horas; menos do que isso nédo fixard de maneira apropriada, e mais do que isso alterara
0os resultados de coloragdo histoquimica, imuno-histoquimica e de eventuais pesquisas
genéticas ou moleculares.

EXAME CITOLOGICO DE LIQUIDOS E SECRECOES

O material representado por liquidos de derrames cavitarios, de lavado bronco-alveolar, ou
outros, deverdo vir acondicionados em frascos estéreis sem nenhum tipo de fixador. Caso haja
nao se consiga o envio imediato ao laboratorio, este deve ser mantido sob refrigeracéo, e o envio
deve ser feito também sob refrigeracéo.
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Esfregacos obtidos por puncéo ou diretamente de mucosas deverao vir em laminas imersas em
alcool absoluto, em frascos porta laminas, feita a coleta, as laminas devem ser rapidamente
fixadas no é&lcool para evitar o dessecamento da amostra. As laminas devem vir sempre
identificadas com o0 nome do paciente e data de nascimento.

5. INSTRUCOES PARA COLETA E ENVIO AO LABORATORIO:
Citolégico:

Raspados em geral e escovados: fazer pelo menos dois esfregacos finos em 2 laminas: um
deles colocar imediatamente em alcool comercial puro e o outro deixar secar ao ar.

Liquidos: (urina, lavado vesical, derrame pleural, ascite, liquido articular, lavado peritoneal,
lavado brénquico, conteddo de cisto, etc.) enviar ao Laboratério logo depois da coleta, sem
fixador. Se houver demora para o encaminhamento ao laboratério, deixar em geladeira ou,
em ultimo caso, o material podera ser colocado em um frasco com partes iguais de alcool a
50%. Nao é necessario enviar todo o material coletado: 5 a 10ml do liquido obtido sao
suficientes.

Escarro: se o material for enviado no mesmo dia ao Laboratorio, ndo é necessario fixador.
Caso contrério, deve ser colhido em frasco de boca larga contendo alcool a 50% (cerca de
1/5 do volume do frasco).

Liquido céfalo-raquidiano (Liguor): enviar logo apds a coleta, sem liquido fixador. Nao sendo
possivel, conservar em geladeira por pouco tempo.

Colo de utero: o raspado deve ser feito com espatula prépria, que seja acompanhada de
escova para a coleta da endocérvice. Fazer um esfregaco fino na lamina, fixando-a com
spray e acondicionado em frasco adequado. E muito importante representar no esfregaco,
a ecto e a endoceérvice.

Bidpsia aspirativa com agulha fina: de linfonodo, tiredide, parétida, figado, mama, rim,
pulméo, tumores diversos: 0 sucesso esta diretamente relacionado ao uso da agulha fina
(calibre 7, 23, ou 24 gauge) pois as agulhas mais grossas trazem muito sangue e poucas
células, além de formarem freqlentes hematomas.

Pecas Cirurgicas:
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Tanto as pecas pequenas (ex. conizacao de colo uterino) como as grandes pecas cirargicas,
devem ser encaminhadas com marcacdes nitidas que possam orientar devidamente a
posicdo anatdbmica e o seu processamento, bem como, pecas de um mesmo paciente devem
ser identificadas com o0 nome, 6rgéao, local e enumeradas.

Biopsias Urgentes:

Em casos especiais de pequenas bidpsias em que seja absolutamente necessarios que o
diagndstico seja liberado em menor tempo (pacientes em mau estado, aguardando conduta),
a requisicao devera conter a palavra “URGENTE”.

Observagoes:

Leséo + tecido normal adjacente:

Evitar o centro da lesao (necrose).

Espessura, faces de corte e profundidade.

Obs. Esta modalidade é absolutamente contra-indicada para tumores pigmentados
(melanoma maligno).

Deve conter margem de seguranca (margem de tecido normal com no minimo 2mm).

Tecidos retrateis (musculo, segmentos de artérias ou veias e cadeias de ganglios
linfaticos):

Devem ser colocados sobre um pedaco de papel e depois no fixador (formol).

Nunca depositar o material em gaze.

Nunca fixar as pecas com gazes, compressas e fios amarrados.

Nunca abrir ou seccionar as pecas sem orientacdo do anatomopatologista.

LEMBRETES
Sempre conferir se 0 material enviado esta com fixador de formalina 10% tamponado, e se a
guantidade é suficiente para o material enviado.
Conferir se a etiqueta estd com os dados corretos e iguais aos dados da requisicao.
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Todas as pecas enviadas para o laboratério devera conter uma lista, identificando o nome do
paciente, peca, e solicitante. Essa mesma devera ser assinada pelo responsavel do envio.

MODELO ABAIXO.

Conferir se a embalagem esta bem vedada para que ndo haja vazamento.

OBS: Conteudo disponivel em: <httpnovo.laboratoriocostarosa.com.brEnvioMaterial>.
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