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Sobre mim

- Graduada em Medicina Veterinaria pela PUCRS

- Mestre e Doutora em Genética e Biologia Molecular pe
UNICAMP;

- Danish Institute for Food and Veterinary Research, na Dinamarca e
no National Veterinary Institute, na Suécia;

- Especialista em Patologia Clinica Veterinaria pelo Instituto Qualitas;

- S0cia proprietaria e diretora técnica do VETEX Laboratério
Veterinario.



Anatomia do Erro em Exames
Laboratoriais

Distribuicao dos erros em

Trés fases criticas: exames laboratoriais
. Pré-analitica: coleta, tubos, transporte, ‘
identiﬁcagéo; Pés-analitica
ryqmu [ ~ 15%
- Analitica: reagentes, calibracao, A
maquinas, interferentes; 10%
. Pos-analitica: digitacao, validacao, Pré-analitica

Interpretacao clinica. 75%




Fonte / Ano

Hooijberg et al. (2012)

UMC Utrecht (Hafkamp

et al., 2023)

Lin et al. (2025)

RevisOes gerais
(dltimos anos)

Contexto

Veterinario (laboratdrio
privado)

Hospital universitario
(Holanda)

Laboratodrio clinico
humano (EUA)

Human clinical labs
worldwide

% Pré-analiticos

92% =77 %

771% dos erros

~ 98% dos erros totais

60% —-70%




Impacto Clinico dos Erros _— RS
Pré-Analiticos T ——

- Resultados falsamente alterados otven atores de Reterencis
(ex: AST/ALT por hemolise);

- Recoleta desnecessaria; e L utores de Retertneis

. Erro no diagnostico e tratamento.

ores de Refaréncia
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PROTEINA TOTAL E FRACOES

Material.. S50 ANGUINEO falores de Referénci

Relagdo albumina




Top B.Os mais frequentes

ERROS NA ERROS DE
IDENTIFICAGAO ERROS NA COLETA TRANSPORTE

Por que eles acontecem?

Pressa, falta de protocolo, falha humana.

ALTERACOES DA
AMOSTRA




ERROS NA IDENTIFICACAO

- Nomes trocados:
. Sem nome;

- Na&o especificar exame.

w spécie CANINA, Raca BULDOGUE FRANCES
©€s0: Ukg - Idade: 6 anos, 9 meses e 30 dias

REQUISIGAO

O Macho
QO Canino
O Outra espeé

'« Veterinario:




ERROS NA COLETA

1 Contencao inadequada;
2 Contaminacao da amostra;

3 Erro na manipulacao dos tubos;




ERROS NA COLETA

4 \/olume insuficiente;
5 Uso inadequado do tubo;

6 Excesso de alcool.
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ERROS NO TRANSPORTE

- Agitacao da amostra

. Falta de controle de temperatura




HEMOLISE

A hemolise nao € apenas um artefato
laboratorial, € um sabotador silencioso
do raciocinio clinico.

Um tubo mal colhido pode levar a um
diagnoéstico errado, tratamento
inapropriado e ate causar iatrogenias.



Erros Diagnosticos Causados
por Hemolise

» Erro na avaliacdo da anemia;

> Falso aumento de enzimas intracelulares
(AST, LDH, ALT);

> Falsa diminuicao (FA e glicose);

> Erro em eletrolitos, bilirrubinas, proteinas

(Pseudohipercalemia ou pseudohipernatremia)

e
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Parametro

Hemoglobina (Hb)

Hematocrito (Ht)

Contagem de eritrocitos (RBC), leucdcitos e
plaquetas

CHCM (concentragao de Hb corpuscular
média)

RDW (amplitude de distribuicao dos
eritrocitos)

Alteracao Esperada

% Falsamente aumentada

¥ ou normal (dependente do método)

Alterado

% Falsamente elevada

Artefactual

Justificativa

Liberagao de hemoglobina no plasma interfere na
leitura espectrofotométrica

Diluigdo pode causar subestimagdo em métodos
manuais; automatizados menos afetados

N&o sdo contados corretamente

Hb aumentada e RBC reduzida alteram a CHCM.

Fragmentos e distorgdes celulares geram
variagdes de volume aparentes




Causas laboratoriais e de coleta \
relacionadas a hemoalise

1 Uso de agulha fina ou pressao negativa 3 \
iIntensa;

2 Transporte turbulento (ex.: tubo agitado
manualmente ou no motoboy);

3 Amostras colhidas com seringa e
injetadas a forca no tubo;




Causas laboratoriais e de coleta
relacionadas a hemolise

4 Tubo inadequado ou vencido;

5 Demora no processamento (a
temperatura ambiente).
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LIPEMIA
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Interferéncia laboratorial importante
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Causas comuns de lipemia
Alimentacao recente (jejum inadequado); 4 & :

SENORGIF.COM




Causas comuns de lipemia
Dislipidemias primarias



Causas comuns de lipemia

Doencas endocrinas (diabetes mellitus e
hipotireoidismo)




Causas comuns de lipemia
Pancreatite




Causas comuns de lipemia
Tratamento com corticoides ou propofol
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Erros diagnosticos causados por lipe

\

Erro Diagnostico

Hiperglicemia falsa

Hipernatremia ou hipocalemia falsa

Aumento falso de bilirrubina, creatinina,
fosfato, ALT, amilase

Falso aumento de proteina total (biureto)

Superestimacao da hemoglobina

Erro em testes hormonais (ex: T4 total)

Causa daLipemia

Interferéncia éptica na
espectrofotometria

Interferéncia nos métodos indiretos
de eletrdlitos (ionoseletivos diluidos)

Turvagéao do soro interfere na leitura
de absorbancia

A turbidez do plasma interfere no
ponto final da reagéo

Interferéncia na lise e leitura
espectrofotométrica

Interferéncia no ensaio imunoldgico
(turbidez + ligagao inespecifica)

Impacto clinico

Diagndstico incorreto de diabetes mellitus

Disturbios eletroliticos ficticios

Diagndstico de doenga hepatica, pancreatica ou
renal sem base

Sugestao incorreta de inflamagéao crbnica ou
desidratagao

Pode ocultar quadros de anemia real

Avaliacao distorcida da fungdo enddcrina




Como evitar ou mitigar erros por li ia

Acao Preventiva Justificativa

Jejum de 8-12h Evita lipemia pds-prandial

Centrifugacao e ultracentrifugagao Reduz particulas lipidicas (nem sempre disponivel)

Notificagao ao laboratoério Permite bloqueio de analises interferidas

Recoleta programada Melhor solugao para pacientes estaveis



Coleta de Diferentes Materiais

Pele (swab/raspado)

Ouvido

Citologia

Uso de recipiente ndo estéril

Atraso >2h sem refrigeragdo

Coleta do jato inicial (micgao)

Coleta em area sem lesdo ativa

Swab seco sem meio de transporte

Uso prévio de antisséptico

Coleta superficial apenas no pavilhdo

Uso de cotonete

Mistura de amostras das duas orelhas

Lamina suja/Umida

Fricgdo excessiva

Demora na fixagéo

Esfregago muito espesso

Contaminagé&o - falso-positivo em cultura

Alteracao pH, proliferagédo bacteriana,
cristais artificiais

Contaminagao por flora distal
Falso-negativo
Perda de viabilidade microbiana

Morte de microrganismos

Perda de patdgenos do conduto profundo

Contaminagao/falso-negativo
Dificulta interpretagao

Ma fixagéo e artefatos
Destruigao celular

Autolise celular

Dificulta leitura microscépica

Pote estéril, seco, uso exclusivo

Processar rapido ou refrigerar

Coletar jato médio

Preferir margens de leséo recente

Usar swab com meio apropriado

Coletar antes de qualquer limpeza quimica

Coletar préximo a membrana timpanica (com
cuidado)

Swab estéril e adequado para cultura
Amostras separadas e identificadas
Usar lamina limpa e seca

Técnica suave, evitando esmagamento
Fixar imediatamente apds coleta

Espalhar delicadamente para camada fina



URINA

Erros comuns em qualquer tipo de colet

- Recipiente inadequado _ _ R
A refrigeracao DEVE imediata a 4

potes nao estéreis, com residuos de detergente ou °C se nao for processar na hora. |
aditivos 4

—> risco de contaminacao e alteracao de pH. ' ’

- Atraso no processamento

2 horas a temperatura ambiente

—> crescimento bacteriano, lise celular, alteracao de
cristais, pH e densidade.

- Volume insuficiente

Pode impedir realizagdo de todos os exames (fisico-
quimico, sedimentoscopia e cultura). Abaixo de
10mL nao é possivel fazer quantitativo.



Erros especificos por método
de coleta

Cistocentese

Falta de assepsia rigorosa

O

Uso de alcool 70 % sem antissepsia adequada ou
com puncao em local contaminado - cultura
positiva falsa.

Puncao em bexiga pouco cheia

(@)

Aumenta risco de hemorragia e falha na coleta.
- Amostra com sangue por trauma de puncao

Hematuria iatrogénica pode ser interpretada como
patologica.

. Falta Baloteamento da bexiga

Conteudo sedimenta e ndo é detectado no exame




Erros especificos por método
de coleta

Cateterismo uretral

. Contaminacgao por flora

Principalmente em fémeas - culturas com
multiplos agentes.

- Lubrificante nao estéril ou com aditivos
antimicrobianos

Pode inibir crescimento bacteriano.
- Trauma de mucosa

Hematuria e aumento de células epiteliais
no sedimento.
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Erros especificos por método
de coleta
Miccao espontanea

- Coleta do jato inicial

Maior contaminacéao por flora da uretra distal
e prepucio/vulva.

- Recipiente encostando no pelo ou chao
Introduz contaminantes ambientais.
- Coleta pos-antisséptico

Residuos de clorexidina/alcool podem matar
bactérias viaveis - falso-negativo em
cultura.
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Erros relacionados ao transporte
e armazenamento

- Transporte em temperatura inadequada

Quente: proliferacao bacteriana, alteracao
de pH e cristais.

Congelamento: destruicao de células e
bacterias.

- Exposicao a luz

Pode degradar bilirrubina e urobilinogénio. \



Amostras de pele
Erros comuns

- Area contaminada ou nio higienizada
Coleta sobre pomadas, desinfetantes ou apds banho
recente - pode inibir crescimento microbiano.

- Pressao insuficiente ou excessiva

Pouca fricgao = baixa carga microbiana; friccao
excessiva - dano celular, sangue, inibicao.

- Uso de swab seco quando ha necessidade de meio
de transporte

Diminui viabilidade bacteriana.

- Demora no envio
Com meio: até 48 horas

In natura: sob refrigeracao

- Coleta superficial para patégenos profundos
(ex.: piodermites profundas) - resultado falso-negativo.




Amostras de ouvido
Erros comuns

Nao limpar o pavilhao externo antes da coleta
Excesso de cerumen e detritos superficiais diluem
patdogenos relevantes.

@)

- Uso de swab de algodao inadequado

Pode reter material e nao liberar na lamina/meio de
cultura.

- Insercao profunda sem visao
Risco de trauma.

- Coleta apenas de uma area
Infeccbes podem ser multifocais no conduto.

- Mistura das amostras de orelhas diferentes
Compromete interpretacéo.




Citologias
(pele, ouvido, secrecoes)

Erros comuns

o

Lamina oleosa, suja ou umida
Inibe coloracao.

Friccao excessiva no esfregaco
Destruicao celular - prejuizo diagnoéstico.

Espessura exagerada
Dificulta leitura microscopica.

Atraso na fixacao
Autolise celular.

Uso de desinfetante antes da coleta
Destroi microrganismos e altera morfologia.




Citologias de nédulos

Erros Técnhicos de Coleta

o Agulha muito grossa (1 sangue, | células);

o Succao excessiva (1 sangue, destruicao celular);

- Nao amostrar multiplas areas do nédulo;

o Nao liberar pressao antes de retirar agulha.

[—ﬁ

Tecido
alvo




Boas Praticas e Checklists

1 Passo a passo de uma coleta
ideal;

2 Treinamento e padronizacao;

3 Comunicacao entre laboratorio
e clinica.




+ Tabela - Erros Pré-Analiticos em Exames Laboratoriais Veterinarios

Erro Pré-analitico

ldentificagdo inadequada

Coleta inadequada

Hemadalise

Volume insuficiente

Uso inadequado do

anticoagulante

Armazenamento e

transporte inadequados

Descrigdo / Exemplo

Amostras sem identificagdo correta
do animal (erro de identificagdo,

falta de dadaos)

Técnica incorreta, agulhas

inadequadas, tubo errado

Coleta com tragdo excessiva,
agitagdo vigorosa, agulha

inadequada ~
, contencao

Amostra com volume abaixo do

recomendado

Tubo sem anticoagulante ou com

anticoagulante incompativel

Atraso, temperatura incorreta,
agitagdo excessiva durante o

transporte

Impacto no Resultado

Resultados atribuidos ao animal

errado; impossibilita o rastreamento

Contaminagdo ou alteragdo da

qualidade da amostra

Liberagio de substincias
intracelulares que interferem em

enzimas e eletrolitos

Reszultados imprecisos ou
impossibilidade de realizar testes

mudltiplos

Inibigdo das reagdes laboratoriais,

alteragdo dos parametros avaliados

Deterioragdo da amostra, alteragdo
dos componentes (ex: degradagdo

de proteinas)

Medidas Preventivas

Dupla checagem na rotulagem e

verificagdo dos dados do animal

Treinamento continuo, uso de
equipamentos adequados e protocolos

padronizados

Coleta cuidadosa, manuseio suave e

escolha correta dos materiais

Seguir recomendagdes de volume

minimo para cada exame

Sequir protocolos especificos de coleta

para cada exame

Armazenar e transportar conforme
recomendagdes de temperatura, tempo

e agitagdo controlada
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A QUALIDADE DO EXAME COMECA /
ANTES DA CENTRIFUGA.
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OBRIGADA! 4

Helena Gallicchio Domingues

X helena@vetex.vet.br

- Instagram: @licadomi
< (48) 99927-3355
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