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RESUMO

Na area médica, as pesquisas sobre o papel dogrg@mmquimicos no organismo tém se intensificado
mundialmente de modo que, as analises de teciflosles humano apresentam grande interesse. Esédises
podem fornecer valorosas informagfes sobre a daimana e a exposicdo aos elementos poluentes e &obr
ingestdo de alimentos contaminados. Por essa ragdanalises quimicas e biogquimicas do sangue es&o d
grande relevancia, uma vez que ele é um dos liguitais importantes do organismo. O objetivo destiede

foi determinar as concentragfes séricas de CIN& €e uma populacao de idosos saudaveis da ciga8éal
Paulo visando a comparag¢éo com valores de refar@&mseido nos laboratérios clinicos. As amostrasode s
sanguineo de idosos saudaveis foram adquiridas adpitdl das Clinicas da Faculdade de Medicina, USP
(FMUSP). Para coleta destas amostras o preserjegfoi aprovado pelo Comité de Etica da FMUSFoe d
IPEN-CNEN/SP. A qualidade dos resultados analitfmsavaliada pela andlise do material de refe@@nci
certificado NIST 1577b Bovine Liver. Os resultad@sesentaram boa exatiddo e preciséo, uma veivguam
erros relativos inferiores a 5,2% e desvios pade&ivos inferiores a 8,6%. A média das concedgagmmol

L'l) de Cl no soro analisado foi de 99,1; as de Knfooe 3,9 e as de Na foram de 136,9. Os dados sbtido
permitiram concluir que a maioria dos idosos aprse concentracdes de Cl, K e Na dentro da faib& do
valores de referéncia utilizados nos laboratorivsoms.

1. INTRODUCAO

O sangue é um dos fluidos mais importantes do agem responsavel pela nutricdo dos
tecidos, controle da temperatura corporal, trariepde nutrientes e oxigénio e de excregao
metabdlica (uréia, &cido Urico, dentre outros)][1,2

Este fluido é considerado um material bastante by para anélise uma vez que pode
fornecer valorosas informagdes sobre a condi¢c&adeée do individuo, sobre a exposicao da
populagdo aos elementos téxicos, dos efeitos dagdol ambiental e usado na diagnose e
tratamento de determinadas doencas. Também é denfemtal importancia estabelecer
niveis de concentraces de elementos adequadgsi@s@®o sangue para a salde humana,
tendo em vista que diversos elementos sao essepeid a sobrevivéncia, porém, dentro de
uma faixa estreita de concentragdes [2].

O interesse sobre os efeitos dos elementos nmienga humano tem aumentado a procura
pelas medi¢cbes cada vez mais confiaveis e prepisas analise do sangue total ou soro



sanguieno. Atualmente, véarias técnicas tais comm@lse por ativagdo com néutrons (NAA),
espectrometria de massa com fonte de plasma acopfatutivamente (ICP-MS) e
espectrometria de absorcao atomica (AAS) sdo comignsilizadas.

Diversos elementos presentes no soro sanguinecangae total vém sendo determinados a
fim de avaliar a correlagdo entre elementos e htedos tipos de doengas. O Na presente
no organismo é essencial para o manter o eqoiltwi pH dos fluidos extracelulares, da

transmissdo nervosa e contracdo muscular. Porémaltas concentragbes deste elemento
pode causar hipertensao, problemas renais e casdi@endo o Na um ion de carga positiva,
estda em equilibrio com o CI, um ion negativo. Cadpsib também associado a hipertenséo,
tém efeitos diuréticos, atua no sistema nervostralem periférico e em crises hipertensivas,

pode evitar o derrame. [3-5].

No Brasil alguns trabalhos foram realizados visaaddeterminacdo das concentracfes de
elementos como Na, Cl, Br, Ca, Fe e Zn no sorowdarg de idosos. Os resultados
mostraram que a maior parte das amostras analiapdesentava valores concordantes com a
literatura, indicando que as concentragcfes dedse®etos ndo estavam em deficiéncia nem
em excesso [6-8].

O objetivo deste trabalho foi determinar as conmegdes de elementos no soro sanguineo,
para comparacao dos resultados com os valorezadtils nos laboratorios clinicos.

2. MATERIAIS E METODOS

2.1 Coleta das Amostras de Soro Sanguineo

As coletas das amostras de sangue, bem como acabteto soro sanguineo, foram

realizadas no Hospital das Clinicas, pelos pesdoisa da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sao Paulo (FMUSP). O sangue fetadb em tubos de coleta apropriado
para analise de elementos traco. Na figura 1 ératsst fotografia da coleta. O soro obtido
foi enviado ao Laboratério de Andlise por Ativagdeutronica, IPEN, na forma de soro

congelado. Para otimizagdo das condigbes expemrisenimaiores cuidados como

armazenagem foram tomadas ndo somente quanto angoatdo das amostras, como
também, nos processos de secagem por liofilizac&mmeogeneizacdo para que fosse
garantida a reprodutibilidade dos resultados. Caddies de sangue foram os idosos de
ambos 0s sexos, residentes na area metropolitaBaa®aulo com faixa etaria de 60 a 90
anos. Os seguintes critérios de exclusdo foramaeddst para sele¢cdo dos individuos:
tabagismo, hipertenséo, uso de suplementos nuiaiciotransfusdo de sangue nos ultimos
seis meses, alcoolismo, deméncia e doencas comphdpatite e anemia. Foram analisadas
37 amostras de soro sanguineo.
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Figura 1. Fotografia da coleta de sangue humano.

2.2 Andlise do Material de Referéncia Certificado

Para o controle da qualidade dos resultados amelitiom relagdo a preciséo e exatidao foi
utilizado o material de referéncia certificado NIE377b Bovine Liver ddNational Institute
of Standards & TechnologUA.

2.3 Preparacao dos Padrfes Sintéticos dos Elementos

As solugbes padrao dos elementos Cl, K e Na udgiggoram ddSpex CertiPrepEUA. A
partir das solucbes estoques padrao foram prepasalacdes padrdo diluidas simples e
multielementares. Pipetou-se aliquotas de 50uladesilucdes padrédo sobre tiras de papel
filtro Whatman 1 40, as quais foram colocadas no dessecador paecagem por um
periodo de 24 horas. As quantidades dos elemeastsspadrdes sintéticos foram de 500 ug
para Cl, 500,5 ug para K e de 500,5 ug para NasAmdnpleta secagem das aliquotas
pipetadas, essas tiras foram dobradas e armazesadasvélucros de polietileno. Esses
invllucros foram confeccionados com polietilenooloe, previamente lavados em solugéo
de &cido nitrico p.a. diluido e agua purificada.

2.4 Procedimento para Andlise por Ativacdo com Nétdns (NAA)

Cerca de 150 mg das amostras de soro sanguineo matérial de referéncia certificado
foram pesados em invélucros de polietileno. Paraaaliacdo as amostras, o material de
referéncia e os padrdes sintéticos colocados emmawo invélucro de polietileno e foi
inserido em um dispositivo de polietileno, chamddocoelho. A irradiagéo foi realizada na
Estacdo Pneumaticd A do reator nuclear de pesquisa IEA-R1 do IPENERINSP sob um
fluxo de néutrons térmicos da ordem de 6,6 X @@m? s* por um periodo de 10 segundos.
Para a medicao das atividades gama, as amostraedgdal de referéncia e os padrdes foram
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fixados individualmente em suportes de acgo inoxetlé%s medicbes das atividades gama
foram feitas em um detector semicondutor de Gerpipe da marca Canberra ligado a um
espectrometro de raios gama e sistema eletrongmriaslo. As energias dos raios gama e
tempos de meia vida foram utilizados para idertifém dos radiois6topos nos espectros de
raios gama. [10]. Os radiois6topos encontradostfofeCl, “°K, e Na. Para o célculo das
concentragcbes dos elementos utilizou-se o métoaoparmtivo aplicando-se a seguinte
relacdo [11]:

_ 0,693tda-tdp)/t ¥,
C —[mp.Aa,e }

a

/|M,.A (1)

OndeA é a taxa de contagem do radioisotopo considefasléndicesa e p indicam amostra
e padréo respectivameni¢;, € a massa total da amostta; € a meia-vida do radioisétopo;

m, € a massa do elemento no padidg;e a concentracdo do elemento na amostia;e
tdp séo os tempos de decaimento da amostra e padspectivamente.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na analise do material de referéncia certificadosuvesultados sédo apresentados na Tabela
1, os valores obtidos foram concordantes com agamlkertificados, isto &, os erros relativos
foram inferiores a 4,1% indicando boa exatiddo. r®sultados obtidos indicaram boa
precisdo, com desvios padrao relativos percentui@isores a 8,6%.

Tabela 1. Concentracdes dos elementos no materia ceferéncia certificado
NIST 1577b Bovine Liver.

Valor do
Elementos Este Trabalho Certificado
Média + DP? DPR" % ERC %
Clugg- 2926 + 199 6,7 5,2 2780 + 60
K, ng g 10347 + 896 8,6 4.1 9940 + 20
Na,ug g* 2495 + 80 3,1 3,1 2420 + 60

a. Desvio Padrao, b. Desvio Padrao Relativo, @ Balativo

Na Tabela 2 sdo apresentadas as concentracdeasobgdCl, K e Na nas andlises em
replicatas das amostras de soro sanguineo juntaroemt os valores de referéncia. Os dados
obtidos foram concordantes com os utilizados nosré&torios clinicos.
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Tabela 2. Médias, desvios padrao e faixas de contragds dos elementos Cl, K, e Na nas
amostras de soro sanguineo.

Este Trabalho Valores de reféncia
Elementos Média + DP? Faixa [12]
Cl, mmol L* 99,1 +6,3 (80,5 —133,1) 98 — 111
K, mmol L™ 39+1,2 (2,49 — 5,94) 35-5,0
Na, mmol L 136,9+8,4 (122,5-147,5 136 — 145

a. Desvio Padrao

4. CONCLUSAO

Os resultados indicaram a viabilidade da aplicalzi@analise por ativacdo com néutrons na
determinacéo de elementos como CIl, K e Na no samgusneo por meio de irradiacdes
curtas. Os dados obtidos apresentaram uma boa&@xaiuma boa precisdo. Com base nos
resultados obtidos empiricamente, conclui-se quemaoria dos idosos apresentou
concentracdes de Cl, K e Na dentro da faixa dosreslde referéncia utilizados nos
laboratorios clinicos
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