CLASSIFICACAO LABORATORIAL DAS ANEMIAS

Tabela 1. Classificacdo laboratorial das anemias.

Microcitica Macrocitica Normocitica
Hipocromica  Normocrémica Normocrémica

VCM* <771L
HCM** <27 pg

>02 fL 77-92 fL
27-32 pg 27-32 pg

* Os valores de VCM variam entre os laboratérios, ha
guem os consideram 80 fL. como valor minimo e 95 fL

como valor maximo.

** Os valores de HCM também variam entre laboratérios,
ha quem os consideram 28 pg como valor minimo.

Figura 1. Esfregaco de sangue periférico de paciente com
anemia hemolitica autoimune, reticulocitose (macrécitos
com policromasia) e micro-esferdcitos. A avaliagdo dos
valores numéricos (GV, Ht e Hb) resultaram em indices
VCM e HCM normais, caracterizando anemia
normocitica e normocrémica, com evidente alteracdes
morfol6gicas de tamanho, forma e colorag&o eritrocitaria.

Tabela 2. Principais causas de anemias
microcitica/hipocrdmica, macrocitica/normocrémica e

normocitica/normocrémica.

TIPO DE ANEMIA

Microcitica/Hipocrémica

CAUSAS

a) deficiéncia de ferro
a) talassemias

a) anemia sideroblastica
hereditaria

b) anemia de doenca cronica

b) hemoglobinopatias (Hb SS,
/tal.a, etc.)

Laboratorialmente as anemias séo
classificadas pelos valores
quantitativos dos indices
eritrocitarios: contagem de
eritrécitos ou glébulos vermelhos
(GV), hematdcrito (Ht),
hemoglobina (Hb), volume
corpuscular médio (VCM),
hemoglobina corpuscular média
(HCM), e concentracdo da
hemoglobina corpuscular média
(CHCM). Esses valores indicam
trés grupos de

anemias: normocitica/normocrémi
ca; microcitica/hipocromica;
macrocitica/normocrémica. Na
realidade, os indices que indicam
esses valores sdo 0 VCM e HCM,
conforme os exemplos que se
seguem:

Exemplo 1: homem sem anemia

GV: 5.000.000/mm? (ou 5,0 x
10%/mm?)

Ht: 45%

Hb: 15 g/dI
VCM: 90 fL
HCM: 30 pg
CHCM: 33 g/di

Exemplo 2: Homem com anemia
microcitica/hipocrémica

GV: 5,0 x 10%mm? (normal)

Ht: 38% (diminuido)
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a) deficiéncia de acido folico

Hb: 12 g/dl (diminuido)

a) deficiéncia de vitamina B12 VVCM: 76 fL (diminuido)

Macrocitica/Normocromica 2) anemia hipoproliferativa
b) anemia refratéaria
b) doencas hepaticas

b) anemia hemolitica

b) hemorragias

a) anemia hipoproliferativa
a) anemia mielotisica
a) anemia hemolitica

a) hemoglobinopatias (Hb SS,
Hb SC, Hb instaveis, etc.)

Normocitica/Normocrémica a) hemorragias
a) anemia de doengas cronicas

a) anemia sideroblastica
adquirida

b) inicio da deficiéncia de
ferro

b) anemia refratéria

(a) situagBes comuns; (b) situacBes ocasionais

HCM: 24 pg (diminuido)
CHCM: 31,5 g/dl (normal)

Exemplo 3: Homem com anemia
microcitica/hipocrémica

GV: 3,9 x 10%mm? (diminuido)
Ht: 28% (diminuido)

Hb: 7,3 g/dl (diminuido)

VCM: 71 fL (diminuido)
HCM: 18 pg (diminuido)
CHCM: 26 g/dl (diminuido)

Exemplo 4: Homem com anemia
macrocitica/normocromica

GV: 3,9 x 10%mm? (diminuido)
Ht: 39% (diminuido)

Hb: 10,6 g/dl (diminuido)
VCM: 100 fL (aumentado)
HCM: 27 pg (normal)

CHCM: 27 g/dl (normal)

Exemplo 5: Homem com anemia
normocitica/normocrémica

GV: 3,5 x 10%/mm? (diminuido)
Ht: 27% (diminuido)
Hb: 9,5 g/dI (diminuido)

VCM: 77 fL (normal



HCM: 29 pg (normal)
CHCM: 36 g/dl (normal)

Diante dos cinco exemplos
apresentados, é possivel concluir
que a classificacéo laboratorial
das anemias se faz por meio dos
indices VCM e HCM, conforme
mostra a tabela 1. Entretanto, é
importante destacar que embora
essa classificacdo tenha como base
os valores quantitativos, é
fundamental que se descreva pela
andlise do esfregaco a morfologia
dos eritrocitos. Tomaremos o
exemplo 5 (anemia
normocitica/normocrémica). A
andlise da morfologia eritrocitaria
deste caso mostrou que 0s
eritrécitos apresentavam-se

com anisocitose dimorfica,
caracterizada pela concomitancia de
eritrocitos microciticos e
macrociticos, e

poranisocromia (figura 1).

A tabela 2 relaciona as principais
doencas que causam as anemias
microciticas e hipocrémicas,
macrociticas e normocromicas e
normociticas e normocrémicas



