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ACONSELHAMENTO
GENETICO

Instrucdesao paciente Tempo para liberacdo do resultado

« O paciente é encaminhado pelo médico para & A partir de 30 dias.
consulta genética que visa esclarecer e orientar a

familia sobre a ocorréncia ou recorréncia de algum

distirbio genético, bem como casos de abortos

repetitivos. Ndo ha coleta de material biologico

Métodc

* Consulta para coleta de dados e informacgbes
necessarias para o estudo do caso, através do
preenchimento do protocolo de atendimento ao

paciente.
CARIOTIPO
DE MEDULA OSSEA
Instrucdes de cole! Método

« Venopuncdo de sangue periférico coletado deCultura de leucécitos de mad Gssea conforr
preferéncia com heparina, apds antissepsia adequadi@todologia padronizada.

com alcool 70%. . ~
0 Tempo para liberacédo do resultado

Material e conservacao para en\

* Pelo menos 3 meses ou conforme laboratori
* 5a 10 ml de sangue total, referéncia.

» Armazenar em tubos com tampa de rosca, estéreigritérios para rejeicdo de amostra
livres de RNAses e DNAses;

*« Amostra com identificacdo duvidosa ou

« N&o congelar. identificacéo;
Transporte * Amostra sem formulario dedé@mente preenchic

~ ._carimbado e assinado pelo médico;
« As amostras deverdo ser transportadas em caixas

térmicas com gelo reciclavel em quantidade sufieien « Amostra sem assinatura do consentimentc
para manter a temperatura entre 2 a 8°C, e vabdadeesponsavel legal;

para este fim, imediatamente apés a coleta. - .
« Amostras em  condicbes inadequadas

Informac8es importante conservagao.

« O material devera ser colhido pelo médico a partir
da medula 6ssea, no maior volume possivel em frasco
heparinizado para transporte imediato até o
laboratério;

« Todo material encaminhado devera ser enviado
juntamente com o Protocolo de Atendime
devidamente assinado.
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CARIOTIPO
DE SANGUE PERIFERICO

Instrucdes de cole! Método

« Venopuncdo de sangue periférico coletado deCultura de leuc6citos de sangue perif@ronformi
preferéncia com heparina, apds antissepsia adequaa@todologia padronizada.

com alcool 70%. . ~
0 Tempo para liberacdo do resultado

Material e conservacao para eny

* Pelo menos 3 meses ou conforme laboratori
* 5a 10 ml de sangue total, referéncia.

» Armazenar em tubos com tampa de rosca, estéreigritérios para rejeicdo de amostra
livres de RNAses e DNAses;

*« Amostra com identificacdo duvidosa ou

* N&o congelar. identificacéo;
Transporte * Amostra sem formulario devidamenpeeenchidc

~ . carimbado e assinado pelo médico;
* As amostras deverao ser coletaige®co.

« Amostra sem assinatura do consentimentc

Informac8es importante responsavel legal;

» Todas as amostras deverdo ser coletadbxo por
funcionario devidamente treinado e habilitado, ap6
assinatura do Protocolo de Atendimento.

e Amostras em  condicbes inadequadas
%onservac;éo.

EXAMES
DE VINCULO GENETICO

Instrucdes de colet * Amplificagéo das amostras por PCR em sistema
* Venopungdo de sangue periférico coletado dénuIUpIex,
preferéncia com EDTA ou heparina. « Analise dos perfis alélicos em analisador genético

. ~ automatico.
Material e conservacio para eny

Tempo para liberacédo do resultado

« 1 a 20 ml de sangue total,

» Armazenar em tubos com tampa de rosca, estérei.s,A partir de 30 dias.

livres de RNAses e DNAses. Critérios para rejeicdo de amostra
Transporte e Amostra com identificacdo didosa ou sel
identificacéo;

« As amostras deverdo ser coletadasloco, para
realizar a identificacdo das partes envolvidas. « Amostra senprotocolo de atendimento devidame

Informacdes importante preenchido, carimbado e assinado.

» Todas as amostras deverdo ser coletadigo por
funcionario devidamente treinado e habilitado, apos
assinatura do Protocolo de Atendimento.

Métodc

» Extracdo de DNA genémico com conjunto de
reagentes comerciais padronizados;
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DE DNA POR PCR

identificacdo duvidosa ou

Instrucdes de cole! Critérios para rejeicdo de amostra
« Venopun¢do de sangue periférico coletado de Amostra com
preferéncia com EDTA ou heparina. identificacao;

Material e conservacao para envio » Amostra senprotocolo de atendimento devidame

« 1 a 20 ml de sangue total,

« Armazenar em tubos com tampa de rosca, estéreis,
livres de RNAses e DNAses.

Transporte

* As amostras deverdo ser coletadasloco, para
realizar a identificacdo das partes envolvidas.

Informacdées imporantes

» Todas as amostras deverdo ser coletadbxo por
funcionario devidamente treinado e habilitado, ap6s
assinatura do Protocolo de Atendimento.

Métodc

» Extracdo de DNA genémico com conjunto de
reagentes comerciais padronizados;

» Amplificacdo das amostras por PCR em sistema
multiplex;

« Analise dos perfis alélicos em analisador genético
automatico.

Tempo para liberacdo do resultado

« A partir de 30 dias.

preenchido, carimbado e assinado.
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