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CENTRIFUGAÇÃO DE AMOSTRAS 

A centrifugação é um processo usado para separar 

ou concentrar materiais suspensos em uma solução. 

No laboratório é empregada para obter plasma e soro 

livre das hemácias, sedimento de líquidos biológicos, 

dentre outros. A etapa de centrifugação das amostras 

é muito importante na fase pré-analítica e deve ser 

perfeitamente conduzida para reduzir o risco de 

falhas.  

 

As principais conseqüências de erros nesta fase são 

a centrifugação incompleta, dano a elementos 

celulares, incluindo hemólise e a perda de amostras, 

gerando novas coletas, elevando o custo e causando 

impacto negativo sobre a satisfação do cliente. 

 

Como esta etapa interfere no TAT (turnaround 

time), que é o tempo até a liberação do resultado, 

muitos avanços têm sido feitos para permitir dosagens 

em sangue total, especialmente para exames 

urgentes. 

 

Além disto, os tubos sem anticoagulantes, com gel, 

são usados preferencialmente na automação, já que 

depois de centrifugados forma-se uma barreira estável 

do gel entre o soro e o coágulo, permitindo usar os 

tubos primários sem aliquotagem. 

 

 Para garantir a qualidade na fase pré-

centrifugação, recomenda-se não ultrapassar duas 

horas, especialmente para dosagens de glicose, 

eletrólitos e LDH, o que afeta os resultados. No caso 

de amostras recebidas de outros postos de coleta, sem 

centrifugação, deve-se realizar o monitoramento do 

tempo e temperatura de transporte até a separação.         

O pessoal responsável pelo transporte deve estar 

treinado quanto a estes cuidados. 

  

Ainda na fase de pré-centrifugação, deve-se 

lembrar que as amostras de pacientes que tomam 

anticoagulantes podem demorar algo mais do que 30 

a 60 minutos em temperatura ambiente para 

coagular.  

 

Parâmetros para uma centrifugação eficaz 

 Tempo de centrifugação; 

  Força centrífuga relativa (RCF), também 

conhecida como força “g”; 

  Tamanho do tubo utilizado na coleta de sangue, 

capaz de produzir o volume necessário para o 

teste; 

 Temperatura e tempo até a centrifugação e 

após, que limitam a estabilidade dos analitos. 

 

Equação para o cálculo da RCF 

RCF ou Força G = 1,12 x R x (RPM/1000)²  

Onde, R é o raio do rotor em milímetros. O valor do 

raio (R) pode ser medido de um ponto central da 

centrífuga até o fundo do tubo, em posição 

horizontal (figura 01). 

 
       Figura 01 – Como medir o raio da centrífuga 

Segue ao final a tabela que relaciona a força “g” e o 

raio do braço da centrífuga em centímetros para 

determinação da velocidade de 

centrifugação(RPM), também disponível no site 

www.labrede.com.br.  

 

Tempo e rotação para centrifugação das amostra 

 

Consulte o fornecedor de tubos para obter esta 
informação, a definição depende do tubo utilizado 

e a relação velocidade/tempo pode variar. 
 

http://www.labrede.com.br/


 

 

 

Cuidados para uma centrifugação segura 

 Manusear corretamente a centrífuga. 

 Realizar manutenção preventiva e calibração. 

 Usar centrífugas balanceadas de ângulo móvel 

(tipo swing-bucket) para tubos de coleta a vácuo. 

 Usar cubetas adequadas ao tamanho dos tubos, 

evitando a quebra ou o deslocamento e má 

separação da amostra. 

 Balancear os tubos para minimizar o risco de 

quebra, de acordo com mesmo volume de 

aspiração, tubos de tamanhos iguais, tubos do 

mesmo material. 

 

 
Figura 02 – Colocação balanceada de tubos na 

centrífuga 

 Aguardar até que a centrífuga pare 

completamente antes de tentar retirar os tubos. 

Nunca parar a centrífuga com a mão, usar o freio. 

A brusca interrupção, além de hemólise, pode 

deslocar o gel separador. 

 Limpar diariamente com hipoclorito a 1%. 

 

Outras considerações importantes 

 Os tubos não devem passar por um segundo 

processo de centrifugação após a formação da 

barreira.   

 Lembrar-se da proteção contra a ação da luz nos 

tubos para dosar bilirrubina, betacaroteno, 

ácido fólico. 

 Se o hematócrito estiver elevado, como em 

recém-nascidos, pode ocorrer uma dificuldade 

de inibição da glicólise. Outra interferência do 

hematócrito elevado (>50%) é a movimentação 

inadequada do gel, necessitando centrifugação 

com tempo e força “g” mais altos. 

 

 

 

 Alguns analitos necessitam ser centrifugados, 

separados e congelados imediatamente até a 

realização do exame para manter a 

estabilidade: tais como amônia, 

catecolaminas, paratormônio, ácido láctico, 

piruvato, ácidos graxos livres, atividade da 

renina, acetonas e ACTH 
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