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among VBD, A blood group was more frequent among COVID-
19 individuals (CCPD 47.8%, CIP 43.2%, VBD 35.5%, p < 0.001).
There was no statistical difference in blood groups distribu-
tion between CCPD and CIP (p=0.268). In our cohort, for each
increased age year there was 6% more chance for COVID-19
(OR: 1.06; CI 95%: 1.05-1.06, p < 0.001), males showed 27%
more chance for the disease (OR: 1.27; CI 95%: 1.02-1.59, p =
0.035) and O/B blood groups showed 38% less infection preva-
lence (OR: 0.62; CI 95%: 0.5-0.7, p < 0.001). Considering the
fact that higher anti-A is usually described in O blood group,
data from O versus B blood groups individuals were analysed
and the former showed 34% less chance for COVID-19 (OR:
0.66; CI 95%: 0.46-0.95, p = 0.026). No difference regarding ABO
group was found when COVID-19 inpatients of all blood types
were analysed. Immunoglobulins A, M and G (IgA, IgM, and
IgG) and neutralizing antibodies for SARS-CoV-2 were lower in
COVID-19 individuals O/B blood groups (IgM p = 0.03, IgG p =
0.02, IgA p = 0.03). Discution: In our retrospective cohort, the
COVID-19 individuals O/B blood groups (which produces anti-
A) had 38% less chance to have a diagnosis of COVID-19 (p <
0.001) and the same groups showed lower titers of neutralizing
antibodies, IgM, IgG and IgA. Groups O/B showed a protective
factor against the SARS-CoV-2 infection, but it was not asso-
ciated to COVID-19 inpatients (versus COVID-19 convalescent
plasma donors) suggesting that blood type is not associated
to SARS-CoV-2 infection severity. Conclusion: COVID-19 indi-
viduals from groups O/B showed lower titers of neutralizing
antibodies, and IgM, IgG, and IgA lower levels.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.872

871
ANTICOAGULAGAO PROFILATICA DURANTE R
A INTERNAGAO HOSPITALAR NA COVID-19:

REVISAO DE LITERATURA

L.G.D. Medeiros?, H.H.F. Ferreira®, G.B.C.
Junior©

& Universidade Potiguar (UnP), Natal, RN, Brasil
b Liga Norteriograndense contra o Céncer, Natal,
RN, Brasil
¢ Hemocentro Dalton Cunha — Hemonorte, Natal,
RN, Brasil

Objetivo: Analisar as diversas recomendacdes e evidéncias
sobre o manejo da anticoagulacdo nos pacientes COVID-19
durante a internacdo,dando énfase ao seu uso profilatico.
Materiais e métodos: Trata-se de um estudo narrativo, do
tipo revisdo de literatura, baseado em pesquisa bibliogra-
fica realizada nas bases de dados PubMed, MEDLINE, Scielo
e Up to Date, sendo incluidos artigos publicados entre
marc¢o/20 a julho/20. Os Descritores em Ciéncias da Saude
(DECS) foram: anticoagulagdo, COVID-19, profilaxia, trom-
boembolismo. Resultados e revisao de literatura: Embora nao
haja consenso entre as recomendacoes, haja vista se basearem
em estudos iniciais e orientacdes de especialistas, ja se apre-
sentam convergéncias entre elas, destacando-se a indicacdo
de anticoagulacdo profilatica para todos os pacientes hospital-
izados por suspeita ou confirmacdo de COVID-19, na auséncia
de contraindicacdes absolutas. E, além disso, a preferéncia

pela escolha de Heparina de Baixo Peso Molecular (HBPM)
em pacientes estaveis e com depuracdo normal de creatinina
(Cr), devido a sua comodidade posolégica. De maneira alterna-
tiva, pode-se fazer uso de heparina nao fracionada (HNF) ou
fondaparinux,dando-se prioridade a HNF em caso de choque
ou depuracdo de Cr abaixo de 50 mL/min/m2. Entretanto,
algumas sociedades médicas defendem o uso de uma profi-
laxia diferenciada para pacientes com COVID-19 em ambiente
de cuidados intensivos (UTI/UCI), com doses semelhantes ao
usado na anticoagulacdo (AC) intermedidria ou terapéutica
para TEV. Outros, ainda, tém orientado néo sé a AC profilatica
diferenciada nos pacientes de UTI com COVID-19, como tam-
bém a sua ampliacdo para aqueles que apresentam algum
sinal de gravidade, tais como FR > 24 irpm, SatO; < 90%,
PCR elevada, niveis de D-dimero e fibrinogénio elevados ou
em ascensio, chegando a ajustar as dosagens de acordo com
alguns indicadores laboratoriais (ex: D-dimero). Discussdo: A
anticoagulacdo, sob o crivo da andlise de estudos e de relatos
de caso, se mostrou uma das bases fundamentais no manejo
do paciente hospitalizado por COVID-19, pela alta freqiiéncia
de eventos tromboembodlicos apresentados nessa populacao, e
a constatacao de microtromboses no estudo post-mortem em
alguns trabalhos. Nesse sentido, mesmo com a anticoagulacao
profildtica, houve uma incidéncia de complicacdes trombdti-
cas superior em compara¢do com pacientes portadores de
outras patologias, sob os mesmos cuidados intensivos (dupli-
cando a prevaléncia de TEV em algumas andlises). Por isso,
surgiu a indicagdo empirica de elevacdao da dose profilatica,
para assegurar maior protecdo ao paciente, embora ja ten-
ham sido observados eventos dessa natureza com a dose
amplificada, e ainda hé caréncia de evidéncias mais robus-
tas de sua efetividade. Conclusdo: Grande parte dos pacientes
graves ja estdo naturalmente sujeitos a maior risco de TEV
por causas multifatoriais, mas o COVID-19 tem se destacado
por uma trombogénese mais acentuada. Nessa perspectiva,
a literatura tem relatado que, na maioria dos pacientes estu-
dados, ndo tem sido possivel abortar a alta incidéncia dessas
complicacdes apenas com a anticoagulagdo profilatica basica,
devendo-se buscar evidéncias que sustentem o emprego
seguro de novos padrdes de anticoagulacdo,com vistas a uma
melhor prevencao primaria desse perfil de paciente.
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Objetivos: Relatar os aspectos clinicos de quatro pacientes
com anemia falciforme com diagnéstico da COVID-19 acom-
panhados no ambulatério do HEMOES. Material e métodos: Foi
realizado um levantamento dos dados de prontudrio, resumo
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de alta hospitalar e entrevista clinica nos pacientes com
doenca falciforme que desenvolveram COVID-19. Resultados:
De um total de 338 pacientes acompanhados no ambulatoério,
1% apresentou diagnéstico da COVID-19, 75% com o fendtipo
SS e 25% com o fenétipo SC. Todos os pacientes eram da
Grande Vitéria. O diagnéstico foi realizado por RT-PCR de
swab nasal em 75% e 25% por exame sorolédgico (IgG pos-
itivo). Nenhum paciente relatou contato com caso suspeito
ou confirmado da COVID-19. A metade deles necessitou de
internacao hospitalar, nenhum necessitou de internagdo em
UTI, apenas 25% necessitou de oxigenioterapia. Dois pacientes
(50%) necessitou de transfusdo sanguinea. Todos utilizavam
a hidroxiureia para o tratamento da doenca de base. Os sin-
tomas mais prevalentes foram febre (4/4), odinofagia (3/4)
e dor muscular (3/4). Um paciente (25%) apresentou quadro
neurolégico atipico com distirbio de marcha e mantém acom-
panhamento com neurologista para elucidagdo desta seqiiela.
Nenhum paciente apresentou quadro de crise algica ou sin-
drome toracica aguda durante a infeccdo pelo coronavirus.
Discussdo: A pandemia da COVID -19 trouxe varios desafios
para os pacientes que ja apresentavam outras co-morbidades.
Os pacientes com doenca falciforme, em geral, necessitam
de atendimento em emergéncias por outros motivos e a
principio sdo considerados de risco devido ao comprometi-
mento do sistema imune. Nessa amostra todos os pacientes
adquiriam a doencga por provavel infeccdo comunitdria, nen-
hum caso apresentou vinculo temporal com atendimento
em instituicGes de saude. A sindrome toracica aguda é uma
das principais causas de mortalidade entre portadores da
doenca falciforme podendo ser desencadeada por infecgoes
respiratorias e, portanto, é uma preocupacio de complicacdo
desses pacientes. Na amostra analisada os pacientes apre-
sentaram sintomas leves, apenas um caso apresentou-se de
maneira atipica com seqiiela neurolégica. Uma série de quatro
casos publicados pelo Reino Unido chamou a atencao para as
complicacOes respiratérias desenvolvidas por pacientes com
esse diagnéstico, o que nao foi observado em nossa série de
casos. Conclusdo: Em geral os pacientes apresentaram quadro
leve da COVID-19, entretanto é necessario atencdo para o
agravamento da anemia com necessidade transfusional, inde-
pendente da presenca de crise algica, sindrome toracica aguda
ou outra apresentacdo tipica da anemia falciforme.
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Introducdo: A pandemia de COVID-19 constitui um desafio
a atencdo aos pacientes com coagulopatias hereditdrias,
podendo dificultar o acesso ao tratamento e ao atendimento
especializado a esses pacientes, além de impactar na reducéo
de salarios e empregos e no risco de contagio pelo virus, com
impacto ainda desconhecido para esses pacientes. Em inicio
de marco de 2020 o Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sdo Paulo (HC-FMUSP) foi indi-
cado como referéncia para o atendimento a pacientes com
COVID-19 e, de 30 do mesmo més a julho, o Instituto Central do
HC-FMUSP se tornou exclusivo para essa finalidade. Frente a
nova realidade, a equipe do Centro de Hemofilia reestruturou
sua forma de atendimento. O objetivo deste relato é descr-
ever as diversas estratégias, acOes e experiéncias no periodo
descrito acima. Material e métodos: Foram envolvidos todos
os profissionais das diferentes dreas de atuacdo da equipe
interdisciplinar: administrativa, de enfermagem, farmdcia,
fisioterapia, laboratério, médica, odontolégica, psicolégica e
servico social. Por meio de diversas reunides, as necessidades
no periodo de isolamento, de deslocamento do atendimento
emergencial e as agdes necessarias para supri-las foram
elencadas. Os dados de atendimento nesse periodo foram lev-
antados a partir de prontudrios e registros telefonicos. Para
atender as necessidades estabelecidas, foram determinadas
as seguintes estratégias: (1) suspensao de procedimentos ele-
tivos, (2) continuidade dos tratamentos fisio e psicoterdpicos
ja iniciados, de maneira virtual; (3) atualizacdo do cadastro
dos pacientes; (4) disponibilizacdo de dois niimeros de tele-
fone: um para esclarecimento de duvidas e apoio e outro para
comunicacdo com a farmadcia; (5) distribui¢do de concentrado
de fator presencial, com liberagdo de maior quantitativo; (6)
definicao de novo fluxo de atendimento emergencial; (7) busca
de redes de apoio para suporte social das familias carentes; (8)
revisao periédica das agOes, com ajustes pertinentes. Resulta-
dos: As principais necessidades de atendimento consideradas
foram: acesso aos produtos hemostéticos para continuidade
de tratamento; atendimento a intercorréncias hemorragicas;
preparo para procedimentos invasivos néo eletivos; orientacao
técnica a duvidas dos pacientes. Inicialmente houve receio por
parte dos pacientes em comparecem ao Centro, tanto para
avaliacdo de intercorréncias quanto para a retirada de con-
centrado de fatores para tratamento domiciliar. Nos primeiros
dez dias de isolamento, 50% dos pacientes faltaram aos agen-
damentos da farmdacia, o que foi normalizado apds contato
telefonico. Em relacdo as intercorréncias, houve redugdo na
média de atendimento mensal, embora 25% dos pacientes
tenham apresentado sangramentos graves (SNC, digestivo,
hematoma em ileopsoas) ou cirurgia de urgéncia. Devido ao
impacto sécio-econdémico da pandemia, duplicou o nimero
de familias carentes, tendo sido possivel garantir dois meses
de distribuicdo de cestas bésicas. A comunicac¢do por What-
sapp foi muito bem recebida e apreciada pelos pacientes.
Discussdo/conclusdo: O trabalho em equipe foi fundamen-
tal para gerar mudancas positivas tanto nos profissionais,
quanto na forma de atendimento aos pacientes. Apesar da
pandemia, os diversos ajustes e acoes de contingéncia garan-
tiram o atendimento integral das pessoas com coagulopatias
hereditérias, permitindo uma passagem mais suave por este
periodo tdo inédito e desafiador.
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