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anticorpos anti-A, associando a presenca destes no soro (gru-
pos O e B) as apresentacdes brandas da doenca, enquanto
a auséncia de circulagdo de anticorpos anti-A (grupos A e
AB) esteve relacionada as formas graves. Objetivos: Avaliar
a distribuicdo dos grupos sanguineos e o espectro clinico
em convalescentes da COVID-19 em um Hemocentro no
Estado de Goids (HEMOGO). Método: Estudo observacional,
prospectivo, sem intervencao realizado no HEMOGO. Foram
avaliados 98 candidatos a doagdo de plasma convalescente,
com antecedentes de COVID-19 sabidamente comprovados,
atendidos entre 19/06/2020 a 31/07/2020. Dados demografi-
cos foram coletados dos prontudrios e analisados quanto a
distribuicdo do grupo sanguineo ABO e sua relacdo com as car-
acteristicas clinicas da COVID-19 relatadas pelos sujeitos na
triagem clinica. Resultados: Os pacientes apresentaram idade
média de 37 anos e o grupo sanguineo mais frequentemente
entre os pacientes com COVID-19 foi o grupo sanguineo O
(51%), seguido pelo grupo A (33%), B (10%) e AB (5%). Houve
a prevaléncia de sintomas leves (55,1%); seguido de modera-
dos (30,6%); assintomaticos (10,2%) e graves (4,1%). Cerca de
94% dos pacientes nao foram hospitalizados. Dos internados,
houve uma prevaléncia maior em pacientes tipo AB (33,3% vs.
3,3%, p = 0,001) em comparag¢do aos pacientes dos tipos san-
guineos B (33,3% vs. 8,7%, p = 0,001) e tipo O (33,3% Vs 52,2%,
p = 0,001). Nenhum paciente do tipo sanguineo A necessi-
tou de internagdo (0% vs 35% p = 0,001). Ao associar o grupo
sanguineo a sintomatologia, verificamos que a maioria dos
pacientes do tipo O (52,05%); tipo B (50,0%) e tipo A (63,6%)
apresentaram sintomas leves enquanto que os pacientes do
tipo AB apresentaram a mesma prevaléncia para sintomas
leves (40,0%) e moderados (40,0%). A distribui¢do do grupo san-
guineo ABO ndo foi significativamente relacionado ao quadro
sintomatico de COVID-19 (p = 0,28). Discussdo: Embora alguns
estudos demonstraram que individuos com anticorpos anti-A
sdo menos susceptiveis para a COVID-19, devido ao possivel
efeito protetor desses anticorpos, nosso estudo demonstrou
que houve uma prevaléncia maior de pacientes do tipo sangui-
neo O em comparagdo aos outros grupos sanguineos. Isso pode
ocorrer porque doadores de sangue do tipo O sdao estimulados
como doadores preferenciais (“doador universal”) o que pode
influenciar no recrutamento ativo de pacientes, causando viés
de selecdo desta amostra. Outros estudos que avaliaram tipos
sanguineos a desfechos graves de COVID-19 observaram que
nao houve associac¢do entre o tipo de sangue ao risco de pro-
gressdo para doenca grave. Em nossa avaliacdo ndo houve
associacdo entre o grupo sanguineo e a gravidade de sintomas
da COVID-19, revelando que ndo houve um efeito protetor de
anticorpos anti-A para esta amostra, embora mais da metade
da amostra dos candidatos com sintomas leves eram do grupo
O e B. H4 de se ressaltar que a amostra é pequena e que
sdo doadores que compareceram a doagdo, podendo ter oca-
sionado viés de selecdo na populacdo estudada. Conclusdo:
Conclui-se que ndo houve associacdo entre o grupo sangui-
neo e a gravidade de sintomas da COVID-19, mostrando assim
a auséncia de um efeito protetor de anticorpos anti-A.
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Objetivo: Relatar a experiéncia de atendimento de
pacientes onco Hematoldgicos do Hospital Universitario
Espirito Santo. Material e métodos: Revisdo da literatura
e estudo retrospectivo baseado em andlise do pron-
tuario. Resultados: 8% (12) dos pacientes da unidade de
onco-hematologia em quimioterapia (146) foram diagnosti-
cados com COVID-19. Os diagnésticos da populacdo avaliada
foram trés leucemias agudas, uma leucemia mieloide cronica,
dois linfomas, duas sindromes mielodisplésicas, trés mielo-
mas maultiplos e uma amiloidose. Nenhum paciente relatou
contato domiciliar com caso suspeito e/ou confirmado. Os
sintomas mais comuns foram febre, adinamia e dispneia.
Todos realizaram diagndstico pelo RT-PCR swab nasal; 61%
estavam internados por intercorréncias de quimioterapia e/ou
progressao de doenga quando desenvolveram os sintomas de
COVID-19 e 33% internaram pelo COVID-19. 42% necessitaram
de UTI, sendo o critério de QUICK SOFA desses entre 1 -3 pon-
tos. 33% necessitaram de ventilagcdo mecanica. A mortalidade
foi 40%. Quanto as co-morbidades além da doenca oncohema-
tologica em atividade, identificamos 17% de obesidade, 17% de
doenca renal cronica e 8% DM e HAS. Todos usaram antibiético
contudo 58% ja estavam em uso ao diagndstico por outros
motivos, 67% usou corticoide. Todos apresentavam alguma
citopenia no hemograma ao diagnéstico e persistiram com
as alteracdes na alta/ébito. Discussdo: A taxa de mortalidade
da COVID-19 varia de 2-4%, mas para pacientes com cancer
esta taxa pode ser ainda mais alta. Estudo multicéntrico
realizado no Canadd, Espanha e Estados Unidos encontrou
taxa de mortalidade de 13% para pacientes oncoldgicos, a
taxa de mortalidade encontrada (40%) é bem maior, contudo
a populacdo analisada neste estudo tinham diagndstico de
cancer ativo, doenga oncohematolégica que costuma ser de
maior gravidade e 61% dos pacientes ja estavam com estado
de saude agravado por intercorréncias de quimioterapia. Con-
clusdes: Pacientes onco-hematolégicos podem ser um grupo
de altissimo risco para desfecho desfavordvel por COVID-
19, a identificacdo desse risco pode justificar elaboracdo de
estratégias diferenciadas para prevencdo de transmissao de
COVID-19, como elaboracdo de coorte hospitalar de profis-
sionais de saude e setores de internacéo, intensificagido de
testagem diagnostica pré quimioterapia e/ou internacdes,
entre outros. Além de monitoramento rigoroso das medidas
habituais da prevencao da COVID-19.
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