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maior risco de complicações neste grupo de pacientes. A taxa
de mortalidade da COVID-19 varia de 2-4%, mas para pacientes
com câncer esta taxa pode ser ainda mais alta. Estudo mul-
ticêntrico em Canadá, Estados Unidos e Espanha encontrou
taxa de mortalidade de 13% para pacientes oncológicos, neste
estudo encontramos uma mortalidade mais alta, no entanto
a população estudada constituía de pacientes com doença
oncológica ativa o que pode estar associado a maior risco de
óbito. A maioria dos pacientes foram diagnosticados durante
a internação hospitalar motivada por outras causas, uma
grande discussão durante a pandemia foi a continuidade
ou não do tratamento oncológico e o risco de adquirir a
doença, bem como a potencial gravidade da sua apresentação
nos pacientes em quimioterapia, no entanto, nesse aspea
individualização desta decisão baseada em cada caso foi o
caminho escolhido pela maioria dos centros de tratamento.
Conclusão: Diante do cenário de doença desconhecida avaliar
aspectos clínicos das populações pode nortear medidas difer-
enciadas para tratamento e prevenção. Os dados apontam
para o alto risco de morte em pacientes onco-hematológicos
em quimioterapia e o risco de contaminação do ambiente hos-
pitalar. É necessário elaborar estratégias para minimizar este
risco, acreditamos que além das medidas habituais adotadas,
estratégias de coorte hospitalar e testes para diagnóstico pre-
coce em profissionais das unidades de tratamento oncológico
e nos pacientes previamente as internações hospitalares pos-
sam ser justificadas dado o risco benefício.
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Introdução: Consta-se na escassa literatura existente que
a auto-hemoterapia foi introduzida em 1910 por Ravaut, como
tentativa terapêutica, desde então, tem sido utilizada como
método de tratamento de diversos problemas de saúde, tanto
em humanos quanto em animais. Apoia-se na comparação
do procedimento à aplicação de uma vacina autógena, estim-
ulando a resposta imune do organismo diante de uma série
de problemas, infecciosos ou não, cuja explicação se baseia
no raciocínio do foco de infecção. A auto-hemoterapia se
dá, a partir da retirada de uma determinada alíquota san-
guínea do paciente, com o intuito de injetar a amostra no
organismo do mesmo paciente o qual foi coletado. Para os
casos de COVID-19, o mesmo tem sido feito, na perspectiva
de aumentar a imunidade ou corroborar para a cura, porém
a prática não é reconhecida como procedimento terapêutico
pela Associação Brasileira de Hematologia, Hemoterapia e Ter-
apia Celular (ABHH), isso porque faltam evidências científicas
que comprovem, por meio de estudos clínicos, sua eficácia
e segurança. Tampouco existem informações a respeito de
posologia, mecanismos de ação, interações, reações adver-
sas. Objetivo: Analisar criticamente o uso da técnica de

auto-hemoterapia, como terapêutica para o COVID-19, evi-
denciando assim, seus agravos e riscos à saúde. Material e
métodos: Foi realizada uma revisão da literatura do tipo des-
critiva, mediante utilização de informações publicadas no
ano de 2020, nas plataformas digitais da Agência Nacional
de Vigilância Sanitária (ANVISA) e Associação Brasileira de
Hematologia, Hemoterapia e Terapia Celular (ABHH). Result-
ados e discussão: A atual situação de emergência na saúde
pública e a limitação de informações acerca de fármacos e
prognóstico para a COVID-19, tem levado pacientes a recor-
rer a alternativas terapêuticas sem comprovação científica
para o tratamento da COVID-19, como a auto-hemoterapia.
A mesma, é uma prática não reconhecida pelas autoridades
da área da saúde, pois além dos riscos de contaminação das
pessoas envolvidas e da transmissão de doenças infecciosas
devido à manipulação inadequada do sangue, a prática pode
piorar o quadro de saúde do paciente, deixando-o ainda mais
vulnerável, uma vez que essa promessa de cura estimula o
abandono de tratamentos convencionais ou impossibilita o
acesso a recursos terapêuticos mais eficazes. Tudo isso ainda
é agravado pela falta de conhecimento sobre o comporta-
mento do SARS-CoV-2 e sua transmissibilidade pelo sangue.
Conclusão: Conclui-se que a auto-hemoterapia é uma prática
com ausência de confiabilidade, sendo adotada por leigos e
desaconselhada por não apresentar nenhum benefício com-
provado, além de expor os envolvidos a inúmeros riscos à
saúde.
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A pandemia de COVID-19 trouxe manifestações clínicas e
laboratoriais inusitadas de um quadro viral até então descon-
hecido. Uma dessas manifestações clínicas relacionadas a
uma determinada alteração laboratorial são os eventos de
trombose e elevação do D-dímero que vem sendo alvo de
investigação científica a fim de melhorar o entendimento,
bem como o tratamento e manejo clínico desses pacientes.
Relatam-se seis casos de pacientes com infecção confirmada,
através de swab de orofaringe, de COVID-19 e elevação do d-
dímero. Três pacientes do sexo masculino (78a, 79a e 86a) e
três pacientes do sexo feminino (63a, 64a e 79a) foram acom-
panhados. Em relação às comorbidades, apenas dois pacientes
possuíam hipertensão arterial sistêmica e diabetes mellitus.
Durante a evolução clínica, todos os seis pacientes foram
admitidos em serviços hospitalares, apresentaram necessi-
dade suplementar de oxigênio terapia, porém não foram
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submetidos à ventilação mecânica e não precisaram de cuida-
dos de terapia intensiva, porém quatro deles apresentaram
infecção respiratória bacteriana associada a uso de antibióti-
cos endovenosos. Não houve casos de diarreia ou outras
alterações clínicas como eventos de trombose. Em relação a
alterações laboratoriais, houve discreta leucocitose em dois
casos, sem alterações de função renal, função hepática, com
elevação de PCR e D-dímero (todos os seis casos com > 6x do
normal do valor do D-dímero). Durante o internamento, todos
foram submetidos a uso de corticosteroide e a anticoagulação
profilática com heparina de baixo peso molecular e foram
mantidos sob anticoagulação durante 20 dias pós alta hos-
pitalar, com posterior resolução da elevação dos valores de
D-dímero. Esta elevação de D-dímero na literatura cientifica
vigente para pacientes com COVID-19 vem sendo atribuída a
intensa reação inflamatória da infecção viral, bem como há
relatos que durante a infecção do COVID-19, há maior even-
tos de trombose, o que piora em muito o prognóstico e eleva
a mortalidade dos pacientes. Em relação à permanência da
anticoagulação profilática pós evento infeccioso, ainda há con-
trovérsias na manutenção, porém o que vem sendo observado
em muitos pacientes é a permanência de niveis laboratoriais
elevados de D-dímero. Há ainda muito o que se definir sobre
decisões em relação ao tratamento da scomplicações trom-
bóticas do COVID-1919 e quais grupos estão realmente sob
maior risco e maior morbimortalidade.
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Objetivos: O artigo tem como objetivo destacar os desafios
perante ao processo de doação de sangue durante a pan-
demia e, sobretudo, analisar as consequências para a saúde
pública. Materiais e métodos: O presente trabalho trata-se de
uma revisão de literatura acerca dos desafios no processo de
transfusão de sangue em relação ao COVID-19. Foram uti-
lizadas as bases de dados eletrônicas Google Acadêmico e
PUBMED. A pesquisa abrange trabalhos publicados em 2020,
utilizando como descritores: “COVI-19”e “Blood donation”.
Discussão: A pandemia do coronavírus impactou sistemas
de saúde no mundo inteiro em diversos aspectos, princi-
palmente no Brasil. Desse modo, a superlotação do sistema
somada à alta transmissibilidade da doença, forçou os agentes
de saúde a repensarem toda a escala de funcionamento
dos hospitais e unidades de saúde para tentar quebrar essa
cadeia de proliferação do vírus. Por outro lado, a pandemia
afastou muito os doadores e, como consequência, conforme
informado pelo Hemorio, em maio deste ano, o estoque de
sangue seguro teve uma baixa de até 38% nas doações, em
comparação ao mesmo período de 2019, só no município do
Rio de Janeiro e esta realidade é válida em todo o território
nacional. Segundo o hemocentro de São Paulo, a Fundação

Pró-Sangue, os níveis de sangue ficaram estáveis até mea-
dos de maio, todavia, desde julho enfrentam estado crítico
de estoque, apenas AB+ estável. No entanto, infelizmente, o
consumo de sangue é diário e contínuo. Dessa forma, dado
o duradouro período de incubação e significativa transmis-
sibilidade do vírus, os numerosos casos assintomáticos e a
baixa testagem de possíveis pacientes contaminados, é de
extrema importância a reorganização do processo de doação
de sangue. Nesse sentido, deve-se repensar o fornecimento,
segurança, administração, análise e transfusão de todo sangue
admitido em laboratórios em prol da segurança dos pacientes
que confiam nessas instituições para lhes administrar sangue
e dos doadores que buscam ajudar esses pacientes, mas,
ao mesmo tempo não querem se expor à riscos. Por outro
lado, é necessário destacar que, os laboratórios de transfusão
de sangue, atualmente, encontram-se com altas quantidades
de amostras contaminadas ou suspeitas de COVID-19, nesse
cenário de alta prevalência da doença e pouco acesso aos
testes. Assim, alguns bancos de sangue pelo mundo ado-
taram novas medidas de biossegurança como na China em
que se deve aferir temperatura do doador e adicionar na
triagem perguntas em relação a sintomas, contato com pes-
soas doentes ou viagens para regiões em que não há controle.
Ainda não se sabe ao certo se as medidas são eficientes,
todavia, toda precaução é essencial para garantir o fluxo de
sangue sadio para os pacientes em necessidade. Conclusão:
Dessa forma, percebe-se a complexidade da situação dos ban-
cos de sangue durante a pandemia do Coronavírus. Com a
redução das doações, aumento do número de amostras con-
taminadas, crescimento contínuo de óbitos e o impacto no
sistema imune de diversas pessoas, tornando-as impossibili-
tadas de doar, causou-se um impacto notório no fornecimento
de sangue. Portanto, é de suma urgência ter a atenção da saúde
voltada para a arrecadação de plasma saudável, a testagem
de amostras possivelmente contaminadas e o comprometi-
mento com as medidas de biossegurança por funcionários e
pelos doadores voluntários, para garantir estoque para os mais
necessitados.
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Objetivo: O objetivo deste trabalho é apresentar as
alterações no hemograma correlacionadas à PCR e a ferritina
em 7942 pacientes com COVID-19, diagnosticados por meio
RT-PCR para SARS-CoV-2. Material e métodos: Foi feito um
levantamento no banco de dados do Grupo Fleury e sele-
cionados os casos RT-PCR positivos para SARS-CoV-2, entre
01/06/2020 a 17/08/2020. Foram analisados o hemograma, a
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