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to SARS-CoV-2 infection. There was not a statistically signifi-
cant difference between these groups, as well as for the other
blood groups. Discussion Though we did observe a small trend
for a higher frequency of type A subjects and a lower of type
O among confirmed SARS-CoV-2 infected patients, our data
failed to reproduce the skewed frequency of ABO blood group
types reported on the Chinese and American populations. The
strength of our work is the large number of COVID-19 sus-
pects evaluated. We have limited access to clinical records so
we didn‘t attempt to correlate ABO blood groups and disease
severity. Further studies are necessary to elucidate whether
blood groups indeed modulate the susceptibility to SARS-CoV-
2 infection and, if proven, clarify the mechanisms leading to
this differential response.
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Objetivos: A Covid-19 é uma doenca multissistémica com
diversas manifestacoes extrapulmonares, incluindo cardio-
vasculares, renais, gastrointestinais e hematolégicas. Além
de alteracOes laboratoriais que refletem um aumento da
atividade inflamatéria, o hemograma e os pardmetros da
coagulacdo também estdo frequentemente desregulados na
COVID-19 grave. O objetivo desse trabalho é de resumir e
revisar as principais manifestacoes hematolégicas da infeccdo
pelo novo coronavirus. Material e métodos: Revisdo da lit-
eratura. Resultados: No hemograma, as alteracdes mais
frequentes sdo a linfopenia e trombocitopenia, ambas com
valor prognoéstico. Neutrofilia também pode estar presente,
especialmente nos casos com infeccdo bacteriana secundaria
ou tempestade de citocinas. Na coagulacdo, é frequente a
elevacdo do D-dimero, tempo de protrombina, tempo de
tromboplastina ativada e produtos de degradacdo da fib-
rina, também com implicacdes prognosticas. A ocorréncia
de eventos tromboembdlicos, venosos e arteriais, é bas-
tante comum, especialmente no paciente grave. Discussdo:
As manifestacées hematoldgicas sdo muito frequentes na
COVID-19, especialmente em casos graves, e a maioria delas
parece ter uma correlacdo positiva com o prognéstico do
paciente. Concluséo: £ importante que médicos, hematologis-
tas ou ndo, estejam atentos as manifestacdes hematoldgicas
em pacientes com COVID-19, para que possam atuar em
termos de diagnéstico, estabelecimento de prognoéstico, e
tratamento.
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Introducdo: A pandemia que se instala o mundo tem
como agente patogénico o retrovirus SARS-CoV-2. Em muitos
pacientes, a resposta imunoldgica tem desempenhado um
papel chave na patogénese do virus com complicagdes, entre
elas a sindrome toricica aguda e disfuncdo em células e
6rgdos. Objetivo: caracterizar e esclarecer os eventos molec-
ulares imunohematolégicos sofridos pelos pacientes com
SARS-CoV-2 em estado grave e critico. Material e métodos:
realizou-se uma revisdo de literatura integrativa, através de
artigos disponiveis no periédico internacional Nature, medi-
ante busca, sob uso dos descritos: COVID-19; interleucinas;
quimiocinas; linfocitopenia. Apds aplicacdo dos critérios de
exclusao e inclusdo, foram selecionados 21 artigos, estes, pub-
licados entre os anos de 2019 a 2020, descritos exclusivamente
no idioma inglés. Resultados: a partir das literaturas, notou-
se que a infeccdo do SARS-CoV-2 em pacientes com estado
grave e critico possuiam um padrdo de respostas imunoldg-
icas insuficiente. Apresentando neutrocitose com alteragoes
morfolégicas nos granuldcitos e mondcitos. Ademais, estes
pacientes cursam com um quadro de linfocitopénia - 20%
no hemograma, devido a degradacdo do sistema linfatico,
provocando alteracdes morfofuncionais e disfuncdo linfoc-
itaria. Logo, os neutréfilos e linfécitos B, T e células natural
killer (NK) produzem elevados niveis de citocinas, quimiocinas
pré-inflamatérias, denominada de tempestade de citocinas.
Este quadro inflamatério grave cursa com disfuncao linfoc-
itaria e tissular, culminando em funcéo reduzida ou faléncia
dos o6rgdos como pulmido e demais tecidos afetados. Dis-
cussdo: Segundo Pesquisadores, o agravamento do quadro
de pacientes portadores do SARS-CoV-2 ocorre devido, a
disfuncdo das células de defesa e alta producdo de interleuci-
nas pré-inflamatérias. Por outro lado, em algumas doencas
com carater imuhematolégico e disfuncéo celular como a ane-
mia falciforme, autores afirmam que ocorre a ativacdo do
gene regulador fator nuclear kappa beta (NF-kB) que induz
a sintese e expressdo de moléculas pré-inflamatérias como
citocinas: IL-1B; IL-6; TNF-a e quimiocina IL-8, todavia, esse
gene ainda ndo foi apontado como indutor da sintese de
IL's associadas ao SARS-CoV-2. Contudo, a resposta da IL-6
ao sistema imunohematolégico em pacientes com SARS-
CoV-2 em estado grave e critico, sugere repetir este padrdo
de resposta, podendo o SARS-CoV-2 futuramente ser carac-
terizado como uma doenca de cunho imunohematolégico
endotelial/tissular. Outros estudos afirmam que, paciente
infectado produzem a IL-6, sendo responsével por ativar sin-
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tese de proteinas de fase aguda, estimulando o recrutamento
e producdo de neutréfilos e linfécitos, além do que, inibe
a producdo de T reguladoras. Todos esses estimulos desen-
cadeiam respostas quimiotaxicas, inflamatérias, promovendo
mudancas nos neutréfilos que alteram seu fendtipo comprom-
etendo fun¢odes fagociticas e granulociticas, agravado o quadro
clinico do paciente. Conclusdo: Pacientes com SARS-CoV-2
em estado grave/critico, desenvolvem linfopenia, neutroci-
tose com producdo exacerba de citocinas/quimiocinas, sendo
essas moléculas possiveis biomarcadores. Estudos clinicos sdo
necessarios para esclarecer o envolvimento de outras molécu-
las para desenvolvimento de terapias que bloqueiam essas
vias de sinaliza¢bes, impedindo o agravamento do quadro
clinico do paciente.
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A pandemia da COVID-19 demandou uma reestruturacao
dos servicos de salide para atender as normas e diretrizes
estabelecidas para prevenir o contagio pelo novo coronavirus.
Para garantir o fornecimento de produtos hemoterdpicos
para a rede conveniada durante a pandemia de COVID-19, a
Fundacdo Hemominas (FH) definiu medidas a fim de garan-
tir a seguranca de doadores e profissionais. Os servigos de
enfermagem da FH precisaram fazer alteracoes em seu fun-
cionamento e organiza¢do para possibilitar a manutencio
segura das atividades. Para o cumprimento das normas e
recomendagdes estabeleceu-se uma organizacdo das areas
de espera para o ciclo do sangue, garantindo-se a distan-
cia minima de 1 metro entre os candidatos a doacdo e
adotou-se a higienizacdo de maos com alcool gel e/ou dgua
e sabdo antes de cada procedimento. Foram intensificadas
as orientacdes sobre a lavagem de méos e uso de alcool gel
para os doadores e funcionarios, através de cartazes distribui-
dos pelas Unidades da Fundacdo Hemominas e orientacdo
direta pela chefia imediata. Para a coleta de sangue total,
além da adocdo do agendamento de todas as doagdes para
garantir um nimero de pessoas circulando compativel com a
capacidade da unidade, garantiu-se o distanciamento entre
as cadeiras de doacdo alterando-se, se necessdrio, o lay-
out da sala de coleta. Estabeleceu-se ainda o atendimento
de um doador por vez para cada funcionario e a limpeza
e desinfeccdo das cadeiras apds cada doagdo. A méscara
cirtirgica passou a ser utilizada pelos trabalhadores envolvi-
dos no atendimento direto a doadores, e para a coleta de
sangue também foram disponibilizados e incentivados o uso
do protetor facial como alternativa aos éculos de protecdo
ja adotados. Para viabilizar todas as medidas planejadas foi
necessaria uma avaliacdo e adequacao urgente dos materi-
ais e insumos criticos. As escalas de trabalho e férias sdo
reavaliadas constantemente para garantir o pleno funciona-

mento dos servicos, considerando a realidade de afastamento
dos trabalhadores adoecidos pela COVID-19. A pandemia
trouxe impacto nas rotinas individuais e de servigos, exigindo
mudancas significativas noslocais de circulagdo de pessoas e a
criacao de novas formas de trabalho. A Fundacao Hemominas
adotou mudancas para prote¢do de doadores, pacientes e fun-
ciondarios e manutencdo do estoque garantindo a qualidade
dos produtos hemoterapicos, e os servicos de enfermagem
precisaram rapidamente se reestruturar e reorganizar seu pro-
cesso de trabalho para atender a esses mesmos objetivos. O
acompanhamento das atualizacdes de normas e evidéncias
cientificas, a adesdo e o compartilhamento de novas rotinas
de trabalho e percepcoes pela equipe de enfermagem vém per-
mitindo a adog¢do das medidas recomendadas e a manutencao
do fornecimento de produtos hemoterapicos seguros.
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Introducdo: Pacientes infectados pelo virus SARS-CoV-
2 podem apresentar acometimentos em diferentes érgéos,
podendo, inclusive, evoluir para quadros graves com falén-
cia multipla de érgdos e outras disfuncdes sistémicas. Um
sinal importante de prognéstico desfavoravel é o apareci-
mento de coagulopatias trombdticas, que aumentam o risco
de complicacdes isquémicas relacionadas a maior gravidade
e risco de morte. Estes eventos tromboembdlicos sdo prove-
nientes de um estado de hipercoagulabilidade associado
a doenca. Objetivo: Apresentar um caso de complicacdes
tromboembdlicas em paciente com COVID-19. Relato de
caso: Paciente de sexo masculino, 61 anos, admitido com
quadro de febre e dor em fossa iliaca direita. A tomografia
computadorizada de abdome evidenciou pneumoperiténio
e consolidacdo na base pulmonar direita, com padrdo em
vidro fosco. Houve internacdo para laparotomia de urgén-
cia que evidenciou uma isquemia ileal, sem causa aparente,
sendo realizado enterectomia, apendicectomia e ileostomia. O
anatomopatolégico identificou numerosos trombos venosos
recentes e em fase de organizagdo nos vasos mesentéri-
cos. No pés-operatério recebeu antibioticoterapia, suporte
clinico, anticoagulantes e foi confirmado o diagnéstico de
COVID-19. Posteriormente, evoluiu com fibrilacdo atrial e
sindrome do desconforto respiratério agudo, tendo sido sub-
metido a intubacdo orotraqueal e iniciado protocolo de
tratamento, conforme orientacdes da OMS e SBMI. Apresen-
tou boa evolucdo do quadro, recebendo alta do CTI no sétimo
dia de pds-operatdrio. Discussio: As alteracdes da coagulacdo
presentes em pacientes positivos para o virus SARS-CoV-2 tém
sido denominadas na literatura como coagulopatia associada
a COVID-19 (CAC). O mecanismo descrito para tais altera¢des
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