
participantes positivos para COVID-19, sintom�aticos e assi-

ntom�aticos, diferentemente de outros estudos em que a ane-

mia �e encontrada em est�agios graves da doença, nos quais a

reduç~ao da hemoglobina pode ser explicada pela diminuiç~ao

da eritropoese e hem�olise, em consequência dos fatores infla-

mat�orios desencadeados pela COVID-19. Neste estudo pode-se

hipotetizar ainda a pr�e-existência de anemia nestes pacientes

antes da pandemia. A leucopenia foi a segunda alteraç~ao mais

encontrada, e em outros estudos realizados com pacientes

internados, esta �e a alteraç~ao mais frequente, sendo um possí-

vel marcador de gravidade da doença. Conclus~ao: A partir dos

resultados pr�evios encontrados, observa-se alteraç~oes no perfil

eritrocit�ario e leucocit�ario em indivíduos assintom�aticos e sin-

tom�aticos leves comCOVID-19, diferentemente de outros relatos

da literatura, nos quais as alteraç~oes eritrocit�arias foram evi-

dentes em casos graves da doença.
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RAZeOES HEMATOL�OGICAS NA COVID-19:

DIFERENÇAS ENTRE PACIENTES COM E SEM

NECESSIDADE DE VENTILAÇeAOMECÂNICA

INVASIVA

NF Fernandes a, IF Costa a, ACM Ciceri a,

KN Pereira a,b, JAM Carvalho a, C Paniz a

aUniversidade Federal de Santa Maria (UFSM),

Santa Maria, RS, Brasil
bHospital Universit�ario de Santa Maria,

Universidade Federal de Santa Maria (HUSM-

UFSM), Santa Maria, RS, Brasil

Objetivos: Investigar as diferenças na Raz~ao Neutr�ofilo-

Linf�ocito (NLR), Raz~ao Neutr�ofilo-Linf�ocito derivada (d-NLR),

Raz~ao Linf�ocito-Mon�ocito (LMR), Raz~ao Plaquetas-Linf�ocitos

(PLR), Raz~ao Neutr�ofilos-Plaquetas (NPR) e �Indice de

Inflamaç~ao Sistêmica (SII) entre pacientes COVID-19 com e

sem necessidade de ventilaç~ao mecânica invasiva e um grupo

controle saud�avel. Material e M�etodos: Foram incluídos

pacientes com diagn�ostico de COVID-19 admitidos no Hospi-

tal Universit�ario de Santa Maria (HUSM) no período de 1°de

março de 2020 a 31 de março de 2021. Foram excluídos

pacientes com falta de informaç~oes nos prontu�arios, com

câncer, internados por acidentes graves, com l�upus, apendi-

cite, transferidos para outros hospitais, gestantes e menores

de 18 anos, resultando em 212 pacientes. Foi incluído um

grupo controle com 198 indivíduos saud�aveis. Os dados do

primeiro hemograma ap�os internaç~ao foram obtidos do pron-

tu�ario eletrônico do hospital. A partir desses dados, calculou-

se: Raz~ao Neutr�ofilo-Linf�ocito (NLR), raz~ao neutr�ofilo-linf�ocito

derivada (d-NLR, divis~ao do total de neutr�ofilos por leuc�ocitos

menos neutr�ofilos totais), Raz~ao Linf�ocito-Mon�ocito (LMR),

Raz~ao Plaquetas-Linf�ocitos (PLR), raz~ao neutr�ofilos-plaquetas

(NPR) e índice de inflamaç~ao sistêmica (SII, multiplicaç~ao de

plaquetas por neutr�ofilos totais seguida de divis~ao por

linf�ocitos totais). Os pacientes foram estratificados em com

necessidade de Ventilaç~ao Mecânica Invasiva (VMI) (n=129) e

sem Necessidade de Ventilaç~ao Mecânica Invasiva (NVMI)

(n=83). O estudo foi aprovado pelo Comitê de �Etica em

Pesquisa da UFSM (CAAE 30917320.5.0000.5346). Resultados:

As raz~oes calculadas apresentaram as seguintes medianas e

intervalos interquartis para grupo controle, NIMV e IMV

respectivamente: NLR 1,75 (1,42‒2,24), 6,58 (3,29‒12,7), 14,5

(8,10‒23,2); d-NLR 1,28 (1,07‒1,64), 4,00 (2,23‒7,33), 8,09 (4,81‒

12,89); LMR 3,89 (3,22‒5,02), 2,00 (1,25‒3,07), 1,53 (1,00‒2,73);

PLR 101 (84‒119), 227 (159‒400), 310 (207‒441); NPR 0,02 (0,01‒

0,02), 0,02 (0,02‒0,04), 0,04 (0,03‒0,06); SII 387 (302‒522), 1748

(739,6‒2705), 3115 (1429‒5769). Todas as raz~oes calculadas

apresentaram resultados significativamente diferentes

(p<0,001) entre o grupo controle e o grupo de pacientes com

COVID-19. NLR, d-NLR, NPR e SII apresentaram diferença sig-

nificativa entre grupo controle, VMI e NVMI. Discuss~ao: O

hemograma �e um exame realizado rotineiramente na maioria

dos laborat�orios, portanto as raz~oes hematol�ogicas represen-

tam parâmetros alternativos que n~ao agregam custo e n~ao

requerem an�alises adicionais. Estas raz~oes j�a demonstraram

diferença em pacientes com outras doenças e no caso da

COVID-19 para outros parâmetros, como mortalidade, por

exemplo. Nosso trabalho demonstrou que existe diferença

significativa entre pacientes com e sem necessidade de

intubaç~ao, o que ainda n~ao havia sido descrito anteriormente.

Conclus~ao: Embora mais estudos sejam necess�arios, os índi-

ces hematol�ogicos abordados neste trabalho s~ao potenciais

auxiliares na tomada de decis~ao clínica quanto �a necessidade

de ventilaç~ao mecânica invasiva.
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GRAVE TROMBOCITOPENIA IMUNOL�OGICA

SECUND�ARIA �A VACINA ANTI-COVID-19 ‒

PFIZER

AA Araujo a, FM Barbosa b, M Pizza b,

ML Borsato b, P Bruniera b, SM Luporini a,b

aHospital Municipal Infantil Menino Jesus (HMIMJ),

Instituto de Responsabilidade Social Sírio Libanês

(IRSSL), S~ao Paulo, SP, Brasil
b Irmandade da Santa Casa de Miseric�ordia de S~ao

Paulo, S~ao Paulo, SP, Brasil

Introduç~ao: Casos de trombocitopenia imunol�ogica secund�a-

ria �a vacinaç~ao SARS-CoV-2 com vacina da Pfizer têm sido

relatadas. O alarme p�ublico foi intensificado seguindo a morte

do primeiro paciente por hemorragia intracraniana ocorrida

na Fl�orida, relatada no USA Today e The New York Times. Gru-

pos de pesquisadores de centros universit�arios dos USA estu-

daram s�eries de casos com baixas contagens de plaquetas

duas semanas ap�os vacinaç~ao SARS-CoV e desenvolvendo

trombocitopenia imunol�ogica. Relato de caso: Masc, 15 anos.

Entrada PSI ‒ HMIMJ em 09.2021 por sufus~oes hemorr�agicas

em pele e mucosas (sangramento nasal volumoso e hema-

t�uria macrosc�opica) de instalaç~ao abrupta, plaquetas 2.000

mL. primeira dose da vacina anti-COVID-19 (Pfizer) 14 dias

antes. Na UTI, recebeu gamaglobulina humana, metilpredni-

solona por 3 dias, sem resposta. Necessitou 58 unidades pla-

quetas e 4 unidades CH. Mielograma − 09.2021 − S.

megacariocítica − normopl�asica com morfologia e maturaç~ao

preservadas. Sorologia e teste COVID-19 negativos, funç~oes
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hep�atica e renal normais, avaliaç~ao pela reumatologia, sem

anormalidades. Obtido Eltrombopag (farm�acia alto custo) ini-

ciada dose 50 mg por 3 semanas aumentando para 75 mg. Mie-

lograma (11.2021) S. megacariocítica hiperpl�asica, morfologia e

maturaç~ao preservadas. Mantida medicaç~ao por v�arias sema-

nas. Melhora no sangramento nasal embora plaquetas ≤10.000

mL. Ap�os 50 dias na UTI foi para enfermaria e ap�os 2 semanas

alta e seguimento ambulatorial na Hematologia-ped da Santa

Casa de S~ao Paulo. Mantendo plaquetas ao redor de 8.000 mL,

sem sangramentos ativos, Recebeu Vincristina 1mg EV semanal

por 4 semanas, sem sucesso. Ap�os 10 semanas de Eltrombopag

a medicaç~ao foi suspensa, iniciada Azatioprina 1.5 mg/kg/dia ‒

por 4meses. No terceiromês damedicaç~ao plaquetas 61.000 mL,

uma semana ap�os 212.000 e, a partir desta data contagens nor-

mais. Completou 4 meses de azatioprina em abril 2022.

Resposta da Notificaç~ao de Evento Adverso �a vacina PFIZER −

Resposta: B1 − reaç~ao temporal consistente, mas sem evidên-

cias na literatura para se estabelecer uma relaç~ao causal. Con-

duta: contraindicaç~ao sem substituiç~ao do esquema.

Discuss~ao/Conclus~ao: Paciente com grave trombocitopenia

imunol�ogica iniciada ap�os 14 dias da vacina anti-COVID-19 da

Pfizer. Refratariedade para gamaglobulina humana, corticotera-

pia. No início e no curso de Eltrombopag contagens <10.000 mL,

mas sem sangramentos ativos. Resposta ap�os 6 meses do início

do quadro com azatioprina. Avaliados casos relatados de

pacientes com trombocitopenia seguindo vacinaç~ao identifica-

dos pelo Vaccine Adverse Events Reporting Systems (VAERS). Con-

cluíram que �e possível que a vacina da Pfizer tenha potencial de

“gatilho” para trombocitopenia imunol�ogica de novo, embora

raramente. Taxa relatada de trombocitopenia foi de 0,8 milh~ao

doses Vacina Pfizer. Incidência anual trombocitopenia imu-

nol�ogica �e de 3.3 milh~oes para cada 100.000 adultos com trom-

bocitopenia. Assim, casos de trombocitopenia relatado ao

VAERS n~ao sugerem necessidade de preocupaç~ao com a

segurança da vacina. Estudos adicionais s~ao necess�arios para

determinar quadros de trombocitopenia imunol�ogica p�os-vaci-

nal coincidentes ou causais.
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COVID-19 - HEMOTERAPIA

A ATUAÇeAO DO(A) ASSISTENTES SOCIAL NO

SETOR DE CAPTAÇeAO E OS IMPACTOS DA

PANDEMIA NA FUNDAÇeAO CENTRO DE

HEMOTERAPIA E HEMATOLOGIA DO PAR�A

APR Gomes a, JF Farias b

aUniversidade Federal do Par�a (UFPA), Bel�em, PA,

Brasil
b Fundaç~ao Centro de Hemoterapia e Hematologia

do Par�a (Hemopa), Bel�em, PA, Brasil

Introduç~ao: O presente estudo tem por objetivo analisar a

atuaç~ao do serviço social na Fundaç~ao Hemopa com ênfase na

captaç~ao de doadores, considerando os efeitos da pandemia.

Os quais atingem a populaç~ao usu�aria do sistema �unico de

sa�ude. Sendo assim, o debate a respeito da captaç~ao tem por

finalidade a busca de elementos que interferem no progresso

deste trabalho principalmente no cen�ario pandêmico e o esta-

belecimento de estrat�egias que possam vir a restabelecer os

bancos de sangue. Objetivo: Analisar e compreender o tra-

balho do Serviço Social na efetivaç~ao da política do sangue no

hemocentro, durante a pandemia do COVID-19, os mitos

acerca da doaç~ao, existindo a necessidade de esclarecê-las.

Metodologia: O presente estudo consiste em uma pesquisa

bibliogr�afica e documental, optou-se neste projeto pela an�alise

de car�ater qualitativo, al�em de mapear o processo hist�orico

que culminou na construç~ao da pr�atica profissional e onde os

mesmos est~ao situados. visando conferir maior clareza e obje-

tividade ao texto.baseou-se na an�alise bibliogr�afica e na viv-

ência em campo de est�agio. Resultado: Com base nos

levantamentos realizados entre 2019 e o presente momento,

constatou-se que os fatores que levam os doadores a n~ao com-

parecer ao hemocentro s~ao iguais: O período do inverno

amazônico, a crescente onda de viroses e o excesso de feriados

No entanto, um dos fatores que mais persistem �e o da

desinformaç~ao. Durante a pandemia, essa problem�atica se

intensificou. Discuss~ao: Nesse âmbito, fez -se necess�ario se

reinventar para que as doaç~oes continuassem durante o

COVID-19. Buscou-se intensificar as campanhas estrat�egicas

tanto internas quanto externas a fim de captar novos doa-

dores, foram feitas 50 campanhas internas durante o bandeir-

amento, dando oportunidade aos que n~ao conseguem chegar

at�e a Sede do Hemopa. A Caravana Solid�aria,no qual se tinha

um micro-ônibus que ia buscar os doadores em suas residên-

cias, foi uma das estrat�egias durante a pandemia para que os

doadores n~ao deixassem de vir, assim como as doaç~oes agen-

dadas. A educaç~ao em sa�ude �e outro ponto que faz se impres-

cindível, pois, muitas vezes o candidato vai doar sem o

conhecimento da finalidade real da doaç~ao. A importância e o

funcionamento do ciclo do sangue. Conclus~ao: A pandemia de

COVID-19 �e uma das maiores crises virais que se tem conheci-

mento em geraç~oes. Consigo trouxe uma s�erie de alteraç~oes

no cotidiano acompanhadas de sequelas que impactaram na

realidade social tanto físicas quanto psicol�ogicas que compro-

meteram um doador em potencial. Uma vez que, mesmo com

todas as problem�aticas supracitadas, as cirurgias, transfus~oes

e pacientes hematol�ogicos n~ao esperam. Ent~ao precisa-se

manter o estoque diariamente, um trabalho contínuo que

tamb�em cabe conscientizar a populaç~ao de que a doaç~ao �e um

ato de cidadania. Deste modo, foi possível observar neste tra-

balho, a instrumentalidade utilizada pelo serviço social de

mediar novos caminhos para realizar a manutenç~ao de esto-

que, os impactos significativos que impedem que o hemocen-

tro tenha estabilidade e medidas que visam n~ao s�o

restabelecer contato como fidelizar estes doadores.
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PERFIL DOS DOADORES DE SANGUE NA

FUNDAÇeAO HEMOCENTRO DE BRAS�ILIA
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