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In our cohort of primary ITP patients undergoing first-line cor-
ticosteroid treatment, we did not find a difference in out-
comes when comparing normal weight to obese patients.
These findings contrast with previous reports suggesting a
negative prognostic impact of elevated BMI. As was the case
with other works on the subject, our study was limited by its
retrospective design. Moreover, our data is from reference
centers, with most patients starting the follow-up in our serv-
ices after having received first line treatment. This has
impacted the size of our patient cohort, what limits its power
to detect differences across groups. Nonetheless, our findings
question the prognostic impact of BMI in the outcomes of pri-
mary ITP, highlighting the need for further research on the
topic.
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Introducao Objetivo: Relatar o caso de paciente com quadro
de isquemia critica concomitante a presenca de trombocito-
penia imune. Descricao do caso: Paciente de 54 anos, sexo
feminino e com histéria Prévia de Trombocitopenia Imune
(PTI) em vigéncia de quarta linha de tratamento com terapia
imunossupressora apresenta quadro de sepse sem necessi-
dade de droga vasoativa, evoluindo com elevacao de enzimas
hepaticas (TGO 4882, TGP 3470), piora da funcao renal (creati-
nina 2,35, ureia 153), alteracao de provas de coagulacao (INR
3,71), com angiotomografia de abdome evidenciando trombo
parcialmente oclusivo na veia cava inferior estendendo-se
para a veia renal direita e seguimento infra-hepatico, além de
cianose fixa de pododiactilos bilateralmente e posterior
necrose com autoamputacao gangrenosa. Pela PTI, apresen-
tava-se plaquetopénica com refratariedade ao uso de imuno-
globulina humana, sem possibilidade imediata de
anticoagulacao terapéutica. Conclusao: Discussao: Isquemia
do doente critico refere-se a condicdo em que ocorre inter-
rupcdo do fluxo sanguineo de maneira aguda em paciente
clinicamente grave, habitualmente envolvendo alteracoes no
leito vascular pela formagao de trombos. Por outro lado, PTI é
caracterizada por plaquetopenia sem fatores primarios iden-
tificados, assim atribuida a fenomeno autoimune. A
associacao entre os dois quadros ratifica o conhecimento
fisiopatoldgico de que outros fatores além da presenca pla-
quetdria sao necessdrios para a formacao de um trombo.
Apés o diagnoéstico reconhecido, o manejo das tromboses evi-
denciadas por isquemias envolve anticoagulacao, que na vig-
éncia de plaquetopenia deve majoritariamente ser realizada
com heparina de baixo peso molecular ou heparina nao

fracionada, uma vez que fornecem vantagens de seguranca
pela meia vida curta, possibilidade de reversao com droga de
amplo acesso (protamina), garantia de anticoagulagao vigiada
por exames, e nos casos dos doentes criticos garantia de
absorcao da medicacao pela via parenteral de administracao
e perfil baixo de interacao medicamentosa com outras drogas.
Preconiza-se anticoagulacao terapéutica quando plaquetime-
tria >50.000 e anticoagulacao em dose profilatica se valores
entre 25.000 a 50.000, entretanto nos pacientes com risco
aumentado de progressao trombética pode ser recomendado
transfusao plaquetaria para manter anticoagulacao terapéu-
tica quando plaquetimetria 25-50.000, objetivando valores
acima de 50.000, entretanto sem avaliacdo especifica em
pacientes com PTI. Conclusao: O manejo de eventos
trombéticos em pacientes plaquetopénicos é encarado como
desafio na hematologia pelo risco iminente de sangramentos
maiores com a anticoagulacdo. Além do mais, faz-se neces-
sario conscientizacao continua da comunidade médica para a
possibilidade de eventos trombdticos em vigéncia de
plaquetopenia.
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Introdug¢ao: Doencas autoimunes frequentemente compro-
metem o equilibrio hemostatico por mecanismos multifator-
iais, como producao de autoanticorpos, ativacao endotelial,
disfuncao plaquetdria e consumo de fatores de coagulacao.
Essas alteragcoes podem predispor a eventos trombéticos ou
hemorrdgicos, variando conforme o tipo e a atividade da
doenca. O Lupus Eritematoso Sistémico (LES), a Sindrome
Antifosfolipide (SAF), a Purpura Trombocitopénica Imune
(PTI) e as vasculites sistémicas exemplificam condigcoes de
relevancia clinica com impacto direto na coagulacao. Objeti-
vos: Investigar como diferentes doencas autoimunes afetam
a coagulacao e a hemostasia, identificando mecanismos fisio-
patoldgicos e manifestacoes clinicas que predispoem a even-
tos trombéticos ou hemorrégicos, e avaliar o impacto dessas
alteracoes no manejo e progndstico dos pacientes. Material e
métodos: Revisdao narrativa de estudos publicados entre
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janeiro de 2015 e julho de 2025, pesquisados nas bases
PubMed, SciELO e LILACS, utilizando os descritores “autoim-
mune disease” AND (“coagulation” OR “hemostasis” OR
“thrombosis” OR “bleeding”). Foram incluidos artigos originais
e revisoes que abordassem mecanismos fisiopatolégicos ou
manifestagoes clinicas de disfungao hemostatica em doengas
autoimunes. Excluiram-se estudos sem dados clinicos rele-
vantes, pesquisas exclusivamente em animais, duplicatas e
publicacoes sem acesso integral. Discussao e Conclusao:
Foram incluidos 24 estudos. Na Sindrome Antifosfolipide
(SAF), a presenca persistente de anticorpos antifosfolipides -
anticardiolipina, anti-g2-glicoproteina I e anticoagulante
lapico - associa-se a hipercoagulabilidade e eventos
trombdticos arteriais e venosos recorrentes, sendo recomen-
dada anticoagulacao prolongada em casos confirmados. No
Luapus Eritematoso Sistémico (LES), hd aumento do risco de
trombose venosa profunda e acidente vascular cerebral, espe-
cialmente em pacientes com SAF secunddria ou alta atividade
inflamatéria. Na Purpura Trombocitopénica Imune (PTI),
embora marcada por plaquetopenia, observa-se risco para-
doxal de trombose, possivelmente relacionado a ativacao pla-
quetdria residual, inflamacao cronica e uso de agonistas do
receptor de trombopoetina. Em vasculites sistémicas, a
inflamacao endotelial favorece eventos trombdticos,
enquanto o uso prolongado de imunossupressores pode
aumentar o risco hemorrdgico. As doencas autoimunes influ-
enciam a hemostasia por vias inflamatdrias, autoimunes e de
dano endotelial, modulando simultaneamente mecanismos
pro-trombéticos e pré-hemorragicos. A SAF e o LES apresen-
tam forte associagao com trombose, enquanto a PTI e as vas-
culites demonstram que eventos trombdticos também podem
ocorrer em cenarios de plaquetopenia ou consumo de fatores.
A estratificacao de risco deve integrar marcadores laborator-
iais, perfil sorolégico e atividade da doenca, permitindo
ajustes individualizados de profilaxia e tratamento. A ausén-
cia de protocolos padronizados que conciliem prevengao de
trombose com redugao de sangramento reforca a necessidade
de estudos prospectivos. Dessa forma, o impacto das doencas
autoimunes na coagulacao e hemostasia demanda aborda-
gem individualizada, equilibrando prevencao e tratamento de
eventos trombéticos e hemorrdgicos. A compreensao dos
mecanismos envolvidos e a aplicacao de protocolos adapta-
dos podem melhorar desfechos clinicos e reduzir
complicagoes. Pesquisas multicéntricas sao fundamentais
para embasar condutas baseadas em evidéncias.
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Introducao: A pancreatite aguda é uma complicacao ja
descrita em casos de Purpura Trombocitopénica Trombd-
tica (PTT), mas trata-se de um evento raro, relatado em
apenas 2% dos pacientes. Descricao do caso: Trata-se de
paciente do sexo feminino, 44 anos, previamente obesa,
etilista, tabagista e drogadita (cocaina). Apresentou-se em
Unidade de Pronto Atendimento (UPA) com quadro de dor
abdominal epigdstrica, nduseas e vomitos com trés dias de
evolucdo. A admissdo, apresentava os seguintes Resulta-
dos: [Hemoglobina 12,8 mg/dL, Plaquetas 11.000 mm?, Crea-
tinina 0,65 mg/dL, Bilirrubina total 2,20 mg/dL, sendo a
indireta 1,58, Lipase 313 U/L (Valor de Referéncia: <60)]. Nao
havia sinal de déficit neurolégico. Apds 48h, a paciente apre-
sentava manutencao da dor, queda da hemoglobina (9,9) e
plaquetopenia grave (8.000). Neste dia, foi transferida ao
hospital quaterndrio, aos cuidados da cirurgia geral para tra-
tamento da pancreatite. Entretanto, apesar de imagem
(tomografia) compativel, nao havia causa obstrutiva nas vias
biliares, e a paciente evoluia com queda progressiva do nivel
plaquetario e elevacao da Desidrogenase Ldatica (LDH),
2259 U/L (VR <246). A equipe de hematologia foi acionada
para acompanhamento do caso no dia seguinte, quando
solicitaram a contagem de Reticulécitos (232.000 mm?) e o
teste de Coombs direto (Negativo), além de realizarem a
revisao da lamina de sangue periférico, com a contagem de
esquizdcitos de 10,3%. Neste momento, ao final da manha,
havia o diagnéstico de anemia hemolitica microangiopatica,
ainda sem etiologia. Foi entao coletado material para
avaliacao do nivel de atividade da ADAMTS13. O “Plasmic
score”, contudo, era de seis pontos, e devido ao alto risco
(72%) de deficiéncia grave de ADAMTS13, foi solicitada trans-
feréncia a terapia intensiva para inicio da plasmaférese.
Enquanto aguardava a transferéncia de setor, a paciente
evoluiu com episédios de agitacao psicomotora, discurso
desconexo e crises convulsivas. A funcao renal, antes inal-
terada, comecou a piorar, e o valor da creatinina
atingiu 1,62 mg/dL. Concluidas a transferéncia ao CTI e a lib-
eracao do plasma, a primeira sessao de aférese foi realizada
de madrugada, as 02h da manha (cerca de 36h apds a
admissao hospitalar). Finalizadas sete sessoes, com os mar-
cadores de hemdlise ja em melhora, foi confirmado o diag-
néstico de PTT com o resultado da atividade de ADAMTS13 <
0,2% (VR > 60%). O titulo de Bethesda era de 3.4 UB (VR < 0,4),
indicando a presenca de anticorpos anti-ADAMTS13.
Apdbs 20 sessoes, quando o nivel plaquetdrio se manteve
estavel (473.000) por 48h, a terapia foi suspensa para
avaliacao de manutencao da resposta. Até o momento, a
paciente encontra-se em regime de internacao para vigi-
lancia e tratamento de intercorréncias infecciosas relaciona-
das ao cateter, mas sem sinais de microangiopatia em
atividade apdés uma semana da ultima sessao. Conclusao: A
evolucao do quadro clinico e laboratorial desta paciente é
um evento raro na literatura médica. Tanto pela associagcao
nosolégica das sindromes diagnosticadas, quanto pela grav-
idade do quadro microangiopdatico. A avaliacdo cuidadosa,
incluindo o uso do “PLASMIC score” e a pesquisa para
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