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Sua salde & o centro de tudo.

Introdugao

Poucos trabalhos exploram o comprometimento da hematopoese pelo SARS-COV2, com raros relato de hematofagocitose medular associada ou ndo a
quadro clinico-laboratorial de sindrome linfohistiocitica hemofagocitica secundaria (HLH).

Casuistica e Métodos:

Pacientes com diagndstico de infecgdo por SAR-Cov19, no periodo de 31/03/2020 a 17/06/2020, que realizaram estudo medular foram incluidos. Foram
analisados dados clinicos e laboratoriais além da morfologia medular.

Resultados: 155
e Avaliagdo de 13 pacientes: 2 a 51 dias (mediana - 20 dias) p6s PCR(+). >% L
¢ Mediana de idade: 35 anos (21meses a 62 anos). = Avaliagdo da doenca
e  Maioria homens (12). de base
Investigagdo de
. citopenias
Comorbidades Sem informagdes
50,00% 38,40% (5) clinicas
40,00% 30,70% (4)  30,70% (4) 46%
0,
30,00% 23,00% (3)
20,00%
10,00% Grupo 1 (N=5)
0,00% * Dados morfoldgicas compativeis com doenga de base.
Tumor DM HAS Tumor solido * SEM figuras de hemofagocitose.
hematologico
Grupo 2 (N =6) Média
« Investigacdo de alteragdes de sangue periférico. Hb 8,95
Leucécitos 10965
¢ Idade média: 56 anos (43 a 62 anos). "
e 4 UTle 2Enfermaria HEGH (DS 7665
*  33% de mortalidade. Eosindfilos 0
¢ Metade com D-dimero > 5000ng/ml e ferritina > 6000mg/d| Linfécitos 1361
¢  Medula 6ssea hipercelular também em metade dos casos. Monécitos 600
¢ HScore (sHLH) variou entre 105 a 185
«  APENAS 1 com alta probabilidade (>169). Plaquetas 151000
¢ Presenca de figuras de hemofagocitose em metade (3/6) dos casos (figuras abaixo) D-dimero 4393

¢ Bidpsia de medula dssea em 3 casos, aumento da atividade macrofagica em 1 caso.

Conclusoes:

* Apresenca frequente de hemofagocitose em medula dssea foi mais bem detectada em aspirado medular na vigéncia de quadro critico de
COoVvID19
*  N&o houve correlagdo com critério de probabilidade pelo sHLH.
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