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dosagem sérica de vitamina B12, 4cido félico e laboratério do
ferro normais. No seguimento, apresentou piora da anemia
com necessidade transfusional, realizado avaliagcao medular
em que apresentava diseritropoiese discreta, sem outras
anormalidades, imunofenotipagem e cariétipo de medula
6ssea normais. Realizado dosagem de cobre, em que foi diag-
nosticado deficiéncia grave (Cobre: 5 mcg/dL; Zinco: 60
microg/dL; Ceruloplasmina: 7 mg/dL), sendo iniciado
reposicao via oral com cobre quelato 5 mg por dia, apds 2
meses de reposicao ja apresentava melhora importante do
hemograma e dos sintomas neuroldgicos, mas mantinha
cobre abaixo do valor normal, sendo aumentado a dose para
10 mg por dia, apés 1 més, hemograma estava normal (Hb:
14 g/dL Leucdcitos: 4580/mm?> N: 2107/mm?® Plaquetas: 308
mil), dosagem de cobre normalizou e sintomas neurolégicos
resolvidos. Discussao: A deficiéncia de cobre é rara em
humanos porque é um nutriente facilmente consumido e que
tem uma necessidade diaria muito baixa. Causas potenciais
para a deplegao cuprica incluem histéria de cirurgia gastroin-
testinal, suplementacao de zinco e q siderobldasticas e defeitos
de maturacao nuclear causando anemia e neutropenia sao
muito observados em precursores eritréides de pacientes
com deficiéncia de cobre. A bidpsia de medula 6ssea pode rev-
elar hiperplasia eritréide, hipoplasia  granulocitica,
vacuolizacao de precursores eritréides e mieldides, hipocelu-
laridade e excesso de ferro coravel nas células plasmaticas e
macréfagos. Os niveis séricos podem ser seguidos para a
adequacao da terapia de reposicao de cobre e os déficits hem-
atoldgicos geralmente se corrigem dentro de 2 meses do inicio
do tratamento. Conclusao: A deficiéncia de cobre deve ser
considerada em pacientes submetidos a cirurgia gastrica que
desenvolvem neuropatia e/ou anemia com ou sem leucope-
nia, sendo um diagnéstico diferencial da deficiéncia de vita-
mina B12. O diagndstico imediato e o tratamento da deplecao
cuprica podem ajudar a prevenir o desenvolvimento de novos
déficits neuroldgicos.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2021.10.006
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Introducao: A anemia ferropénica afeta cerca de 12% da pop-
ulacao mundial. A deficiéncia de ferro ocorre quando existe
um balanco negativo entre a ingestao e as necessidades. As
causas mais frequentes sao perdas crénicas de sangue, o
aporte insuficiente, a mda absorcao de ferro, crescimento
rapido, entre outros. Sao considerados fatores inibidores da
absorcao do ferro: fitatos, polifendis, cdlcio e fosfatos. Os
polifendis inibem significativamente a absorcao do ferro nao
heme. O ferro liga-se ao acido tanico no limen intestinal for-
mando um complexo insoluvel que prejudica a absorcao do
ferro, sendo o efeito inibitério do acido tanico dose-depend-
ente. Caso clinico: Mulher de 32 anos, caucasiana, com ante-
cedentes pessoais de hipotiroidismo sob levotiroxina,

referenciada a consulta de imuno-hemoterapia por anemia
ferropénica refrataria a terapéutica com sulfato ferroso per os
com quadro de astenia e adinamia. Doente sem antecedentes
hemorrdgicos ou trombdticos, cataménios regulares com a
duracao de 4 dias de fluxo regular. Alimentacao diversificada,
sem restricoes. Refere ingerir 1 a 2 litros de cha verde por dia.
Confirmada a anemia microcitica hipocrémica (Hb 9.4 g/dL
VGM 64.4fL HGM 20.5pg), ferro sérico borderline (36 ug/dL),
capacidade total de fixacao de ferro aumentada (579 ug/dL),
ferritina sérica muito diminuida (4.2 ng/mlL), baixo indice de
saturacao de transferrina (6%) e dcido félico baixo (4.1 ng/mL).
Funcoes tiroideia, renal e hepdtica sem alteracoes. Endosco-
pia digestiva alta sem alteracoes. Decidido tratamento em
consulta com administracao endovenosa de 1 g carboximal-
tose férrica, suplementacao oral com &cido félico e cessacao
de ingestao de chd verde. Um més apds terapéutica com ferro
endovenoso, apresentava reversao completa da anemia (Hb
14.2 g/dL VGM 79fL HGM 26.8 pg), assim como da ferropénia e
folatopénia associadas (ferro sérico 80.5 ug/dL; CTFF 420 ug/
dL; IST 20%; ferritina 106.2 ng/mL; acido félico >20 ng/mL). Em
consulta de follow-up 6 meses apds o tratamento com ferro
endovenoso e a suspensao do consumo de chd verde, a
doente mantém-se sem anemia (Hb 13,7 g/dL VGM 81fL HGM
28pg) ou ferropénia (ferro sérico 68 ug/dL CTFF 390ug/mL IST
19%,; Ferritina 96 ng/mlL; Folatos 17.3 ng/mL). Discussao: A
ingestao frequente de elevadas quantidades de chd verde,
rico em polifendis (tanino), estd associada a diminuicao da
absorcao do ferro pelas suas propriedades quelantes. Facto
que pode explicar a causa da ferropénia da doente, apesar da
dieta variada e de nao apresentar perdas hematicas rele-
vantes. A avaliacao da ingestao e orientacao alimentar é
importante para contribuir para o tratamento e sua estabili-
dade, evitando a recorréncia da deficiéncia de ferro. Con-
clusao: O tratamento com carboximaltose férrica e a
suspensao do consumo de chd verde permitiu obter a
reversao completa da anemia e da ferropénia secundaria a
ingesta excessiva de cha verde, rico em polifenéis, quelantes
do ferro.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2021.10.007
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Introducao: Anemias carenciais sao patologias de alta preva-
léncia dentre as doencas da série vermelha, o qual a Deficién-
cia de Vitamina B12 se destaca na sua pluralidade de
sintomas clinicos. Objetivos: Relatar caso de paciente inter-
nada por Covid-19 com quadro clinico grave de anemia,
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paraparesia e psicose por Deficiéncia de B12. Relato de caso:
Paciente sexo Feminino, 45 anos, sem comorbidades prévias,
internada em junho/2021 em enfermaria Covid-19 devido sin-
tomas respiratérios altos com teste Rapido sorolégico por
método imunocromatografico positivo. Iniciou ha 08 meses
quadro progressivo de astenia, parestesia de membros inferi-
ores, evoluindo progressivamente para paraparesia, asso-
ciado nos ultimos 02 meses com quadro de embotamento,
alucinacoes visuais e sonoras, déficit cognitivo e retencao
urindria. Em hemograma prévio a internagao apresenta resul-
tado: HB 6,0. Ht 17,9%, VCM 111,9. HCM 37,5; CHCM 37,5; RDW
18,5%; Leucdcitos: 2800; BAST: 2%; SEGMEN: 40%; LINF 56%;
EOSI 1%; MONO: 1%; PLAQ 149.000; DHL 1.920U/L; PCR 12,7.
FERRITINA 339 ALT: 23, AST: 31. MAGNESIO 1,7. SODIO 146.
POTASSIO 4,5; FOSFORO 3,49; CALCIO TOTAL: 8,61; CLORO: 98;
UREIA 25. CREAT 0,46. Foi solicitado dosagem de VIT B12 e
acido félico, demonstrado seguintes resultados: Acido félico
sérico >20 ng/mL. Vitamina B12 sérica: < 50,00 pg/mL. Foi ini-
ciado reposicao na primeira semana com Cobalamina
15.000ui divididas em 03 doses em dias alternados, posterior-
mente com 5.000ui/semana. Sua resposta ao tratamento na
primeira semana foi a normalizacao da contagem de plaque-
tas e de leucdécitos (177.000 e 5050 respectivamente), melhora
dos sintomas psiquidtricos e neuro cognitivo, e breve melhora
da parestesia e paraparesia de membros inferiores. A paciente
foi encaminhada para Endoscopia Digestiva Alta e Ressonan-
cia Magnética de Coluna Lombossacra em sua alta da enfer-
maria Covid-19 para investigacao etiolégica Discussao:
Diante do contexto da Pandemia Covid-19, a investigacao de
sinais e sintomas clinicos nao compativeis com a infeccao em
uma internacao, torna-se importante para o atendimento
integral ao paciente, reconhecendo e investigando diagnésti-
cos diferenciais que podem coexistir. Em meio aos sintomas
psiquidtricos e neuroldgicos, a investigacao de Deficiéncia de
Vitamina B12 entra como importante hipétese diagnéstica
diante de alteracoes hematoldgicas associado ao quadro clin-
ico. Conclusao: no contexto da Pandemia, varios diagnésticos
podem ser elucidados em meio a coexisténcia de infeccao por
Covid-19.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2021.10.008
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Objetivos: Uma vez que ha caréncia de registros oficiais brasi-
leiros sobre a situacao epidemiolégica da anemia no nosso
pais, este estudo tem como objetivo demonstrar a prevaléncia
de tal doen¢a em um ambulatdrio de hematologia do sistema
privado e verificar sua distribuicao quanto ao sexo, idade,
gravidade e etiologia. Material e métodos: Foi feita uma
analise transversal descritiva, com coleta de dados
secunddrios, dos prontudrios de pacientes em primeira con-
sulta de um ambulatério de hematologia da rede privada de

Campinas/SP. Resultados: Foram selecionados 1422
pacientes, sendo 456 diagnosticados com anemia (32%), de
faixa etaria predominante entre 40-49 anos (21,7%), e com
mulheres ocupando 77% da amostra. Na avaliacao dos
hemogramas, a média de hemoglobina foi de 10,52 g/dL,
sendo na maioria dos casos anemias normociticas e leves. Em
relacao a etiologia, 62,7% da amostra era ferropénica, e desta,
78,7% de origem hemorragica. A segunda causa mais preva-
lente foi a anemia da inflamacao (14,4%). Discussao: De
acordo com o presente estudo, a prevaléncia de anemia foi
muito acima da preconizada pela OMS como aceitdvel (32%
vs. 5%), porém apesar disso, esse dado é préximo ao da esti-
mativa dessa Organizacdao para o Brasil (aproximadamente
30%). Concordando com a literatura previamente existente,
foi possivel tracar um perfil epidemiolégico da anemia no
referido ambulatério, onde a maior parte dos anémicos era do
sexo feminino, em idade fértil, com quadro leve e causado
por baixa reserva de ferro. No grupo etario acima de 65 anos, a
anemia por inflamagao foi proporcionalmente maior que em
outros grupos, o que se justifica pela maior prevaléncia de
comorbidades nesses pacientes. Conclusao: Os dados obtidos
neste trabalho concordam com outros previamente publica-
dos na literatura médica, permitindo-nos inferir que em
grande parte dos casos a anemia é uma doenca evitavel,
sendo portanto possivel a diminuicao de sua prevaléncia.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2021.10.009
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Introduction: Acute hepatic porphyria (AHP) is a family of rare
genetic diseases due to enzyme defects in hepatic heme bio-
synthesis. ENVISION is an ongoing phase 3 study, evaluating
efficacy and safety of givosiran in symptomatic AHP patients.
Objective: Describe efficacy and safety resuts of the ENVISION
18-month OLE period. Methods: Exploratory efficacy (compos-
ite porphyria attacks, ALA/PBG levels, hemin use, and missed
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