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Resumo: Introducdo: A Trombocitopenia imune (TI) refereese a uma doenca autoimune adquirida,
caracterizada por plaquetopenia isoladat. A etiologia autoimune é bem estabelecida e nem todos
sangram, assim, os termos “purpura’ e “idiopatica’ devem ser evitados?. Objetivo: O objetivo
deste estudo € relatar uma série de casos de pacientes com diagnéstico de Trombocitopenia
Imune, abordando a epidemiologia, histéria pregressa, dados clinicos e laboratoriais. Métodos:
Foi realizado estudo retrospectivo e descritivo de prontuarios de pacientes atendidos em
enfermaria pediétrica, no periodo de 2017 a 2018. Resultados. Foram analisados 5 pacientes,
sendo 3 (60) do sexo feminino e 2 (40) do sexo masculino. A idade do primeiro diagndstico
variou entre 2 e 10 anos, com média de 5,8 anos. Trés (60) pacientes apresentaram internamento
prévio por Tl. Quatro (80) possuiam plaguetometria 5 mil ao diagnostico e um (20) na faixa de 5-
19 mil. Em relacdo aos sintomas clinicos, quatro (80) apresentaram equimoses e hematomas, trés
(60) sangramento mucoso e um (20) sangramento gastrointestinal. Trés pacientes fizeram uso de
Imunoglobulina (1g/kg) por 2 dias, trés usaram Metilprednisolona por 3 dias e um utilizou
Prednisona durante o internamento, de modo que 3 pacientes melhoraram com 2 drogas, 1
paciente com 1 droga e um ndo obteve resposta terapéutica. Conclusdo: A faixa etéria que
acomete a Tl € muito variada e todos os pacientes necessitaram de tratamento devido ao nivel da
plaguetometria e clinica com sangramento. A pulsoterapia com corticoide venoso foi realizada
apos coleta e andlise de mielograma, apesar de todos os casos 0 quadro ser tipico, 0 protocolo
gue a equipe de hematologia do hospital adota é de sempre afastar doenca mieloproliferativa
antes da pulsoterapia. E necessério registrar todos os casos de Tl em criangas atendidas para que
a estatistica epidemiol 6gica brasileira sgja publicada.
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