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Resumo:

INTRODUCAO: A anemia hemolitica autoimune é causada pela destruicio de hemécias auto

anticorpos dirigidas contra antigenos nas células vermelhas do individuo. Estes anticorpos sdo
detectados por meio do teste de antiglobulina direta (TAD). Na anemia hemolitica por anticorpos
frios, anticorpos IgM reagem com antigenos de polissacéridos na superficie da hemacia apenas a
temperaturas abaixo da temperatura central do corpo. Chamados entdo de “crioaglutininas’. Na
formagdo destas crioaglutininas é frequente como desencadeante infec¢do viral associada como
infeccBes por Mycoplasma pneumoniae, Epstein-Barr ou mais raramente outros virus comuns na
crianca. OBJETIVOS: Relatar um caso de anemia hemolitica autoimune por anticorpos frios,
relacionado a infeccdo aguda por corona virus, no pronto socorro de um hospital secundario do
distrito federal. RELATO DE CASO: Pré-escolar, 2 anos e 8 meses, sexo feminino, deu entrada
no pronto socorro com histéria de que ha 2 dias, iniciou hematiria, acolia, dor abdominal,
cefaleia e inapeténcia. Apresentava também tosse seca esporadica no periodo. Na admissdo
apresentava-se em regular estado geral, ictérica 3+, hipocorada 4+, taquicardica, com sopro
sistélico 2+ em foco mitral, abdome inocente e sem visceromegalias. Submetida a exames
laboratoriais com hemoglobina de 6,3 g/dl, lamina de sangue periférico com presenca de focos de
aglutinagdo eritrocitaria, bilirrubina total 8,6 mg/dl &s custas de indireta, TAD: AHG positivo
(++++) com IgG negativo, DHL 2226. Aventada hip6tese diagnostica de anemia hemolitica
autoimune por anticorpos frios. Iniciado antibi6tico terapia empirica (ceftriaxone e azitromicina),
corticoterapia e aguecimento corporal. Evolui em poucas horas com piora da anemia (4,7mg/dl)
aém de sinais de instabilidade hemodinamica quando foi necesséria transfusdo de hemécias
lavadas e fenotipadas (5ml/kg). Solicitado antigeno para Sars-cov-2 com resultado positivo.
Transferida entdo para UTI pediatrica em hospital terciario onde seguiu com investigacdo do

guadro e suporte necessario.
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