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Introdução: A coagulação intravascular disseminada (CIVD) é uma complicação 

hematológica grave frequentemente associada às leucemias agudas. Caracteriza-se pela 

ativação sistêmica da coagulação, com formação disseminada de trombos e consumo de 

plaquetas e fatores de coagulação, resultando em risco elevado de sangramento e falência 

orgânica. Objetivo: Analisar os fatores de risco e prognóstico da coagulação 

intravascular disseminada nas leucemias agudas. Materiais e Métodos: Trata-se de uma 

Revisão Sistemática Integrativa da Literatura, baseada na questão norteadora: “Em 

pacientes com leucemia aguda que desenvolveram coagulação intravascular disseminada, 

quais são os fatores de risco e de prognóstico?”. Foram utilizados Descritores em Ciências 

da Saúde (DeCS) para busca nas bases PUBMED, Wiley, LIVIVO e Scielo. Incluíram-se 

artigos completos publicados nos últimos 10 anos, sem restrição de idioma. Excluíram-

se duplicatas e estudos que não respondiam à pergunta de pesquisa, resultando em uma 

amostra final de 12 artigos. Resultados: Os principais fatores de risco identificados para 

o desenvolvimento de CIVD em leucemias agudas foram os subtipos de leucemia, 

especialmente a promielocítica aguda (83,3%), além de leucocitose acima de 50.000/µL 

e trombocitopenia inferior a 100.000/µL em 75% dos estudos. Entre os fatores 

prognósticos, destacaram-se hipofibrinogenemia e elevação do D-dímero em 66,7% dos 

artigos, bem como o prolongamento do tempo de protrombina em 75% deles. Conclusão: 

A CIVD é um marcador de gravidade nas leucemias agudas associando-se a maior 

mortalidade e risco de sangramento. Leucocitose e trombocitopenia agravam o 

prognóstico. Contudo, limitações metodológicas reduzem a força dos achados e reforçam 

a necessidade de estudos prospectivos e multicêntricos para confirmação. 
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