LEUCEMIA LINFOBLASTICA AGUDA

TRANSPLANTE DE CELULAS
HEMATOPOTETICAS
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1. PACTENTE

J.L.P, mulher, 3 anos de idade, 14kgs, 95cm (superficie corporal: 0,598)

Historico clinico Historico familiar

Vacinacdao em dia Sem histdrico de neoplasias

Sem cirurgias prévias Vive com os pais proximo a
um local com contaminacgao

Sem disturbios prévios e
radioativa

Nao faz uso de medicacdes
Historico Social

Dois irmaos mais velhos

AR TR TR RS

2
LAY LI SIS S1 /7177470707 /1)1 /7)1 7 1)/, prdfl /)1 fi)71/ 7474/ 07/1)7/ 7/

AT iR anesanaanaay

N\
N



Paciente deu entrada no hospital com sintomas de fadiga, febre, dor dssea,
contusdes e inchacos nas extremidades.

Recebeu diagndstico de anemia, depois de artrite reumatoide infantil

Com persisténcia dos sintomas, foram realizados exames:
- Citolégico do sangue periférico, medula éssea e liquor
- Imunofenotipagem do sangue e da medula éssea
- Citogenética convencional

Diagnosticada com leucemia linfoblastica aguda, comecando o tratamento
com quimioterapia:

Prednisona 100mg por dia por 28 dias

Daunorrubicina IV 45mg/semana por 4 semanas

Vincristina 1,5mg/semana durante 4 semanas

L-asparaginase 4200 Ul no 3 dia de tratamento




Prednisona:
Corticoide esteroidal
Imunossupressor
Metabalito prednisolona
também é ativo

Dose indicada:
40mg/m?/dia 1-22 dias
Dose recebida:
60mg/m?/dia 1-28 dias

Daunorrubicina:
Forma complexo como DNA,
desespiralizando a hélice
Antibacteriano
Imunossupressor

Vincristina:
Inibe a formacgao de
microtubulos no fuso
mitotico

Dose indicada:

L-asparaginase:
Diminui a L-asparagina
disponivel, convertendo em
acido aspartico e amonia.
Afeta as células leucémicas.

Dose indicada: 500Ul/kg/dia
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Usados como terapia combinada para leucemia linfoblastica aguda



A avaliacdo da medula dssea pds-inducao revelou remissdao morfoldgica, mas 5% de blastos na
medula dssea.

indicagao de transplante de

Paciente iniciou quimioterapia de consolidacdo com: b
alogenico aparentado ou nao

aparentado.

Ciclofosfamida 1700mg no dia 01

Citarabina 125mg nos dias 1-4, depois nos dias 8-11
Vincristina 2,5mg nos dias 15 e 22

Mercaptopurina 100mg nos dias 1-14
L-asparaginase 4200Ul no dia 15

Apos a consolidagao, ela recebeu manutengao provisoria com:
Metotrexato 8300mg nos dias 1 e 15

Posteriormente ela foi submetida a um transplante alogénico de medula
0ssea de um de seus irmaos HLA (Human Leukocyte Antigens) idéntico.
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Ciclofosfamida:
Interfere no crescimento de
células neoplasicas
Imunossupressor

Dose indicada: 40 a
50mg/kg 2-5 dias
Dose recebida:
1000mg/m?/dia no dia 1

Citarabina:
Inibe a sintese de DNA
Indicado para leucemia
mieloide aguda

Dose indicada:
NA
Dose recebida: 75mg/m?2/
dias 1-4 e 8-11

Mercaptopurina:
Inibe a sintese de DNA
Imunossupressor

Dose indicada:
2mg/m?/semana
3 semanas
Dose recebida:
60mg/m2/dia

Metotrexato:
Inibe a sintese de DNA
Imunossupressor

Dose indicada:
20mg/m?/semana
Dose recebida:
5000mg/m?/dia
Dialel5



Paciente recebeu regime preparativo com irradiagao corporal total:
1320 cGy divididos em 8 fra¢des durante 4 dias
Ciclofosfamida 60 mg/kg/dose durante 2 dias

Recebeu entdo um enxerto de medula dssea com uma dose total de células nucleadas de 3,02x1078/kg
e uma dose total de células CD34+ de 5,5x1076/kg.

A profilaxia de enxerto contra doenca do hospedeiro (GVHD) foi com:
Ciclosporina 25mg no dia +1
Metotrexato 15mg nos dias +3, +6 e +11

Ela ndo tinha nenhuma doenga GVHD

Foi submetida a supressao imunoldgica por 5 meses apds o transplante.




Oito meses depois...

Paciente apresentou medula dssea e recaida
extramedular (lesdo cutanea).

Ela recebeu quimioterapia de reinducao com:

Prednisona 100mg por 28 dias

Doxorrubicina 100mg no primeiro dia
Vincristina 2,5 mg semanalmente para 4
doses

L-asparaginase 4200 Ul/semana para 4 doses

Doxorrubicina:
Antibiotico com agdo nas
células tumorais
Diminui a multiplicagdo das
células

Dose indicada: 40 a 40 a
74mg/m? a cada 21-28 dias
Dose recebida:
60mg/m?/dia no dia 1




Tratamento de manutencgao:
6-mercaptina, 85mg VO 1x ao dia
Metotrexato 35mg, VO 1x por semana

Exames:

Fisico

Hemograma com plaquetometria, Uréia, Creatinina,
Acido Urico, DHL e Beta2 Microglobulina.

Acompanhamentos:

Avaliacao a cada 2 meses no primeiro semestre Sifilis, Chagas, Hepatite B : ,
Avaliacao a cada 4 meses no segundo semestre e C, HIV e HTLV dever3o ser : ‘)‘
Avaliacao a cada 6 meses no 2 e 3 anos repetidas no 242 més Q'K (w '

Avaliag¢ao anual a partir do 42 anos
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