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com anormalidades morfolégicas. O diagnéstico baseia-se
no esfregaco de sangue periférico (SP), aspirado e bidpsia
de medula 6ssea (MO) e na citogenética da MO, reve-
lando a delecdo intersticial no brago longo do cromossomo
5, mais frequentemente na regidao 5931-33. O tratamento
deve ser individualizado, utilizando-se imunomoduladores,
em especial a Lenalidomida. O Mieloma Multiplo (MM) por
sua vez é uma doenca onco-hematolégica com proliferacdo
clonal de plasmocitos, cujo diagnéstico envolve pico mono-
clonal a eletroforese de proteinas séricas e ou urindrias e
a presenca de pelo menos 10% de plasmécitos monoclon-
ais na medula 6ssea. Manifesta-se, mais frequentemente
em idosos, com lesdes osteoliticas, hipercalcemia e anemia.
Uma das opgdes terapéuticas no SUS consiste em ciclofos-
famida, talidomida (imunomodulador) e dexametasona (CTD)
seguida de transplante de medula 6ssea (TMO) nos pacientes
elegiveis. Objetivo: Relatar um caso clinico com duplo diag-
néstico: Sindrome Mielodisplasica (Sindrome 5q-) e Mieloma
Multiplo. Materiais e métodos: Estudo descritivo baseado na
andlise do prontuario da paciente e revisdo da literatura rela-
cionada. Relato de caso: Paciente de 73 anos encaminhada
ao Ambulatério de Hematologia por anemia associada a pla-
quetose. Relatava astenia, cansa¢o aos médios esforcos e
ainda dor em regido lombar. O hemograma inicial (26/11/19)
mostrava Hb = 6,4 g/dL, VCM 113,3 fL, Leucécitos 2.700/mm?3
(Neutréfilos = 1.242/mm?3) e plaquetas 614.000/mm?3. Nesse
momento recebeu transfusdes de hemécias. Na investigacdo
também apresentava pico monoclonal em gamaglobulinas
e hipercalcemia. Colhido aspirado de medula 6ssea, car-
iétipo e imunofenotipagem da medula éssea que mostraram
alteracdes displéasicas de megacaridcitos, plasmocitose mono-
clonal (14%) e ainda presenca da delecdo do braco longo do
cromossoma 5 (5g-). Imunofixagdo sérica e urindria com IgG
Kappa. Raio X de esqueleto ndo mostrou lesdes liticas. Crea-
tinina = 0,7 mg/dL e Ureia = 26 mg/dL. Beta 2 microglobulina
=1.606 ng/mL (normal) e albumina = 4,0 g/dL conferindo bom
progndstico no ISS = Estadio I. Iniciado tratamento no final
de janeiro de 2020 com CTD, apresentando até junho de 2020
(apds 5 ciclos), reducdo do pico monoclonal, normalizacdo
do cdlcio e melhora da anemia sem necessidade transfu-
sional. Houve ainda normalizacdo do numero de plaquetas.
Discussdo e conclusdo: O desenvolvimento de mielodisplasia
secundaria ao longo do tratamento do MM tem sido relatado
com certa frequéncia, porém a ocorréncia simultdnea da
associacdo de SMD priméaria como a Sd 5q- e MM é rara,
com poucos relatos na literatura. Além disso, o tratamento
levou a boa resposta clinica do MM (ainda sem avaliagdo com-
pleta) e, possivelmente, o uso da talidomida, por seus efeitos
imunomoduladores controlou a Sindrome 5q-. A paciente
se tornou rapidamente livre de transfusoes, o que pode ser
observado na literatura, em relatos de casos de resposta da
Sindrome 5q- em tratamento com talidomida.
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Objetivos: Identificar e reunir informacgdes sobre vias
sinalizadoras do estresse oxidativo que impactam na quimior-
resistencia dos pacientes com mieloma maultiplo (MM).
Material e métodos: Foi realizado levantamento bibliografico
nas bases de dados eletrénica Pub Med e Scielo, utilizando as
palavras-chaves: mieloma multiplo, multiple myeloma, estresse
oxidativo, oxidative stress e quimiorresistencia, chemoresistance.
A pesquisa incluiu artigos nacionais e internacionais, sendo
publicados a partir do ano de 2000. Resultados: Selecionou-
se 12 artigos, com base em pardmetros pré-definidos: titulo
do artigo, resultados encontrados e validade da conclusao.
Discussdo: A glutationa (GSH) é importante na manutencao
do status redox intracelular em resposta a quimioterapia,
além de envolver-se com a ligacdo e transporte dessas dro-
gas. Por exemplo, linhagens celulares resistentes ao trioxido
de arsénio (ATO) ja demonstraram niveis intracelulares eleva-
dos desse antioxidante. Por outro lado, questiona-se quanto ao
real papel da glutationa no MM, visto que a producao de espé-
cies reativas de oxigénio (ROS) em reposta ao tratamento com
ATO ndo tem impacto na indugdo de apoptose em linhagens
celulares ATO-resistentes. Por isso, sugere-se que talvez o
papel principal do GSH seja de desintoxicagdo e ndo de montar
uma defesa antioxidante. Além disso, ndo ha alteragdo na via
antioxidante Nrf2, relacionada a quimioresistencia, embora
haja aumento “exposicao-dependente” da expressao do gene
que codifica a Glutationa sintetase (GSS), o que justificaria
as mudancas nos niveis de glutationa e a quimioresistencia
observadas na literatura. Outro objeto de estudo recente sdo as
células tumorais secretantes de IL-6. Sabe-se que seus niveis
elevados estdo associados a maior agressividade e piores
taxas de sobrevivéncia no MM. Nesse sentido, estressores
oxidativos, tais como os raios ionizantes (radioterapia) e Hy0,
ativam a transcricdo do NF-«B e potencializam essa secrecao
pardcrina pelo tumor. Sendo assim, considerando o microam-
biente medular como um local no qual ha alta expressao de
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IL-6, a inibicdo da sintese dessa interleucina é essencial para
que haja um efetivo tratamento radioterapico. Além disso, sob
condicoes fisiolégicas os ROS funcionam como moléculas de
sinalizacdo intracelular, sendo que as mediadas via ativacao
do NF-«kB regulam o estado redox celular. Nesse sentido, um
ambiente intracelular reduzido favorece a ativagdo do NF-kB e
as mudancas no estado redox mediados pelo tratamento com
TNF-a conseguem inibir a sua atividade. O TNF-« é importante
na patogénese do MM, pois regula a expressdo de moléculas
de adesao induzidas pelo NF-«B nas células do mieloma e nas
células-tronco da medula dssea, aumentando assim o cresci-
mento e a sobrevivéncia das células tumorais secretoras de
IL-6. Nesse quesito, o tratamento simultdneo com IL-6 e Hy0,
aumentaram a atividade do NF-«B, enquanto a combinacéo
do TNF-alfa com o H;0; inibiu a atividade desse complexo
proteico. No entanto, reconhece-se que ainda sdo necessérios
mais estudos para poder determinar como o TNF-alfa regula
a ativacdo do NF-«kB nas células do MM na presenca de ter-
apias que induzem o estresse oxidativo. Conclusdo: Como o
MM ainda é uma doenca incuravel, o aprofundamento nos
estudos dessas vias encontradas se torna primordial para o
desenvolvimento de novas estratégias de tratamento e sobre-
vivéncia.
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Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico dos pacientes
atendidos em um ambulatério de triagem em doencas onco-
hematoldgicas no Hospital de Transplantes Euryclides de Jesus
Zerbini, Sdo Paulo. Materiais e métodos: Trata-se de um estudo
descritivo, observacional, retrospectivo, realizado a partir da
avaliacdo de prontudrio dos pacientes atendidos no ambu-
latério de oncocross, no periodo de novembro de 2018 a julho
de 2020. As variaveis analisadas foram: sexo, idade, presenca
de comorbidades, diagnéstico de encaminhamento e se diag-
nostico novo ou néo, exame confirmatério, revisio de bidpsia
e destino do paciente. Resultados: Dos 332 pacientes, houve
nimero maior de pacientes do sexo feminino (51,8%); 142
(42,7%) pacientes tinham idade superior ou igual a 65 anos.
Quanto a naturalidade, 155 (42,7%) pacientes eram do estado
de Sado Paulo; 166 (50%) pacientes naturais de outros esta-
dos; 9 (2,7%) pacientes estrangeiros e 2 (0,6%) sem dados
em prontuério. Em relacdo a comorbidades existentes, 238
(71,7%) pacientes possuiam comorbidades. Quanto ao diag-
néstico de encaminhamento, 80 (24,1%) pacientes tinham
linfoma ndo-Hodgkin e 16 (4,8%) linfoma de Hodgkin; 29 (8,7%)
dos pacientes tinham doenca linfoproliferativa crénica B; 95
(28,6%) com doenca plasmocitéria; 62 (18,7%) com doenca

mieloproliferativa cronica; 16 (4,8%) com sindrome mielodis-
plésica; 2 (0,6%) pacientes com diagnéstico de leucemia aguda;
30 pacientes (9,1%) foram encaminhados para consulta pré
transplante de medula dssea; 1 (0,3%) ndo possuia diag-
noéstico hematolégico e 1 (0,3%) sem dados. De todos os
pacientes encaminhados, um terco (74,7%) ja possuia exame
de comprovacdo diagndstica; destes, 147 (59,3%) exames
necessitaram de revisdo diagndstica, sendo que 17 (11,5%)
deles com mudanca no diagnéstico inicial. Dos pacientes
atendidos no periodo, 275 (82,8%) deles foram encaminhados
ap6s primeira consulta para ambulatério especializado; 22
(6,6%) dos pacientes tiveram indica¢do de internamento dev-
ido condicdo clinica; 24 (7,2%) foram reencaminhados para
servico de origem por ndo atingirem critérios para este ambu-
latério e 11 (3,4%) tiveram alta. Discussd@o: Apés a analise
dos dados, observou-se que com relacdo ao sexo, houve
semelhanca quanto ao numero de pacientes; maior parte
dos pacientes tinham menos que 65 anos e aproximada-
mente um terco possuiam comorbidades. Com relacdo ao
diagnéstico, apenas dois dos pacientes que foram encam-
inhados ndo apresentavam diagnéstico onco-hematolégico
e/ou sem diagnéstico ao encaminhamento. Observou-se que
de todos os pacientes, apenas um terco ndo possuia exame
de comprovacdo diagnéstica a consulta; embora parte dos
pacientes com exame complementar que foi revisado no
servico tiveram diagnéstico inicial alterado, com impacto no
tratamento e prognéstico. Durante o periodo, foi possivel
evidenciar que a maior parte dos atendimentos realizados
correspondia a pacientes com doenca onco-hematolégica.
Conclusdo: A atuagdo de um ambulatério de triagem onco-
hematolégica em servico tercidrio é de grande relevancia,
fornecendo consulta especializada na area, para tratamento
de alta complexidade em oncologia. Ressalta-se a importancia
da correta suspeita diagndstica e do encaminhamento ade-
quado pelos profissionais da aten¢do basica, tendo em vista o
numero de pacientes que ndo possuiam critérios para refer-
éncia via cross, incluindo pacientes com alta ja a primeira
consulta, sem apresentar patologia hematoldgica.
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Objetivo: Tendo em vista a escassez de dados epidemiolégi-
cos sobre as doencgas onco-hematolégicas no pais, o trabalho
visa caracterizar o perfil epidemiolégico dessas enfermidades
nas mesorregides centro-sul e extremo oeste da Bahia e con-
frontar com os dados apresentados pelas estimativas bienais
disponibilizadas pelo INCA. Materiais e métodos: Trata-se
de um estudo epidemioldgico, descritivo, retrospectivo, de
andlise dos casos novos de doengas onco-hematoldgicas diag-
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