
23% (10) em terceira, 5% (2) em quinta linha e 2% (1) paciente

sem tratamento iniciado. No aplicativo, 284 reports foram acu-

sados, sendo que 118 estavam relacionados a sintomas; 49

sobre gratid~ao; 43 sobre sono; 40 registros de peso e 34 de ati-

vidade física. 23 pacientes reportaram sintomas dos quais os

principais foram: fadiga (20%); dor (18%); constipaç~ao intesti-

nal (11%) e diarreia (8%). Quest~oes como problemas com cat-

eter (3%) e casos como neutropenia perif�erica convuls~ao (2%)

tamb�em apareceram. Em relaç~ao a gravidade: 32% (38) leve,

39% (46) moderado; 25% (29) grave e 4% (5) muito grave. Sobre

as tratativas dos reports: 83% (98) foram resolvidas atrav�es da

orientaç~ao de enfermagem, 8% (10) correspondem a sintomas

do paciente reportando durante a instalaç~ao do aplicativo e

os pacientes foram orientados e esclarecidos pela enfermeira,

4% (5) receberam orientaç~ao de enfermagem e compartilhado

com a equipe m�edica para ciência; 2% (2) foram encaminha-

dos para equipes de especialistas; 2% (2) encaminhamento

direto o pronto atendimento; e 1% foi encaminhado ao pronto

atendimento por conduta m�edica. Discuss~ao: O uso do aplica-

tivo monitorado por uma enfermeira navegadora, possibilitou

compreender e mapear os principais sintomas dos pacientes

em tratamento, comunicar a equipe de maneira assertiva,

definir condutas m�edicas e direcionar ao serviço de emergên-

cia de maneira mais r�apida e coerente. Conclus~ao: O uso de

tecnologias aplicadas a gest~ao de sa�ude est~ao cada vez mais

presentes no dia-a-dia dos pacientes e instituiç~oes hospital-

ares. O movimento de pensar e repensar sobre novas formas

de prestar assistência atrav�es de canais seguros e formais de

comunicaç~ao com os pacientes, fomenta aç~oes futuras para

facilitar a jornada dos pacientes e manejo dos sintomas.
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Faculdade de Medicina de S~ao Jos�e do Rio Preto

(FAMERP), S~ao Jos�e do Rio Preto, SP, Brasil

Objetivo: Relatar um caso de Mieloma M�ultiplo em resposta

parcial muito boa, com cari�otipo complexo, o qual evoluiu

com acometimento de m�usculo peitoral maior, diagnosticado

no Hospital de Base da Faculdade de Medicina de S~ao Jos�e do

Rio Preto. Metodologia: Revis~ao sistem�atica de prontu�ario,

ap�os autorizaç~ao do paciente. Relato de caso: Sexo feminino,

51 anos, previamente hipertireoidea, diagnosticada com Mie-

lomaM�ultiplo IgA/lambda, cari�otipo 46,XX, em 2019. Apresen-

tava plasmocitoma sacral, al�em de anemia e les~oes líticas,

sendo submetida ao protocolo CTD e dez sess~oes de radioter-

apia. Ap�os protocolo inicial, paciente atingiu resposta com-

pleta, por�em, falhou na mobilizaç~ao para transplante de

c�elulas tronco hematopo�eticas. Em novembro de 2021, foi

detectado recaída de doença no contexto de anemia e novas

les~oes �osseas líticas vertebrais; a avaliaç~ao citogen�etica

revelou cari�otipo complexo com deleç~ao do 17p. Foi subme-

tida ao esquema VCD e, ap�os 04 ciclos, encontrava-se em

resposta parcial muito boa. Internou em maio de 2022 com

quadro de dor, edema e hiperemia de mama esquerda, asso-

ciado a edema do membro superior ipsilateral, com restriç~ao

de abduç~ao. Realizado bi�opsia de les~ao que demonstrou neo-

plasia indiferenciada. O estudo imunohistoquímico revelou

infiltraç~ao do m�usculo peitoral por plasm�ocitos. Discuss~ao:

Mieloma M�ultiplo �e uma neoplasia de c�elulas plasm�aticas, as

quais secretam imunoglobulina monoclonal na maioria dos

casos; apenas 2% dos casos acomete indivíduos com menos

de 40 anos de idade, cursando com piores desfechos nesta

populaç~ao. O quadro clínico �e vari�avel, podendo apresentar

anemia sem outras causas justific�aveis, inj�uria renal, les~oes

�osseas líticas, al�em de hipercalcemia. Acometimento muscu-

lar �e um evento considerado raro; em sua maioria acomete

pacientes com cari�otipo complexo, sem tratamento específico

descrito. Apesar de novas terapias j�a disponíveis, o trans-

plante de c�elulas tronco hematopo�eticas ainda �e considerado

parte crucial da proposta terapêutica, com ganho de sobre-

vida livre de progress~ao, al�em de ganho na sobrevida global.

Conclus~oes: Mieloma M�ultiplo �e uma doença hematol�ogica

rara, que pode acometer diversos tecidos como manifestaç~ao

extra medular. Pacientes com cari�otipo complexo, incluindo

deleç~ao do 17p, tendem a desfechos desfavor�aveis, inclusive

com infiltraç~ao extramedular rara. �E indispens�avel a inter-

aç~ao clínico-laboratorial para maior acur�acia no diagn�ostico e

tratamento direcionado.
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Objetivo: Estabelecer o perfil epidemiol�ogico dos pacientes

com diagn�ostico de plasmocitoma �osseo e extramedular

acompanhados pelo serviço de Hematologia do Hospital do

Servidor P�ublico Estadual de S~ao Paulo. Material e m�etodos: O

estudo �e do tipo observacional, retrospectivo e de corte trans-

versal, composto por pacientes vinculados ao serviço de Hem-

atologia do HSPE diagnosticados com plasmocitoma solit�ario

(PS) atrav�es de exame anatomopatol�ogico, no período de 2014

a 2021. Os dados foram coletados por revis~ao sistem�atica de

prontu�ario m�edico eletrônico. Resultados: Foram identifica-

dos 73 casos de plasmocitoma no período revisado. Destes, 14

casos foram excluídos do estudo por falta de informaç~oes

clínicas e laboratoriais relevantes. Os De todos os 59 pacientes

habilitados, 35% possuíam apenas PS, os demais apresenta-

vam crit�erios para diagn�ostico de Mieloma Multiplo (MM). Os

casos foram discretamente mais frequentes em homens, cor-

respondendo a 53%. A m�edia de idade ao diagn�ostico foi de 64

anos no sexo feminino e 65 anos no sexo masculino. Quanto �a

topografia, os casos de plasmocitomas �osseo (PSO) foram
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