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preenchem os critérios diagnosticos e necessitam de mais
estudos.
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Objetivo: Em 2019, um surto de pneumonia surgiu na
cidade de Wuhan, China. Apds investigacdes, descobriu-se
que o agente causador da doenca era um virus atualmente
nomeado SARS-CoV-2, causador da COVID-19. Diversos tra-
balhos dedicam-se a investigar a sua atua¢do no organismo
humano e o seu comportamento em pacientes contaminados
que ja sofrem com outras doencas. Assim, esta revisdo obje-
tiva investigar a relagdo da Leucemia Mieloide Crénica (LMC),
um cancer raro em células do sangue, com a COVID-19, asso-
ciando os aspectos da resposta imune dentro destas doencas.
Metodologia: Este estudo trata de uma revisdo sistematica da
literatura, a partir de buscas nas bases de dados PubMed, Sci-
enceDirect e Web of Science, utilizando os descritores especificos:
“Chronic Myeloid Leukemia”, “COVID-19” e “SARS-CoV-2” com-
binados mediante descritores booleanos. A pesquisa ocorreu
entre os dias 06 e 15 de agosto de 2020. Para a construcdo da
revisdo sistemadtica foi utilizado o protocolo Preferred Repor-
ting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA).
Como critérios de inclusdo: artigos em suas versdes com-
pletas, sem restricdo de idiomas, publicados nos ultimos 5
anos. Aqueles que nao apresentavam informacoes relevantes
em relacdo ao tema, duplicatas e os que nado obedeciam aos
critérios de inclusdo foram excluidos. Resultados: 32 estu-
dos foram encontrados, 8 no PubMed, 17 na base de dados
ScienceDirect e 7 no Web of Science. A priori, foram exclui-
dos 10 artigos por repeticdo. Dos 22 restantes, 14 trabalhos
por ndo possuir relacdo com a temdtica ou por nio atender
aos demais critérios de inclusdo também foram excluidos.
Logo, restaram 8 trabalhos para compor esta revisdo. Dis-
cussdo: Na literatura ainda ndo héd dados suficientes que
comprovem que pacientes com LMC sob tratamento com
Inibidores de Tirosina Quinase (ITQ) estdo no grupo de risco.
Entretanto, hd casos em que esses pacientes contrairam o
SARS-CoV-2 e apresentaram quadros ndo graves da doenca
- exceto caso haja crise blastica — além de uma suposta
protecdo contra o virus mediada pela terapia. Os casos graves
da COVID-19 apresentam hiperatividade das células T pré-
inflamatérias e diminuicdo dos linfécitos T reguladores e
consequente exacerbacdo da inflamacdo, caracteristico da
tempestade de citocinas, incluindo TNF-q, IL-1 e IL-6 — sendo
esta uma importante mediadora da tempestade associada
a COVID-19. O uso de Tocilizumabe - anticorpo monoclonal
humanizado inibidor de receptores de IL-6 — foi relatado em
paciente com LMC com rapida recuperacdo da inflamacéo e

regulacdo da resposta imune. Ademais, ja foi relatado que
ITQ possuem eficicia contra outros coronavirus, como o Ima-
tinibe, evitando a replicacao viral na célula hospedeira. Apesar
destes dados, a recomendacido a esses pacientes é o distan-
ciamento social e, se possivel, continuacdo do tratamento.
Caso sejam infectados, propde-se a quarentena e atencdo
redobrada para possiveis interacdes medicamentosas entre o
tratamento da LMC e o da COVID-19, j& que ambos podem
prolongar o intervalo QT e provocar complicacdes cardiacas.
Conclusdo: Os estudos apontaram que pacientes em trata-
mento da LMC podem demonstrar uma melhor resposta ao
virus. Observou-se que esses individuos, ao contrair o virus,
podem apresentar uma resposta diferente, seja freando a
inflamacdo ou impedindo a replicagdo viral. Entretanto, faz-
se necessario maiores pesquisas objetivando investigar as
interacdes imunes e medicamentosas entre pacientes com
LMC e COVID-19.
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Introducéo: A mielofibrose primaéria (PMF) é uma neoplasia
mieloproliferativa caracterizada por mieloproliferacdo clonal
de células-tronco que é frequentemente acompanhada por
mutacgdes JAK2, CALR ou MPL. A Unica modalidade terapéu-
tica capaz de prolongar a sobrevida ou curar a doenca é o
transplante de células-tronco alogénico. Por outro lado, a ter-
apia medicamentosa tem funcdo paliativa, limitando-se ao
alivio dos sintomas e na reduc¢do do tamanho do bago. O
emprego de Ruxolitinib é bem esclarecido para o tratamento,
assim como seu efeito colateral com atividade imunos-
supressora. Objetivo: Relatar o caso de um paciente com
paracoccidioidomicose (PCM) durante o tratamento farma-
colégico para PMF. Caso clinico: Masculino, 59 anos, atuando
profissionalmente como pedreiro foi diagnosticado com PMF
em novembro de 2019, IPSS intermediario-2. Iniciou uso de
ruxolitinib em abril de 2020. Apds 4 semanas de tratamento,
mesmo com a melhora dos sintomas e do tamanho do baco,
desencadeou um quadro de dor abdominal em pontada, de
forte intensidade, em hipogastrio e com sinais de irritacdo
peritoneal. A tomografia computadorizada (TC) de abdome
revelou tumoracao em ileo proximal. Desse modo, foi encam-
inhado para laparotomia exploratéria com biépsia da lesdo.
Ao inventario da cavidade observou-se bloqueio de omento
e delgado em darea de ileo congesto, com nédulos difusos
e vinhosos devido a congestdo vascular secundéria a lin-
fonodomegalia no mesodelgado. Durante o pdés-operatério
evoluiu com pico febril. A TC de térax evidenciou intimeros
micronddulos difusos em ambos os pulmoes, com padrio
miliar. A pesquisa de escarro foi negativa em 3 amostras cole-
tadas. Procedeu-se entdo bidpsia pulmonar para elucidacédo
diagnéstica. A andlise histopatolégica demonstrou processo


https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.216
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.htct.2020.10.217&domain=pdf
https://doi.org/10.1016/j.htct.2020.10.217
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.htct.2020.10.218&domain=pdf

S130

HEMATOL TRANSFUS CELL THER. 2020;42(S2):S1-S567

inflamatério granulomatoso crénico, com células multinu-
cleadas gigantes com estruturas leveduriformes, compativeis
com paracoccidioidomicose. Iniciado tratamento com anfo-
tericina 50 mg/dia com resolu¢do completa do quadro apds
30 dias de tratamento. Discussdo: Paracoccidioides spp. pode
ser oportunista em pacientes com redu¢do da imunidade
celular, quer por doenca subjacente, quer por tratamentos
imunossupressores. Todavia quando correlacionada com o
uso de Ruxolitinib ndo sdo encontrados quaisquer resultados
na literatura. Shikanai-Yasuda et al., 2017 observaram que as
diferentes modalidades clinicas apresentadas na PCM depen-
dem da imunidade mediada por linfécitos T, de tal forma que
individuos em areas endémicas para esse fungo apresentam-
se com padrao T-helper [Th] tipo 1 de resposta imune, o qual
produzcitocinas ativadoras de macréfagos e linfécitos TCD4+ e
TCD8+, assim, aqueles que se tornam deficientes de resposta
Th-1 evoluem para a gravidade da doenca. Estudos (Hirano
et al., 2017) reveleram que Ruxolitinib é capaz de diminuir a
quantidade de células Th1, bem como a producdo de diver-
sas citocinas, como interferon-gama (IFN) e fator de necrose
tumoral alfa (TNFa). Conclusdo: As micoses sistémicas devem
sempre ser investigadas diante de um paciente com quadro
clinico e histérico de uso de imunossupressor, principalmente
no contexto da populacao brasileira que possa ter sido exposta
a locais endémico locais ou exposicdo laboral. O diagnéstico
precoce e correto destas patologias infecciosas levam ao trata-
mento direcionado mais eficaz, e favorecem a resolucao do
quadro infeccioso e posteriormente a retomada do tratamento
da doenca de base.
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Introducdo: Leucemia Mieloide Crénica (LMC) corresponde
cerca de 15% de todos os casos de leucemias incidentes
no hemisfério Ocidental, afetando em média uma pessoa
a cada 100.000 habitantes por ano, com discreta prevalén-
cia maior no sexo masculino em relacdo ao sexo feminino.
Objetivo: Este estudo teve como objetivo descrever os casos
incidentes de LMC em Cuiaba e Varzea Grande, Mato Grosso,
no periodo de 2000 a 2016. Métodos: Trata-se de um estudo
descritivo, ecolégico, de fonte secundaria, pertencente a um
projeto maior, denominado “Vigilancia de Cancer e Fatores
Associados: Atualizagdo dos Registros de Base Populacional e
Hospitalar”, realizado em parceria com a Secretaria de Saude

do Estado de Mato Grosso. Os dados foram obtidos por meio do
sistema de Registros de Céancer de Base Populacional e anal-
isados por meio do software SPSS Statistics®. Os resultados
serdo apresentados por meio de frequéncias absolutas e rela-
tivas, medidas de tendéncia central e de dispersdo. O método
usado para identificar os casos de leucemias foi baseado na
102 revisdo da Classificacao Internacional de Doencas, capi-
tulo 1II, a partir dos cédigos C90 a C95. Foram considerados
casos especificos de LMC aqueles classificados com o cédigo
C92.1. Resultados: Entre os anos de 2000 e 2016, foram reg-
istrados 692 casos de leucemias. Destes, 89 eram referentes
a LMC (12,9%). A maioria acometeu o sexo masculino (60,7%),
de raga/cor parda e preta (61,8%), seguida da raga/cor branca
(29,2%). A média de idade ao diagnodstico foi de 49,1 anos
(DP = 18,75 anos). A faixa de idade entre 20-69 anos rep-
resentou 82% de todos os casos. Quatro casos (4,5%) foram
diagnosticados em individuos menores de 19 anos, entre eles,
um caso de uma crianca de um ano de idade. No que diz
respeito ao estado civil, 23,6% dos individuos apresentavam-
se solteiros e 22,5%, casados. Todavia, 43,8% dos registros nao
apresentavam esse dado, assim como 70,4% quanto ao grau de
escolaridade. Os anos de maior incidéncia registrados foram
2015, com 11,2% do total e 2007, com 9,0%, seguidos por 2002,
2004 e 2008, compreendendo 7,9% dos casos cada. Discusséo:
Nota-se que a incidéncia de casos registrados durante os anos
de 2000-2016 nas duas cidades analisadas apresentou-se préx-
ima as médias brasileira e americana dentre todos os casos
de leucemias, segundo o Instituto Nacional de Céncer e a
Sociedade Americana de Cancer. O mesmo é percebido quanto
a maior prevaléncia no sexo masculino. A média de idade
ao diagnéstico demonstrou-se inferior @ média esperada de
65 anos, acometendo principalmente adultos e mantendo-se
muito rara em criancas. Conclusdo: A identificacdo da ocor-
réncia de Leucemia Mieloide Cronica e a caracterizacdo do
perfil da populacao acometida auxilia a identificacdo precoce,
assim como a proposicao de medidas para o manejo e o trata-
mento dos casos.
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Introdugdio: A mastocitose é um grupo heterogéneo de
doenca definida por uma expansédo clonal dos mastdcitos e
subsequente acimulo deste na pele e/ou érgdos internos.
A cutinea, mais frequente na infancia tem como principal
apresentacdo clinica a urticdria pigmentosa que geralmente
é benigna, autolimitada e regride espontaneamente antes
da adolescéncia se tratamento correto, caso contrario, evolui
de forma sistémica sendo detectada na medula éssea, e
tecidos periféricos como figado, baco e trato gastrointesti-
nal. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo relatar um
caso de mastocitose cuténea na inféncia, na qual ndo houve
regressdo das lesOes cutdneas e evoluiu para mastocitose
sistémica. Relato de caso: E.V.T., masculino, 22 anos, proce-
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