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o surgimento de lesdes em placas, eritemato-violaceas, algu-
mas bolhosas, confluentes, e com secrecéo hialina em perna
direita, além de placas em dorso e volumosa tumora¢do com
centro hiperceratético em regido infraclavicular direita. Real-
izadas biépsias das lesdes em perna e dorso, evidenciando
proliferacdo de células pequenas pouco diferenciadas com
diferenciacdo plasmabléstica. Expressavam cadeia leve Kappa
e CD138. A pesquisa para EBV foi negativa. Laboratorialmente,
a paciente também apresentou progressdo proteica urinaria,
sem outras altera¢des. Com o diagnéstico de recaida precoce
pés TMO e acometimento cuténeo agressivo, foi optado por
iniciar esquema quimioterapico DCEP (dexametasona, ciclo-
fosfamida, etoposideo e cisplatina), mas a paciente evoluiu
a 6bito devido a choque séptico de foco pulmonar durante
periodo de neutropenia. Discussdo: O envolvimento cuta-
neo pelo MM é evento raro e geralmente tardio da doenca,
ocorrendo em pacientes com alta carga tumoral e politrata-
dos. A paciente do caso apresentado, no entanto, evoluiu
com extenso acometimento cuténeo apds apenas 1 ano de
diagnéstico. A doenca extramedular pelo MM ocorre mais
frequentemente associada a alteragdes moleculares de alto
risco, como TP53 mutado e t(4;14), porém exames estavam
indisponiveis no servico. No caso relatado, chama a atencéo o
padrdo heterogéneo das lesdes cutaneas, além da presenca de
bolhas com contetdo hialino, sendo esta manifestacdo muito
incomum na literatura revisada, o que pode dificultar o diag-
néstico. Conclusdo: O hematologista deve manter alto indice
de suspeicdo clinica para tais lesdes cutaneas, pois estas acar-
retam em progndstico adverso.
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Introducdo: O Mieloma Multiplo (MM) é uma doenca
maligna, que se manifesta como lesdes dsseas liticas, pro-
teina monoclonal no sangue/urina e doen¢a na medula 6ssea.
O diagnéstico de uma neoplasia sélida primaria em pacientes
com MM ¢é incomum. Relatamos um caso de um paciente com
ocorréncia de um tumor sélido em juncdo esofagogastrica
que apresentava diagnéstico prévio de MM. Relato do caso:
Paciente masculino, 65 anos, previamente higido, interna em
marco de 2019 devido a fratura de diafise de fémur direito.
Refere que vinha apresentando ha 40 dias dor e fraqueza
no mesmo membro. Realizada tomografia computadorizada
(TC) da coxa direita, que revelou lesdes osteoliticas na regido
do trauma. TC de térax e abdome também demonstrava
lesdes osteoliticas por toda coluna vertebral e em alguns arcos
costais. Aos exames laboratoriais, hemograma e leucograma

sem alteracdes e presenca de pico monoclonal na eletroforese
de proteinas. Realizada correcdo da fratura de fémur a direita
e biépsia de lesdo osteolitica e de medula 6ssea, confirmando
o diagnéstico de mieloma multiplo padréo IgA. Iniciado, pro-
tocolo de quimioterapia CyBord. Apds, realizou transplante
de medula 6ssea autdlogo em novembro de 2019; entretanto,
mantendo doenca residual minima. Em fevereiro de 2020 ini-
ciou o uso de lenalidomida. Paralelo ao quadro, apresentou
alteracOes nos exames laboratoriais de fun¢do hepatica hep-
atomegalia ao exame fisico em marco de 2020. Nos exames
de imagem, TC de térax que apresentava opacidades nodu-
lares em ambos os pulmdes e ressonancia magnética (RNM)
de abdome revelou lesdes hepaticas (a maior com 6,0 x 5,2
cm), sugerindo lesdes metastdticas, que foram confirmadas
por bidpsia hepatica com anatomopatoldégico de adenocar-
cinoma e imunohistoquimica compativel com sitio primario
gastrico, confirmado, entdo, com lesdo ulcerada na juncdo
esofagogastrica a endoscopia digestiva alta. Apés diagnos-
tico de neoplasia classificacdo Siewert II, paciente veio ao
hospital com quadro de desorientacdo e agitacdo psicomo-
tora, e foi realizado diagnéstico de acidente vascular cerebral
isquémico. Paciente acabou nao resistindo e veio a 6bito em
abril. Discussdo: O céncer primario sincrénico heterocrénico
é um subconjunto onde o segundo céncer ocorre mais de
seis meses apés o primeiro. Nesse sentido, um estudo retro-
spectivo encontrou segundas neoplasias primdrias em 0,73%
e 11,7% dos casos de MM. Os principais locais de ocorrén-
cia de tumores heterocrénicos em neoplasias hematoldgicas,
incluem estémago (26,7%), célon, mama e eséfago. E dificil
lidar com tumores heterocronicos porque pode néo ser pos-
sivel fornecer tratamento simultdneo para ambos os tipos de
doencas, devido aos tratamentos apresentarem toxicidades
concorrentes. O tratamento depende da localiza¢do do tumor
e pode envolver procedimentos cirdrgicos, radioterapia ou
quimioterapia, a depender do subtipo diagnosticado. Con-
clusdo: Ressaltamos que todos devem estar cientes de que
duas neoplasias podem coexistir e ser alertados quanto a essa
possibilidade ao avaliar pacientes no diagnéstico ou durante
o acompanhamento. Todos os pacientes com MM devem
ser cuidadosamente avaliados quando presentes lesdes com-
plexas em 6rgdos sélidos. O mesmo vale para quaisquer novas
lesdes Gsseas liticas em um paciente alguma neoplasia sélida
primaéria.
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As amiloidoses sdo doencas que tem em comum o depdsito
extracelular de patoldgicas e insoluveis fibrilas amiloides em
varios érgdos e tecidos, levando a disfuncdo. A AL amiloi-
dose é a forma mais comum de amiloidose sistémica e esta
associada a discrasia de células plasmaticas, com acimulo
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