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Introducao: Os basoéfilos representam um importante tema de
estudo na hematologia, especialmente ao se investigar a
relacao entre suas alteragoes funcionais e quantitativas e seu
papel em diversas doengas como urticdria, dermatite atépica
e cancer. Apesar de sua ampla aplicabilidade clinica, o campo
ainda carece de revisoes que sintetizem o conhecimento dis-
ponivel, tornando-o mais acessivel e integrando-o a pratica
hematolégica. Objetivos: Analisar criticamente a literatura
cientifica sobre disttrbios basofilicos, com foco em suas cau-
sas, manifestacoes clinicas e implicacoes diagnosticas. Mate-
rial e métodos: Realizou-se uma revisao da literatura nas
bases de dados PubMed, BVS e Web of Science, com pub-
licagoes de 2020 a 2025. Os descritores utilizados, dos vocab-
uldrios DeCS/MeSH, foram: “Basoéfilos” (Basophils), “Disturbios
dos Baséfilos” (Basophil Disorders) e “Basofilia” (Basophilia),
combinados por meio dos operadores booleanos "AND" e
"OR". Foram identificados 388 artigos; apds a aplicacdao dos
critérios de inclusao e exclusao e a remogao de duplicatas, 13
estudos foram selecionados para compor a andlise critica.
Discussao e conclusao: Os estudos analisados destacam a
importancia dos basoéfilos em diversas doencas, desde neo-
plasias mieloides a alergias e autoimunidades. Observou-se
que a basofilia pode indicar formas mais agressivas de neo-
plasias e que o marcador CD203c é util no prognéstico da Leu-
cemia Mieloide Cronica (LMC). Em testes clinicos, a
combinacao azacitidina + venetoclax demonstrou efeito ter-
apéutico promissor. Alteracoes em marcadores como SYK,
CD203c e CD63 associam-se a diferentes respostas basofilicas.
Em alergias e asma, testes com basofilos sao promissores
para prever reatividade clinica. O papel dos baséfilos na imu-
nidade, ainda pouco esclarecido, pode ser relevante em novas
estratégias terapéuticas. Diante desses achados, observa-se
que os disturbios dos baséfilos apresentam uma heterogenei-
dade clinica, englobando desde processos alérgicos até neo-
plasias hematolégicas. Em quadros alérgicos, observa-se uma
ativacao basal aumentada dos baséfilos em certos subtipos,
enquanto a responsividade mediada por IgE pode ser redu-
zida, como ocorre na urticaria cronica espontanea. Em
doencas autoimunes, a ativacao seletiva dessas células mos-
trou uma relagao inversa com o status ACPA, indicando utili-
dade na previsao da gravidade e evolucao da doenca. J4 nas
neoplasias hematoldgicas, especialmente nas sindromes
mieloproliferativas, a expressao de marcadores como triptase
e CD203c pelos basdfilos desafia os critérios diagnésticos tra-
dicionais, pois a triptase, antes considerada exclusiva de
mastdcitos, também pode ser expressa por baséfilos neoplési-
cos, e 0 CD203c facilita a identificacao de células imaturas de
dificil deteccao por métodos usuais. Além disso, mutacoes
como STATSB e leucemias basofilicas parecem ter relacao
com a evolugao clinica desfavoravel, evidenciando a necessi-
dade de maior precisao na identificagao dessas células.
Assim, a literatura analisada evidencia o amplo papel dos
basoéfilos em contextos alérgicos, autoimunes e oncolégicos.
Alteracoes em sua atividade, os marcadores de superficie e
seu comportamento funcional se apresentam com um poten-
cial valor diagndstico e terapéutico. A heterogeneidade dos
disturbios exige maior atencao clinica e laboratorial, com
enfoque em doencas de evolucdo atipica. A organizacao sis-
temdtica do conhecimento contribui para um melhor

entendimento dos basdfilos e direciona abordagens mais pre-
cisas e personalizadas.
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Introducgao: A Doenca de Gaucher é uma condi¢ao lisossomal
hereditaria, de transmissao autossOmica recessiva, causada
por mutagoes no gene GBA1, que levam ao acimulo lisosso-
mal de glicocerebrosideo. A forma tipo 1 é a variante nao neu-
ropatica mais frequente, usualmente associada a
hepatoesplenomegalia, trombocitopenia e alteracoes ésseas
progressivas. Apresentacoes iniciais com lesoes 6sseas e sem
visceromegalias, como neste caso, sao incomuns e frequente-
mente retardam o diagndstico. A ferritina aumentada, sem
inflamacao ou siderose, é atribuida a ativacao macrofagica
cronica. A biépsia medular, embora nao obrigatdria, é valiosa
quando exames moleculares nao estdo disponiveis, permi-
tindo caracterizacao morfolégica classica das células de
Gaucher, com aspecto de “seda molhada” e citoplasma fibri-
lar. Afastam-se diagndsticos diferenciais como histiocitose ou
sindromes mielodisplésicas pelo imunofendtipo e auséncia
de displasia. O inicio precoce da reposicao enzimatica reduz
complicacoes dsseas, hematoldgicas e melhora a sobrevida a
longo prazo. Descricao do caso: Paciente do sexo masculino
de 36 anosAws, professor, encaminhado ao hematologista
por hiperferritinemia (1.900 ng/mL) e plaquetopenia
(29.000 mm?). Referia histérico de tumor ésseo benigno resse-
cado e apresentava fratura por estresse do fémur esquerdo
apos esforgo fisico leve. Negava sintomas sistémicos ou infec-
ciosos. Ao exame fisico, sem visceromegalias, linfadenomega-
lia ou sinais hemorragicos. Relatou perda ponderal de 5 kg no
ultimo més, sem outras queixas. Exames laboratoriais eviden-
ciaram hemoglobina de 12 g/dL, ferritina 1.900 ng/mL, trans-
ferrina saturada 32%, LDH e VHS normais. Sorologias,
autoanticorpos, painel mielodisplédsico e infecciosos negati-
vos. A bidpsia medular evidenciou grande quantidade de
células histiocitarias com amplo citoplasma, por vezes com
estrias e aspecto de “seda molhada”, entre séries hematopoé-
ticas preservadas. Achados compativeis com Doenca de
Gaucher. Complementacao com painel imuno-histoquimico
evidenciou forte positividade para CD68 e CD163, além de
positividade difusa para lisozima, compativel com histidcitos
ativados. As células foram negativas para CDla e S100, afas-
tando histiocitose de Langerhans. A coloracao especial com
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PAS mostrou positividade citoplasmatica difusa, e a coloracao
de Perls foi negativa. O conjunto dos achados reforgou o diag-
néstico de Doenca de Gaucher tipo 1. Foi encaminhado para
inicio de reposicao enzimatica em centro de referéncia. Con-
clusao: Este caso ressalta a importancia de considerar Doenga
de Gaucher em adultos com citopenias e lesoes ésseas atipi-
cas, mesmo sem visceromegalias. A biépsia medular é util
quando o acesso a métodos moleculares é restrito. O trata-
mento precoce melhora o prognédstico e qualidade de vida.
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Introducao: A doenca do enxerto contra o hospedeiro (GVHD)
é uma das principais complicacoes do transplante alogénico
de células-tronco hematopoéticas. Clinicamente, manifesta-
se nas formas: aguda (aGVHD), acometendo pele, figado e
trato gastrointestinal; e cronica (cGVHD), de aparecimento
tardio, com envolvimento multissistémico e manifestacoes
semelhantes a doengas autoimunes. Os corticosterdides
sistémicos sao a primeira linha de tratamento, mas até 50%
dos pacientes evoluem com refratariedade ou dependéncia.
Entre as terapias emergentes estao os inibidores da Janus qui-
nase (JAKi), como o ruxolitinibe (seletivo JAK1 e 2) e o itaciti-
nibe (seletivo JAK1), e os inibidores da tirosina quinase de
Bruton (BTKi), como o ibrutinibe. Objetivos: Comparar a
eficacia e seguranca dos corticosterdides e JAKi ou BTKi no
tratamento da GVHD. Material e métodos: Revisao sistemd-
tica conduzida até agosto/2025, conforme protocolo PRISMA e
registrada na PROSPERO (CRD420251118684). A busca por
ensaios clinicos nas bases PubMed e CENTRAL com os descri-
tores: (Ibrutinib OR ruxolitinib OR itacitinib OR corticoste-
roids) AND (“graft-versus-host disease” OR GVHD), resultou em
553 artigos. Foram incluidos estudos em pacientes com
aGVHD ou cGVHD (populagao), tratados com ruxolitinibe,
ibrutinibe e itacitinibe (intervencao), tendo como compara-
dores corticosteroides isolados ou placebo. Os desfechos ava-
liados foram taxa de resposta objetiva (ORR), sobrevida livre
de faléncia terapéutica (FFS) e eventos adversos. Apds triagem
e exclusao de estudos duplicados e nao finalizados, 11 foram
selecionados. Discussao e conclusao: Na cGVHD refratdria, o
ruxolitinibe mostrou aumento da ORR e FFS em comparacao
aos corticosteroides. Foi possivel descontinuacao de cortico-
steroides e houve melhora sintomatica, entretanto anemia e
pneumonia foram eventos adversos comuns. Na aGVHD
refratdria, a ORR e a FFS aumentaram e a resposta sustentada

foi prolongada. Quando usado como primeira linha na aGVHD
de alto risco, em associagcao a corticosteroides, o ruxolitinibe
alcangcou ORR maior que 90% e prolongamento da FFS. Houve
reducao de eventos adversos graves como neutropenia grau 4
e sepse. O ibrutinibe, como terapia inicial na cGVHD refrata-
ria, apresentou maior duracao da resposta e melhora sin-
tomatica, entretanto, o aumento da ORR nao teve
significancia estatistica. Ja o itacitinibe, como primeira linha
na aGVHD, também teve aumento da ORR sem significancia
estatistica e demais desfechos sem superioridade. Nesse con-
texto, o ruxolitinibe mostrou beneficios consistentes na
aGVHD e na cGVHD refratdrias, com superioridade em
resposta clinica, FFS e perfil de seguranca. Seu uso precoce
associado a corticosteroides potencializa os resultados, espe-
cialmente na aGVHD de alto risco. A presenca de anemia e
pneumonia como efeitos adversos, indica a necessidade de
monitorizacao hematoldgica e vigilancia para infecgoes, espe-
cialmente oportunistas. O ibrutinibe teve impacto positivo em
sintomas e duracao da resposta, mas sem superioridade esta-
tistica na ORR. O itacitinibe, embora seguro, nao demonstrou
eficacia superior a terapia padrao; a seletividade para JAK1,
embora reduza a inibicao de JAK2 e o risco de citopenias, pode
ter limitado a amplitude do efeito imunomodulador. Portanto,
o ruxolitinibe mostrou-se mais eficaz e seguro para GVHD
refratdria. O ibrutinibe demonstrou beneficios sintomaticos
na cGVHD refratdria, e o itacitinibe, embora seguro, nao
superou a terapia padrao. Estudos futuros devem avaliar
sequenciamento, combinacoes e custo-efetividade das
terapias.
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Introducao: A Leucemia Linfocitica Cronica (LLC) é caracteri-
zada pelo acimulo de linfécitos B maduros e disfuncionais. A
ativacao do receptor de célula B (BCR) desencadeia sinais de
proliferacao e sobrevivéncia que sustentam o crescimento
tumoral, com a Tirosina Quinase de Bruton (BTK) mediando a
ativacao intracelular subsequente. Diante disso, os inibidores
de BTK (BTKi) interrompem essa via, promovendo apoptose e
bloqueando a progressao da doenca, oferecendo uma alterna-
tiva eficaz a quimioterapia. Objetivos: Comparar os diferentes
BTKi quanto a eficdcia e seguranca no tratamento da LLC.
Material e métodos: Revisao sistemadtica conduzida até
agosto/2025 conforme o protocolo PRISMA e registrada na
PROSPERO (CRD420251118695). A busca por ensaios clinicos
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