
hematopo�eticas e preservar subpopulaç~oes imunorregulado-

ras. Ap�os a expans~ao, essas c�elulas s~ao infundidas no

paciente. Que al�em de acelerar a recuperaç~ao da medula

�ossea, ajuda a reduzir a incidência e a gravidade da DECH,

modulando a resposta imune alorreativa. Dentre as m�ultiplas

estrat�egias com c�elulas T reguladoras, destacam-se as trans-

ferências de c�elulas T de um doador, com consequente

infus~ao no paciente, com ou sem expans~ao em laborat�orio,

ou at�e mesmo induzir a transformaç~ao de c�elulas T comuns

em reguladoras atrav�es do uso de TGF-ß, tamb�em em labo-

rat�orio. Tamb�em �e possível expandir a produç~ao de c�elulas T

reguladoras do pr�oprio paciente com o uso de IL-2 em baixa

dose, bem como utilizar a tecnologia CAR (“Chimeric Antigen

Receptor”), que permite que as c�elulas reguladoras reconhe-

çam antígenos específicos independente do HLA, permitindo

tolerância ao enxerto sem imunossupress~ao.Discuss~ao e con-

clus~ao: A imunoterapia com c�elulas T reguladoras (Tregs) se

mostrou promissora, sendo capaz de atuar por distintos

mecanismos como com a produç~ao de citocinas imunossu-

pressoras, ou por meio do consumo de IL-2 e bloqueio da

ativaç~ao de c�elulas T convencionais via CTLA-4. Algumas

estrat�egias como a infus~ao de Tregs de doadores, expans~ao in

vitro ou induç~ao de Tregs aut�ologas em baixa dose est~ao

sendo exploradas. Portanto, por mais que os estudos sejam

recentes e estejam em fases clínicas iniciais, tais abordagens

indicam um relevante potencial terapêutico, apresentando

menor toxicidade emaior precis~ao, que pode no futuro substi-

tuir imunossupressores tradicionais no manejo da DECH.
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POPULAÇeOES IND�IGENAS BRASILEIRAS: UMA

AN�ALISE ESPACIAL E TEMPORAL A PARTIR DE

DADOS DO DATASUS (2014‒2023)

MRP Nobre a, ID Tschope a, FL Duarte a,

MES Ribeiro a, MES Ribeiro a, FHL Pereira a,

IA Lacerda a, RS dos Santos a, KdOR Borges b

aUniversidade do Estado do Par�a (UEPA),

Santar�em, PA, Brasil
bOncol�ogica Tapaj�os, Santar�em, PA, Brasil

Introduç~ao: As leucemias s~ao neoplasias da medula �ossea

caracterizadas pela proliferaç~ao descontrolada de c�elulas

imaturas. Associam-se a alta morbimortalidade, com

infecç~oes, sangramentos e internaç~oes. Em indígenas, a

escassez de dados e o acesso limitado ao cuidado exp~oem

desigualdades que demandam atenç~ao. Objetivos: Analisar o

padr~ao das internaç~oes hospitalares por leucemia em indíge-

nas brasileiros entre 2014 e 2023, segundo vari�aveis

demogr�aficas e geogr�aficas, visando contribuir para a vigi-

lância e aç~oes em sa�ude indígena. Material e m�etodos: Estudo

epidemiol�ogico, descritivo, retrospectivo e quantitativo com

dados do SIH/DATASUS sobre internaç~oes por leucemias

(CID-10: C91−C95) em indígenas, entre 2014 a 2023. Anali-

saram-se sexo, faixa et�aria, ano, regi~ao e UF. Usou-se Excel

2019 para tabulaç~ao e o software R para c�alculo dos Intervalos

de Confiança de 95% (95% IC) pelo m�etodo de Wilson, e

diferenças pelo teste de Fisher, adotando-se p < 0,05. Resulta-

dos: Foram registradas 448 internaç~oes por leucemia em indí-

genas no período estudado. Destas, 235 (52,5%; 95% IC: 47,8

−57,0) ocorreram em homens e 213 (47,5%; 95% IC: 43,0−52,2)

em mulheres, sem diferença estatística significativa

(p = 0,321). Crianças e adolescentes de 0 a 14 anos represen-

taram 68,3% dos casos (95% IC: 63,9−72,3), com diferença sig-

nificativa em relaç~ao aos ≥ 15 anos (p < 0,001). As faixas

et�arias mais acometidas foram 10−14 anos (26,8%;

95% IC: 22,9−31,1), 5−9 anos (21,2%; 95% IC: 17,7−25,2) e 0−4

anos (20,3%; 95% IC: 16,8−24,3). O pico de internaç~oes ocorreu

em 2019 (n = 102; 22,8%; 95% IC: 19,1−26,9), mas sem tendên-

cia estatisticamente significativa (p = 0,08). A Regi~ao Sul con-

centrou 26,8% dos casos (95% IC: 22,9− 31,1), seguida pela

Regi~ao Norte com 25,4% (95% IC: 21,6−29,6). O Rio Grande do

Sul destacou- se com 90 internaç~oes (20,1%; 95% IC: 16,6

−24,0), valor significativamente superior ao dos demais esta-

dos (p < 0,001). Discuss~ao e conclus~ao: As internaç~oes por leu-

cemia em indígenas concentram-se no sexo masculino e em

indivíduos com menos de 15 anos, padr~ao condizente com a

distribuiç~ao epidemiol�ogica da leucemia linfobl�astica aguda,

prevalente na infância. Os achados tamb�em evidenciam desi-

gualdades estruturais, expressas pelo diagn�ostico tardio e

pela descontinuidade terapêutica. Observa-se maior concen-

traç~ao de internaç~oes na Regi~ao Sul, especialmente no Rio

Grande do Sul, apesar de a Regi~ao Norte abrigar a maior pop-

ulaç~ao indígena do país. Esse contraste possivelmente reflete

maior disponibilidade de serviços especializados, redes assis-

tenciais mais consolidadas e registros hospitalares de melhor

qualidade no Sul. Em contrapartida, o Norte enfrenta barrei-

ras geogr�aficas, escassez de unidades de referência e trans-

porte sanit�ario insuficiente, fatores que contribuem para

atrasos diagn�osticos e subnotificaç~oes. O panorama identifi-

cado, com predominância de casos em crianças e adoles-

centes e maior ocorrência no Sul, evidencia iniquidades no

acesso e na infraestrutura de sa�ude. Faz-se necess�aria a for-

mulaç~ao e implementaç~ao de políticas p�ublicas que descen-

tralizem o cuidado oncol�ogico, fortaleçam a vigilância

epidemiol�ogica, ampliem a rede de referência e assegurem

transporte sanit�ario, a fim de mitigar desigualdades e reduzir

a morbimortalidade nessa populaç~ao.

Referências:

Leit~ao LPC, et al. Identification of genomic variants associ-
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Introduç~ao: A Leucemia Mieloide Aguda (LMA) �e caracterizada

pela proliferaç~ao clonal de precursores mieloides. Em

pacientes com LMA, a Síndrome Hemofagocítica (SHF) �e uma

complicaç~ao rara associada a disfunç~ao imunol�ogica e risco

de falência orgânica grave. A SHF se manifesta como um

estado hiperinflamat�orio decorrente da ativaç~ao e prolifer-

aç~ao descontrolada de linf�ocitos T e macr�ofagos e pode se

associar a febre persistente, hepatoesplenomegalia e Coagu-

laç~ao Intravascular Disseminada (CIVD), entre outras alter-

aç~oes clínicas, com a presença de hemofagocitose na medula

�ossea. Descriç~ao do caso: Homem, 18 anos, sem alergias ou

comorbidades, deu entrada em no Hospital Municipal S~ao

Jos�e em Joinville, SC, em fevereiro de 2025 por sangramento

oral recorrente ap�os procedimento de endodontia h�a 1 sem-

ana. No período, passou por avaliaç~ao m�edica, com observ-

aç~ao de plaquetopenia e prescriç~ao de �acido tranexâmico e

prednisona, sem melhora. Na chegada, apresentava febre

baixa e astenia moderada, al�em de equimoses, pet�equias e

hematoquezia, com anemia (hemoglobina de 7,5 g/dL), neu-

tropenia (234 por mm3) e plaquetopenia (15.000 por mm3),

al�em de tempo de protrombina de 24,6 segundos (RNI: 2,24),

tempo de tromboplastina ativada acima de 120 segundos, e

fibrinogênio de 48 mg/dL. Sem c�elulas imaturas no esfregaço

de sangue perif�erico. Pela hip�otese de leucemia promielocí-

tica aguda, iniciada tretinoína, em conjunto com transfus~ao

de plaquetas, plasma fresco congelado e crioprecipitado, com

controle parcial do quadro. Coleta de aspirado de medula,

com 91% de blastos de aspecto monocítico e frequentes figu-

ras de hemofagocitose. Citometria de fluxo evidenciou c�elulas

monocíticas imaturas (CD45+ fraco CD117+ CD33++ CD64++;

IREM- e CD14-), com alteraç~oes de fen�otipo (CD13-, CD56+),

compatível com LMA com diferenciaç~ao monocítica, e car-

i�otipo 46,XY[20]. Foi suspensa a tretinoína e recebeu terapia

de induç~ao com citarabina e daunorrubicina, com controle

r�apido da CIVD com o início da quimioterapia, com resposta

completa e doença residual mínima positiva (DRM, 0,1%), e

ap�os 3 consolidaç~oes com citarabina em alta dose, persistên-

cia de DRM (0,08%), em programaç~ao de transplante alogênico

de c�elulas-tronco hematopoi�eticas. Conclus~ao: A ocorrência

de sangramento grave com coagulopatia em contexto de leu-

cemia aguda �e mais frequentemente associada �a leucemia

promielocítica aguda, o que indica administraç~ao imediata de

tretinoína se configurada esta hip�otese. O presente caso dem-

onstra outro contexto clínico relevante, em que a coagulopa-

tia n~ao se associa ao gene de fus~ao PML-RARA, e apresentou

resposta favor�avel com quimioterapia e suporte transfu-

sional. A SHF em contexto de LMA �e associada principalmente

a diferentes alteraç~oes citogen�eticas, e especialmente �a

diferenciaç~ao monocítica, e pode se associar com CIVD que,

por sua vez, pode ocorrer em LMA de forma independente da

SHF. Enquanto a SHF n~ao possui impacto progn�ostico em

LMA, a ocorrência de coagulopatia se associa a maior mortali-

dade precoce, especialmente quando h�a atraso no diagn�ostico

e tratamento. O diagn�ostico de LMA com coagulopatia, asso-

ciada a SHF ou n~ao, �e um emergência m�edica e requer

coordenaç~ao entre serviços de oncohematologia, hemotera-

pia e de m�etodos diagn�osticos para seumanejo adequado.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2025.105413

ID − 942

LEUCEMIA MIEL�OIDE CRÔNICA COM

MUTAÇeAO G459K NO GENE BCR-ABL1:

RELATO DE CASO E REVISeAO SOBRE
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Introduç~ao: A LMC �e caracterizada pela presença do gene de

fus~ao BCR-ABL1, cuja proteína quim�erica ativa a via tirosino-

quinase, conferindo vantagem proliferativa �as c�elulas mie-

loides. O advento dos TKIs revolucionou o tratamento da

doença, com destaque para o imatinibe como primeira linha.

No entanto, cerca de 20%‒30% dos pacientes desenvolvem

resistência prim�aria ou secund�aria ao longo do tratamento.

As mutaç~oes no domínio tirosinoquinase de BCR-ABL1 s~ao a

principal causa de resistência adquirida. A mutaç~ao G459K,

embora rara, localiza-se no subdomínio P-loop, regi~ao crítica

para ligaç~ao do inibidor, podendo reduzir a afinidade ao ima-

tinibe. Dados sugerem que inibidores de segunda geraç~ao,

como dasatinibe, mantêm atividade contra essa mutaç~ao,

sendo a troca terapêutica indicada. Destaca-se que a escolha

do TKI ideal deve considerar o perfil mutacional e as comorbi-

dades do paciente. No caso relatado, a mudança para dasati-

nibe foi fundamentada pela perda de resposta molecular e

identificaç~ao precoce da mutaç~ao. O monitoramento regular

com PCR quantitativo e testes gen�eticos em casos de resposta

sub�otima �e essencial para o manejo eficaz da LMC, permi-

tindo intervenç~oes oportunas e maior sobrevida livre de pro-

gress~ao. Descriç~ao do caso: Homem de 57 anos, vendedor

ambulante, com hist�orico de apneia do sono e arritmia tipo

Wolff-Parkinson-White na infância, foi encaminhado ao

serviço de hematologia em maio de 2023 ap�os leucocitose

intensa (390.000 mm3) detectada em exame de rotina. Rela-

tava cansaço no final do dia, sensaç~ao de press~ao no hipocôn-

drio esquerdo e mal-estar generalizado. Ao exame físico,

apresentava esplenomegalia volumosa. O hemograma mos-

trava hemoglobina de 10 g/dL e contagem plaquet�aria

de 400.000 mm3. A lâmina de sangue perif�erico evidenciava

c�elulas granulocíticas em todas as fases de maturaç~ao, basofi-

lia e eosinofilia. Iniciou-se hidroxiureia e alopurinol. A hip�o-

tese de LMC foi confirmada por PCR com detecç~ao de

transcrito BCR-ABL1 P210 com alta carga molecular (185%).

Em julho de 2023, foi iniciado tratamento com imatinibe

400 mg/dia. Evoluiu com boa resposta hematol�ogica e molec-

ular, com reduç~ao progressiva dos leuc�ocitos e normalizaç~ao

dos níveis de Lactato Desidrogenase (LDH), atingindo
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