8 HEMATOL TRANSFUS CELL THER. 2025;47(S3):105032

ID — 2233

0 CUIDADO PALIATIVO NA RECIDIVA DE
LEUCEMIA AGUDA: RELATO DE UM CASO EM
CONSTRUGCAO

VM Rosa, ALR Pacheco, CI de Oliveira Rego,
EBC Miatelo

Hospital Aratijo Jorge, Goiania, GO, Brasil

Introducao: O transplante de Medula 6ssea alogénico é a
Unica terapia curativa para sindrome mieloidsplésica de alto
risco. O swicth de linhagem apds uma recidiva de leucemia é
um fenoémeno ainda mais raro e o seu manejo repleto de
desafios diante do pequeno nimero de caso e heterogenei-
dade da doenca. Nesses diagndsticos em que a vida é amea-
cada, a dignidade o alivio do sofrimento devem ser parte da
programacao terapéutica e do objetivo de cuidado. Descricao
do caso: Paciente do sexto feminino, com seis anos de idade a
época do diagndstico com histérico de plaquetopenia cronica
com uso de prednisolona e eltrombopag com resposta parcial
e nao sustentada, sem avaliacao medular na ocasiao. Reali-
zado dois meses antes da admissao pulsoterapia e imunoglo-
bulina, sem resposta. A admissao apresentava pancitopenia e
hepatoesplenomegalia de grande monta. Imunofenotipagem
sugestiva de mielodisplasia e cariétipo com monossomia do
sete. Evolui em menos de 14 dias com blastos em sangue peri-
férico e diagndstico pela imunofenotipagem de Leucemia
Mieléide Aguda Mielomondcitica. Apresentou infeccoes
graves e ameacadoras a vida durante indugao sendo refrata-
ria ao tratamento quimioterdpico convencional. Realizou
Azactidina com terapia de ponte para Transplante de Medula
Ossea Alogénico nao aparentado. Apés um ano e seis meses
do transplante evoluiu com recaida da doenca, realizado ven-
etoclax com nova avaliacao de medula 28 dias apds, eviden-
ciando Leucemia Aguda de Fendtipo Misto. Apds discussao
com familia e revisao do caso foi iniciado quimioterapia palia-
tiva e o paciente permanece viva e bem apds um ano e quatro
meses da recidiva. Conclusao: A Leucemia Mieldide associada
a mielodisplasia é uma doenca grave porém curavel quando
submetida a transplante de Medula Alogénico. A taxa de cura
livre de eventos diminui drasticamente na recidiva pds trans-
plante. No presente caso, diante da nao resposta ao trata-
mento menos mieloablativo, a proposta seria um tratamento
altamente téxico com alto risco de morbimortalidade e baixa
chance de resposta diante de todo histérico. Em uso de qui-
mioterapia paliativa e transfusoes de suporte a paciente se
mantém viva, com pontuacao na escala do Eastern Coopera-
tive Oncology Group (ECOG) de um e construindo sua biografia
ativamente. Tal caso reitera o papel do cuidado paliativo na
programacao terapéutica como terapéutica que contribui ati-
vamente na qualidade de vida muitas vezes propiciando uma
sobrevida maior que a esperada para a doenca.
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Introdugao: Diante do avango de terapias onco-hematoldgicas
nas ultimas décadas, nota-se a valorizacao de abordagens que
transcendem tratamentos unicamente biomédicos. A espiri-
tualidade e a religiao, nesse cenario, assumem papéis impor-
tantes no cuidado, especialmente no contexto de doencas
potencialmente fatais. Objetivos: Este estudo tem como obje-
tivo analisar, com base na producao cientifica atual, o
impacto das crencas religiosas e espirituais na qualidade de
vida de pacientes diagnosticados com cancer e hemopatias
malignas. Material e métodos: Trata-se de uma revisao inte-
grativa dos ultimos 5 anos, a partir dos descritores em saude
“religion”, “spirituality”, “oncology”, “cancer” e “quality of
life”. Os sitios de busca foram PubMed, BVS e ScienceDirect.
Discussao e conclusao: Observa-se a correlacao entre o bem-
estar religioso e a melhora da qualidade de vida. A pratica da
fé, nesse contexto, é uma das principais ferramentas de
enfrentamento, desde o diagndstico até o final da terapia,
sendo uma fonte de esperanca e significadol,2. A espirituali-
dade e a religiao contribuem para a redugao do sofrimento, de
sintomas fisicos e psicoldgicos, e o aumento na resiliéncia
emocional e satisfacao com a vida3,4. Nagy e colaboradores
descreveram a influéncia entre o bem-estar espiritual e a mel-
hor resposta as terapiasl. O mal-estar religioso e sentimentos
de raiva contra Deus promovem a piora do quadro geral e
incremento do sofrimento psiquico durante o tratamentol,2.
H3 a influéncia de caracteristicas como idade, estado civil,
tipo de cancer, presenca de metastase e efeitos colaterais5.
Fatores como baixa escolaridade e presenca de comorbidades
também influenciam negativamente os indicadores de bem-
estar, os quais devem se considerar6. O impacto da espiritua-
lidade no bem-estar de pacientes é vasto no contexto do tra-
tamento do cancer e de hemopatias malignas, e depende do
tipo de relacdo do individuo com sua crenga, por isso o
suporte paliativo espiritual durante a terapia oncoldgica é
essencial5,7. Ressalta-se, por fim, a indicacao de pesquisas
em diversos contextos culturais e religiosos para aprofundar
a compreensao do fenéomeno.
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