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Resumo: Leishmaniose Visceral em paciente com Leucemia Linfoide Aguda Introducéo: A Leishmaniose
Visceral acomete 500 mil adultos e criancas por ano em todo o mundo. O Brasil é um dos paises
gue concentra a maior parte dos casos, e a regido Nordeste é a mais afetada. Fatores que de
alguma forma prejudicam a resposta imune do hospedeiro sabidamente aumentam o risco de
aquisicdo da infeccdo e sua gravidade, além de poder aterar sua apresentacdo e resposta ao
tratamento. Por outro lado o cancer pediatrico é responsavel por cerca de 2 a 3% de todos os
tumores malignos, e as leucemias e os linfomas sdo0 os tumores hematol6gicos mais frequentes
nessa faixa etaria no Brasil. Além das alteracBes imunol dgicas decorrentes da doenca de base, o
tratamento dessas condigdes envolve 0 uso de medicagdes imunossupressoras. A associacao entre
leishmaniose e doencas oncohematoldgicas surge em dois contextos principais. a infeccéo
imitando uma doenca maligna, e a leishmaniose como uma doenca oportunista afetando pacientes
diagnosticados com cancer. Alguns casos de leishmaniose visceral ja foram descritos na literatura
em associagd com neoplasias hematoldgicas agudas e cronicas, tanto em adultos como em
criangas, sendo sempre destacada a raridade desta associacdo. Nesta circunstancia o diagndstico é
dificil e requer um alto grau de suspeicéo. Os achados clinicos classicos podem estar ausentes ou
se confundir com manifestacdes da desordem de base ou complicagdes da quimioterapia. A droga
de escolha é a anfotericina lipossomal, porém o tempo de tratamento permanece indefinido,
sendo sugerida por alguns autores terapia de manutencdo pelo risco de laténcia e reativacéo.
Relato de caso: L.V.S.S., paciente feminina, quatro anos, procedente de Euclides da Cunha— BA,
portadora de Leucemia Linféide Aguda pré-B diagnosticada em agosto de 2011 em Salvador,
quando iniciou quimioterapia. No final da manutencdo (julho de 2013), evoluiu com recaida
medular, e foi tratada entdo com protocolo alternativo, sem alcancar remissdo. Em dezembro de
2013 iniciou quadro de hepatoesplenomegalia, pancitopenia e febre, sendo diagnosticada
progressdo da doenca e iniciado novo esquema quimiotergpico. Evoluiu com sepse grave tratada,
e foi encaminhada para nosso servigo em fevereiro de 2014, quando mantinha 0 mesmo quadro,
além de adenomegalia Readlizado mielograma, que mostrou 100% de blastos e formas
amastigotas de Leishmania. Diante do diagnostico, foi realizado tratamento com anfotericina
lipossomal por dez dias e reintroduzida quimioterapia. Na reavaliagdo sete dias ap0ds término da
medicacdo, a medula ainda apresentava blastos e amastigotas. O rK39 sérico era negativo.
Optado ent&o por manter anfotericina semanal pela possibilidade de infecgéo latente. Ainda assim
a paciente evoluiu com piora clinica e auséncia de resposta quimioterapica, sendo optado por
tratamento paliativo. Pouco tempo depois, em abril de 2014, evoluiu a 6bito secundario a doenca
de base. Conclusdo: O diagndstico de Leishmaniose em pacientes com neoplasias hematol 6gicas
deve ser sempre lembrado, especialmente naqueles procedentes de regifes endémicas. Ante a
suspeita clinica, deve — se langar méo de todos os meios diagndsticos disponiveis afim deiniciar
o tratamento adequado precocemente, ja que a ocorréncia desta infeccdo em pacientes com
cancer pode ter implicacdes desfavoraveis para o prognostico.
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