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Resumo: INTRODUCAO: a leucocitose aguda no periodo neonatal representa desafio diagndstico uma vez
gue abrange desde resposta fisiologica ao pos parto imediato até doencas graves. OBJETIVOS:
Discutir diagndsticos diferenciais de leucocitose aguda no periodo neonata. METODOS: Relato
de caso e revisdo de literatura. RESUL TADOS: Recém-nascida de mée tercigesta de 34 anos com
pré-natal sem intercorréncias, parto vagina a termo, adequada para idade gestacional,sexo
feminino e Apgar 9/10. Triagem infecciosa devido bolsa rota antes do parto evidenciou 50.900
leucocitos. Hemograma controle mostrou persisténcia da leucocitose, sem outras anormalidades.
Recebeu alta no terceiro dia de vida, assintomatica, com seguimento ambulatorial, no qual
apresentou 37.000 leucdcitos, com 73% de blastos no sangue periférico. Internada com 16 dias de
vida para investigacdo, apresentava triagem metabdlica, infecciosa e soroldgica normais, sem
incompatibilidade sanguinea, caridtipo 46,XX. Mielograma sugestivo de Leucemia MielGide
Aguda (LMA). Investigagdo complementar detectou acometimento de sistema nervoso central e
delecdo do braco longo do cromossomo 7, associado a LMA .Permaneceu internada para
tratamento quimioterdpico e seguimento clinico.DISCUSSAO: Leucocitose pode ser achado
fisiologico devido liberacdo de citocinas no pés parto imediato, em que a contagem raramente
excede 30.000cel/mm3 . Reacdo leucemoOideé caracterizada por leucocitose acima 50.000
cel/mm3 e pode ter blastos no sangue periférico em infeccdes congénitas, sepse, uso antenatal de
corticoide, doencas hemoliticas, desordens mieloproliferativas transitorias e leucemias. A
leucemia congénita é rara e grande parte apresenta linhagem miel6ide, pode ser assintomatica ao
nascimento, mas 80%apresenta hepatoesplenomegalia e nédulos cutaneos. CONCLUSAO: A
leucocitose aguda no periodo neonatal exige investigacdo e seguimento. O neonatologista deve
estar apto a redlizar a investigacdo inicia e ter alto grau de suspeita para solicitar auxilio de
especiaista.
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