@ IGRESSO BRASILEIRO [:[P

50 PEDIATRIA
. |

O olhar que prepara para o Futuro

Trabalhos Cientificos

Titulo: LeucemiaLinfoide Aguda Simulando Pielonefrite

Autores: FATIMA TERESA LACERDA BRITO DE OLIVEIRA (HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO); PRISCILLA PORTO SANTIAGO (HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO); BARBARA BASTOS DE OLIVEIRA CARVALHO (HOSPITAL
UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO); DIANA MARIA VARELA MAIA (HOSPITAL
UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO); JOSE DE AGUIAR RAMOS NETO (HOSPITAL
UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO); STEPHANIE LIMA DUARTE MONTEIRO
(HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO); MARIANA SOUZA OLIVEIRA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE); ECATERINE BARBOSA DE
SOUSA (HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO)

Resumo: Introducéo: A leucemia linfoblastica aguda (LLA) acomete a medula ossea, com proliferacéo
descontrolada da serie linfoide, € a neoplasia maligna mais comum na infancia sendo responsavel
por gquase 30% dos canceres pedidtricos. Descri¢do do caso: E.S., 11anos, feminino, procedente
de Fortaleza-CE, com histéria de febre vespertina ha 2 semanas, associada a calafrios, cefaéia
frontal em peso, dor lombar e evacuagfes aguosas sem sangue ou muco, duas vezes ao dia, com
vOomito ndo relacionado a alimentacdo, mialgia em membros inferiores, predominante em
panturrilhas. Sem antecedentes patologicos. Admitida com bom estado geral, hiperemia
moderada e edema conjuntival bilateral com fotofobia, com abdome doloroso a papacéo
profunda em hipocondrio direito sem massas palpaveis, com sina de giordano positivo a direita.
Evoluiu durante internamento com artrite em joelho e tornozelo direito. Hemograma mostrando
leucocitose com desvio para esguerda. Sumério de urina com presenca de alguns bacilos, 6
piocitos. Discussdo: Paciente apresentando 5 picos febris diarios, hiporexia, iniciado ceftriaxona
(D7) pelo diagnostico presumido de pielonefrite sem melhora. Permanecendo febril diariamente.
Com hemograma no quarto dia de internamento, mostrando linfocitos atipicos. A revisdo de
Il&mina mostrou blastos em sangue periférico. Foi solicitado mielograma, que concluiu infiltracéo
medular com 90% de blastos e diagnostico de final de LLA. Conclusdo: Apesar do ato indice de
cura, LLA € uma das principais causas de morte em criangas com tumor, o diagnéstico precoce
permite répida intervencéao.
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