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Resumo: Sindrome hemofagocitica secundaria & Leishmaniose visceral Introducdo: A sindrome
hemofagocitica (SHF) é uma doenca que tem como caracteristica principal a proliferacdo nédo
maligna de histiocitos, que possuem intensa atividade hemofagocitica. Este transtorno esta
relacionado com um defeito na citotoxicidade celular e também com o gene da perforina, uma
proteina envolvida na ativacdo de macrofagos. Na forma secundaria a reducéo da expresséo da
perforing, é induzida pela doenca de base, sendo descritas em infecgfes por virus, micobactérias,
bactérias piogénicas e parasitoses. Descricdo do caso: Paciente do sexo feminino, 6 anos,
proveniente de zona rural, com quadro de febre prolongada, ictericia, hepatoesplenomegalia e
pancitopenia, internada para investigacdo, evoluiu com insuficiéncia hepética, encefalopatia
hepética, disturbios de coagulacdo e hidroeletroliticos. Exames laboratoriais constatando
sorologia positiva para Leishmania chagasi, feritina sérica elevada (16765) e
hipertrigliceridemia (810), com presenca de Leishmania chagasi e indicio de sindrome
hemofagocitica em mielograma. Bidpsia de medula éssea evidenciando granulomas epitelidides
com focos de necrose e numerosas estruturas compativeis com Leishmania sp . Submetida a
antibioticoterapia e filgrastim para neutropenia febril, anfotericina B para leishmaniose e
imunoglobulina para imunomodulagdo, evoluindo com remissdo completa da doenga apés 40
dias de internacdo. Discussdo: O presente caso trata-se de forma secundarias de SHF associado a
leishmaniose visceral, com pouca referéncia literaria de ocorréncia por este agente, que tem
elevada ocorréncia na regido centro-oeste do Brasil. As manifestacGes clinicas e laboratoriais
relevantes para 0 caso foram a febre prolongada, esplenomegalia, a disfuncdo hepatica,
citopenias, hipertrigliceridemia e hiperferritinemia. Conclusdo: A sindrome hemofagocitica
reacional € uma condicdo potencialmente fatal, sendo secund&ia a doencas autoimunes,
neoplasicas ou infecciosas, necessitando de elevado grau de suspeicdo para ser diagnosticada,
permitindo a instalagdo precoce do tratamento e consequentemente maiores taxas de sucesso
terapéutico.
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