CASO CLINICO

Jornada Ambulatorial dos Pacientes Onco-
Hematologicos: Linfomas



& Identificacdo do Paciente

J.F.S., 34 anos, sexo masculino;

Historico familiar: Irmao com linfoma de Hodgkin tratado com sucesso ha 10
anos;

Comorbidades: Sem doencas cronicas conhecidas;

Estilo de vida: Nao fumante, etilismo leve, atividade fisica regular;



< Apresentacao clinica inicial
* Linfonodomegalia cervical indolor (>2 cm)

* Perda ponderal >10% em 6 meses

e Sudorese noturna



L

£ Diagnoéstico

Biopsia linfonodo cervical: Linfoma de Hodgkin classico, subtipo esclerose nodular,
confirmado por imuno-histoquimica (CD30+, CD15+, PAX5 fraco+, CD45-, CD20-) e
presenca de células de Reed-Sternberg.

Estadiamento com PET-CT (fluorodesoxiglicose — 18F-FDG): envolvimento linfonodal
bilateral (cadeias cervicais, mediastinais e esplénicas), sem doenca extranodal.

Classificacao Ann Arbor: Estagio Il B.
Biopsia de medula 6ssea: Infiltracdo minima.

Laboratoriais: VHS > 50 mm/h, albumina sérica < 4.0 g/dL, hemoglobina 10.1 g/dL,
leucocitose e linfopenia.

International Prognostic Score (IPS) - 4 (risco intermediario-alto).



Plano Terapéutico Inicial — Quimioterapia

¢ Hematologia / Oncologia Clinica:

e Iniciado esquema ABVD (Adriamicina [doxorrubicina] 25 mg/m?, Bleomicina
10 U/m?, Vinblastina 6 mg/m?, Dacarbazina 375 mg/m?) a cada 28 dias, por 6
ciclos.

e Utilizacao de PET apd6s 2 ciclos para avaliacao precoce de resposta
metabolica com possibilidade de desescalonamento para AVD (sem
bleomicina) em caso de resposta completa precoce (Deauville < 3).

* G-CSF profilatico nao foi iniciado de rotina no inicio, mas foi adicionado apds
episodio de neutropenia grau 3.



Plano Terapéutico Inicial — Quimioterapia

¢ Avaliacao de resposta:

 PET apds 2 ciclos: Deauville score 3 —resposta metabdlica parcial.

* ApOs 6 ciclos: Deauville score 2 —resposta completa.



“%* Etapa 2 - Radioterapia Consolidativa

¢ Radioterapia:

* Indicacao: consolidativa por envolvimento bulky mediastinal (>10 cm) e resposta
parcial inicial no interim PET.

 Planejamento: Radioterapia com técnica 3D conformacional (3D-CRT), com
delineamento baseado na técnica Involved Site Radiation Therapy (ISRT) conforme
recomendacoes da ILROG (International Lymphoma Radiation Oncology Group).

* Dose total: 30 Gy em 15 fracoes (2 Gy/dia) — regime consolidativo padrao.

» Orgéos de risco monitorados: pulmao (V20 < 30%), coracdo (dose média < 20 Gy),
mamas.

* Efeitos adversos esperados: fadiga, esofagite grau 1-2, pneumonite subclinica.



L= Etapa 3 - Recaida e Transplante de
Medula Ossea

¢ Situacao clinica:

 Recaida detectada 8 meses ap6ds fim do tratamento, com linfadenomegalia
retroperitoneal, confirmada por PET-CT (Deauville 5) e biépsia guiada por
iImagem.

¢ Quimioterapia de resgate:

« Esquema ICE (Ifosfamida 5 g/m?, Carboplatina AUC 5, Etoposideo 100 mg/m
por 3 dias).
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* Avaliacao de resposta metabolica apds 2 ciclos > PET com Deauville score 3.



k=] Etapa 3 -Recaida e Transplante de
Medula Ossea

¢ Mobilizacao e coleta de células-tronco:

* Mobilizacao com G-CSF (10 pg/kg/dia) associado a plerixafor em regime
preemptivo apos falha inicial de coleta.

* Coleta adequada de CD34+ (>2 x 10° células/kg).

¢ Transplante autologo de medula 6ssea (TMO-A):

* Condicionamento com BEAM (Carmustina, Etoposideo, Ara-C, Melfalano).
 Enxertia neutrofilica no D+12.

« Complicacoes pds-TMO: mucosite grau 2, febre neutropénica sem foco.



L= Etapa 3 - Recaida e Transplante de
Medula Ossea

¢ P6s-TMO:

* Uso de antimicrobianos em regime de profilaxia tripla (fluconazol, aciclovir,
bactrim).

* |nicio de vacinacao pos-TMO programado a partir de 6 meses.

* Monitoramento com PET-CT a cada 3 meses no primeiro ano.



€ Situacdo Atual do Paciente

* 9 meses po6s-TMO autélogo, em remissao completa.

* Acompanhamento ambulatorial trimestral, com PET-CT e exames de funcao
pulmonar.

e Suporte continuo com equipe multidisciplinar.

* Retorno parcial ao trabalho com readequacodes ergondmicas.



Discussao Multidisciplinar
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