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CASO CLINICO

Feminina, 4 anos, ha 1 semana com diarréia aquosa volumosa, com nauseas e febre (37,9°C), evolui ha3
dias com enterorragia. Tem antecedente de transplante renal (intervivos) ha 6 meses, e faz uso de
medicagdes imussupressoras. prednisona, everolimus e tacrolimus. Ao exame apresenta-se descorada e
com sinais de desidratagdo. Abdémen globoso, flacido, RHA+.

Solicitada colonoscopia que evidenciou multiplas Ulceras ativas, profundas, recobertas por fibrina, com
bordas bem delimitadas e elevadas, medindo de 10 a 30 mm, distribuidas por todo o célon (ver imagens
abaixo):
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Resultado das bidpsias (estudo anatomopatol 6gico + imuno-histoquimica):

Ulceras com infiltrado linfoide atipico associadas ao Epstein-Barr virus, ver nota:

¢ Presenca de moderado infiltrado linfoide, com alguns linfocitos maiores de padréo imunoblastico
de permeio.

e |dentificada positividade para o antigeno do virus Epstein-Barr em algumas destas células
linfoides pelo estudo imuno-histoquimico.

Conclusdo: Deve ser considerada como hipotese diagnéstica uma doenca linfoproliferativa pos-
transplante (DL PT), for ma precoce do tipo polimorfica.

PET-CT demonstrou:
Aumento focal do metabolismo em linfonodomegalias retroperitoneais, cervicais, axilares e inguina a

direita. Focos de captacdo também so observados no baco e figado. O conjunto dos aspectos pode estar
associado a suspeita clinica de doenca linfoproliferativa pos-transplante.
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Neste caso foi iniciado tratamento com Rituximab.
REVISAO

A doenca linfoproliferativa pos-transplante (DLPT) é uma complicagdo da imunossupressdo apos 0
transplante de 6rg&o. A incidéncia da DLPT varia de 2% a 20%, porém sabe-se que ela € maior em
criangas. A maior fregtiéncia da DLPT na populagcdo pediétrica ocorre pois grande parte destes ndo
haviam sido expostos ao Epstein-Barr virus (EBV) antes do transplante, sendo, portanto, a soroconversao
pos-transplante um fator de risco significativo para o desenvolvimento da doenca.

Acredita-se que 0 EBV desempenhe um papel central na patogénese da DLPT, sendo reportado que cerca
de 80% dos casos estdo associados a esse virus.

As manifestacdes clinicas da DLPT ocorrem mais frequentemente no primeiro ano apos o transplante, e
podem afetar virtualmente qualquer 6rgdo do corpo, focal ou difusamente. O trato gastrointestina é
acometido em até 20% dos casos. Sendo que o intestino delgado distal € o mais comumente afetado.

Endoscopi camente pode-se observar desde mucosa com leves alteragcdes, como edema, enantema difuso
ou focal, erosdes, e até formacao de Ulceras (como no caso apresentado). Por se tratar de uma condicéo
gue pode ser agressiva e fatal, a endoscopia precoce com bidpsias, mesmo em casos com
sintomas/achados leves e inespecificos, € aconselhavel.

As modalidades de tratamento da DLPT sdo variadas, incluindo reducdo da terapia de
imunossupressao, controle da replicacdo do EBV, terapia antineoplasica convencional (radioterapia,
quimioterapia e cirurgia) e imunoterapia (anticorpos anti-células-B: rituximab).
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