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INFLUENCIA DA PUNCﬂO LOMBAR TRAUMATICA NA SOBREVIDA DE PACIENTES PEDIATRICOS COM
DIAGNOSTICO DE LEUCEMIA LINFOCITICA AGUDA (LLA). Rech A, Carvalho GP , Meneses CF , Brunetto AL .
Oncologia Pediatrica . HCPA.

Introducdo: O sistema nervoso central (SNC) é o sitio mais freqiiente de recaida em criancas com LLA. Este estudo tem
como objetivo identificar a pungdo lombar traumatica no momento do diagndstico e sua influéncia na recaida da doenca.
Material e Métodos: No periodo de 1992 a 2002, 92 pacientes foram diagnosticados com LLA no servico de oncologia
pediatrica do HCPA. Todos foram submetidos a uma pungdo lombar (PL) inicial para diagnéstico de LLA no SNC e apds nova
PL para infusdo de quimioterapia intratecal (IT). A PL foi considerada como traumatica quando encontrado mais de 10
células vermelhas por microlitro de liquido céfalo-raquidiano. Resultados: Dos 92 pacientes incluidos no estudo; 15 deles
foram excluidos por ndo haver dados suficientes da primeira PL descritos no prontudrio. Os resultados deste relato sdo,
portanto, referentes a andlise de 77 pacientes. Eram do sexo feminino 37% dos pacientes, 94% de raca branca e a mediana
de idade de 4,9 anos. Entre os 19 pacientes que apresentaram trauma durante a PL e ndo receberam IT no mesmo
momento 8 recairam, sendo que destes 6 foram em SNC. Entre os 9 pacientes que apresentaram trauma na PL e receberam
quimioterapia IT somente um paciente apresentou recidiva, sendo ela em SNC e medula 6ssea (MO). Entre os pacientes de
baixo e médio risco de recaida o uso da IT ap6s o trauma ndo mudou a ocorréncia de recaida (OR 0,7). Ja entre os
pacientes de alto risco o uso da IT apds o trauma é altamente benéfico, diminuindo o risco de recaida em relagdo aqueles
que ndo receberam IT (OR=21 para 1,5). Usando o método de Kaplan-Meier foi observada uma sobrevida global (SG) e livre
de eventos (SLE) em 60 meses de 67 e 53%, respectivamente. A SLE para o grupo que recebeu quimioterapia IT e teve
trauma na PL foi 84% e para aquele que nao recebeu IT foi de 48% (P do log rank= 0,37). Conclusdao: Apesar de nao haver
significancia estatistica em nossos dados, observamos uma tendéncia de menor recaida entre os pacientes que recebem
quimioterapia IT no momento da PL traumatica em relacdo aqueles que ndo receberam a medicagdo. Como estes resultados
sdo semelhantes nas observagdes feitas em outros centros, optamos por modificar nossa rotina inicial de manejo de
pacientes com LLA e realizar quimioterapia IT concomitante a primeira pungdo lombar.
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