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Introdugéo: O Sarcoma de Ewing (SE) é o segundo tumor 6sseo mais comum em pacientes
pediatricos e o seu tratamento € um desafio que tem levado a buscas por novas estratégias,
entre elas a inibicdo dos receptores de neurotrofinas (Trks). Os Trks sdo estudados como
reguladores chave de todos os aspectos da neoplasia, incluindo proliferagédo, invasao,
angiogénese emetastase. Estudos in vitro do nosso grupo de pesquisa avaliou que neurotrofinas
€ seus receptores sdo expressos em SE e a inibigao dos receptores através do tratamento com
K252a diminuiu a proliferagao celular. Entretanto, o que ocorre in vitro ndo é totalmente
reprodutivel em estudos clinicos, e por isso, uma investigagdo in vivo se torna necessaria.
Portanto, o presente estudo propbés a padronizagdo da indugdo tumoral in vivo a partir de
linhagem celular de SE e avaliagédo do tratamento com o farmaco K252a. Objetivo: verificar os
efeitos do tratamento com o farmaco K252a in vivo, através de parametros histopatoldgicos e
medicdo de volume de massa tumoral. Metodologia: Apds a padronizagdo do modelo tumoral
com a linhagem celular SK-ES-1 (ATCC® HTB-86) o protocolo de indugéo foi reproduzido em 28
camundongos atimicos (BALB/c nu/nu), com idade de 4 até 6 semanas, provenientes da Unidade
de Experimentagdo Animal do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. Os animais foram
randomizados em dois grupos: controle e tratado. O tumor foi induzido a partir de injegdo
subcutanea no flanco, contendo 200 microlitros de células SK-ES-1 (3x108). O diametro do tumor
foi medido semanalmente, a partir do aparecimento da massa tumoral, através da férmula:
largura 2 x comprimento/2. Ao atingir o volume tumoral estabelecido entre 80 e 100 mm3, foi
iniciado o protocolo de tratamento com farmaco K252a (0,5 mg/kg) para o grupo tratado e veiculo
(DMSO 2% + soro fisioldgico) para o grupo controle, por via intraperitoneal a cada 3 dias por 21
dias. Apos, foi realizada eutanasia para a coleta de massa tumoral para analises histologicas. A
analise estatistica das medidas foi realizada considerando valores de P menor que 0,05 como
diferengas significativas. Resultados: A padronizagdo do modelo possibilitou que o teste in vitro
fosse reproduzido in vivo, demonstrando que o tratamento com o farmaco K252a inibe de forma
significativa a progresséo do volume tumoral. Conclusao: O tratamento demonstrou eficacia na
reducdo da massa tumoral e para avaliar a redug¢ao dos receptores o teste de imunohistoquimica
encontra-se em andamento.
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INTRODUCAO: O cancer de mama em homens é relativamente raro, respondendo por menos
de 1% de todos os casos diagnosticados da doenga, mas a incidéncia esta aumentando. Alguns
fatores de risco como idade, desequilibrio hormonal, histéria familiar e exposigéo a radiagéo
podem contribuir para o seu desenvolvimento, mas o fator de risco mais relevante € uma mutacao
no gene BRCA2. DESCRICAO DO CASO: Paciente do sexo masculino, 78 anos, procedente de
Tramandai, queixou-se em 2018 de massa nodular e pele mais escura em mama direita, que
referiu ser perceptivel 4 meses antes da consulta daquele ano, além de apresentar histoérico de
trauma na mesma area ha um ano. O paciente tem as comorbidades Diabetes Mellitus tipo 2 e
Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica. Também, é ex-tabagista ha pelo menos 10 anos, com
historico familiar de cancer de intestino e de laringe. Ao exame fisico, apresentava les&o ulcerada
em mama direita de 7,0 x 5,0 cm, com secregao serosa e sem dor a palpagéao e linfonodo axilar
direito palpavel, sem linfonodomegalia supra ou infraclavicular. Uma tomografia
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