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SUSPICIOUS CLINIC AND DIAGNOSIS OF MULTIPLE MYELOMA IN
EMERGENCY SERVICE: CASE REPORT

Lazaro Paulino Silva'. Thais Mahassem Cavalcante Macedo Parente?; Luciana Regina
Zeve Sansana3; Mario Sergio de Marco Sansana®*; Wellington Luiz®; Lindainez Antonio
de Souza'; Natdlia Cristina Alves'.

RESUMO

O mieloma multiplo é uma doenga rara, que ocorre devido a proliferagdao clonal
anormal de plasmdcitos, sendo caracterizada como uma doenga onco-
hematoldgica, que tem entre seus principais fatores de risco a idade2 65 anos, sexo
masculino, historico de exposic¢ao a irradiagdo. O estudo é um relato de caso sobre
o Mieloma Multiplo com Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado pela
familia da paciente. Tem como objetivo demonstrar um caso de Mieloma Multiplo.
A paciente tem 75 anos de idade com diminuigdo do nivel de consciéncia e astenia,
transferida para o servico de emergéncia do Hospital Geral de Palmas - TO onde se
teve a suspeita sobre a doenga em questdo e confirmagdo do seu diagndstico,
através de exames de imagem, exames laboratoriais e microscépicos. Apesar da
paciente ndo ser do sexo preponderante de incidéncia da doencga, tem-se que
pensar nesse diagndstico, através a da clinica apresentada e exames realizados.
PALAVRAS-CHAVE: sangue; diagndstico por imagem; diagndstico.

ABSTRACT

Multiple myeloma is a rare disease that occurs due to abnormal clonal proliferation
of plasma cells. It is characterized as an onco-hematological disease, which has,
among its main risk factors, age > 65 years, male sex, history of exposure to
irradiation. The study is a case report on Multiple Myeloma with Informed Consent
Term signed by the patient's family. It aims to demonstrate a case of Multiple
Myeloma. The patient is 75 years old with decreased level of consciousness and
asthenia, transferred to the emergency department of the General Hospital of
Palmas - TO, where the patient was suspected of the disease in question and
confirmed by imaging tests , laboratory and microscopic examinations. Although
the patient is not the predominant gender of the incidence of the disease, we have
to think about this diagnosis, through the clinical presentation and examinations
performed.
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INTRODUCAO

O mieloma multiplo trata-se de uma doencga onco-
hematoldgica de células plasmocitdrias que apresenta como
caracteristica principal a proliferagdo clonal anormal dessas
células na medula d&ssea, resultando na formagdo de
imunoglobulinas monoclonais, que normalmente sdo
detectaveis em exames laboratoriais basicos como por
exemplo o hemograma e/ou exame de elementos e sedimentos
anormais de urina (proteina de Bence Jones).
Aproximadamente 30.280 novos casos e 12.590 mortes sdo
esperados ocorrer nos Estados Unidos anualmente'. Dentre os
principais fatores de risco, temos: idade 2 65 anos, sexo
masculino (3:2), histéria familiar e exposicdo a radiagdo. De
acordo com Bacal et al (2005) as manifestagGes clinicas surgem
em decorréncia de infiltragdo nos 6rgdos, principalmente os
ossos, de plasmdcitos neoplasicos, de produgdo de
imunoglobulinas em excesso e da supressdo da imunidade
humoral normal. Como consequéncia, observa-se anemia
grave, lesdo éssea, insuficiéncia renal e infecgdo recorrente. O
diagndstico clinico pode ser dado quando se tem dois dos
seguintes achados: presenca em excesso de plasmaécitos (acima
de 10%), presenca sérica ou urindria de imunoglobulina
monoclonal (proteina m) e lesGes dsseas, nessa Ultima sera
muito importante a realizagdo de exames de imagem
(radiografia simples e Tomografia Computadorizada) para
identificacdo das lesGes. Esse estudo tem como objetivo
demonstrar um diagndstico de uma doenga rara através do
raciocinio clinico e alertar a médico da necessidade deste.

Relato de caso sobre suspeita clinica e diagndstico de
Mieloma Multiplo em uma paciente de 75 anos. Responsaveis
pela paciente esclarecidos a cerca do estudo e privacidade da
paciente através do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.
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total 13,1 mg/dl; PCR 12,90mg/dl; lactato 27mg/dl. A
Tomografia Computadorizada de Cranio apresentava areas
osteoliticas diversas (figura 1).

Figura 1 — tomografia computadorizada de
cranio com lesdes osteoliticas diversas.

DISCUSSAO

Paciente sexo feminino, 75 anos, parda, vilva,
procedente de Porto Nacional — TO, trabalhadora do lar,
atualmente aposentada, deu entrada no servico de
emergéncia do Hospital Geral de Palmas encaminhada de
outro servigo devido a um quadro de rebaixamento do nivel
de consciéncia e astenia. Apresentava-se na admissdo
confusa, agitada, com disfagia a alimentos soélidos. Ao
exame fisico: ausculta pulmonar sem alteracdo, ausculta
cardiaca com ritmo cardiaco regular, dois tempos sem
sopros. Ao exame abdominal constatava-se que nao
apresentava alteragdes a palpacdo superficial e profunda.
N3o apresentava edema em membros inferiores, sem
ulceracdo lombossacra. Teve a histéria de astenia e de que
o seu nivel de consciéncia decaiu apds a sua internagdao no
outro servico e de que diminuiu com o passar dos dias.
Diante dos dados clinicos da paciente foi realizado exames
para a investigacdo da causa da diminuicdo do nivel de
consciéncia e da hipercalcemia. Nos exames laboratoriais
de admissdo teve como resultado anemia com hemoglobina
de 8,2 g/dl; leucécitos de 12000mm?3; plaquetas
185000mm?; glicemia 110mg/dl; creatinina 2,7mg/dl; ureia
71mg/dl; potassio 2,6mmol/L; sédio 137mmol/L; calcio

Diante do sexo, idade, sinais e sintomas, exames de
imagem e laboratoriais com hipercalcemia, comegou-se a
suspeita e investigacdo para mieloma multiplo. Foi realizado
pungdo de medula déssea do esterno. O resultado do
mielograma da pungdo realizada foi  hipercelularidade,
presenca de 80% de plasmdcitos, dissociagdo da maturagdo
nucleo-citoplasmatica, com diagndstico de mieloma multiplo
(figura 2).

Figura 2 - lamina com presenga excessiva de
plasmdcitos
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O Mieloma Multiplo é uma doenca que afeta as células
plasmatica ocorrendo predominantemente em idosos do sexo
masculino, seus sinais e sintomas ndo sao muito especificos o
que dificulta o seu diagndstico. A suspeita clinica e o rapido
diagndstico da doenga ainda no servigo de emergéncia, mesmo
com a paciente sendo do sexo feminino, sexo nao
predominante na ocorréncia dos casos, e devido a esse rapido
diagndstico tem-se um melhor progndstico da paciente.
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