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15 LINFOMA DE BURKITT BULBAR NUM DOENTE COM SIDA
Carvalho J. R., Carrilho-Ribeiro L., Velosa J.

Doente do sexo masculino, de 35 anos, admitido por dor abdominal e vémitos com uma semana de
evolucdo. Emagrecimento (10% do peso total) desde ha um ano. Sem antecedentes pessoais
relevantes a excepcao de antiga parceira sexual com infeccdo pelo virus da hepatite C. Sem medicacao
habitual. Objectivamente emagrecido com abdémen globoso, doloroso a palpacao epigastrica e do
hipocéndrio direito, sem defesa. Analiticamente, hemoglobina 13,2 g/dL, leucdcitos 5.450/mm3,
plaquetas 138.000/mm3, LDH 2.448/U/L, AST 183 U/L, ALT 80,9U/L, bilirrubina total 0,4mg/fL, albumina
3,1 g/dL, amilase 2U/L, GGT 160U/L, PCR 6,4mg/dL. Serologia positiva para VIH1 com contagem de
CD4 99/U. TC abdominal: espessamento difuso e hipervascularizagéo dos folhetos peritoneais. A
endoscopia digestiva alta revelou edema e hiperemia marcados do bulbo duodenal com areas
violaceas. O estudo histolégico e imuno-histoquimico das amostras de tecido bulbar confirmou o
diagnostico de linfoma de Burkitt (LB). Puncéo ecoguiada do peritoneu com achados sobreponiveis. TC
cranio-encefélica e puncao lombar sem envolvimento neuroldgico. Mielograma e bidpsia 6ssea com
80% de células atipicas LB com translocacao (8,14). Diagnostico final de LB estadio IV leucemizado.
Iniciou terapéutica antiretroviral e quimioterapia (esquema CHOMP), tendo desenvolvido sindrome de
lise tumoral que reverteu. Encontra-se bem dois meses apos o diagndstico.

O LB, um linfoma ndo-Hodgkin de células B, é a segunda neoplasia mais comum a seguir ao sarcoma
de Kaposi nos doentes com sindrome da imunodeficiéncia adquirida (SIDA). O envolvimento
gastrointestinal geralmente ocorre no ileon distal ou cego. Nao foram encontrados casos publicados de
linfoma de Burkitt do bulbo duodenal num doente com SIDA. Este caso clinico ilustra esta entidade
cinica rara.

Apesar das neoplasias duodenais serem raras, devem ser suspeitadas sobretudo em doentes com

infeccdo VIH e achados endoscépicos compativeis. A histologia € confirmatoéria. O diagndstico e
terapéutica precoces sao fundamentais.
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