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103 OCLUSÃO DO INTESTINO DELGADO E LEUCEMIA MIELÓIDE AGUDA. QUE RELAÇÃO? 
 
Branquinho D, Tomé L, Costa B, Espadana A, Sofia C 

Caso clínico: Os autores apresentam o caso de uma doente do sexo feminino, de 42 anos, com 
queixas de dor abdominal periumbilical tipo cólica e diarreia com alguns meses de evolução. Sem 
outra sintomatologia ou antecedentes relevantes. Submetida a endoscopia digestiva alta e 
colonoscopia que não revelaram quaisquer alterações. Foi medicada com antidiarreicos, 
analgésicos e antiespasmódicos que se revelaram ineficazes. Foi então admitida no Serviço de 
Urgência por um quadro oclusivo. Não apresentava alterações analíticas significativas. A ecografia 
abdominal mostrou uma ansa de delgado parética na fossa ilíaca direita, com aspecto sugestivo de 
invaginação. A TC abdominal evidenciou marcada distensão do intestino delgado, condicionada 
por lesão estenosante no íleon terminal. Foi então submetida a hemicolectomia direita e 
ressecção ileal segmentar. O estudo histológico da peça revelou tratar-se de um sarcoma mielóide 
granulocítico. Este diagnóstico foi considerado equivalente ao de leucemia mielóide aguda, pelo 
que foi iniciado esquema agressivo de quimioterapia com Idarrubicina e Citarabina. Não havia 
envolvimento medular ou sinais de doença noutros locais. Oito meses após o diagnóstico, a 
doente encontra-se clinicamente estável e a cumprir fase de consolidação deste tratamento. 
Justificação: O sarcoma mielóide progride frequentemente para leucemia mielóide aguda (LMA) e 
pode ser a sua única manifestação clínica. O envolvimento gastrointestinal é raro e a sua 
manifestação inicial é habitualmente inespecífica, podendo ser confundido com distúrbios 
benignos como o Síndrome do Intestino Irritável. O prognóstico é muito reservado, sobretudo 
quando há progressão para LMA. Este caso mostra-nos que o envolvimento gastrointestinal 
primário por uma doença hematológica pode ser muito difícil de diagnosticar. Um diagnóstico 
célere é essencial para que se inicie prontamente um tratamento adequado. 
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