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Fundamentacio tedrica/Introducdo: Os neutrofilos correspondem aos leucocitos
polimorfonucleares, células da primeira linha de defesa do sistema imune. A neutropenia
equivale a contagem de neutr6filos menor que 1.500/mm?, o que representa uma baixa
reserva neutrofilica, cujas causas podem ser congénitas ou adquiridas. Os pacientes

nesses estagios apresentam alta propensdo de contrairem infec¢des mais graves.

Objetivos: Descrever um caso de provavel Neutropenia Autoimune e seus desafios na

conduc¢do e confirmagdo diagndstica.

Delineamento e Métodos: Relato de caso realizado por meio da consulta de prontuarios

médicos.

Descrigdo do caso: Paciente feminino, 45 anos e previamente higida iniciou um quadro
de tosse, mialgia, astenia, hiporexia e cefaleia. Ao exame fisico, notou-se
hepatoesplenomegalia e palidez cutaneomucosa. Laboratorialmente, apresentava
neutropenia grave com plaquetopenia transitdria. Adiante, a despeito de melhora clinica,
a paciente persistiu com hepatoesplenomegalia e importante neutropenia associada a
presenca de linfocitos atipicos. Sorologias, provas de autoimunidade e dosagem de
nutrientes mostraram-se inocentes. Ademais, 0 mielograma e a bidpsia de medula 6ssea
evidenciavam boa reserva medular, sem evidéncias de microrganismos ou invasao
neoplésica. Diante disso, a paciente foi submetida a esplenectomia total como prova
terapéutica, vide suspeita de doenca linfoproliferativa. Contudo, ndo houveram achados



relevantes a analise histologica. Em virtude da adequada reserva medular e a auséncia de
demais fatores que corroborassem ao quadro, interviu-se com corticoterapia, resultando
em melhora parcial da contagem de neutrofilos e reducdo dos recorrentes episédios de
rinussinusite. Posteriormente, complementou-se com estudo imunofenotipico de sangue
periférico e pesquisa de mutacdo do gene JAK2 — inconclusivos — sob hipdtese de
leucemia de grandes linfécitos granulares. A paciente mantém seguimento clinico com

uso de dose baixa de Prednisona e profilaxia com Sulfametoxazol-Trimetropim.

Conclus6es/Consideracdes Finais: A investigacdo de neutropenia requer historia clinica
e exame clinico detalhados. Na idade adulta, aumenta-se a suspei¢do de causas adquiridas.
O estudo laboratorial aliado a avaliacdo da reserva medular deve ser ponderado, na busca
de evitar invasivos procedimentos diagndsticos e terapéuticos, como a esplenectomia. A
neutropenia, por si sO, submete o paciente a um regime de imunodepressao, agravando-
se com a descrita retirada total do bago. Ressaltamos que novas ferramentas, como a

imunofenotipagem, devem ser consideradas na conduta investigativa.



