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SINDROME DE LISE TUMORAL - UMA EMERGENCIA ONCOLOGICA
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INTRODUCAO: A sindrome de lise tumoral (SLT) é definida como uma emergéncia
oncoldgica, sendo a lise macica de células tumorais malignas, liberando seus metabdlitos
intracelulares. Essa liberagdo pode ser espontanea ou como consequéncia do tratamento
por quimioterapia. Por conseguinte, resulta em hipercalemia, hiperperuricemia,
hiperfosfatemia, hipocalcemia e lesdo renal aguda. O objetivo deste estudo foi retratar o
quadro clinico, consequéncias da sindrome da lise tumoral aguda e a importancia da sua
rapida intervengio. METODO: revisio bibliografica com utilizagio de artigos
selecionados sobre sindrome da lise tumoral nas bases de dados SCIELO, LILACS e
MEDLINE utilizando palavras chaves “sindrome de lise tumoral”, “emergéncias
oncoldgicas” ¢ “lesdo renal aguda” para a busca. RESULTADOS: A SLT ocorre com
maior frequéncia associada a neoplasias hematoldgicas, principalmente em linfomas néo
Hodgkin de alta proliferacdo, como o de Burkitt. Desta forma, ¢ menos frequente em
tumores solidos. Essa sindrome pode ser espontanea, ou seja, nao relacionada com o
tratamento oncoldgico ou associada ao tratamento. Comumente, apresenta vinculo com
alguns fatores como a elevada taxa de proliferacdo celular, alta carga tumoral ¢ a
sensibilidade tumoral relativa a agentes tumorais. As consequéncias podem variar de
acordo com o local do tumor ¢ a maciga liberacdo de células, com grande quantidade de
cletrdlitos intracelulares e produtos do metabolismo dos acidos nucléicos no sangue
periférico, ocasionam hipercalemia, hipocalcemia, acidose, hiperfosfatemia ¢
hiperurinemia. Dessa forma, as apresentacdes clinicas geradas pela lise célula sdo
alteragdes neuromusculares, arritmias, tetania, convulsdes, alteracOes gastrointestinais,
precipitacdo de cristais de fosfora-calcio que pode levar a injuria renal aguda e lesdes
cutaneas difusas. Os casos mais graves evoluem com oligaria/anuria, arritmias, obstrugao
intrarrenal, alteracdes musculares, neurologicas ¢ convulsdes. Por isso, identificar os
pacientes com elevado risco dessa evolugdo ¢ extremamente relevante. Ademais, devem
ser feitas intervengdes com medidas preventivas a lise tumoral, das manifestagoes clinicas
e disfungdo de 6rgdos. CONCLUSAO: A SLT ¢ uma emergéncia oncolégica frequente,

que pode prejudicar a terapia citotoxica ¢ até levar a morte. Consequentemente, ¢
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pertinente a utilizagdo de medidas preventivas para proporcionar alivio dos sintomas e

corrigir as alteragdes metabolicas.
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