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RESUMO: Introducdo: A coocorréncia de doengas vasculares isquémicas com leucemia
nao é comum na comunidade. Porém, muito se observa casos em que uma pessoa com
leucemia, seja aguda ou crbnica, ou de quealquer linhagem celular, seja acometida por
alguma doenca isquémica, seja ela coronariana ou cerebrovascular (Yamamoto JF, 2017).
Objetivo: Revisar a relagao entre doenca isquémica e leucemia. Resultado: Os mdultiplos
eventos tromboticos experimentados pelos pacientes séo principalmente devidos a leucemia,
causando coagulopatia secundaria ao contetdo pro-coagulante nos granulos de promielécitos
anormais (Siegel RL, 2016). Conclusao: Nos casos que causam isquemia multiarterial, as
doencas hematologicas devem ser incluidas na investigagéo etiol6gica. Possiveis patologias
devem ser avaliadas por estudo de hemograma completo, dimero D e fibrinogénio (Dohner
H, 2017).

PALAVRAS-CHAVE: Isquemia; Leucemia Mieloide; Leucemia linfoide.

ISCHEMIC DISEASE IN LEUKEMIA — LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: The co-occurrence of ischemic vascular diseases with leukemia
is not common in the community. However, there are many cases in which a person with
leukemia, whether acute or chronic, or of any cell lineage, is affected by an ischemic disease,
be it coronary or cerebrovascular (Yamamoto JF, 2017). Objective: Review the relationship
between ischemic disease and leukemia. Result: The multiple thrombotic events experienced
by patients are mainly due to leukemia, causing coagulopathy secondary to procoagulant
content in abnormal promyelocyte granules (Siegel RL, 2016). Conclusion: In cases that
cause multivessel ischemia, hematological diseases must be included in the etiological
investigation. Possible pathologies should be evaluated by studying complete blood count,
D-dimer and fibrinogen (Dohner H, 2017).

KEYWORDS: Ischemia; Myeloid Leukemia; Lymphoid leukemia.

INTRODUCAO

A coocorréncia de doengas vasculares isquémicas com leucemia ndo é comum na
comunidade. Porém, muito se observa casos em que uma pessoa com leucemia, seja
aguda ou crdnica, ou de quealquer linhagem celular, seja acometida por alguma doenca

isquémica, seja ela coronariana ou cerebrovascular (Yamamoto JF, 2017).
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Gracas ao processo fisiopatologico das leucemias, sabemos que alguns fatores
predispbem a formacdo de trombos, podendo leva a droenga isquémica. Gragcas as
células que ‘caem’ na corrente sanguinea, o sangue se torna em uma substancia viscosa,
predispondo a pequenas isquemias, como na microcirculagdo pulmonar, sistema nervoso
central e retina (Siegel RL, 2016).

Um estudo mostrou que o risco de desenvolvimento de doenca cerebrovascular é
maior em pacientes com leucemia em comparagéo com a populagdo normal. A mortalidade
aumenta em cinco vezes em pacientes com leucemia com desenvolvimento de doenca
cerebrovascular em comparagé@o com pacientes com leucemia sem ela (Béné MC, 2001).

As doencas isquémicas sao uma complicacao rara na leucemia, mas principalmente
eventos tromboticos multiarteriais sdo vistos como secundarios a ela, sendo os granulos
de promielécitos anormais responsaveis por causar coagulopatia secundaria ao contetdo
procoagulante dentro deles, que estéo soltos na corrente sanguinea (Dohner H, 2017).

MATERIAL E METODOS

Abusca foi realizada na base de dados PubMed e limitou-se a artigos entre o periodo
de 2001 a 2024 que atenderam aos critérios de serem revisdes de literatura e relatos de
caso.

Em seguida, foram analisadas as palavras-chave dos titulos dos artigos e
selecionados aqueles cuja tematica mais se enquadra ao nosso objetivo.

Foram selecionados 4 artigos para leitura completa.

DISCUSSAO

Nos casos que causam isquemia multiarterial, as doengas hematolégicas devem ser
incluidas na investigacéo etiolégica. Possiveis patologias devem ser avaliadas por estudo
de hemograma completo, dimero D e fibrinogénio (Dohner H, 2017).

CONCLUSAO

Os multiplos eventos trombéticos experimentados pelos pacientes sdo principalmente
devidos a leucemia, causando coagulopatia secundaria ao conteudo pré-coagulante nos
granulos de promiel6citos anormais (Siegel RL, 2016).
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