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INTRODUGAO

A melhoria da sobrevivéncia dos pacientes com Leucemia aguda
(LA) depende do acesso ao tratamento, que necessita de
ferramentas de prognostico, acessiveis no contexto Mocambicano.
Estas ferramentas podem ser as citocinas, interleucina 1 beta (IL-1[3)
e o factor de necrose tumoral alfa (TNF-a), promotoras de células
leucémicas e alvos em imunoterapias. Assim, pretendia se avaliar os
niveis de IL-13 e TNF-a em amostras de diagnostico de casos

pediatricos de LA e seu potencial como biomarcadores.

METODOS

O estudo incluiu, 42 criancas menores de 14 anos, rastreadas para
LA no servico de Hemato-Oncologia Pediatrica do Hospital Central
de Maputo, de Setembro de 2020 a Novembro de 2022. Amostras
de medula 6ssea (MO) e sangue periférico (SP) remanescentes do
diagnostico, foram utilizadas para quantificacao de IL-13 e TNF-a
por meio do ensaio Luminex. Foi colhida informacao sobre o
diagnostico, tipo de LA e desfecho do caso . A analise estatistica foi

feita no pacote Graphpad Prism 9 com a=0.05.

NiVEIS DE IL-18 E TNF-a ELEVADOS EM CASOS DE LEUCEMIA AGUDA (LA) EM
COMPARAGAO COM CASOS DE OUTRAS PATOLOGIAS HEMATOLOGICAS (OPH)

RESULTADOS

IL-18 DISTINGUE CASOS DE LA DE OPH ONDE NiVEIS ABAIXO DE 3.75MFI ESTAO
ASSOCIADOS COM UMA SOBREVIDA MEDIA DE 749 DIAS. OS NIVEIS NA MEDULA OSSEA
NAO TEM CORRELAGCAO COM OS NiVEIS NO SANGUE PERIFERICO
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NIVEIS DE IL-18 E TNF-a ELEVADOS NOS CASOS QUE OBITARAM EM COMPARAGAO
COM OS QUE NAO OBITARAM NO PERIODO DE 2020 A 2024
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TNF-a DISTINGUE CASOS DE LA DE OPH E NIVEIS ABAIXO DE 6.5MFI ESTAO ASSOCIADOS
COM UMA SOBREVIDA MEDIA DE 749 DIAS NIVEIS. OS NIVEIS NA MEDULA OSSEA TEM
FORTE CORRELAGCAO POSITIVA COM OS NIiVEIS NO SANGUE PERIFERICO
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Figura 1. A,B,C e D Teste de Mann-Whitney a=0.05
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Figura 2. A. Teste de sobrevivéncia, Long Rank, C.Teste de Sobrevivéncia Gehan-Breslow-Wilcoxon, Be D .
Teste de Spearman rank a=0.05

CONCLUSAO

Niveis altos de IL-13 e TNF-a estiveram associados ao diagnostico de LA e desfecho desfavoravel (0bitos). Ambas citocinas mostraram potencial

para o prognostico de sobrevivéncia. TNF-a destacou-se, pela possibilidade de mensuracao tanto na medula como no sangue periféerico uma

amostra menos invasiva para os pacientes. Os resultados precisam ser validados com coortes maiores € usando uma metodologia longitudinal.
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