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Resumo 

 

 

O vírus linfotrópico de células T humanas tipo 1 (HTLV-1) é um retrovírus associado ao 

desenvolvimento da leucemia/linfoma de células T do adulto (ATLL), uma neoplasia 

linfoproliferativa rara e de elevada gravidade clínica. Este estudo apresenta o relato de caso de 

uma paciente de 57 anos, residente em cidade do interior de São Paulo, com diagnóstico de 

linfoma associado ao HTLV-1, destacando a relevância dos achados laboratoriais 

automatizados no processo diagnóstico. A paciente apresentou mal-estar geral, hipercalcemia 

e leucocitose progressiva, culminando em óbito durante o curso da investigação. Este caso 

reforça a importância da integração entre equipe biomédica e médica para o diagnóstico 

precoce e conduta adequada em doenças hematológicas associadas a retrovírus. 
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Abstract 

Human T-cell lymphotropic virus type 1 (HTLV-1) is a retrovirus associated with the 

development of adult T-cell leukemia/lymphoma (ATLL), a rare and clinically serious 

lymphoproliferative neoplasm. This study presents the case report of a 57-year-old patient, 

resident in a city in the interior of São Paulo, diagnosed with HTLV-1-associated lymphoma, 

highlighting the relevance of automated laboratory findings in the diagnostic process. The 

patient presented with general malaise, hypercalcemia, and progressive leukocytosis, 

culminating in death during the course of the investigation. This case reinforces the 

importance of integration between biomedical and medical teams for early diagnosis and 

appropriate management of hematological diseases associated with retroviruses. 
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Introdução 

 

 

 

O vírus linfotrópico de células T humanas tipo 1 (HTLV-1) é um retrovírus capaz de infectar 

linfócitos T CD4+, sendo o agente etiológico da leucemia/linfoma de células T do adulto (ATLL) 

e de outras doenças crônicas como a paraparesia espástica tropical. A infecção por HTLV-1 é 

endêmica em diversas regiões do mundo, incluindo o Brasil, especialmente em estados das 

regiões Norte e Sudeste. 

 

A ATLL caracteriza-se por uma proliferação clonal de linfócitos T infectados, com evolução 

clínica variável — desde formas indolentes até quadros agressivos de rápida progressão. Os 

achados laboratoriais incluem linfocitose, hipercalcemia, aumento de LDH e disfunção renal, 

frequentemente associadas à síndrome de lise tumoral. 

 

O diagnóstico precoce é essencial para o manejo clínico e epidemiológico, exigindo correlação 

entre achados clínicos, morfológicos e imunológicos. Nesse contexto, o profissional biomédico 

tem papel fundamental na identificação de alterações hematológicas suspeitas e na 

interpretação dos flags automatizados, como os emitidos por analisadores hematológicos de 

alta sensibilidade, a exemplo do Sysmex XN-550. 

 

Este trabalho apresenta o relato de caso de uma paciente diagnosticada com linfoma/leucemia 

de células T associada ao HTLV-1, destacando a importância dos exames laboratoriais 

automatizados no diagnóstico diferencial e acompanhamento clínico. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 Resultados e Discussão 

 

Durante a investigação laboratorial da paciente de 57 anos, residente em cidade do interior do 

estado de São Paulo, observou-se quadro de hipercalcemia da malignidade, hiperuricemia e 

leucocitose progressiva, com aumento expressivo dos linfócitos atípicos e presença de blastos 

ao hemograma. O valor inicial de leucócitos foi de 22.210/μL, evoluindo posteriormente para 

109.000/μL. O hemograma apresentou flags automáticos de alerta (“Q-Flags”) indicativos de 

blastos/linfócitos anômalos (Bl/Abn Lympho?) e linfócitos atípicos (Atypical Lymph?). 

 

 

Figura 1 – Painel de dispersão e histogramas do Sysmex XN-550 evidenciando flags de 

anormalidade leucocitária. (Fonte: Autoria própria, 2025.) 

 

 

Figura 2 – Flags de alerta para blastos e linfócitos atípicos no Sysmex XN-550. (Fonte: Autoria 

própria, 2025. 

 

 



 

Figura 3- Esfregaço sanguíneo pela coloração de leishmann

               

 

Esses achados laboratoriais foram compatíveis com neoplasia linfoproliferativa de células T 

associada ao vírus HTLV-1, confirmada pela sorologia reativa com índice de 90,07 

(quimioluminescência). O mielograma evidenciou hipercelularidade linfocitária, com linfócitos 

apresentando núcleos clivados e vacuolizados, achado típico do linfoma/leucemia de células T 

do adulto (ATLL). 

 

A presença de hipercalcemia (Ca²⁺ elevado), elevação de ureia (205 mg/dL), creatinina (3,5 

mg/dL) e LDH (807 U/L) indicou importante síndrome de lise tumoral e disfunção renal 

associada à progressão da doença. A paciente evoluiu com piora do quadro clínico e foi a óbito 

durante o curso da investigação. 

 

Os parâmetros hematológicos e os flags do Sysmex XN-550 desempenharam papel 

fundamental na detecção precoce de células anômalas, permitindo direcionar a investigação 

morfológica e imunológica. Esses sistemas automatizados, quando associados à análise 

microscópica e exames confirmatórios, contribuem significativamente para o diagnóstico de 

doenças hematológicas malignas. 

 

 

 

 

 

 



 

 Conclusão 

 

 

O presente relato reforça a relevância dos achados hematológicos automatizados como 

ferramenta de triagem e suspeita diagnóstica em casos de neoplasias linfoproliferativas 

associadas ao HTLV-1. O analisador Sysmex XN-550 demonstrou alta sensibilidade na detecção 

de linfócitos atípicos e blastos, direcionando a investigação morfológica e imunológica 

subsequente. 

 

A paciente apresentou evolução clínica rápida e grave, compatível com a forma aguda da ATLL, 

cursando com hipercalcemia, insuficiência renal e lise tumoral, culminando em óbito. O caso 

ilustra a importância da atuação integrada entre equipe médica e biomédica no diagnóstico e 

acompanhamento laboratorial dessas doenças, cuja identificação precoce pode impactar 

significativamente o prognóstico. 

 

Conclui-se que o conhecimento técnico e científico aplicado à interpretação dos resultados 

laboratoriais, aliado à compreensão das manifestações clínicas, é essencial para o desempenho 

do biomédico em áreas de hematologia e virologia diagnóstica. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Referências 

 

 

Nunes, D. S. et al. (2022). Linfoma/leucemia de células T do adulto associado ao HTLV-1: 

aspectos clínico-laboratoriais e diagnóstico diferencial. Revista Brasileira de Hematologia e 

Hemoterapia, 44(3), 221–229. 

 

Gonçalves, M. L. et al. (2023). HTLV-1 e sua associação com neoplasias hematológicas: revisão 

integrativa. Journal of Infectious Diseases and Immunology, 12(1), 33–45. 

 

Sysmex Corporation. (2021). XN-Series – Principles of Hematology Analysis. Sysmex Technical 

Reports, 10(2), 15–28. 

 

Silva, P. R. & Andrade, T. M. (2024). O papel do biomédico na interpretação dos flags 

hematológicos em suspeitas de leucemias e linfomas. Revista Ciências Biomédicas, 9(1), 77–84. 

 

WHO. (2022). Classification of Haematolymphoid Tumours (5th Edition). World Health 

Organization. 

 

 


