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FUNDAMENTACAOOs autores relatam o caso de uma adolescente portadora de osteossarcoma (OS) que apresentou um
quadro incomum de toxicidade grave determinada pelo metotrexate (MTX). OBJETIVOSDescrever a evolugdo clinico-
laboratorial e 0 manejo de uma paciente com um quadro de insuficiéncia renal aguda desencadeado pelo MTX.RELATO DE
CASOEm 2001, uma adolescente de 13 anos de idade apresentou o diagndstico de OS na tibia sendo tratada com
quimioterapia (QT) pré e pds-operatdria, associada a remogdo cirlirgica do tumor primario. Trés meses apds o fim desse
tratamento, foi identificado um nédulo pulmonar isolado cuja ressecgdo demonstrou se tratar de uma recaida. A paciente
recebeu o primeiro ciclo de QT com MTX, na dose de 12 gramas/m2 durante 6 horas. Doze horas ap6s o inicio do MTX a
paciente apresentou solugos e vomitos que ndo respondia aos antieméticos. Os niveis séricos da Creatinina (Cr) e do MTX 24
h apds o inicio mol/L elda infusao da droga eram de 3,1 >mol/L, respectivamente. Os 1200 eletrolitos estavam dentro do
limite da normalidade.Frente a essa situacdo, foi mantida a hidratacdo e foi aumentada a doses do acido folinico de 60 para
240 mg/dia. Vinte quatro horas ap6s o inicio do MTX a paciente apresentou uma crise convulsiva prolongada e severa sendo
necessario o suporte com ventilagdo mol/L na’’mol/L e do MTX era de 570 [Imecanica. Os niveis da Cr aumentaram para 5
hora 80. Nesse momento a paciente foi submetida a hemodialise continua, sendo observado uma queda importante nas
concentragdes da droga imediatamente apds o inicio do procedimento. A mielotoxicidade também foi grave, com
pancitopenia, anemia e neutropenia, tendo a paciente necessitado de concentrado de hemacias e de plaquetas. A paciente
permaneceu em ventilagdo mecanica por 12 dias.Teve alta 29 dias ap6s a infusdo do MTX, seguindo em remissdo até o
momentoDISCUSSAOAIguns artigos questionam a eficacia da didlise nessas situagGes, porém neste caso esse procedimento
foi fundamental para evolucdo favoravel da paciente.A carboxypeptidase-G2 é a medicacdo recomendada no manejo da
intoxicagdo por MTX, mas infelizmente ndo esta disponivel no mercado Brasileiro



