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A leucémia linfatica crénica de linhagem B (LLC-
-B) constitui a neoplasia hematoldgica mais fre-
quente no mundo ocidental. As formas clinicas em
estadios precoces respondem relativamente bem a
terapéutica com clorambucil e prednisolona. No en-
tanto, as opgdes terapéuticas em estadios avanca-
dos da doenca sio mais limitadas. Em doentes sub-
metidos previamente a terapéutica com agentes al-
quilantes (clorambucil, doxorrubicina e ciclofosfa-
mida), o risco de neoplasias hematolégicas secun-
darias ao tratamento ndo é desprezavel.

A descoberta da fludarabina, um analogo fluorado
da adenina e resistente 4 ac¢do da adenosina deami-
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nase, conduziu ao seu uso terapéutico com bons re-
sultados na doenga linfoproliferativa maligna de cé-
lulas B'3. Os primeiros ensaios da sua utilizacio cli-
nica na leucémia linfatica crénica foram publicados
em 1986% Desde ai varios trabalhos publicados apon-
tam para uma eficacia superior a dos firmacos con-
vencionais em doentes previamente tratados e em
estadios avancados da doenca. Em 1989 Keating
publicou uma série de 68 doentes com LLC-B com
bons resultados terapéuticos em mais de 50 % de
doentes previamente tratados com terapéutica con-
vencional®>. Em 1990 este novo farmaco foi apro-
vado pela FDA para uso na LLC-B. A sua eficacia foi
demonstrada também em utiliza¢io combinada com
corticoides®. O efeito secundario mais importante
consistiu na neutropenia por depressio medular.
A utilizacio corrente da fludarabina parece ser ex-
tremamente eficaz nos doentes nio respondendo a
terapéutica convencional com clorambucil e
corticoide.

Em Portugal ja foi utilizada em casos esporadicos,
estando a sua importacdo para a Europa ainda limi-
tada.

No entanto devera ser um citostatico a ter presen-
te nas opgoes terapéuticas em doentes com LLC-B
refractiria a terapéutica convencional.
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