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O Tratamento Quimioterápico

u Até o século XIX os tratamentos eram totalmente empíricos;

u Alguns medicamentos eram efetivos e outros eram 

puramente placebos ou mesmo substâncias que causavam 

apenas toxicidade;

u Poucas drogas utilizadas nesse tempo ainda são usadas hoje 

em dia;

u As poucas exceções são o trióxido de arsênico e o ácido 

acetilsalicílico;



História das Primeiras Quimioterapias

u Todo remédio, disse Paracelso no Século XVI, é um veneno 

disfarçado;

u A quimioterapia tem uma lógica inversa, de que todo o veneno 
pode ser um remédio disfarçado;

u Em dezembro de 1943 a Luftwaffe bombardeou o porto de Bari no 

sul da Itália;

u A despeito do Protocolo de Genebra de 1925, um navio americano 

chamado John Harvey carregava 70 toneladas de gás mostarda.

u O incidente foi uma vergonha e matou 83 pessoas somente na 

primeira semana;

O Imperador de Todos os Males ðSiddartha Mukherjee 2010



História das Primeiras Quimioterapias

u Os marinheiros sobreviventes foram levados para os EUA;

u Dois investigadores, não se focaram nas características do gás de 

queimar pele e membranas;

u Goodman e Gilman (autores de um dos livros mais famosos de 

Farmacologia hoje em sua 13ª edição) observaram que o gás 

mostarda também afetava os glóbulos brancos;

u Por conta disso experimentaram a droga em um paciente com 

linfoma, que a despeito da toxicidade, teve um desaparecimento 

transitório de sua doença;

u Posteriormente o teste foi estendido a outros pacientes.

O imperador de Todos os Males ðSiddartha Mukherjee 2010





Sidney Farber

u Estudando a Aminopeterina , que age sobre a 

dihidrofolato redutase , Sidney Farber , colocou 

pacientes em remissão usando esse medicamento

u A Aminopeterina foi posteriormente substituída pelo 

metotrexato , com as mesmas propriedades 

farmacológicas, medicamento que está até hoje 

em uso clínico no tratamento das LLAs.





u Five consecutive clinical trials ALLBFM 1970 -1986, both clinical characteristics 
and biological features for one hundred and ninety -six patients aged two 
years and less have been evaluated retrospectively (forty -two infants under 
one year of age);

u The observations illustrate, that less favorable subtypes of childhood ALL are 
more frequent in these children , preferably in infants aged six months and 
less; 

u These subtypes are characterized by large tumor burden (p= < 0.001), initial 
central nervous system (CNS) involvement (p=<0.001), and a high CNS 
relapse rate (p = 0.03). 

u Results of studies ALL-BFM 81 and ALLBFM 83 were significantly improved in 
respect to the probability of continuous complete remission for infant 
patients ( pCCR < l y: 0.44 vs. 0.28), confirming that treatment by itself is one of 
the major prognostic determinants.



Hunger SP, Mullighan CG. N Engl J 

Med. 2015; 373: 1541 -52



Início dos Tratamentos no Brasil

u Até os anos 70 o tratamento era feito no Brasil de 

forma não organizada;

u Durante essa década alguns médicos começaram 

e estudar sobre o tema e em 1981 foi fundada a 

Sociedade Brasileira de Oncologia Pediátrica;




