TUMOR MUCINOSO BORDERLINE GIGANTE DE OVARIO: UM RELATO DE CASO
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RESUMO

Os tumores borderline de ovario, ou de baixo potencial de malignidade, constituem
uma classificacao dentro de tumores de origem epitelial representando 10% dessas
neoplasias. Possuem maior incidéncia entre 30 e 50 anos e, em geral, possuem
bom prognéstico. Dentre os tumores borderline 40% s&o mucinosos. Os tumores
mucinosos ovarianos, diferente dos outros tumores epiteliais, apresentam uma
diversidade fenotipica a depender do tipo celular encontrado no anatomopatoldgico
podendo ser gastrointestinal, 85 a 90% dos caso0s, Ou Seromucinoso.
Particularmente no subgrupo dos tumores borderline a diferenciagdo fenotipica
demonstra comportamentos distintos. Caracteristicas gerais de fendtipo
seromucinoso como bilateralidade, implantes peritoneais e associacdo com
endometriose, sdo incomuns entre os de padrao gastrointestinal, que, por sua vez,
possuem maior potencial de malignizagao. Este trabalho tem como objetivo relatar o
caso clinico de um tumor mucinoso borderline gigante de ovario em paciente de 34
anos, previamente higida. Paciente iniciou quadro de aumento progressivo de
volume abdominal sem dor ou outros sintomas associados, apresentando ao
exame clinico abdome globoso, sem sinais de irritagdo peritoneal e com presenga
de grande massa ocupando a cavidade abdominopélvica. A tomografia
computadorizada de abdome confirmou a presenca de tumor cistico expansivo de
provavel origem ovariana, medindo 31,5 x 21,5cm, sem ascite ou adenopatia.
Marcadores tumorais realizados apresentaram os seguintes valores: CA-125 19,20
U/mL; CEA antigeno carcinoembriogénico 0,40 ng/mL,; alfafetoproteina 7,20 ng/mL;
CA 19-9 8,3 U/mL. Optou-se pela intervengado cirlrgica a para diagndstico e
estadiamento. A paciente foi submetida a laparotomia exploradora, realizado
salgingo-ooforectomia a esquerda e exerese de vaso ovariano esquerdo, enviados
para exame anatomopatoldgico. Sem evidéncia de liquido ascitico ou
pseudomixona peritoneal no intraoperatorio. Bidpsia per operatéria pela técnica de
congelacao sem evidéncia de extensdo neoplasica na superficie. Pos-operatorio
sem intercorréncias. Anatomopatolégico: tumor cistico mucinoso borderline estadio
[, de 19,6kg medindo 32 x 34 x 40cm, fenoétipo gastrintestinal, subtipo pilérico, sem
sinais de invasdo estromal e sem extensdo para a superficie ovariana, invasao
angiolinfatica ndo detectada, tuba uterina sem alteragdes morfoldgicas relevantes,
vaso ovariano livre de envolvimento tumoral. Paciente segue acompanhamento
ambulatorial sem sintomas ou evidéncia de recidiva até o momento. O que chamou
a atengao para o caso relatado, além de ser um diagndéstico relativamente raro, foi a
auséncia de sintomas clinicos, o rapido crescimento e dimensdes atingidas pelo
tumor e a reversao total do quadro apds abordagem cirlrgica. Frente a um tumor
borderline mucinoso de ovario, o principal diferencial € entre tumor ovariano primario
e metastase de carcinoma mucinoso para o ovario, que apresentariam um gradiente
de aspectos morfolégicos variando em benigno, borderline e maligno, sendo,
portanto, importante a analise histopatolégica de multiplas amostras. Além disso o
grande volume e a unilateralidade favorecem a neoplasia mucinosa primaria do
ovario, apesar de ndo haver invasdo tumoral o que diz a favor do diagnéstico de
tumor borderline mucinoso. Conhecer estas peculiaridades garante a melhor
conduta da paciente por predizer de forma mais assertiva o diagndstico que deve
ser feito em conjunto com os dados clinicos, intra-operatérios, morfolégicos e de
imagem.
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