decxdscio de case

ANGIOENDOTELIOMA ENDOVASCULAR COM METASTASES EM CLITORIS E MAMA

Caso Clinico: T.G.M., 67 anos, branca,
casada, natural de Sao Paulo, deu entrada no
Servico de Oncologia Ginecolégica do CRSM
com queixa de nddulo e dor em regiao vulvar
ha seis meses; referia menarca aos |13 anos,
menopausaaos 50 anos e trés partos normais.
Em relagdo aos antecedentes clinicos no ha-
via nada digno de nota e, cirdrgico, referia a
realizacao de bidpsia de nddulo localizado no
terco médio da coxa esquerda, ha trés anos,
cujo anatomopatoldgico evidenciou angioen-
dotelioma maligno, nao tendo recebido qual-
quer tratamento apds o diagnostico. Os exa-
mes fisico e ginecoldgico constataram a pre-
sencade umtumor de 3 cmno clitdris (Fig. 2),
multiplos nddulos mamarios bilateralmente
(Fig. 3), linfadenomegalia inguinal esquerda e
tréslesdes tumorais ulceradas de aproximada-
mente 4 cm de didmetro cada uma, em mem-
bro inferior esquerdo (Fig. I). Os exames
complementares incluiram radiografia de to6-
rax, que constatou multiplas lesdes paren-
quimatosas pulmonares compativeis com tu-
mores metastaticos (Fig. 4), e mamografia,
com mdltiplos nédulos bilaterais (Fig. 5). As
bi6psias do tumor de clitoris e mama revela-
ram o angioendotelioma vascular maligno. A
paciente foia dbito antes da tentativa de trata-
mento quimioterapico, quetinhasidoindicada
por se tratar de doenca sistémica.

Comentario

O angioendotelioma endovascular malig-
no é um tumor vascular raro, caracterizado
por proliferacdo papilar das células endoteliais
dentro do limen vascular e que pode envol-
ver pele ou tecido celular subcutdneo. E de
crescimento infiltrativo, com risco de metds-
tases para os linfonodos regionais, e apresenta
alta taxa de recorréncia local apos tratamento
cirdrgico. O angionedotelioma endovascular
maligno, também denominado tumor de
Dabska, é um angiosarcoma de baixo grau de
malignidade e foi descrito pela primeira vez
em 1969. A literatura, até entdo, revelava se
tratar de tumor com incidéncia rara, acome-
tendo exclusivamente criangas e adolescentes
e somente uma morte tinha sido descrita por
esse tipo de tumor. O tratamento cirtrgico,
exérese da lesdo, é a conduta de escolha, pois
apresenta elevada porcentagem de cura;
apesar de incomuns, podem ocorrer tanto a
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recorréncia local como o aparecimento de
novos  tumores.

Este relato de caso, ao fornecer importan-
tes informacdes, certamente contribuird para
o melhor entendimento da evolucdo natural
da doenca (quando ndo tratada) e de seu
comportamento metastdtico, mesmo sendo

um sarcoma de baixo grau de malignidade.
Deve ser ressaltado que até hoje ndo
existe, na literatura cientifica veiculada pela
internet, qualquer referéncia deste tumor em
pacientes nesta faixa etdria e com comprome-
timento mamdrio e de genitais, dai conside-
rarmos de interesse para o ginecologista.

Fig. | - Lesoes em coxa esquerda de trés
anos de evolucao, sem qualquer tratamento

Fig. 4 - Presenca de mdltiplas lesoes
infiltrativas pulmonares intraparenquimatosas

Fig. 2 - Lesdo de 3 cm de didmetro no clitdris

Fig. 5 - Mamografia com formacoes
nodulares bilaterais (A e B)

Fig. 3 - Presenca de miiltiplas lesoes
nodulares subcutaneas e intraparenqui-
matosas nas mamas
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