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LEIOMIOSSARCOMA UTERINO: UM RELATO DE CASO!

Marina Manzoni Boff?>, Maria Eduarda Mainardi Rotta’, Alexandre Grimm Vaz*.

! Relato de caso desenvolvido em estagio extracurricular ndo obrigatdrio.
23 Académicos do curso de Medicina da Unijui.
4 Professor orientador do curso de Medicina da Unijui.

INTRODUCAO

O leiomiossarcoma uterino (LMS) ¢ uma neoplasia maligna rara, representando
cerca de 1% a 2% dos tumores ginecoldgicos e aproximadamente 30% a 40% dos sarcomas
uterinos. Seu diagnostico clinico ¢ desafiador, pois frequentemente apresenta sinais €
sintomas semelhantes aos leiomiomas benignos, como sangramento uterino anormal, dor
pélvica e aumento do volume uterino. Estudos indicam que a idade média ao diagndstico ¢ de
50 a 60 anos, porém a doenca pode ocorrer em pacientes mais jovens ou mais idosas, como no
caso descrito. A auséncia de métodos de imagem capazes de diferenciar LMS de miomas
comuns dificulta a tomada de decisdo clinica e frequentemente leva a realizacdo de
histerectomia por suspeita de lesdo benigna. O progndstico do LMS ¢ reservado, com
sobrevida global em cinco anos variando entre 25% e 50%, dependendo do estagio no
momento do diagnostico. Dessa forma, relatos de caso tém importancia significativa para a

literatura médica, pois contribuem para a discussdo de estratégias diagnosticas e terapéuticas.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional do tipo relato de caso. Foram revisados dados
clinicos, laboratoriais e de imagem coletados durante o acompanhamento da paciente em um
hospital universitario de referéncia em ginecologia e obstetricia. A coleta de informagdes
incluiu: consultas médicas registradas em prontuario eletronico, resultados de exames
laboratoriais seriados, exames de imagem (ultrassonografia transvaginal, histeroscopia e
ressonancia magnética) e avaliacdo anatomopatologica da peca cirlirgica obtida apos
histerectomia. Adicionalmente, foram analisados os exames de imuno-histoquimica realizados
para confirmacdo diagnoéstica, incluindo marcadores como caldesmon e CD10. Os dados
foram organizados de forma cronologica, permitindo a reconstitui¢ao da trajetoria clinica da

paciente desde os primeiros sintomas até a confirmagdo diagnostica e encaminhamento
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oncologico. Por se tratar de relato de caso, ndo houve necessidade de intervengdo
experimental, sendo preservados os principios éticos em pesquisa € mantido o anonimato da

paciente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Paciente de 75 anos, menopausada ha 20 anos, com historia de terapia de reposi¢ao
hormonal até 2021, apresentou sangramento vaginal recorrente em 2023. Na
ultrassonografia transvaginal foi identificado mioma submucoso de 4,1 cm, enquanto a
histeroscopia revelou cavidade atrofica. Em 2024, exames de controle mostraram aumento
uterino progressivo e surgimento de multiplos nodulos endometriais, circunstancias que
motivaram a indicacdo de histerectomia total com anexectomia. O exame
anatomopatologico revelou leiomiossarcoma uterino com indice mitdtico de 10 mitoses por
10 campos de grande aumento e margens livres. Os testes de imuno-histoquimica foram
positivos para caldesmon e CD10, confirmando o diagnostico. Ressonancia magnética para
estadiamento demonstrou nddulo duodenal, que apds investigacdo foi considerado nao
metastatico. A paciente segue em acompanhamento oncologico, estavel até o presente
momento. Do ponto de vista da literatura, o LMS destaca-se pela agressividade e alto risco
de recorréncia. Critérios histopatoldgicos, como atipia celular, necrose coagulativa tumoral e
indice mitdtico elevado, sdo fundamentais para estabelecer o diagnostico definitivo,
conforme os critérios de Stanford. Infelizmente, métodos de imagem, incluindo ressonancia
magnética, apresentam baixa acurdcia na diferencia¢do entre LMS e miomas benignos.
Nesse contexto, a histerectomia torna-se frequentemente a conduta necessaria quando ha
sintomas persistentes e aumento uterino progressivo. O caso relatado ressalta a importancia
do acompanhamento rigoroso, sobretudo em pacientes na pds-menopausa com sangramento

genital anormal.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente relato de caso ilustra as dificuldades no diagndstico precoce do
leiomiossarcoma uterino, uma neoplasia rara e de comportamento clinico agressivo. A
similaridade de sintomas com os leiomiomas benignos pode retardar o reconhecimento da

doenca, impactando diretamente no prognostico. Ressalta-se a importancia da avaliacao
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histopatologica como Uunico método confidvel para confirmagdo diagndstica, sendo
fundamental a indicagdo de histerectomia em casos suspeitos, especialmente em mulheres na
pos-menopausa. Além disso, o relato contribui para a literatura ao documentar um caso em
paciente idosa, reforcando que a idade avancada ndo exclui a necessidade de investigacao
oncoldgica diante de achados atipicos. Assim, este estudo refor¢a a necessidade de protocolos
diagnosticos mais sensiveis € do seguimento multidisciplinar para otimizar o cuidado a essas
pacientes.

Palavras-chave: Leiomiossarcoma. Neoplasias uterinas. Relato de caso. Ginecologia

oncoldgica.
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