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INTRODUCAO:

O Carcinoma de Células Claras Rico em Glicogénio é um tipo de Carcinoma Ductal Infiltrante (CDI) raro e poucos casos
foram descritos na literatura. Sua clinica assemelha-se aos demais CDI.

RELATO DO CASO:

C.R.M., sexo feminino, 45 anos, queixa de nddulo na mama direita h4 90 dias, surgimento subito, sem demais alteracdes
na mama e mamilo, auséncia de secrecdes. Ao exame fisico, assimetria a inspecao estatica devido a abaulamento na
mama direita e tumoragéo de aproximadamente 7 cm a palpa¢éo do quadrante superior esquerdo da mama direita,
auséncia de linfonodomegalia. Solicitado core biopsy que demonstrou massa com aspecto morfolégico favorecendo
alteracg0es fibrocisticas, sendo entéo realizado, setorectomia com congelacéo transoperatoria inconclusiva, resultado da
imuno-histoquimica indicou Carcinoma Invasivo Rico em Glicogénio. Realizado mastectomia com linfadenectomia,
anatomopatolégico demonstrou reacgéo linfocitaria discreta, ndo invaséo angiolinfatica e perineural, linfonodos livres.
Esse tipo de tumor ocorre mais frequentemente entre 41-78 anos, lesGes apresentam estruturas de Cll ndo especifico. O
componente in situ tem um padrdo de crescimento compacto, sélido ou papular. Na imuno-histoquimica, marcadores de
estrogénio séo positivos em 50% dos casos, enquanto os de progesterona sdo negativos. Tem sido vistos casos com HER-
2 positivo e estrogénio e progesterona negativos.

CONCLUSAO:

O diagnéstico precoce e o tratamento adequado evitam o crescimento e disseminagdo do tumor, otimizando o prognéstico.
O caso relatado tem bom progndstico devido a leséo ser isolada.
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