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INTRODUÇÃO: 
Schwannomas são neoplasias originadas nas células de Schwann, podendo ter caráter 
benigno ou maligno, acometendo, em maior parte dos casos, extremidades do corpo, 
cabeça, mediastino,  retroperitôneo e pelve (1).  Uma localização infrequente, 
entretanto, é a pancreática, havendo aproximadamente 47 casos relatados na 
Literatura Inglesa nos últimos 30 anos (2).  Costumam se apresentar ao estudo 
radiológico como massas císticas, necessitando de complemento anatomopatológico 
e imunohistoquímico para seu diagnóstico definitivo (3).  Este estudo objetiva 
apresentar um caso de Schwannoma pouco frequente, mas que deve ser considerado 
como diagnóstico diferencial ao achado de massas pancreáticas em exames 
radiológicos.       
 
 
DESENVOLVIMENTO: 
LA, sexo masculino, 58 anos, apresenta-se com quadro de distensão abdominal, perda 
ponderal (5 kg/5 meses), náuseas e vômitos alimentares há seis meses. Paciente em 
bom estado geral e abdômen inocente ao exame físico. 
Exames laboratoriais revelaram leve alteração em TGP (63U/L) e GGT (84U/L). 
Ultrassom (US) demonstrou esteatose hepática difusa em grau leve e imagem 
nodular hipoecoica junto ao processo uncinado do pâncreas. Tomografia 
Computadorizada (TC) de abdome mostrou lesão hipodensa, homogênea e expansiva 
no processo uncinado do pâncreas medindo 3,3cm, em íntimo contato com artéria e 
veia mesentéricas superior.                                                                                                            
                                                        



 

O paciente foi, então, submetido à enucleação da massa tumoral. Os estudos 
anatomopatológico e imunohistoquímico revelaram o diagnóstico de 
Schwannoma pancreático. Paciente obteve boa recuperação, recebendo alta com 13 
dias de pós-operatório.    
 
Schwannomas são os tumores mais comuns de nervos periféricos e costumam se 
apresentar em extremidades do corpo, cabeça, mediastino, retroperitôneo e 
pelve (1). Em se tratando de trato gastrointestinal, estômago e cólon são os mais 
acometidos, sendo o pâncreas uma localização atípica. Costumam ocorrer entre 50 e 
70 anos, com distribuição igual entre os sexos, sendo, em sua grande maioria, de 
caráter indolente (3).  
A apresentação clínica envolve dor epigástrica, anorexia, vômitos, perda de peso, 
icterícia, sangramento e dor irradiada para as costas, embora haja relatos de pacientes 
assintomáticos. 
O diagnóstico pré-operatório não pode ser feito, visto que estudos radiológicos são 
inconclusivos. Geralmente apresentam-se à TC e US como massas císticas, podendo  
mimetizar cistoadenomas mucinosos e cistoadenocarcinomas pancreáticos. Os 
tumores variam consideravelmente de tamanho e mais da metade sofre modificações 
como calcificação, hemorragia, 
infiltração xantomoatosa e hialinização. Segundo Toshiyuki et al., 40% acomete a 
cabeça do pâncreas, 21% o corpo, 15% o corpo e a cauda, 4% a cauda e 13% o 
processo uncinado.  
Aspiração por agulha fina guiada por US tem sido um método utilizado em muitas 
instituições, embora o diagnóstico geralmente seja feito após a ressecção tumoral e 
posterior estudo anatomopatológico e imunohistoquímico (2).  
Por ter ínfimo risco de malignização, opta-se pela enucleação, 
entretanto duodenopancreatectomia e pancreatectomia distal também podem ser 
feitas, principalmente em caso de tumor maligno (2). Os pacientes costumam evoluir 
bem, sendo a radioterapia uma possível opção no caso de tumores invasivos, embora 
o manejo nesses casos ainda não seja ainda bem estabelecido pela literatura (1). 
 
 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: 
Embora raro, o Schwannoma pancreático é diagnóstico diferencial nas lesões 
pancreática. Todavia, o diagnóstico definitivo só pode firmado por meio 
da imunohistoquímica e anatomopatológico. Em caso de tumores benignos, a retirada 
por enucleação costuma ser eficaz, enquanto que para tumores malignos, opta-se 
por duodenopancreatectomia ou pancreatectomiadistal      
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ANEXOS: 
Poderá ser apresentada somente uma página com anexos (figuras e/ou tabelas), se 
necessário. 
 

 


