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SCHWANNOMA PANCREATICO: UM RELATO DE CASO.
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INTRODUCAO:

Schwannomas sdo neoplasias originadas nas células de Schwann, podendo ter carater
benigno ou maligno, acometendo, em maior parte dos casos, extremidades do corpo,
cabeca, mediastino, retroperitoneoe pelve(1). Uma localizagdo infrequente,
entretanto, é a pancredtica, havendo aproximadamente 47 casos relatados na
Literatura Inglesa nos ultimos 30 anos (2). Costumam se apresentar ao estudo
radiolégico como massas cisticas, necessitando de complemento anatomopatoldgico
e imunohistoquimico para seu diagndstico definitivo (3). Este estudo objetiva
apresentar um caso de Schwannoma pouco frequente, mas que deve ser considerado
como diagndstico diferencialao achado de massas pancredticas em exames
radioldgicos.

DESENVOLVIMENTO:

LA, sexo masculino, 58 anos, apresenta-se com quadro de distensdo abdominal, perda
ponderal (5 kg/5 meses), nduseas e vomitos alimentares ha seis meses. Paciente em
bom estado geral e abdomen inocente ao exame fisico.
Exames laboratoriais revelaram leve alteracdo em TGP (63U/L) e GGT (84U/L).
Ultrassom (US) demonstrou esteatose hepatica difusa em grau leve e imagem
nodular hipoecoica junto ao processo uncinado do pancreas. Tomografia
Computadorizada (TC) de abdome mostrou lesdo hipodensa, homogénea e expansiva
no processo uncinado do pancreas medindo 3,3cm, em intimo contato com artéria e
veia mesentéricas superior.
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O paciente foi, entdo, submetido aenucleagdoda massa tumoral. Os estudos
anatomopatoldgico e imunohistoquimico revelaram o} diagndstico de
Schwannoma pancreatico. Paciente obteve boa recuperagdo, recebendo alta com 13
dias de pds-operatoério.

Schwannomas sdo os tumores mais comuns de nervos periféricos e costumam se
apresentar em extremidades do corpo, cabeca, mediastino, retroperitoneo e
pelve (1). Em se tratando de trato gastrointestinal, estdbmago e cdlon sdo os mais
acometidos, sendo o pancreas uma localizacdo atipica. Costumam ocorrer entre 50 e
70 anos, com distribuicdo igual entre os sexos, sendo, em sua grande maioria, de
carater indolente (3).

A apresentacdo clinica envolve dor epigastrica, anorexia, vOmitos, perda de peso,
ictericia, sangramento e dor irradiada para as costas, embora haja relatos de pacientes
assintomaticos.

O diagnéstico pré-operatério ndo pode ser feito, visto que estudos radiolégicos sdo
inconclusivos. Geralmente apresentam-se a TC e US como massas cisticas, podendo
mimetizar cistoadenomas mucinosos e cistoadenocarcinomas pancreaticos. Os
tumores variam consideravelmente de tamanho e mais da metade sofre modificacdes
como calcificacao, hemorragia,
infiltragdo xantomoatosa e hialinizagdo. Segundo Toshiyuki et al., 40% acomete a
cabega do pancreas, 21% o corpo, 15% o corpo e a cauda, 4% a cauda e 13% o
processo uncinado.

Aspiracao por agulha fina guiada por US tem sido um método utilizado em muitas
instituicdes, embora o diagndstico geralmente seja feito apds a ressec¢ao tumoral e
posterior estudo anatomopatoldégico e imunohistoquimico (2).

Por ter infimo risco de malignizacao, opta-se pela enucleacao,
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 possivel op¢ao no caso de tumores invasivos, embora
0 manejo nesses casos ainda ndo seja ainda bem estabelecido pela literatura (1).

CONSIDERAC()ES FINAIS:

Embora raro, o Schwannoma pancredtico é diagndstico diferencial nas lesbes
pancreatica. Todavia, o diagndstico definitivo sé podefirmado por meio
da imunohistoquimica e anatomopatolégico. Em caso de tumores benignos, a retirada
por enucleagdo costuma ser eficaz, enquanto que para tumores malignos, opta-se
por duodenopancreatectomia ou pancreatectomiadistal
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ANEXOS:
Podera ser apresentada somente uma pagina com anexos (figuras e/ou tabelas), se
necessario.

o
EEE

>

; COMPARTILHANDO E FORTALECENDO
] REDES DE SABERES

6 A 10 DE NOVEMBRO DE 2017



