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RELATO DE CASO

Ganglioneuroblastoma Retroperitoneal em Jovem
Adulto: Um Relato de Caso

Retroperitoneal Ganglioneuroblastoma in a Young Adult:
A Case Report

Luis Fernando Pinto Johnson'*, Lorenna Raysse de Macedo Barbosa’, Daniel
Sadigursky Ribeiro’, Lucas Bomfim Cruz Canuto’
IServigo de Cirurgia Geral do Hospital Santa Izabel, Salvador, Bahia, Brasil

Este relato trata de um paciente de 21 anos que perdeu 50 kg em 2 meses apés
realizar dieta radical. Encontrada de forma incidental uma massa indeterminada
em regido de retroperitonio apos realizacdo de ultrassonografia abdominal total,
seguiu-se com investigacido por ressonincia nuclear magnética que evidenciou
uma formacio nodular retroperitoneal de natureza indeterminada. Foi
submetido a cirurgia videolaparoscopica para retirada de tumor. Apés analise
no exame histopatolégico foi identificado ganglioneuroblastoma intermisto rico
em estroma Shwanniano. As caracteristicas desse tumor sio descritas como um
tumor raro, com poucos relatos presentes em literatura revisada, principalmente
quando ocorrem em adultos.

Palavras-chaves: Ganglioneuroblastoma; Adultos; Retroperitoneal.

We report the case of a 21-year-old patient who lost 50 kg in 2 months after following
a radical diet. An indeterminate mass was incidentally found in the retroperitoneal
region after a total abdominal ultrasound. Magnetic resonance imaging was
performed, which revealed a retroperitoneal nodular formation of an indeterminate
nature. The patient underwent videolaparoscopic surgery to remove the tumor. After
histopathological analysis, an intermixed ganglioneuroblastoma rich in Schwannian
stroma was identified. The characteristics of this tumor are described as a rare tumor,
with few reports in the reviewed literature, especially when it occurs in adults.
Key-words: Ganglioneuroblastoma; Intermixed; Retroperitoneal.

Ganglioneuroblastoma ¢ considerado um tipo de tumor neuroblastico, cujo
qual também sdo incluidos os neuroblastomas ¢ os ganglioneuromas."? Sao
tumores originados de células ganglionares simpdticas primitivas, surgem
na crista neural durante o desenvolvimento fetal e correspondem a medula
adrenal e ao sistema nervoso simpdtico, apresentando assim capacidade de
sintetizar e excretar catecolaminas. Podem se desenvolver em qualquer lugar
ao longo do sistema nervoso simpatico.'”

O ganglioneuroblastoma ¢ um tumor rico em estroma/células de
Schwann com prognoéstico intermedidrio de malignidade, se comparado
as neuroblastomas e ganglioneuromas. Mais comum seu aparecimento em
crianga, sendo raro em adultos.*

www.revistacientifica.hospitalsantaizabel.org.br



222 Johnson, LFP; Barbosa, LRM; Ribeiro, DS; Canuto, LBC  Rev. Cient. HSI 2025;9(4):221-224

Relato de Caso

Paciente de 21 anos, estudante, solteiro, sem
comorbidades clinicas conhecidas, com historico
deperdaponderaldecercade 50 quilosem?2meses,
apos dieta radical, clinicamente assintomatico.
Realizou exame ultrassonografico de abdome
total de rotina, e teve como achado incidental
uma massa retroperitoneal indeterminada.
Prosseguiu investigacdo com ressonancia nuclear
magnética que evidenciou uma formagao nodular
retroperitoneal, localizada entre vasos iliacos
comuns a esquerda e o musculo psoas ipsilateral,
medindo 4,5 x 3,5 cm. Apresentava contornos
regulares e limites bem definidos, com paredes
discretamente espessadas, com 4reas cisticas de
natureza indeterminada.

Foi submetido a videolaparoscopia para
ressecc¢ao cirurgica do tumor e peca encaminhada
para anatomopatologico. A analise do material
apresentou  diagnodstico histopatologico de
ganglioneuroblastoma intermisto (rico em
estroma schawnniano) com margem cirurgica

atingida focalmente na margem da resseccao.
Posteriormente, realizou PET-DOTA em que
houve auséncia de achados hipercaptantes de
relevancia oncologica.

Em acompanhamento poés cirirgico imediato
refere parestesia em parte posterior da perna
esquerda.

Discussao

Os tumores neuroblasticos sdo classificados em
3 tipos: neuroblastoma, ganglioneuroblastoma e
ganglioneuroma. A Classificagdo Internacional de
Patologia de Neuroblastoma divide esses tumores
neuroblasticos a partir do equilibrio existente
entre as cé¢lulas do tumor (as do tipo neural e as do
tipo Schwann).! Assim, o grau de diferenciacdo
e componente estromal dos tumores sdo fatores
preditivos de prognostico.Os neuroblastomas sdo
tumores compostos basicamente de neuroblastos
com poucas células estromais/Schwann. Sao
tumores mais agressivos, apresentando assim alto
grau de malignidade (Figura 1).!

Figura 1. Histopatologia do ganglioneuroblastoma em hematoxilina e eosina.
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Neoplasia de células imaturas e neurénios em fase de maturagdo,

arranjados em agrupamentos ou ldbulos, separados por septo fibroso.

Neupatimagem-UNICAMP. Disponivel

nptganglioneuroblastomala.html.

em: https://anatpat.unicamp.br/
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Ja os ganglioneuromas sao compostos
predominantemente de células Schwannianas.
Sao tumores de caracteristicas benignas, com um
excelente progndstico mesmo nos casos quando
ndo for possivel ressecgao total do tumor.>33

Por fim, o ganglioneuroblastoma ¢ um tumor
de potencial maligno intermediario.>

Esses tumores sdo comuns na infancia,
sendo raros em adultos, com poucos casos
relatados na literatura vigente. Também nao
foram vistas distingdes acerca do género. Podem
se desenvolver ao longo da cadeia simpatica,
mas sao encontrados principalmente no térax e
abdome (mediastino, retroperiténio e glandula
adrenal).*®7 Os sintomas decorrem do efeito de
massa local, como dor abdominal ou dificuldade
respiratoria. Mas, devido a melhoria e facilidade
nos exames de imagem, a grande maioria dos
tumores sdo identificados de forma incidental.®

Como dito anteriormente, a ocorréncia
desses tumores em adultos ¢ incomum, por isso
os protocolos de tratamento sdo adaptados de
diretrizes pediatricas. A escolha do tratamento
leva em conta o estagio da doenca além das
caracteristicas  histopatologicas do tumor,
sendo a ressec¢do cirurgica a principal linha de
tratamento com o objetivo de remogao completa
do tumor.*°

O estadiamento segue o Sistema Internacional
de Estadiamento do Neuroblastoma que
separa a doenca em 4 estagios: estagio [ e II
refere-se a doenca localizada e seu tratamento
ocorre através da ressecgdo cirurgica.3,5 Ja os
estagios III e IV, onde ha doenga metastatica ou
recidivante, além do tratamento cirurgico opta-
se por adicionar quimioterapia e/ou radioterapia
adjuvante. Nao se tem dados suficientes sobre a
eficacia da radioterapia no tratamento de adultos.
Em relagdo a quimioterapia, existem pacientes
com boa resposta ao tratamento sem influenciar
significativamente na sobrevida global .®!°

Normalmente adultos com ganglioneuro-
blastoma apresentam doenga avancada com
presenca de metastases no momento do
diagnostico se comparados com criangas. Além

disso, o tumor mesmo que localizado tende a ser
mais agressivo em adultos.>%1°

O prognostico da doenca em adultos se baseia
na ressecc¢ao das margens cirurgicas. Entretanto,
alguns estudos retrospectivos mostram que a
progressao do tumor ¢ rara ou até mesmo lenta
nos casos de doenca residual. Destarte, deve-se
considerar a ressec¢ao parcial/subtotal naqueles
casos que a retirada do tumor pode comprometer
estruturas vitais.>*

Por fim, tem-se que a cirurgia unicamente
¢ o melhor tratamento para esse tipo de tumor,
mesmo nos casos de resseccao subtotal trazendo
um resultado excelente se residuos deixados
forem menores que 2 cm.*®

Conclusao

O ganglioneuroblastoma em adultos ¢ uma
entidade rara e geralmente um achado incidental
em exames de imagem. No caso descrito, o
achado retroperitoneal ilustra a necessidade de
uma avalia¢do cuidadosa de massas incidentais,
para correta defini¢do do plano de cuidados. A
resseccdo cirirgica permanece o tratamento
padrao e o principal fator progndstico. A literatura
demonstra evolu¢do favoravel mesmo em
ressecgoes subtotais quando o residuo tumoral
¢ minimo. Considerando o comportamento
potencialmente mais agressivo em adultos, um
seguimento clinico poOs-operatorio rigoroso
¢ indispensavel para deteccdo precoce de
recidivas. Este relato contribui para o conjunto
limitado de evidéncias disponiveis, além de
reforgar a importancia de novos trabalhos que
permitam uma melhor compreensao da biologia
tumoral, defini¢ao de estratégias terapéuticas e
otimizacao dos resultados.
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