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Introdugdo: Os tumores de células dos corddes sexuais/estroma gonadal representam 5
a 8% dos tumores malignos ovarianos, sendo constituidos a partir do corddo sexual da
gbnada embrionaria.Em razao do mesénquima gonadal indiferenciado originar tanto a
células femininas (granulosa e teca) quanto a masculinas (Sertoli e Leydig), os tumores
estromais ovarianos podem conter estes tipos celulares. Relato de caso: Paciente de 18
anos, sexo feminino, procedente de Caicé / Rio Grande do Norte, ha 03 anos com
hipermenorréia, dor pélvica cronica e dismenorreia importante. Menarca aos 15 anos.
Primigesta, em curso de 30 semanas e 2 dias.Antecedente de salpingooforectomia ha
08 meses por tumor em ovario esquerdo, cuja patologia revelou neoplasia de células da
granulosa. Ao exame, estado geral regular, taquicardica, taquipnéica e hipocorada.
Murmurio vesicular diminuido em dois tercos inferiores do térax. Abdome distendido
tenso, doloroso difusamente a palpacdo, com tumor palpavel em hipogdstrio e
epigdstrio. A paciente apresentava dificuldade ventilatéria em razdo da compressao
diafragmatca.A ressonancia magnética revelou formacao sélido-cistica de 32 x 27 x 24
cm, além de ascite e Utero gravidico. A paciente foi submetida a cesariana e retirada de
recém-nascido vivo; resseccdo tumoral e colectomia direita. O exame
anatomopatoldgico pods-operatério revelou neoplasia de corddo sexual/estroma
ovariano. A imunohistoquimica revelou expressdao para alfa-inibina, citoceratina e
proteina S-100, consistentes com tumor de células de Sertoli-Leydig pouco diferenciado.
Discussdo:A incidéncia de massas ovarianas na gestagao varia de 1-4%. O cancer de
ovario é a segunda neoplasia maligna ginecoldgica mais frequente na gravidez. Dentre
os tumores malignos na gravidez, os tumores epiteliais sdo os mais frequentes (35%),
seguido dos tumores do cordao sexual (33%) e os tumores de baixo potencial maligno
(30%). Os tumores de células de Sertoli-Leydig sdao tumores malignos raros (0,2% dos
tumores ovarianos) e geralmente associados a um bom progndstico. Geralmente sdo
unilaterais, com maior freqiiéncia entre os 20 e 40 anos de idade. Possuem como
principal caracteristica a producdo de androgénios, o que causa virilizacao em mais de
70% das mulheres acometidas. A paciente em tela apresentava clitoromegalia. O
estadiamento cirurgico dos tumores do corddo sexual deve ser o mesmo dos tumores
epiteliais malignos de ovario. Como raramente sdo bilaterais, pacientes na pré-menarca
e pacientes na menacme com estadio clinico | da doenca, que desejam preservar a
fertilidade, podem ser submetidas a salpingooforectomia unilateral Conclusdo: A
paciente em tela apresentava-se clinicamente numa situacdo critica em razdo da
gravidez de 30 semanas e do quadro de insuficiéncia respiratéria por restricdo mecanica
da ventilacdo pulmonar. Foi submetida a cesariana seguida de ressec¢ao tumoral no
mesmo tempo cirurgico com resseccao completa da lesdo. Encontra-se atualmente em
guimioterapia adjuvante.
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