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RESUMO

Tumor Filéide é uma rara neoplasia mamaria do tecido fibroepitelial. Sua
incidéncia em torno de 0,3 a 1% dos tumores de mama, mais comum na
faixa etaria entre 40-50 anos, embora possa ocorrer em qualquer faixa
etaria. Apresenta comportamento benigno em 70% dos casos, podendo
ser borderline em 7% ou maligno (23%). Clinicamente se apresenta como
um nédulo mamaério grande (>4cm), de rapido crescimento, podendo
causar distorcdo da mama e ulceracao da pele, sendo o fibroadenoma o
principal diagndstico clinico diferencial. A bidépsia incisional fornece melhor
informacao do comportamento biolégico, quando comparada a puncao
por agulha fina e core biopsy. O tratamento deste tumor é cirldrgico, com
resseccao da lesao com margem ampla (pelo menos 1 cm), sem
necessidade de abordagem axilar. Ndo hd indicacdao de hormonioterapia.
Com relacdo a quimioterapia e radioterapia ainda nao hd consenso na
literatura. Relatamos um caso de wuma paciente, 51 anos,
queixando aumento do volume mamario esquerdo hd 1 ano, associado a
mastalgia moderada . Histérico de insuficiéncia venosa profunda, sem
outras comorbidades. Negava fatores de risco e histérico familiar de
neoplasia mamadria. Procurou atendimento médico na época sendo
orientada com relacao a mastite pés menopausa, prescritos sintomaticos
e fitoterdpicos. Sem melhora do quadro clinico, em atendimento com
mastologista meses apds inicio dos sintomas, foram solicitados exames
de imagem e orientada a realizar bidépsia. Antes de realizar tais exames,
apresentou exteriorizacao de lesao extensa (cerca de 15 cm) e ulcerada
em mama esquerda, sendo internada no Hospital Regional da Asa Norte.
Ao exame fisico, presenca de lesdo exofitica ocupando quase toda mama
esquerda, escurecida, com dareas de necrose, causando deformidade
importante, e saida de secrecdo serossanguinolenta de odor fétido.
Visualizado em ecografia, mama esquerda volumosa com lesdes
nodulares, dreas cisticas de permeio, estendendo-se aos 4 quadrantes da
mama,compativel com a mamografia que mostrou nodulacado de contorno
lobulado, ocupando quase toda a mama, classificadas como BIRADS
IVB. Realizada bidpsia incisional com resultado de tumor fildéide. Foi
submetida a mastectomia simples a esquerda, 15 dias apds bidpsia.
A peca cirlrgica pesou 900 gramas, medindo 18 cm no maior diametro,
sendo o componente neopldsico de 13 x 11 x 7 cm. A avaliacdo
anatomopatolégica concluiu tumor filéide ulcerado benigno com margens
cirdrgicas livres. A paciente apresentou boa evolucao no pds-operatério.
Segue em acompanhamento semestral no ambulatério de mastologia. Até
o momento, ndo ha sinais de recidiva local.A baixa incidéncia deste tumor
justifica a importancia da discussdo do caso. Corroborando com os dados
de literatura tanto a faixa etéria da paciente como a evolucao clinica. A
abordagem do tumor filoide baseia-se no tripé: clinica, exames de
imagem e histopatoldgico. Apesar da rapida evolucdo, ela nao é preditiva
de malignidade. A taxa de recidiva em tumores benignos estd em torno
de 10%, justificando o seguimento clinico e por exames de imagem.
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