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A Medicina
na Pratica

CARCINOMA ESCAMOSO VOLUMOSO: UM RELATO DE CASO.

RESUMO

INTRODUCAO: O carcinoma de células escamosas (CEC) é o segundo tipo de cancer de pele ndo
melanoma mais comum. O CEC possui etiologia multifatorial e inicia-se com lesbes pequenas e
endurecidas que progridem para um infiltrado extenso e profundo, de forma irregular, com aspecto
descamativo ou verrucoso, crateriforme, ulcerado e necrético. Neste estudo, objetiva-se relatar o caso de um
paciente com vultosa lesdo de CEC no ombro, seguida de ressecgao cirlrgica da area e reconstrucao
predominantemente com enxerto cuténeo, a fim de destacar a importancia do diagnéstico precoce dessa
doenga e do manejo terapéutico adequado. RELATO DE CASO: Paciente masculino, 70 anos, ex-
tabagista, encaminhado do posto de salde para consulta com cirurgiao oncolégico, devido lesao ulcerada
em ombro direito com evolucdo de aproximadamente 10 anos. Realizou bidpsia incisional da lesao em abril
de 2021 com resultado anatomopatolégico de CEC. Na tomografia computadorizada (TC) de térax,
observou-se leve enfisema parasseptal e centrolobular nos pulmées e alguns nédulos de até 5mm de
diametro ndo calcificados no pulméao direito de potenciais evolutivos indeterminados. Diante disso, em junho
de 2021, foi submetido a ressecc¢do da lesao, reconstrugdo com retalhos locais laterais e enxerto cutaneo,
sendo a area doadora de pele a coxa direita. Confecg¢édo de curativo de Brown. O procedimento ocorreu sem
intercorréncias. No anatomopatologico foi evidenciado um Carcinoma Escamoso com limites cirdrgicos
laterais (4mm) e profundos (1mm) livres de neoplasia. O paciente apresentou boa evolucdo pés-operatéria,
com alta em um dia. Na consulta de revisdo (sexto dia pds-operatério) apresentava ferida operatéria do
ombro direito com bom aspecto, sem sinais de flogose e com pega quase total do enxerto de pele, area
doadora de pele na coxa direita também com bom aspecto e sem sinais de flogose. Atualmente, o paciente
faz acompanhamento com o cirurgido oncolégico e aguarda avaliagdo com radioterapéuta para possivel
realizagdo de tratamento radioterapico complementar. Segue acompanhamento, possui plano de TC de
controle para reavaliagdo dos nédulos pulmonares infracentimétricos inespecificos. DISCUSSAQ: O CEC é
um tumor maligno que incide mais em homens, representando de 20 a 50% dos canceres cutaneos. Nesse
caso descrito, o paciente possuia inimeros fatores de risco para o desenvolvimento do CEC, pois além de
ter pele clara, ter feito uso de tabaco por muitos anos, idade superior a 60 anos, ele trabalhava como
agricultor, expondo-se cronicamente a radiacdo UV na luz solar. Os retalhos utilizados para cobertura de
grandes defeitos no ombro direito sdo complexos e exigem experiéncia em técnicas de reconstrugao, sendo
mais utilizados retalhos pediculados da regido escapular. Como alternativas para tratamento de defeitos da



regido seria a cirurgia de Mohs com reconstrucdo imediata com retalhos pediculados, atualmente realizada
em poucos centros pois exige além do cirurgido especializado, um dermatopatologista, laboratério de
patologia no centro cirirgico e o tempo cirlrgico que se eleva consideravelmente. Outra opgao seria a
ressecgao inicial com reconstrucdo em um segundo tempo cirlrgico apds resultado anatomopatoldgico
definitivo. No caso em questdo, apesar de ser area de articulagao optou-se por reconstrugao com retalhos
laterais de aproximagdo e enxerto cutdneo com bons resultados tanto funcionais quanto estéticos,
demonstrando ser uma boa opg¢ao para cobertura de defeitos nesta topografia. Esta escolha justifica-se pelo
fato de que em caso de margens comprometidas apds a resseccgdo inicial com reconstrugdo imediata o
retalho realizado seria perdido uma vez que trata-se de neoplasia maligna. CONCLUSAO: Reconstrucédo de
grandes defeitos no ombro sao de terapéutica complexa pois exigem confeccao de retalhos pediculados
para adequada cobertura do defeito. Demonstramos que é factivel com bons resultados tanto funcionais
como estéticos a reconstrucéo da area com retalhos laterais de aproximagao e enxerto cutaneo, aparecendo
como uma opg¢ao para tratamento desta regido.
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Oncolégica



