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Mulher de 66 anos com os diagndsticos de HTA, DM tipo 2 e dislipidémia, sem habitos tabagicos
ou alcodlicos, notou aumento progressivo do volume abdominal, sem dor, febre ou edemas dos
membros inferiores. Um més depois realizou colonoscopia de rastreio, objetivando-se durante o
procedimento massa abdominal volumosa localizada ao hipocéndrio direito e com extensdo ao
flanco homolateral. Neste contexto, realizou TC abdominal e pélvica que mostrou em topografia ja
mencionada volumosa lesdo nodular sélida, heterogénea, com densidade de partes moles (14cm).
N3do apresentava quaisquer alteracdes na avaliacao laboratorial, nomeadamente no hemograma,
provas hepaticas e marcadores tumorais. Foi submetida a laparotomia exploratéria com
subsequente enucleacdo do tumor hepatico. A avaliacdo histolégica revelou tratar-se de um tumor
mesenquimatoso constituido por uma populacdo mondtona de células ovdides com padrdo de
crescimento hemangiopericitéide com marcacao focal para CD34 e areas de hematopoiese extra-
medular, exibindo pontualmente 10 mitoses por 10HPF, estabelecendo o diagndstico de tumor
solitario fibroso(TSF) maligno. Avaliada em consulta multidisciplinar, considerando-se ndo haver
indicacdo para terapéutica adjuvante. Manteve-se em vigildncia clinica e imagiolégica anual,
verificando-se, 5 anos depois, nova lesdo hepatica. Realizou RMN com evidéncia de
preenchimento complexo sdélido-quistico (16cm), ocupando a quase totalidade do lobo esquerdo e
parcialmente do direito, associado a distorcdo vascular e biliar. A doente foi novamente submetida
a enucleagdo da ledo hepatica cuja avaliagdo histolégica foi sobreponivel a anterior e revelando
excisdao justatumoral. Os TSF s3do neoplasias mesenquimatosas raras que se originam
maioritariamente na pleura, sendo a sua origem hepatica extremamente rara. S3o tumores
tipicamente benignos contudo o seu potencial de malignidade, a semelhanca do presente caso, é
igualmente possivel. A pertinéncia deste caso advém da raridade do diagndstico associada a
localizacdo e comportamento bioldgico altamente atipicos. Apresenta-se iconografia imagioldgica
e histoldgica ilustrativa.
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