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Fig. 532 — Aspecto histologico de uma pé-
rola cornea, para mostrar a estratificacdo
concéntrica das laminulas de ceratina gue,
além disso, s@o nucleadas. Col.: hematoxi-

lina-eosina. Aumento: 120X.

Fig. 533 — A disceratose nos blocos de car-
cinoma. Col.: hematoxilina-eosina. Aumen-

to: 120X.

Fig. 534 — O polimorfismo celular do car-
cinoma planocelular ndo cornificado. Col.:
hemataxilina-eosina. Aumento: 80X.
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PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

tecido conjuntivo da derma (fig. B36). Apesar dessas
células serem identificadas aquelas da camada basal
da epiderme, ©s blacos neoplésicos em geral ndo estdo
‘e conexdo com essa camada, de modo que quando
nio ha ulceracdo da pele, a epiderme apresenta-se
apenas atrofiada nesse nfvel, com hiperceratose mais
ou menos acentuada; por isso, admite-se a sua origem
de restos da epiderme deslocados na derma durante o
periodo embriondrio e, portanto, seria um coristoma.
Em certos casos o exame histologico permite reco-
nhecer a origem deste carcinoma, de gldndula sebacea.
Embora se trate de carcinoma indiferenciado, o carci-
noma basocelular da pele é de crescimento essencial-
mente local, ndo déd metastases, nem exerce qualquer
influéncia nociva sobre o organismo e a sua extir-
pacdo determina a cura; em outras palavras, € uma
neoplasia clinicamente benigna e, por isso, é também
chamado simplesmente basalioma.

O carcinoma baso-espinocelular se desenvolve
também na pele da face ou da fronte, apresentando
o aspecto de uma ulceracdo de bordas espessas e
irregulares. Histologicamente, os brotos epiteliais sdo
~ constituidos por uma area central de epitélio seme-
Jhante & camada espinhosa e uma faixa periférica
semelhante & camada basal; esses brotos neoplésicos
Jresentam namero varidvel de mitoses tipicas e
picas. Devido a esse aspecto histolégico, esse carci-
noma & também designado pelo adjetivo intermedi-

is

. Nas mucosas de epitélio de transi¢cdo, como o
hacinete e a bexiga, o carcinoma é constitufdo por
xas epiteliais com vérias camadas celulares e poli-
~orfismo mais ou menos acentuado, sustentadas por
sm eixo conjuntivo-vascular, formando assim papilas
2, por isso, recebe o nome de carcinoma papilifero; o
ssmo tipo pode ser verificado também no reto e
> endométrio, mas nestes casos as papilas sdo reves-
Sdas por epitélio prismatico {fig. 537). Esse tipo de
=rcinoma tem o aspecto macroscopico semelhante
ve-flor.

BLT:

Os carcinomas de natureza glandular podem ser
diferenciados e indiferenciados: os primeiros se apre-
sentam ao exame histoldgico como formacdes seme-
fhantes a glandulas tubulares de forma e calibre varia-
veis (fig. 538}, constituidas pelo epitélio prismatico
com suas células mais ou menos baséfilas, fechado de
modo a formar um tubulo, mas destituido de mem-
brana basal; no seu crescimenioc in_filtrativo e55as
formacdes glandulares ndo sdo apoiadas no tecido
conjuntive, -havendo um espaco livre enire glas e
esse tecido (Figs. B39 e 540). Este pormenor histo-
|bgico é de importdncia prdtica para ndo se confundir
uma infiltracdo de gldndulas carcinomatosas com
uma ectopia de mucosa Ou uma endometriose, nas
quais as gldndulas estdo apoiadas no respectivo tecido
conjuntivo, que lhes constitui a I&mina prépria {fig.
541): as glandulas carcinomatosas nao tém apoio no
tecido conjuntivo, enquantc que a ectopia de mucosa
apresenta a sua estrutura normal de gidndulas com a
sua ldmina prbpria.

As formacoes glandulares do carcinoma raramente
si0 constitufdas por uma (nica camada de epitelio
prismatico, o que se verifica nos tipos mais diferen-
ciados e, por isso, sdo rotulados de adenoma maligno;
mais comumente a neoplasia é menos diferenciada,
sendo o epitélio constituido por varias camadas,
isto &, pluriestratificado, mas irregularmente, com
polimorfismo celular mais ou menos acentuado e
mitoses tfpicas e atipicas nas suas células: € o adeno-
carcinoma ou carcinoma adenomatoso. Se essas for-
macdes glandulares produzirem muco, acrescenta-se o
adjetivo mucoso.

Em muitos casos essa neoplasia é mais indife-
renciada e, devido a intensa proliferacdo das células,
ndo ha formacdo do lume, resultando cilindros celu-
lares que, nos cortes histologicos, apresentam-se COMO
blocos arredondados ou de formas variadas, falando-
-se, entdo, em carcinoma solido {fig. 542). Em outros
casos, a neoplasia é ainda mais indiferenciada, apre-
sentando-se nos cortes histolégicos como células

Fig. 537 — Aspecto histoldgico do carci-
noma papilifero, vendo-se a haste conjun-
tivo-vascular sustentando o tecido carcino-
matoso, assemelhando-se ao epitélio pris-
matico: Col.: hematoxilina-eosina. Aumen-
to: 180X.
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independentes e, por isso, assumem a forma redonda,
reunidas em grupos de poucas células ou mesmo
isoladas que infiltram difusamente o tecido conjun-
tivo do orgdo (fig. 543); trata-se do carcinoma globo-
celular, também chamado carcinoma difuso, porque
~ se espalha por quase todo o 6rgdo (fig. 526). Freqgiien-
~ tementie essas células sofrem a degeneracdo mucosa,
apresentando entdo o seu citoplasma tomado por
material de aspecto vitreo, corado fracamente, com
~ deslocamento do nlcleo para a periferia, realizando
- uma figura compardvel a um anel-sinete (fig. 544},
constituindo o carcinoma gelatinoso, devido ao seu
~aspecto macroscopico semelhante & gelatina. Essas
- células, porém, ndo t8m caracteres que permitam
- afirmar a sua natureza epitelial, de modo que alguns
~ autores consideram-nas como conjuntivas, pois
~ conforme se verifica na documentacdo apresentada,
~ =ssa neoplasia ndo se assemelha a um tecido, mas
cresce sob a forma de células avulsas; por isso, Fis-

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO
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Fig. 541 — Aspecto histolagico da endome-
triose, mostrando a nitida relagdo entre a
gldndula e o tecido conjuntivo. Col.;: hema-
toxilina-eosina, Aumento: 180X.

cher-Wassels' denomina esses tipos neoplésicos cita-
blastomas malignos ou meristomas (*), para indicar
gue nesses casos é tal a indiferenciagdo histoldgica da
neoplasia que ndo € possivel afirmar-se a sua natureza
epitelial ou de outro tecido ndo epitelial. Devido a
isso, essas neoplasias sdo ora catalogadas como carci-
nomas, ora como neoplasias mesenguimais pelos
diversos patologistas. Alids, a principal sede do cha-
mado carcinoma difuso é o estdmago e, como o teci-
do conjuntivo desse orgdo é estimulado a proliferar
pelas células neopléasicas, o 6rgdo fica transformado
em uma bolsa rfgida, de aspecto coriaceo (fig. 526),
que foi considerado como um processo inflamatGrio

: Fischer-Wassels, B. — Allgemeine Geschwulstlehre.

lnx, Bethe, A. e col.: Handbuch der normalen und patholo-
gischem Physiologie. Julius Springer, Berlim, 1827.

= Derivado de meristema (meristein = dividir), nome
dado pelos botanicos aos tecidos vegetais indiferenciados.

Fig. 542 — Aspecto histolégico do carci-
noma sélido. Col.: hematoxilina-eosina.
Aumento: 120 X.
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PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

Conforme acabamos de ver, as neoplasias de
epitélio de revesiimento e glandular t8m como prin-
cipal caracteristica o parénquima, pois como sabe-
mos da histologia, os epitélios nfo sdo vascularizados,
excepto aqueles do aparelho uro-genital e da mucosa
da boca. Os vasos sangiiineos que possam ser encon-
trados na estrutura histoldgica da neoplasia sdo geral-
mente praprios da derma ou cérion infiltrado.

Consideracdes gerais sobre os carcinomas

Os carcinomas, em qualquer dos seus tipos histolo-
gicos, constituem as neoplasias mais freqilentes na

pratica médica e, por isso, representam a preocupacio
méxima das pesquisas na Medicina moderna, a fim
de se descobrir a causa, para evitd-los ou debela-los
ou, pelo menos, aliviar as suas acoes maléficas sobre
O organismo.

O carcinoma desenvolve-se geralmente na idade
‘madura, entre 40 e 60 anos, tornando-se mais raro
acima dessa idade, exceptuando-se, porém o tipo
basocelular da pele que, conforme jd foi dito, é na
velhice que ele aparece: o carcinoma do reto também
"faz excecdo a essa regra, pois pode-se apresentar até
~ em jovens. No velho geralmente o carcinoma é de
. crescimento lento e praticamente localizado.

Quanto ao sexo, a freqiidncia é praticamente a
mesma no homem e na mulher, variando apenas o
drgdo comprometido: a mama e o atero na mulher;
o estémago e pulmdo, ou o intestino grosso, no
homem.

Durante muito tempo admitiu-se que sO a raca
- branca era-atingida pelo carcinoma, mas na atuali-
dade verificou-se que tal idéia resultou da falita de
exames anatomopatoldgicos nos pafses da Asia, Afri-
ca e Ameérica; desde gue nesses pafses esse exame se
tornou mais freqliente e em alguns entrou na rotina
da Medicina, verificou-se gue nenhum povo estd
isento dessa doenca, mas a sua distribuicio &€ uni-

531

Fig. 545 — Aspecto histol6gico do carci-
noma esquirroso: fileiras ou pequenos blo-
cos de células neopidsicas entremeadas
com tecido fibroso. Col.: hematoxilina-eo-
sina, Aumento: 120X.

versal, variando apenas o d&rgdo mais freglente-
mente atingido neste ou naquele pafs.

Os carcinomas sdo as neoplasias malignas que se
difundem predominantemente por via linfética;
compreende-se facilmente sabendo-se que o cresci-
mento infiltra os espacos lacunares do tecido conjun-
tivo onde se originam os vasos linfaticos e, além disso,
porque o epitélio ndo possui vasos sangilifneos. Desse
modo, ddo metdstases locais, isto €, na vizinhanca do
carcinoma primitivo, regionais e a distdncia. Por isso,
sdo comprometidos inicialmente os ginaglios linfaticos
regionais, isto €, os axilares no caso de carcinoma da
mama; o0s gdnglios abdominais superiores no carci-
noma do estdmago; os gdnglios cérvicais no carcinoma
da Ifngua, faringe e labio e, assim por diante. Ndo
obstante, trata-se apenas de uma regra e, portanto,
sujeita a excecdes; assim, ha casos em que a principal
metastase do carcinoma do estdmago é no gdnglio
supraclavicular o qual, aumentando de volume, torna-.
-se facilmente acessivel a palpacdo e até a3 simples
inspecdo, sendo conhecido em semioclogia pelo nome
de sinal de Troisier {*). Além disso, os carcinomas
dédo também metastases por via sangiiinea.

R.espmindo: as neoplasias imaturas ou malignas
de natureza epitelial, que constituem os carcinomas,
podem desenvolver-se nos epitélios de revestimento e
nos glandulares, podendo ser histologicamente dife-
renciados ou indiferenciados, permitindo assim cata-
loga-los do seguinte modo:

1) Epitélio de revestimento pavimentoso estrati-
- ficado:

a} carcinoma espinocelular, ou planocelular, cornifi-
cado, quando forma pérolas comeas;

b} carcinoma espinocelular, ou planoceluiar, ndo
cornificado, quando ndo forma pérolas corneas;

(=) Emil Troisier, médico francés, 1844-1918.
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‘nos 0ssos, ou entdo, no encéfalo; em outros casos
- 2 neoplasia cresce no interior das veias renais, en-
- chendo a veia cava e alcangando até o ventriculo
. direito do coragdo; finalmente, em outros casos, as
 metiastases aparecem ap0s a extirpagdo da neoplasia
primitiva. :

O corioepitelioma constitui .a Gnica neoplasia
cuja origem é em outro individuo, pois trata-se de
‘uma proliferagdo atfpica do epitélio de revestimento
das vilosidades coriais do embrido, resultando uma
neoplasia maligna que se desenvolve geralmente no
ro materno; em cerios casos, porém, desenvolve-
no ovéario, ou na trompa e em outros ainda na
qina, ou na vulva ou em outros Grgdos da pequena
‘bacia e até mesmo em diversos Grgdcs sem que haja a
oplasia no Gtero. Estes Gltimos casos sdo de dificil

=ses, cUja nebplasia primitiva do (tero desapareceu,
ou sejam de fato corioepiteliomas desenvolvidos
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erpretacdo, pois pode ser que se trate de metds-
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Fig. 547 — Aspecto histoldgico do
hipernefroma: corddes de células
poliédricas, de citoplasma vacuoli-
zado ou mesmo transparente (de-
vido & dissolucdo do glicagénio e
dos lipdides pela técnica histolo-
gica}, apoiados em capilares san-
giifneos. Col.: hematoxilina-gosi-
na. Aumento: 180X,

nessas regides a partir de &mbolos de células do reves-
timento da vilosidade corial que, conforme j& foi
dito, verificam-se na época do parto. Admite-se que
essa neoplasia possa originar-se da mola hidatiforme,
ja descrita na 12 parte desta obra (pég. 401), mas
parece que se trata de erro diagndstico nos casos de
mola invasiva, isto &, essa anomalia das vilosidades
penetra mais ou menos profundamente na parede do
tttero.

Macroscopicamente, o aspecto é de um bloco
carnoso, semelhanie a sangue coagulado, muito
fridvel, desintegrando-se faciimente pela manipulacéo,
mas muito aderente 3 parede da cavidade do Gterc
(fig. 549); as metdstases tém o mesmo aspecto hemor-
ragico da neoplasia primitiva {fig. 550}.

Microscopicamente € constitufdo por blocos celu-
lares sinciciais e células do estrato de Langhans. As
células sinciciais apresentam citoplasma granufoso,
com vactolos nos quais, os métodos de coloracdo

Fig. 548 — Aspecto histologico do hiperne-
froma, formando figuras semelhantes aocs
tibulos renais. Col.: hematoxilina-eosina.
Aumento: 180X..
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] O adamantinoma é de crescimento lento, destru-

_ indo os tecidos locais; o bloco de tecido mesenquimal
central pode sofrer a necrose resultando um cisto que
pode atingir grandes dimensdes e, COMO esse Processo
pode comprometer diversos blocos, o aspecto macros-
copico da neoplasia pode ser de um cisto multilocu-
lar. Par isso, distinguem-se dois tipos de adamantino-
ma — solido e cistico.

Desenvolve-se em ambos os sexos, na idade de
30 anos mais oU menos, mas em certos casos mani-
festa-se na infancia; o seu crescimento € local e ndo
dd metasiases.

: A sua histogénese é re!ac:onada a restos do esbaco
. do esmalte dentdrio que se enconira ao nivel da
raiz dos dentes até mesmo na idade avancadsa, conhe-
" cidos pelo nome de ninhos epiteliais de Malassez (&)

: Da mesma natureza € o odontoma (odons =
. = dente + oma), que é neoplasia benigna, cuja estru-

LY

{:) Louis Charles Malassez,
Paris, 1842-1908.

fisiologista francés, de
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Fig. 551 — Aspecto histolégico do corioept-
telioma, vendo-se & estrutura semethante ao
epitélio das vilosidades coriais, mas com
acentuado polimorfismo ceiular e, nos can-
tos direitos da figura, o actmulo dos glébu-
los vermelhos das lacunas sangiiineas delimi-
tadas pelo epitélio neopiasico. Col.: hemato-
xilina-eosina. Aumento: 180X.

tura histologica € altamente duferencxada as vezes
até com a formacdo de cimento.

As 3 neoplasias que acabamos de descrever, Cons-
tituem os tipos classicos das neoplasias epiteliais
de tipo especial.

Entretanto, existem ainda outras que também
deveriam "estar enquadradas nesse capitulo e, no
entanto, s3o omitidas por todos os autores; tais sdo:
o carcinoma hepatocelular, o carcindide e o chamado
enitelioma calcificado de Malherbe, assim como
certas: neoplasias das gdnadas, como o seminoma no
testiculo, o arrenoblastoma e o disgerminoma no
ovério. :

O carcinoma hepatocelular, também chamado
erroheamente hepatoma, pode desenvolver-se no lobo
direito ou no lobo esquerdo do figado substituindo
o parénguima normal e, como as suas células produ-
zem bile com os pigmentos vindos do baco, ele da
lugar a uma ictericia mais ou menos intensa; o figado
aumenta de volume, podendo ultrapassar de muito a
reborda costal, mas sem esplenomegalia. O seu aspec-

to macroscopico é de uma massa mais ou menos
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— Aspecto macroscopico do carcinoma hepatoce-
cima — vista externa; em baixo — superficie de
te-se a intensa ictericia do 4rgdo, caracterizada pela
escura.

cula biliar.

o ou o hospital queixando-se de dores Gsseas
, com fratura patoldgica e a biopsia escla-

f@%”%"%ﬁ
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rece O casoc, pois, o tipo histoldgico é idéntico ao da
neoplasia primitiva.

O carcindide, conforme indica o seu nome, €
uma neoplasia cuja estrutura histoldgica é semelhante
ao carcinoma, mas difere no seu comportamento
biolégico. Desenvolve-se comumente no apéndice, ou
no intestino delgado, ou nos brénguios e mais rara-
mente no estbmage; nestes orgdos o epitélio das glan-
dulas apresenta células de forma ovoide, compardveis
a uma garrafa, que t8m afinidade pela prata reduzida
e, por isso, sdo chamadas células argentafins (do
latim, argentus = prata + affinis = com afinidade para)
{(fig. B57). Conforme ja foi dito, essas células sdo
consideradas como gldndulas endbcrinas situadas
nessas mucosas, cuja secre¢do € a serotonina, que
estimula a contracdo dos musculos lisos desses Orados.
A proliferacdo atipica dessas células é que dé lugar
4 neoplasia, a gual &€ também conhecida pelo nome
de carcinoma argentafim. No brénguio essa neoplasia
cresce formando um nédulo que chega até a obstruir
o lume, permitindo ndo s6 a sua visualizagdo. pela
broncoscopia, como também a bidpsia para fins
diagnésticos, sendo comumente designada adenoma;
no intestino delgado também se apresenta como um
nodulo saliente no lume e freqlientemente multiplo
ou como placas salientes; no estdmago tem o aspecto
de polipo; no apéndice cresce obliterando o lume,
mas sem formar nédulo, de modo que, cortando-se o
oérgdo verifica-se que, determinado segmento, € consti-
tuido por tecido homogéneo de cor branca, formando
toda a sua espessura nesse nivel e, em certos casos, 0
aspecto macroscdpico nada mostira digno de nota e no
exame microscépico surpreende-se a neoplasia, que
ainda no substituiu a estrutura e o lume do apéndice.

Histologicamente o carcindide é constitufdo por
células epiteliais de aspecto prismdtico, isto é, altas,

Fig. 564 — Aspecto histolégico
do carcinoma hepatocelular,
assemelhando-se & estrutura do
figado. Col.: hematoxilina-eo-
sina. Aumento: 120X.
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representado por eritema cutdneo, espasmos intes-
tinais com diarréia e fibrose do miocardio do ventr{-
cuio direito principalmente. :

O epitelioma caleificade, foi descrito em 1880
pelo dermatolagista francés A. Malherbe, de Nantes,
apresentando-se como um nddulo duro ou como uma
placa saliente e dura, na pele da face, ou da fronte,
ou do pescogo e, mais raramente, no brago; cortado,
a faca encontra resisténcia pétrea, vendo-se a super-
ficie de cor amarela. Desenvolve-se em jovens e
até mesmo em criangas. Histologicamente, apresen-
ta-se como faixas irregulares de epitélic semeihantes
ao carcinoma. espinocelular, parcial ou totalmente
necrosadas, cujas célufas s8o mais ou menos calci-
ficadas em blocos (fig. B61) e, entre essas faixas
epiteliais hé@ tecide conjuntivo, geralmente com
reagdo inflamatdria de corpo estranho {fig. 562). Nio
se véem mitoses.

Essa neoplasia ndo dd metdastases, nem exerce

qualquer influéncia sobre o organismo do individuo,
de modo que sendo extirpada obtém-se a cura com-

Fig. 557 — Mucosa do apéndice impregna-
da pela prata, para mostrar as células ar-

gentafins, representadas pelas células ovais

de cor negra, no meio das células mucosas.

Aumento: 400X.

pleta, ndo havendo nem mesmo o receio da recidiva;
em outras palavras, € uma neoplasia essencialmente
benigna. Devido a essas guzlidades biolégicas, essa
neoplasia é considerada como sendo um carcinoma
curado espontaneamente, atribuindo-se a sua origem
de gidndula sebacea.

Seminoma (do latim, seminis {genitivo) = da
semente + oma) — Assim se denomina a neoplasia
que se desenvolve no testiculo, particularmente no
ectopico, isto &, aquele que permaneceu na cavidade
peritoneal. Desenvolve-se entre 20 e 40 anos de idade.

No seu crescimento progressivo substitui totalmen-
te a estrutura do testiculo, atingindo grandes dimen-
soes, envolvido pela albuginea geralmente espessada;
em certos casos o tecido neoplasico perfura essa cap-
sula, infiltrando o cord@o espermético e as bolsas
escrotais. A sua consisténcia é firme, mas 35 vezes o
tecido neoplasico sofre extensas necroses e, por isso, a
sua consisténcia torna-se mole; o tumor é de cor bran-
ca quando cortado, de aspecto encefaloide e as partes

necrosadas sdo de cor amarela (fig. 563).

Fig. 558 — Aspecto histcldgico do carci-
néide, cujas células estdo reunidas em
blocos ou formando figuras glandulares.
Col.: hematoxilina-eosina. Aumento: 180X.
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Fig. 561 — Aspecto histoldgico do epitelio-
ma calcificado de Malherbe, vendo-se as fai-
xas epiteliais necrosadas {em cima parcial-
mente) e com as dreas calcificadas. Col.:
hematoxilina-eosina. Aumento: SOX.

io. Macroscopicamente, apresenia-se COMO UM O arrenoblastoma larrheno = masculno} é uma
r de aspecto nodular, de consisténcia mole, de neoplasia que sé desenvolve no ovério determinando

branco-acinzentada e sem &reas necroticas nem O regresso dos caracteres sexuais femininos e desen-
orragicas. volvimento dos masculinos, como o aparecimento

Fig. 562 — Epitelioma calcificado de Ma-
lherbe; mostrando a reagdo de corpo estra-
nho. Col.: hematoxilina-eosina. Aumento:
120X.
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Fig. 565 — Aspecto histolégico do fibroma.
Col.: hematoxilina-eosina. Aumento: 80X.

ente varidvel, como seja a de um cacho de dos anexos, de modo que os pélos permanecem e as
ou cilfndrica, ou em cruz, ou de uma simples gldndulas sudorfparas e sebdceas funcionam normal-
ga, etc... O queldide cresce na derma, nSo mente; freqlentemente desenvolve-se sobre uma
iinando qualquer alteragdo da epiderme nem cicatriz (fig. 568) e, por isso, a retirada cirlirgica

Fig. 566 — Aspecto histolégico do fibroma
duro {(queldide), formando faixas coldgenas,
de aspecto hialine. Col.: hematoxilina-eosi-
na. Aumentos: 80X em cima e 120X em
baixo. '
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250 et L e
de lipomatose ou doenca de Roche, de natureza
editdria, transmitindo-se em cardter recessivo, mas
certos casos dominante na familia, conforme ja
)i referido na 12 parte desta obra (pig. 309).

~ Histologicamente, o lipoma é constituido por
celulas gordurosas que, nos cortes corados pela hema-
xilina-eosina, apresentam-se como vactolos com o
leo na periferia, devido 3 dissolugdo da gordura
lo xilol; essas células estdo reunidas em grupos
limitados total ou parcialmente por feixes conjun-
s onde ha vasos sangiifneos. No lipoma em vias
crescimento encontram-se também grupos de
ulas poliédricas, de citoplasma ligeiramente baso-
, que sdo os lipoblastos (fig. 570).

O compartamento do lipoma é variavel; em geral

e indefinidamente em detrimento do organismo
pode ser levado até 3 caquexia.

" PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

essencialmente benigno, mas em certos casos,

545

Fig. 570 — Aspecto microscépico do lipo-
ma, vendo-se células gordurosas maturas
_entremeadas com lipoblastos, cujo cito-
: plasma ¢ microvacuolizado. Col.: hematoxi-
lina-eosina. Aumento: 120X.

g
c) Condroma — Assim se denomina a neoplasia
matura ou benigna de natureza cartilaginosa. Desen-
volve-se geralmente nos ossos, sobretudo nas extremi-
dades, apresentando-se como tuberosidades nodosas
ou multilobuladas que deformam os dedos ou o osso
no qual se desenvolveu, de consisténcia dura e elés-
tica. Retirado de sua sede, o tumor é de cor branca,
aspecto perldceo e de reflexo opalescente (fig. 571).
Histologicamente, verifica-se um manto de substadncia
intersticial mais ou menos homogéneo em meio ao
gual véem-se as células cartilaginosas dispersas com
certa regularidade, em geral uma em cada cdpsula
{fig. 572); outras vezes o seu aspecto histologico
assemelha-se 4 cartilagem fibrosa. Em certos casos
a substédncia intersticial pode estar impregnada de sais
de célcio e, por isso, apresenta-se pulverulenta e bas6-
fila em &reas ou totalmente; outras vezes pode apre-
sentar a degeneracdo mucosa.

Fig. 569 — Aspecto macroscdpico do lipo-
ma da mucosa intestinal. Aumento: 5X.
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Essa doenca manifesta-se na idade de 20 a 50 anos,
do mais comum nos homens. Os sintomas sdo
atos e progressivos, representados pela dificul-
= de movimentagdo e, as vezes, sensacio dolorosa
articulacdo comprometida. O tratamento cirlrgico,
endo os nodulos e a sinovial que os contém,
ns resultados, sendo rara a recidiva.

Osteoma — E a neoplasia benigna do tecido
untivo constituida por tecido Osseo e, por isso, a
dura de todas as neoplasias, formando uma
cia externamente ou no interior do osso; em
0s casos & diffcil dizer-se se é uma neoplasia

do osso. Desenvolve-se geralmente em mogos,
ularmente no crdnio.

ostéoma se caracteriza pelo fato de continuar
cer, embora lentamente, mesmo depois de
o crescimento dos ossos. Histologicamente,
tituido por tecido dsseo compacto ou espon-
ito semelhante ao tecido dsseoc normal; por
a a confeccdo dos cortes histolégicos é neces-
eter o material a descalcificacio.

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

na simples hiperostose, isto &, processo hiper-

547

Ha casos de exostoses mualtiplas que sdo consti-
tucionais, de carater recessivo, cujo aspecto macro &
microscapico é idéntico ac do osteoma; por isso, o
osteoma solitdrio é também considerado como sendo
da mesma natureza, aparecendo nos heterozigotos.

Nesta categoria de neoplasias benignas do tecido
oOsseo, temos ainda a considerar 2 tipos: o ostechlas-
toma benigno e o osteoma-ostedide. O primeira é
raro, desenvolvendo-se em mulheres; o seu aspecto
histoloégico se caracteriza por blocos de tecido
ostedide circundados por fileiras de osteeblastos,
entremeados de tecido conjuntivo-celular. O osteo-
ma-ostedide € um tumor de mindsculas dimensdes
gue se desenvolve de preferéncia no fémur e na
tibia, mas pode aparecer também em outros ossos,
manifestando-se por intensa dor, que faz o individuc
procurar logo o ortopedista e, por isso, é logo diag-
nosticado e operado, o que impede de atingir grandes
dimensdes; além disso, determina espessamento do
osso em torno dele, de modo que na radiografia,
freqlientemente € s0 esse espessamento que chama
a aten¢do. Histologicamente caracteriza-se por traves

Fig. 573 — Aspecto histoldgico do osteo-
ma-ostedide: traves dsseas e ostedides anas-
tomosadas entre si delimitando espagos con-
juntivos com vasos sanglineos. Col.: hema-
toxilina-eosina. Aumentos: em cima 80X e
em baixo 400X.
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PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

células que o constituem, vendo-se células redondas
paguenas, médias e grandes, com um ou mais ntcleos
ao lado de células fusiformes ou estreladas, de tal
modo que nenhuma célula é igual ou semelhante a
outra (fig. 4% ;
tfpico exemplo de polimorfismo celular e anaplasia
gue pode ser mostrado em neoplasia. Além disso, as
mitoses tipicas e atfpicas sdo numerosas. O estroma
é representado principalmente pelos vasos sangiifneas
em torno dos quais se agrupam as células e este con-
junto constitui as zonas de crescimento, proprias
dos sarcomas. Muito comuns sdo as 4reas de necrose
do tecido neoplasico, de modo que as zonas de cresci-
mento formam ilhotas no meio dessas dreas de necro-
se; além disso, hd também areas hemorrégicas.
Sarcomas diferenciados ou plasticos — Estes se
caracterizam pelo fato das células que os constituem
produzirem um tipo qualquer de substincia inters-
ticial semelhante a um dos tipos préprios das varie-
dades de tecido conjuntivo; por isso, esses sarcomas

sdo designados pelo nome dessa substdncia acrescida

esse aspecto microscépico é o mais

549

Fig. 574 — Aspecto histolégico do sarcoma
fusocelular; notese a semelhanga com o
fibroma, mas apresentando discreto poli-
morfismo e mitoses. Col.: hematoxilina-eo-
sina. Aumento: 120X,

do termo sarcoma, resultando os seguintes tipos:
fibrossarcoma, osteossarcoma, condrossarcoma, lipos-
sarcoma e mixossarcoma. Também sdo designados
pelo termo sarcoma seguido do adjetivo formado pela
substdncia plastica, resultando os nomes de sarcoma
fibropléastico, sarcoma osteopléstice, sarcoma condro-

- plastico, sarcoma lipoplastico e sarcoma mixoplas-

tico (*), respectivamente; ndo obstante, as primeiras
denominagdes sdo as mais usuais. :
Fibrossarcoma — E uma neoplasia conjuntiva que
pode desenvolver-se na derma, ou na hipoderma, ou
nas fascias e tenddes, ou. ainda nos ossos. Cresce
mais ou menos lentamente e ndo dd metdstases, mas
pode recidivar apés a extirpacdo. Macroscopicamente

{(*} A denominacdo empregada nos tratados comuns de
Patologia é de sarcoma fibroblastico, osteobléstico, condro-
blastico, lipoblastico e mixoblastico; entretanto, o termo
blasto significa embrido, de modo que esses nomes ndo dio a
idéia de formar qualquer substancia. A palavra que exprime
essa idéia é pldstico e, por isso, preferimos usa-la.

Fig. 575 — Aspecto histoldgico do sarcoma
fibropldstico ou fibrossarcoma: entre os fi-
broblastos hd feixes de fibras coldgenas.
Col.: hematoxilina-eosina. Aumento: 180X.
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mematoxilina-eosina. Aumento: 170 X.

onstituida predominantemente por células fusi-

tes com escasso polimorfismo celular, tendo de
meio blocos de tecido ostedide e, 3s vezes, tam-
' blocos de tecido de aspecto cartilaginoso.

Este tipo de osteossarcoma € de progndstico

e, além disso, a-amputacdo do membro no qual
senvolveu é seguida pela cura.

natureza cartilaginosa que se caracteriza pela sua
géncia a manter esse aspecto durante toda a sua
ucdo. Geralmente desenvolve-se no interior de
‘osso longo particularments o fémur ou a tfbia,
25 pode originar-se também na periferia e daf as
25 variedades: condrossarcoma central e condros-
oma periférico,

oresenta-se geralmente entre 20 e 40 anos,
bos os sexos aproximadamente na mesma
cdo sendo, porém, mais raro do que o osteos-
a. Na maioria dos casos a sua sede é na metade
erior ou inferior da diafise do fémur; em seguida
metade superior do Gmero ou da tfbia, mais
e em uma costela, ou no ileo ou, entdo, no

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

srmes semelhantes aos fibroblastos, reunidos em-

s favordvel do que o anterior, pois ndo dd metds-

~ondrossarcoma — Trata-se de neoplasia maligna -

ie. 577 — Alguns aspectos histoldgicos do osteossarcoma, para mostrar a parte celular e as traves de tecido ostedide. Col.

Clinicamente manifesta dor surda e intermitente,
com dificuldade na movimentacdo do membro
afetado. A radiografia do osso mostra a sua estrutura
substituida por um tumor constituido por areas
irregulares cpacas e dreas de aspecto espumoso.

O aspecto macroscopico depende do tempo de
crescimento; serrado o 0sso, verifica-se o canal medu-
lar tomado por tecido de aspecto grosseiramente
granuioso, de cor branco-azulada que infiltra uma
drea gualguer, como o grande trocanter, enguantio
que as paredes do canal medular estdo irregularmente
atrofiadas. Apo6s algum tempeo, a neoplasia rompe
essa parede em um ponto qualguer, crescendo entdo
na superficie do osso.

Histologicamente a neoplasia € constituida princi-
palmente per tecido semelhante & cartilagem hialina
ou fibrosa, dando a primeira impressdo de ser um
condroma; entretanto, examinando-se os cortes com
atencdo verifica-se o polimorfismao celular, os ncleos
de aspecto borrado devido & sua rigueza em croma-
tina, células com 2 ou mais niicleos, reunidas em gru-
pos com namero variavel de células (fig. 578); geral-
mente, ndo se verificam as areas celulares como no
osteossarcoma, isto &, as zonas de crescimento, mas
se estiverem presentes, facilitam o diagnéstico histolo-
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PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

que, pelos métodos rotineiros, apareciam vacuoli-
zadas, devido 2 dissolucdo da gordura pelo xilol.
Trata-se de neoplasia geralmente pouco maligna,

pois pelo menos durante certo tempo, o seu cresci-

mento é localizado podendo, porém, recidivar apos
a extirpacdo; ha casos em gque se verificam metés-
tases. -

Mixossarcoma — E também um tipo raro de
neoplasia conjuntiva porque, conforme j& foi dito,
o tecido conjuntivo-mucoso ndo existe mais apds o
nascimento. Por isso, este sarcoma consiste antes em
um fibrossarcoma com a degeneracdo mucosa; entre-
tanto, o0 seu comportamento clinico € diferente, pois
geralmente dd metdstases, o que é raro no fibrossar-
coma. Macroscopicamente € um tumor mole, de
aspecto gelatinoso, de cor castanho-pélida ou cinza,
de limites pouco nitidos.

Histologicamente apresenta-se constituido por
dreas de celulas estreladas com seus prolongamentos
anastomosados entre si, delimitando espacos con-
tendo uma substdncia homogénea que, nos cortes
corados pela hematoxilina-eosina ndo se cora (fig.
580), mas o PAS a cora em vermelho devido ao seu
teor em mucopolissacarideos; entre essas areas ha
outras de células polimorfas em torno de um vaso
sangliineo, que sdo as chamadas zonas de cresci-
mernto.

COMEMNTARIO

A descricdo das neoplasias conjuntivas que aca-
bamos de dar é esquemdtica, pois, geraimente, na
estrutura histologica de cada um verifica-se a exis-
t8ncia de dreas em que a estrutura é de outra varie-
dade de tecido conjuntivo; compreende-se esse fato
sabendo-se que se trata de proliferacdo atipica do
mesénguima, de modo que em certas dreas essa proli-
feracdo pode assumir maior ou menor diferenciacdo.

- Esses aspectos sdo geralmente interpretados pelos
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patologistas como sendo a proliferacdo de dois ou
mais tecidos e, portanto, como tumores mistos;
entdo, se a estrutura da neoplasia for uniforme ela
recebe o nome do tecido gue a constitui e se contiver
outras areas diferenciadas ou ndo, recebe tantos
nomes quantas sdo essas dreas. Dai, entdo, a grande
variedade de neoplasias conjuntivas encontradas nos
tratados de Patologia. Assim, um condroma que
apresenta dreas de degeneracdo mucosa € denomi-
nadoe mixocondroma: em urn sarcoma gue se veri-
fiquem &reas semelhantes & cartilagem, ao osso e ao
tecido mucosoc é denominado sarcoma osteo-condro-
-mixopléstico e, assim por diante. Desse maodo
complica-se inutilmente a nomenclatura das necpla-
sias; a designacdo de qualquer neoplasia é sempre
feita pelo tecido ou células que predominam na sua
estrutura, pois ndo se pode esperar que, tratando-se
de proliferacfes atfpicas, obedecam rigorosamente
a histologia.

Meoplasias conjuntivas especiais

Existen ainda certas neoplasias cuja estrutura
conjuntiva é indiscutivel, mas o aspecto histologico
ndo se enquadra em nenhum daqueles que acabamos
de descrever e, por isso, merecem ser consideradas
em um capftulo especial, como se faz com certas
neoplasias epiteliais, conforme j& foi visto anterior-
mente. Sdo elas: o meningioma, o neurinoma e o
sarcoma sinavial. :

Meningioma foi o nome proposioc em 1933 pelo
neurocirurgido norte-americano Harvey Cushing
(1869-1939), para indicar a neoplasia que se desen-
volve comumente na dura-mater cerebral e mais
raramente na dura-mater medular; com esse nome ele
teve a intencdo de indicar uma ‘entidade macrosco-
pica patolégica e cirGrgica, “sem pretensdes histopa-
tolégicas”, a fim de distingui-lo dos giiomas que se
desenvolvemn no tecido nervosc do encéfaio ou da
medula espinhal. Esse conceito foi adotado univer-

Fig. 580 . — Aspecto histoldgico da mixos-
sarcoma. Col.: hematoxilina-eosina. Aumen-
to: 180%..
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Fig. 581 — Meningioma. Aspecto macroscopico.

gueno, pela compressdo do quiasma Optico ou do
infundfbulo. O tumor em sentido clinico, porém, €

raros atinge até o tamanho de uma laranija. O peso &
também varidvel, principalmente em relagdo com a
sua constituicdo, existindo casos em que o menin-
. gioma pesava mais de 400 gr; o autor deste assinala
- um de 240 gr. Geralmente, porém, o peso oscila
~ entre 30e 80 gr.
A consisténeia, na maioria das vezes é firme, mas
am certos casos é dura, o que é devido a calcificacdo
dos elementos que constituem o tumor. Outras vezes
~ z consisténcia é mole, fato este devido & constituicdo
- histologica, ou entdo, a formacgdo de cistos.
O aspecto da superficie de corte é também varia-
~vel: em alguns é granulosa ou mesmo nodular; outros
apresentam-na homagénea, tendo de permeio cistos
 de diversos tamanhos contendo lfquido escuro ou
material gelatinoso que é plasma coagulado; final-
‘mente, em outros é de aparéncia fibrosa, com o
desenho fasciculado mais ou menos nitido, asseme-
Ihando-se assim a um fibroma comum.

A cor do tecido tumoral geraimente & branco-
-amarelado.

Ordinariamente o meningioma é um tumor Unico,
" mas em casos raros pode-se apresentar sob a forma
‘maltipla. Nesses casos os tumores podem estar disse-
“minados e ser de tamanhos variados ou, entdo,
- apresentam-se tdo juntos que simulam prolonga-
- mentos de tumores contfguos; em geral,
=ncontra-se um tumor mais ou menos grande em
torno do qual existem outros menores. Via de regra
o meningioma estd situado em um sO lado, na face
=rna da paguimeninge, mas nos €asos raros que se

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

comumente do tamanho de um limdoc e em casos .

porém,

5b5

desenvolvem na foice do cérebro, ultrapassam-na e
crescem também do outro lado, assumindo entfo a
forma em ampulheta, sendo o tumor de um lado
menor do que o outro.

Na maioria das vezes o meningioma contrai firme
aderéncia com a paguimeninge, mas esta pode ser
destacada com certa facilidade, sem se dilacerar a
superficie do tumor; menos freqlientemente, porém,
existem aderéncias tdo fortes entre a neoplasia e
a meninge, gue esta s& pode ser destacada juntamente
com fragmentos tumorais, fato este que tem impor-
tincia pratica, pois se isto acontecer na intervencdo
cirirgica, a recidiva sera inevitavel. Na parte em que
o meningioma se insere na dura-mater, esta apresenta
uma depressdo umbilicada na face externa (Fig. 582).

Essa depressdo é sinal importante para se reco-
nhecer a presenca do meningioma no ato cirdrgico;

Fig. 582 — Aspecto macroscépico do meningioma, vendo-se
em cima & depressdo umbelicada na parte central da face de
implantacdo na dura-méter. Em baixo, superficie de corte,
mostrando o aspecto geral € a mesma depress@o na parte
central.



*D1g8igd O WD gpoejsl e

"'GLE-ZBT 'ATIX TZ6L (UOPUCT)
uierg ‘ulBLIC 1O S1ESS PSINOAB) PUE 82IN0S JBYL :{SEWONBL
-opua jesnp) sewolbuiuapy ayj — ‘Asniey ‘Buiysny

1

‘pulelul BNQEl B opjnusép Janey oap siodsp ‘BUIILIX®
BNQE] B WOD O}0B1UCD W ewolbuiusw O BIISOW —
'LINWOD SIEW OSBD O 9 {BassQ Opdeialje aanoy ogu — |
‘wg '$Rg Biy eu opiznpoidal pwanbsa ou ‘sagde|ad
sBssau Jeaj1ion Wwapod 8s anb SOSED SOSISAIP SO Njunal
(Buiysng -oonsoubeip o.eied [euls sluepiodunl wani
-13suod anb $eassQ 530s8| znpolid iowm o epuanbaly
e1190 WO siod ‘sluepiodw] O1iNW § OUELID Op SOSSO
soe opdejal we ewoibuiusiu op ojuawietodwos Q Y
*SOLIBPUND3S
souswous) Jod opealjdwod 2 OdiUjDDWOlBUE oipend
0 sjuslieiey -opssesdwoo ejed SOSOIGY SSQPIOD WA
WIBLLIO4SURIL 39S anb S0SBA souanbad Jod sepjniilsuod
sidwas asenb sBuiuewoide] B 8 Jowni op Ensded
p 2Jlus Selpualape as-wewlo) ‘walod ‘sezen sy
520160
-ojedoisiy seiousnbasuod sens Wood EJIWQIEUE 0p308s
g gle Jeujwielsp spod ejnpsw BN ‘sepetounuosd
SOUBW NO Sieu Sedju)jo sejenbes Jexiap eied sepuni
-01d 81UBWIAIUSIOLNS OBS OSOAIBU OPIO8l Op $8Q59)
se ‘opdnjons ap oduwsal obuoj ojed apueib sluaw
-jeuoiodeoxa oyuewel nibuie Jown o opuenb ‘oiuel
-a1}uD "9pEPI[ELLIOU B BIR1|OA OPNL ‘zplsap aS BWLSpS O
anb ofoj siod ‘seip sunfje epule ieinp eibojolewIOlUlS
B os Jeyueilss oasp 8s Opu @juswedibinip opedilsd
o Jown o opuenb ‘opow 28ss8( ‘ouq)inba o J803jaqg

YNIDIO3N v SOLNINVYANNZ SO

ns o eaizeyjo eniazob ep (1) ewioibulusu: Wwin JensoW pied ojejeous op |eybes 81100 — £8G

*Big

-e1sa1 as gie oonod e 0onod Opuazeyssp 1A 85 anb
,,JOWNl OAOU,, WM UIISSE 9s-OpUBLIICY opinbyy Jod
playo @ opssaidap esss 'Jowni Op goifunn epelilad
e sode ‘opssaidwoo Jod eijOM1E 8P BAJE BN ‘s 0181
‘0igaigd Op 8lojpiadns BU BPENIUSDE SOUBW No sjew
opssaidap EBlun Opuexiap ‘oydlu nes op janeajonua
gjuswioe} @ Jown} O Ossl iod "E85 By BU 9A 85
owos “Jowny O eloje 8s 9puo Ogssaidap Buin 8S-BULIO)
g|npaw ep NO 0igaigd op aIn)1iedns Bu anb opow 8p
‘suiidwio? o seuade sew ‘ajusoelqns OsoAiaU OPIO3L O
ea3jipu} opu ‘osst Jjod ‘8 ejnsdes ens ep oJiusp slusw
-enisuedxa 808240 *OLP 104 gl owioo ‘ewolbuiuaw O
-SODIWQIBUE S842}0BJED SN3s 50 BAISSUGD
ewoybujuaw o ‘walod ‘sojdilaxs $01eJ SaIsaAf ‘siBlq
5180 SO|NDJJIUSA SOP JOMI81Ul OU OpEMIs E1sd s828h
se @ aﬁuguémmdm B WOD Opdelad ilid ‘esOntau elouEl
-sgNs BU BIS? SOJINO W8 [BUIdIXS 808} BU openiis 2158
sOSED 501489 W9 1011838 w0y "eibal esse e aboy ‘wasod
‘gojpd SOSBD W@ ‘lelBw-Binp Bp BuUlSlU] a1o)44edns
pu opelue|dw 2158 BLOIbujUsW O ‘giuswijessb ‘ag
“apepixaauod ep ewolbuiuaw
ap elen 8s opuenb [9APIOU OpPNIaIQos 3 03|WoIRUR
iejnojued .eisg "OSOAJBU  OJONjOAUl OP apdeliss B
Jeulula1ep wes ‘siojpiadns we ze} as plougiape e1s8
seus ‘Jaiguwi-BinNp B Jlispe wepod ‘BSOAlau BIDUBISGNS
B Opuiniisap ‘solnletl] sewoljb so ‘opiges @ OWOD
siod ‘oolisoubelp O pisdaJElDSE ofo] J1elpui-elnD EBp
a10jpiedns eu opssaidap BSS3p piussaid e ‘ewoibuiuaiy
s ewoyf aius |BIDUAIALIP oonsoubeip O 4ad9|Eq
-e3s9 ninBasuoD @s Ogu anb wWa SOSeD sSOU ‘01i848 WOD

9GS



584 — Relacdo do meningioma com os ossos do cranio
ndo Cushing). .

formacdo de exostose; 4 — espessamento da
2 externa, isto €&, formagdo de hiperostose;
> — espessamento das duas tabuas, isto €, formacéio
e hiperostose em ambas as faces do osso craniano,
&=m o comprometimentc da diploe; 6 — espessa-
o total do osso; 7 — formacdo de hiperostose
subseqiiente destruicdo e invasdo pg‘Lo tumor;
corroséo do osso sem se formar hiperostose e

produz-se a descompressdo espontdnea e o tumor
terioriza, constituinde o Unico exemplo de

intracraniano que se exterioriza sob a forma

aumento local de volume: estes casos é gue os
gos anatomistas denominavam de “fungus durae
s, Essas alteracdes Osseas se processam ndo so
lota craniana como também na base: assim, o
ngioma que se desenvolve na goteira olfativa
perfurar o osso e crescer nas cavidades nasais
a 6rbita simulando um tumor proprio do nariz ou
arbita. Aqueles da calotz craniana, porém, sfo
svidentes ndoc s6 & inspecdo e palpacdo da
=ca como também na radiografia em gue, no caso
rece a lacuna do osso; no caso 3 a exostose; em

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

envolvimento do tumor acima dele. Nos casos 7

51574

4, b5 e 6 a imagem é estriada, com aspecto de espf-
culas e em 7 » 8 observa-se a solucdo de continuidade
do osso. A hiperostose pode atingir dimenses consi-
derdveis como, por exemplo, em um caso de Frazier
e Alpers' que era tdo desenvolvida que no alto da
cabeca havia uma torre, apresentando na parte média
14 em. de espessural Em certos casos a hiperostose
coincide com a forma em placa do meningioma,
sendo mesmo mais espessa do que o préprio tumaor,

Os meningiomas espinhais também determinam
lesdes Osseas, mas muito mais raramente do que os
cranianos, porque no canal raguiano a dura ndo é
peridsteo, existindo entre ela e os ossos um espaco
amplo cheio por tecido gorduroso e plexos venasos.

A hiperostose produzida pele meningioma foi
primeiramente denominada hemicraniose por Pen-
field. O estado em gue se apresenia o 0SSO nessa
formacdo é varidvel: s vezes é muito duro e denso e a
superficie é tdo sélida quanto o marfim, tornando-se
dificil de cortar; em outros casos o 0sso € esponjoso
e cheio de esplculas. Tais lesdes Gsseas sdo determi-
nadas pela infiltracdo dos canais de Havers pelas
celulas neopldsicas que, a principio, estimulam a
formacdo de osso e mais tarde determinam a sua
destruicdo; portanto, a corrosfo do osso neste caso
ndo se processa por atrofia de compressdo, como
fazem, por exemplo, ©0s aneurismas da aorta em
relacdo a coluna vertebral.

A causa da hiperostose determinada pelo menin-
gioma zinda ndo estd esclarecida; admite-se o trauma-
tismo responsavel, pois a hiperostose ndo € encon-
trada em todos os casos de meningioma e aqueles
casos que a apresentam, a historia clinica revela o
traumatismo anterior.

De qualguer modo, o conhecimento dessas infil-
tragGes dos 0ss0s cranianos pelo meningioma € impor-
tante do ponto de vista préatico, nao so pelo valor
diagndstico que oferecem, pois muitas vezes podem
ser o Unico sinal de tumeor subjacente, como também
porgue essas partes Gsseas devem ser removidas pelo
cirurgido, pois do contrario, formar-se-d novamente
0 tumor.

O meningioma recebe a sua principal vasculari-
zacdo dos vasos durais; sem embargo, raramente um
vaso da pia subjacente penetra também no tumor.
Entretanto, essa vascularizacdo € muito varidvel;
0s tumores muito duros sdc pobres em vasos e, por
isso, sdo de cor amarelo-acinzentada, enguanto gque
aqueles moles se apresentam rdseos ou mMesmo Ver-
melhos devido 3 sua rica rede sangtiinea.

Quando um meningioma & abastecido por um dos
ramos diretos da artéria meningea média, sobre o

: Frazier, Ch. H. e Alpers, Bernard J. — Meningeal
fibroblastomas of the cerebrum. Trans. Am. Neurol. Ass.
1932
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= hipofisdrio faltando, porém, os sintomas endo-
:‘:- A :
meningioma intrarraquiano determina o sindro-
2 compressdo lenta da medula.
retanto, ndo ha sintoma clinico gue seja carac-
:0 do meningioma, de modo que ndo é possivel
i-lo de outro tumor intracraniano ou intrar-
0, 2 ndo ser nos casos em que a radiografia
2 0s sinais ja referidos anteriormente.
ecto histolégico do meningioma é variado

te por isso, cada autor que tem estudado

admite uma histogénese diferente e daf a
42 de conceitos donde resultaram os nomes
ioma, fibroblastoma, epitelioma, etc. . .
ignoramos a origem das neoplasias; a no-
usada para designd-las é baseada em
amente morfologico, conforme o tecido

Por isso, a classificacdo que estd mais
com os fatos verificados ao microscpio
Bailey e Bucy', que estabelece nove
mesenquimal; 2 — angioblastico; 3 — me-
4 — psamomatoso; 5 — osteobléstico;
stico; 7 — melanoblastico; 8 — sarcoma-
oblastico.
ominacdo ‘“‘mesenquimal’ para indicar
tipo de meningioma nio é muito feliz,
z supor que este seja o (nico de natureza
al, gquando é sabido gue os demais tam-
. Entretanto, Bailey e Bucy deram-ihe tal

: . Percival e Bucy, Paul C. — The origin and
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gualificativo com a intencdo de salientar apenas a
grande semelhanca da sua estrutura histologica com
o mesénquima que precede a formagdo das meninges.

O aspecto histologico é o de um tecido frouxo
{Fig. b85); os elementos que o constituem sdo fusi-
formes ou estrelados, como as células mesenquimais,
de modo que o citoplasma se apresenta como finos
prolongamentos que se anastomosam com os dos
outros elementos e assim por diante, resultando
dal a estrutura frouxa. Os nicleos sdo muito pe-
quenos, redondas ou ovais e de cromatina conden-
sada, situados no centro de onde parece destacar-se
os prolongamentos citopldsmicos. O estroma é consti-
tufdo por vasos sang(iineos de parede muito delgada
e o método de Perdrau evidencia a sua estrutura
essencialmente reticular da qual partem septos que
se insinuam no parénguima neoplasico subdividindo-o
em blocos. Ndo se verifica mucina pelos métodos
apropriados, o que mostra ndo se ftratar de um
mixoma, nem de degeneracdo mucosa. Ndo se véem
figuras de mitose, o que estd em relacdo com o cresci-
mento lento da neoplasia.

O meningioma mesenguimal é o mais raro de todos
os tipos e, macroscopicamente € mole e de cor
branco-acinzentada.

2 — O tipo angioblastico é também muito raro no
cérebro, pois os tumores vasculares do sistema ner-
voso denominados hemangioblastomas se desenvol-
vem de preferéncia no cerebelo. Ndo obstante, Bailey
e Cushing revendo o seu abundante material, encon-
traram trés neoplasias situadas acima da tenda do cere-
belo, das quais uma era o hemangioblastoma, mas as
outras duas, apesar da estrutura vascular, eram seme-
lhantes ao meningioma e, por isso, classificarn-nas co-

Fig. 585 — Meningioma mesen-
quimai: aspecto histoldgico. Col.
H-E. Aumento: 120X.
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histologicos podem-se encontrar turbilhdes
te hialinizados, outros parcialmente e outros
infcio de hialinizacdo. Nesses nédulos hialinizados
se depositam os sais de cdlcio formando-se,
esférulas calcdreas (Fig. 592). A calcificacdo
bilhGes atinge grau varidvel: em certos casos
raros turbilhdes calcificados, em outros sdo
merosos, de modo a serem evidenciados pela
afia direta do crinio; em outros ainda atinge
idade dos turbilh8es, comao se vé na Fig. 593
ihados em um estroma conjuntivo, sob a forma
§ anastomosadas entre si. Devido a essa estru-
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Fig. 587 — Grupo de células da su-
perficie da leptomeninge {'‘menin-
gotélio”}. Apresenta também uma
concregdo calcdrea.

Col.: hematoxilina-sosina. Aumen-
to: 250X,

tura calcarea, Virchow dava a esse tipo neopldsico
o nome de psamoma {psammos = areia). Ainda ndo
se sabe qual a génese dessa calcificacdo; trata-se de um
fenémeno geral aos tecidos necrosades ou hialini-
zados, facilitado pela grande tendéncia das meninges
a serem sede de focos de calcificacdo.

De modo geral, pode-se dizer que os meningiomas
cujos focos calcificados sdo pouco numerosos atingem
dimensdes mais ou menos grandes, enquanto que
aqueles totalmente calcificados s3o ordinariamente
pequenos, pois a hialinizacdo e calcificagdo dos ele-
mentos é um processo natural de cura.

E preciso salientar-se que Virchow dava o nome de

Fig. 588 — Meningioma meningote-
lial: aspecto histolégico. Col.: H-E,
Aumento: 120X.
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A

rbilhdo celular hia-

ingioma psamomatoso: tu
=. Aumento: 350X.

entremeadas de feixes conjuntivos, ou
yes ostedides em meio ao tecido conjuntivo
gualguer modo, porém, ndo existem
== celulares. 3

se vE, este tipo ndc passa de um simples
volvido na dura-mater.

te a sua sede de desenvolvimento é na
2

a olho nu, a superficie de corte € de cor
marelada e aspecto fasciculado, constituindo
. o “endotelioma fasciculado” ou “fibro-
yma” dos antigos autores.

PATOLOGIA DO CRESCIMENTOC

563

Histologicamente, apresenta-se formado por ele-
mentos fusiformes reunidos em feixes dispostos em
varias direcSes, sem formar turbilhes {Fig. 594).
Entre esses feixes existem fibras coldgenas em maior
ou menor quantidade e o método de Perdrau revela
também fibras reticulares. O estroma vascular é
pobre e a maior parte mostra a parede hialinizada.

COMENTARIO

Os seis tipos neoplésicos descritos, desenvolvem-se
na dura-mdater e crescem sob a forma de aumento de
volume local. A distincdo desses diferentes tipos
ndo tem so interesse cientffico, mas também clinico.
Com efeito, os tipos psamomatosc e osteobldstico,
devido & sua constituicdo, podem ser revelados pela
radiografia direta do cranio. Além disso, os tipos
mesenquimal, meningotelial, psamomatoso, osteoblas-
tico e fibrobldstico sdo de crescimento muito lento,
prolongando-se por védrios anos, até vinte ou vinte e
cinco, em média geral cinco anos. O tipo angioblds-
tico, ao contrario, cresce muito rapidamente e,
enguantio que nos tipos anteriores a radioterapia nédo
consegue resultado algum, nesse Gltimo esse meio
terapéutico determina a reducdo da sua vascularizacio,
de modo a permitir uma intervencdo cirlirgica com
menos risco. Ha ainda a salientar gue o tipo angio-
blastico sendo extirpado recidiva, tendo prognéstico
menos favoravel gue os outros. :

De modo geral, porém, pode-se dizer que 0s me-
ningiomas sdo benignos e os mais favordveis dos
neoplasmas intracranianos para a cirurgia, embora
muitas vezes criem problemas cirGrgicos muito sérios.
N&o obstante, a cirurgia € o (nico meio terapéutico
eficaz e, como o tumor apenas comprime o cérebro
ou a medula, sem determinar lesSes mais graves, a
sua remocdo quase sempre & seguida pela restauracao
mais ou menos completa da fungdo nervasa.

Fig. 592 — Meningioma psamomatoso: tur-
bilhdes celulares calcificados. Col.: H-E. Au-
mento: 250X. :
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o, ndo existe endotélio no revestimento das me-
nges, nem vasos linfaticos e, por conseguinte, ndo
pode, nem se deve falar mais em “endotelioma das
2ninges”’. : -
Jz antes dos estudos de Golgi sobre este assunto,
Cleland, antigo professor de anatomia em Glas-
#, tendo dissecado dois tumores menfngeos — um
afvel da drea cribiforme e outro junto ao seio
ftudinal superior, verificou que se derivavam da
racdo de brotos aracnodideos na dura-méter e,
disso, apresentavam estrutura semelhante as
! de Pacchioni. Posteriormente, M.B.
descreveu blocos de células aracndideas na
ater, que se apresentam comg massas sinci-
dénticas aquelas jd descritas na leptomeninge,
pode-se ver até a disposicdo das células em
{Fig. 595}. Esses blocos celulares desenvol-
= formam as granulacdes de Pacchioni ou vilo-
aracndideas nitidamente visfveis a olho nu na
flcie da leptomeninge, acompanhando o bordo
or do hemisfério, junto & fissura longitudinal
ro {Fig. b96) Essas granulacGes se insinuam
venosos e lacunas sangiiineas da dura-mater,
do como rolhas, que permitem a reabsor¢do
ifquido céfalo-raquiano, através desses canais
e em muitos casos atravessam a dura- -mater,
o-se visivels na superficie externa dessa me-
zalojando-se nos ossos do crinio. Histologica-
as granulacSes de Pacchioni sdo constitufdas
estroma conjuntivo frouxo, revestido por
chatadas idénticas aquelas que estdo na super-
leptomeninge, isto &, sobre a aracnéide {(Fig.
, nada mais sdo do que fibroblastos, os quais
=rtos pontos formam blocos sinciciais j& des-
Pcns bem, essas células aracnoidais inclufdas
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Fig. 586 — Grupos celulares da
leptomeninge na dura-mater.
Fotomicrografia: aumento 80 X.
Col.: H-E.

na dura-méater em dado momento, iniciam a prolife-
ragio atfpica, resultando, entdo, o meningioma.
Compreende-se, entdo, a topografia mais freqlente
do meningioma ser ao nfvel do seio longitudinal
superior, onde as granulagBes de Pacchioni sdo mais
numerosas e desenvolvidas; assim, a Fig. 598 mostra
um meningioma em infcio de crescimento nesse

ponto. Compreende-se também porque geralmente €
crescendo na espessura da dura-

capsulado, pois

Fig. 596 — Granulagdes de Pacchioni: aspecto macroscopico.
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lipoma & o 99 tipo; o colesteatoma ndo estd incluf-
nessa classificacdo.
Sarcoma da leptomeninge — Nos tratados antigos
ologia e mesmo nos de neurologia, verifica-se
o sarcoma do sistema nervoso constitui o tumor
is fregliente; entretanto, nas estatfsticas modernas,
tituem raridades. Explica-se esta discrepincia
D-se gue antigamente assim se consideravam
s gliomas como o glioblastoma multiforme e
meduloblastoma; este Gltimo, particularmente,
do no verme cerebelar, enche o IVQ ventriculo
os foramens de Luschka e Magendie, cresce no
or dos espagos aracnoidianos e, sendo consti-
por elementos pequenos e redondos di a
do de um sarcoma.
o obstante, existe também o verdadeiro sarcoma
meninge, embora constitua entidade assaz rara,

e nodular. O primeiro é a sarcomatose menin-
rimitiva, conhecida também pelo nome de
a de Ollivier, Apresenta-se clinicamente com os
de meningite ou de encefalite e o exame do
do cefalo-raquiano € também muito semelhante

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

pode apresentar sob dois aspectos diferentes:

* meningite tuberculosa, porém, ndc hé bacilo de

567

Koch, de modo que mesmo a inoculacdo na cobaia
& negativa; o diagnoéstico clinico torna-se, por isso,
praticamente imposs(vel.

Anatomopatologicamente verifica-se que o proces-
so esta situado na base do encéfalo; as cisternas
pontina, interpeduncular e quiasmdtica, principal-
mente, apresentam-se obstrufdas por material gelati-
noso, acinzentado, que encobre as formacdes anatd-
micas regionais (Fig. 598). A partir desses pontos,
o tecido neopldsico infiltra os espagos aracnoidianos
da base do cérebro, face superior do cerebelo e VO
ventriculo, alcangando mesmo outros pontds mais
distantes, como poélos temporais, face inferior dos
lobos frontais, superficie lateral dos lobos temporais
e parietais, etc... O aspecto anatdmico também se
assemelha ao da meningite tuberculosa, mesmo por-
que em certos pontos o processo se apresenta sob a
forma de mintsculos nodulos com aspecto de tubér-
culos miliares. Histologicamente, o tecido neoplésico
¢ constitufdo por elementos peguenos, redondos,
com ndcleo intensamente corado coma o dos linfo-

"citos e circundado por um hale claro que seria ¢ cito-

plasma (Fig. 600). Esses elementos, dispersos em

desordem, estdo mergulhados em uma delicada trama

-

F:g; 599 — Sarcomatose meningea: aspecto macroscopico
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n0s, COmo a sarcomatose, mas de cor negra
nha devido 3 presencga do pigmento melédnico.
ter-se cuidado para ndo confundi-la com a
elanose meningea que é apenas um aumento
oforos existentes normalmente na lepto-
nitidamente visiveis a olho nu em torno do
certos casos, principalmente nos individuos
reta, esses elementos carregados de melanina
numerosas e espalhados, sobretudo na base
alo, vendo-se entdo um pontilhado escurc na
inge da face inferior dos lobos temporais e

anossarcomatose, COMO Processo primitivo
inge é discutida, porque os elementos pigmen-
e al se encontram sdo melandforos, isto &€,
gue sdo carregadas de melanina porque a fago-
» & ndo porque sejam produtoras desse pig-
o &, melanoblastos. Ndo obstante, esses
menfngeos sdo primitivamente melano-
depois se transformam em melandéforos; por
2, 0 melanossarcoma primitivo da meninge
do de melanoblastos remanescentes.

ria dos casos, porém, a melanossarcomatose
& secundéria, cujo foco primitivo estd no
entdo, na pele; por isso, deve-se examinar
hos nesses casos, e ndo se contentar sé com
olho nu, mas microscopicamente.

uer modo, a melanossarcomatose é sempre
iariamente grave, levando o individuo a
nzais ou menos rapidamente.

po lipomatoso é também raro, mas ndo tanto
dois anteriores. Desenvolve-se em geral na

M

ado ainda na regifo do tuber cinereum
freqlientemente ao nivel dos tubérculos
eos, ou no ventriculo. Tem sido descrito

PATOLOGIA DO CRESCIMENTO

for do corpo caloso; além desse local, pode
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Fig. 602 — Sarcoma da leptomenin-
ge: aspecto histolégico. Col.: H-E.
Aumento: 150X.

também na medula, onde é comumente extramedular;
aqui, porém, € ainda mais raro do que no cérebro.
Trata-se, geralmente de um tumor pequeno, de cresci-
mento lento e, por isso, raramente dd sintomas clini-
cos nitidos, constituindo, por isso, na maioria das
vezes, achado de autOpsia. Apresenta-se macro e mi-
croscopicamente, como um lipoma comum: é de cor
amarela, consisténcia mole e bem delimitado pela pro-
pria leptomeninge que lhe forma a capsula. Histologi-
camente é constituido pelas células adiposas reunidas
em blocos separados por septos conjuntivos derivados
da leptomeninge. e

O neurinoma (neuron = nervoso + inos = fibrilas)
é a neoplasia que se desenvolve nos nervos ouU nas
rafzes nervosas, de crescimento lentd e expansivo,
apresentando-se geralmente na idade aduita. A sua
localizacdo mais comum € ao nivel do nervo aclstico
ou de uma raiz medular; no primeird caso determina
o chamado sindromo do &ngulo ponto-cerebelar
(figs. 603, 604), caracterizado por alteracdes da
audicdo gue pode atingir até a surdez e alteracGes
cerebelares, ds vezes com paralisia facial periférica.
Quando se localiza em raiz medular, dd lugar ao
sindromo radicular, caracterizado por dores que se
irradiam ao longo dos membros e alteragSes da motri-
cidade 'voluntéria, constituindo uma das causas do
sfndromo de compressdo lenta da medula. Além
disso, pode -desenvolver-se também em nervos cutéd-
neos,’ ou musculares, ou na pleura, onde constitui o
tumor benigno desta serosa (fig. 605), ou mesmo no
abdome. Em qualquer caso, porém, desenvolve-se
na idade aduita.

O seu aspecto- macroscopico é idéntico ao do
fibroma. :

Histologicamente, o seu aspecto é também fibroso,
mas constitufdo por células longas e finas reunidas
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4 — Corte horizontal do rombenceéfalo, para mosirar
~Ses do tumor do nervo aclstico T, com o hemisfério
ar HC £ a protuberdncia P, resultando o dngulo ponto-

ia também benigna, com 0s caracteres macro
roscapicos do fibroma, que € designada pelo
de neurilemoblastoma.

oma sinovial ou sinovioma maligno — Trata-se
aplasia muito maligna que se desenvolve geral-
= nas vizinhangas de uma articulagdo, nos tecidos
. gue a envolvem, podendo mesmo invadir a

— Neurinoma da pleura.
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capsula articular; em certos casos cresce no espago
intermuscular, longe de qualquer articulagdo.

E uma neoplasia rara gue se desenvolve de prefe-
réncia nas grandes articulagSes, como o joelho, parti-
cularmente na regido poplftea, pé e articulagdo
coxo-femural; no membro superior também pode
desenvolver-se no cotovelo, ou no punho, ou entdo,
na mao. Em certos casos pode apresentar-se em
um musculo, tendo j sido descrita até nos masculos
abdominais. Aparece comumente nos adultos jovens
ou na idade média da vida, raramente antes da puber-
dade ou na velhice. :

Ao exame a olho nu apresenta-se como um tumor
de consisténcia firme, aspecto fibraso, de cor réseo-
-acinzentada, podendo apresentar dreas amarelas,

‘correspondendo a necrose do tecido neoplésico, 4reas

de cor castanho-escura devido a hemorragia e focos
de calcificac8o; esse aspecto nada tem de caracteris-
tico, sendo idéntico ao dos outros sarcomas.
Histologicamente, o seu aspecto geral é o de um
sarcoma fusocelular, mas tendo de caracteristico a
presenca de fendas ou cavidades revestidas por células
altas, semelhantes a epitélio prismdtico (fig. 607),
assumindo 3s vezes aspecto de gldndulas. A relagdo
entre a estrutura fusocelular e a estrutura epiteliGide
é varidvel de um caso a outro; em certos casos ha
predomindncia quase absoluta da primeira, de modo
que em uma simples bidpsia, pode-se dar o diagnés-

tico de sarcoma fusocelular ou de fibrossarcoma; em

outros casos, predominam as cavidades com o revesti-
mento alto, o qual forma vilosidades que d&o ao corte
o aspecto de neqplas;a epitelial papil{fera; em outros
ainda, a proporcdo entre as duas estruturas é pratica-
mente a mesma. Esses diversos aspectos histolbgicos
da neoplasia indicam as diversas potencialidades do
mesénquima que durante o desenvolvimento embrio-
nario do esqueleto dé lugar & formacéo da sinovial.

O sarcoma sinovial d& metéstases mais ou menos
rapidamente; mas se for operado a tempo podera
proporcionar cura clfnica algum tanto duradoura.

3} NEOPLASIAS DO TECIDC RETICULO-ENDO-

TELIAL :

Conforme j& sabemos, este tecido é constitufdo
pelos histiocitos e a trama de reticulina, espalhados
pelo. tecido conjuntive do organismo; por isso, as
neoplasias dele desenyolvidas eram enquadradas nas
neoplasias do tecido conjuntwo em geral, o que é
compreensfvei sabendo-se que ambos represeniam o
mesénquima. Ora,” a célula mesenquimal primitiva
é totipotente, isto €, pode evoluir para a formagdo
das células sangiifneas, assim como para a formagéo
do tecido conjuntivo propriamente dito; por isso, ©
conceito de neoplasia do tecido retf{culo-endotelial
varia conforme o ponto de vista de cada autor.
Alguns incluem ndo s& as "verdadeiras neoplasias,
como também as hiperplas:as de células imaturas
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~ aspectos desse tecido. Ora, como a célula funda-
 mental é o microistiocito ou poliblasto, que da o
 histiocito ou. outras células como os linfocitos e os
plasmocitos, podemos classificar as neoplasias ima-
as ou malignas do tecido retfculo-endotelial em
'3 grupos: indiferenciadas, diferenciadas e evolufdas;
‘guanto 3s benignas, cita-se o linfoma folicular gigante.
.~ O linfoma folicular gigante, também chamado
Jlinfoblastoma folicular é uma neoplasia rara, gue se
manifesta clinicamente pelo aumento de volume dos
glios linfaticos de um determinado grupo, comu-
ante cervical, mas também pode comprometer 0s
glios inguinais ou os retro-peritoneais; em certos
os desenvolve-se no bago. O exame hematolo-
gico nada revela digno de nota. Conforme se vé, o
dro clfnico é caracterizado pela adenopatia,
= nada tem de caracteristico e, portanto, o diagnos-
tico so poderd ser feito pela biopsia do ganglio.

~ Histologicamente, verifica-se o aumento de volume
s folfculos linfoides, que sdo constitufdos por
mfocitos imaturos, maiores do gue os normais, consi-
ados como linfoblastos, sem polimorfismo, for-
sndo nodulos delimitados por delgadas faixas de
yfocitos; esses nodulos substituem a estrutura do
io da qual restam apenas as delgadas faixas ou
s de linfocitos, que os delimitam. Aplicando-se
nétodos de impregnacdo argéntica, como o de
w ou de Gomori, verifica-se a auséncia de
Seulina nesses nodulos. As células que constituem
=== nodulos tm o aspecto intermedidrio ao micro-
oeito e o histiocito. As mitoses s§0 raras.

ata-se geraimente de doenca benigna que se cura
radioterapia, mas em certos casos assume o
r maligno, semelhante ao linfossarcoma, consti-
ado o linfoma maligno.

&fata ambos os sexos, geralmente na idade madu-
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los negros africanos h4 um tipo desta neoplasia
desenvolve na face, particularmente em cri-
conhecido pelo nome de linfoma africano, des-
em 1958 por Burkitt! sob a denominacgdo de
a de células redondas’” do maxilar e, por isso,
sm denominado tumor de Burkitt. Em nosso
ambém ja foram assinalados casos, conforme as
Ses de Michalany e Ribeiro Gomes?, Luisi
radores’. Essa neoplasia pode desenvolver-se
aiva do maxilar inferior, ou no seio maxilar,

Burkitt, D. — Sarcoma Involving Jaws in African
British J. Surg., 46:218-223, 1958-1958.

3 Michalany, Jorge e Ribeiro Gomes, G. — Reticulos-
= {Linfoma maligno primitivo da mandfbula). Anais
snta Casa de Santos, 2:43-46, 1962 -

: Carlos e Aché de Freitas, Jodo Paulo. — Lin-
canoc em criancas brasileiras. Rev. Bras. de Cirur-
5, maio 1965.
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ou ainda na regido maxilo-orbitréaria; em pouco tempo
determina abaulamento do rosto deformando a fisio-
nomia do indivfduo. Histologicamente é constitufdo
por mantos de células semelhantes aos linfocitos,
consideradas por uns como linfoblastos e por outros
como prolinfoblastos, mas na realidade devem ser
microistiocitos atfpicos, em meio aos quais véem-se
também histiocitos e rico estroma vascular.

Essa neoplasia é de crescimento rapido, obstruindo
as vias aéreas e digestivas superiores, ou comprimindo
o globo ocular ou, entdo, ulcerando a pele da face.
Em certos casos hi metastases Osseas ou pulmonares.
Geralmente ndo se verifica alteragdo digna de nota no
exame hematcloégico.

As neoplasias imaturas do tecido retfculo-endote-
fial sio denominadas genericamente reticulossarcomas -
e, conforme o seu grau de diferenciagdo, recebem o
adjetivo indiferenciado, diferenciado e evoluido.

O reticulossarcoma indiferenciado apresenta o
aspecto histolégico de um sincfcio epitelidide {fig.
608), com mitoses mais ou Mmenos NUMerosas e os
métodos de impregnacdo argéntica, como o de
Perdrau ou o de Gomori, nfo revelam a presenca de
fibras reticulfnicas. Em certos casoes, 0 aspecto
histolégico é de células livres ou reunidas em blocos
de poucas células, devido ac edema do tecido. As
vezes apresenta reas de células fusiformes, de modo
a exibir aspectos que ddo a impressdo de um carci-
noma indiferenciado e aspectos de um sarcoma fuso-
celular.

O reticulossarcoma diferenciado é constitufdo
por células redondas ou poliédricas, grandes, reunidas
em grupos delimitados por feixes conjuntivos, (fig.
609) dando-lhe aspecto alveolar e os métodos de
impregnacdo argéntica revelam uma estrutura reti-
cular (fig. 610); devido a esse aspecto, era chamado
antigamente sarcoma alveolar. Neste tipo, assim como
no primeiro, o estroma vascular 4 mais ou menas rico
e as células neopldsicas parecem originar-se da adven-
tlcia desses vasos.

Finalmente, os reticulossarcomas evoluidos apre-
sentam a.sua estrutura histologica constituida predo-
minantemente por um tipo celular semelhante a um
daqueles que se derivam da diferenciacdo da célula

mesenguimal primitiva como o linfocito, o plasmo-
cito e o mielocito; éstes constituem respectivamente 0
reticulossarcoma linfocitdrio, comumente designado
linfossarcoma, o reticulossarcoma plasmacitério, habi-
tualmentelchamado plasmocitoma e o reticulossar-
coma mielocitario ou, simplesmente, mieloma.

Atualmente este grupo de neoplasias tem a deno-
minacdo de linfoma e, cada tipo, é designado pelo
adjetivo correspondente.

Os reticulossarcomas, qualguer gue seja o seu tipo
histolégico, podem desenvolver-se teoricamente em
qualguer parte do organismo, pois, conforme ja
sabemos, o tecido retfculo-endotelial estd espalhado
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rosas das articulagdes, leptomeninge e mais
no tecido celular subcutineo.
0 macroscopico geral dos reticulossar-
2 um tecido mole encefaldide, de cor bran-
itada, com &reas hemorrdgicas ou, entdo, de
compacto, de consisténcia firme e cor
niada, assemefhando-se 3 carne de peixe,
om areas hemorragicas.
culossarcoma da pleura ou do peritbneo
por alguns como carcinoma e por outros
otelioma, pois antigamente, consideravam-
erosas comao sendo revestidas por epitélio ou
otélio; outros, ainda, considerando um reves-
pecial, intermediario ao epitélio, que deno-
esotélio, ddo a essa neoplasia o nome de
oma. Entretanto, as serosas ndo tém revesti-
. especial, sendo apenas membranas retfculo-
teliais e, por isso, a neoplasia que nelas se desen-
nstitui um reticulossarcoma. :
s reticulossarcomas merecem especial aten-
s primeiro lugar temos o sarcoma de Ewing,
denominado em homenagem ao patologista
americano, de Nova York, James Ewing {1866-
ue, em 1921, o isolou dos outros sarcomas
desenvolvem nos o0ssos.
arcoma de Ewing desenvolve-se comumente em
s ou jovens abaixo de 20 anos de idade, de
ncia no sexo masculino. Clinicamente mani-
no infcio, por uma dor surda que, conforme
da neoplasia, pode determinar perturbacédo
a ou dos movimentos; o repouso fara desapa-
sa dor, mas apés algum tempo a dor reapa-
do atribufda ao cansaco de uma marcha mais
da ou qualguer esforco fisico, durando agora
po do que na primeira vez e po’ucb a pouco
ce. Ap0s um intervalo varidvel, manifesta-se
e a dor, com mais intensidade e mais tenaz,
hada de febre de 38° ou mais. Se a neoplasia
osso profundo, a radiografia nesta primeira
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Fig. 610 — Reticulossarcoma diferenciado,
impregnado pelo método de Perdrau, para
mostrar a trama de reticulina. Aumento:
80X.

fase ndo é muito nftida e o caso podera ser confun-
dido com a osteomielite e nesta fase de incerteza o
tratamento cirtrgico daria bons resultados. Se o osso
for superficial, a sua tumefacio se torna evidente,
determinando abaulamento da regido que apresenta
aspecto inflamatorio. A medida que passa o tempo,
as remissOes sd0 cada vez mais curtas e mais incom-
pletas, ao mesmo tempo que a febre se torna mais
elevada; o diagnéstico de osteomielite é mais eviden-
e, apoiado até pelo exame hematologico que mostra
leucocitose. Nesta fase a radiografia j4 mostra no osso
atingido estrias longitudinais paralelas a didfise e
espessamento do peridsteo; o canal medular oferece
aspecto sombreado, desaparecendo a sua nitidez e
no restante do osso héa dreas ou focos de reabsorcdo.
Qutros focos poderdo aparecer em diversos 0ssos,
como o crénio, coluna vertebral, costelas e ossos
longos dos membros, bem como nos pulmdes e
ganglios linfaticos, que sdo considerados como metas-
tases; entretanto, trata-se antes de doenga sistémica,
de modo que esses outros focos sdo novas neoplasias
al desenvolvidas. Continuando o crescimento, se a
neoplasia era de um osso profundo, verifica-se a
tumefacdo dos tecidos moles circunvizinhos apare-
cendo inchacdo local, de cor vermelha mais ou menos
intensa, quente, as vezes pulsdtil, com uma rede
venosa superficial; a dor é violenta, dificilmente
atenyada pela medicacdo e apresenta-se a caguexia
que leva o individuo 3 morte em poucos meses ou
no maximo 2 anos. °

N&o obstante, se o diagnodstico for feito no infcio
da doenca, a intervencio cirlirgica poderd ser seguida
pela cura. Quando se trata de osso mais ou menos
superficial, o diagndstico é feito pela bidpsia ou pela
citologia obtida por pungdo; se for um osso profundo
e o médico suspeitar desta neoplasia, a bidpsia podera
ser feita por meio de intervencdo cirirgica a “‘céu
aberto”.

O sarcoma de Ewing pode desenvolver-se em
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#s0s origina-se nos folfculos linféides ou nas placas
Peyer do intestino delgado e mais raramente nas
dalas. Manifesta-se geralmente na infincia ou
2 puberdade até a idade média da vida. O seu cresci-
o € muito rdpido, atingindo logo grande volume
2 logo metdstases ou outros focos de crescimento.
seu aspecto macroscopico é de um tumor de consis-
ia mole, encefaléide, de cor branca e aparente-
e bem delimitado. O exame microscépico mostra
quima dessa neoplasia constitufdo por células
hantes aos linfocitos, dispostas em fileiras ou
es, presas a um estroma de reticulina formando
que podem ser comparadas 3s résteas de
as (figs. 612 e 613); como neoplasia imatura
e &, ha sempre polimorfismo celular mais ou menos
tuado. O estroma de reticulina no qual estio
s as células é importante para o diagndstico
erencial com a leucemia linfitica em cuja estrutura
i0 ha essa rede, mas apenas mantos de células lin-
imaturas (v. fig. 234, da 12 parte).
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Fig. 612 — Aspecto histoldgico do linfossar-
coma, vendo-se a trama reticular na gual
estdo presas as células semelhantes aos lin-
focitos. Col.: hematoxilina-eosina. Aumen-
to: 120X.

O mieloma ou reticulossarcoma mielocitério,
pode apresentar-se como focos miltiplos ou solitario,
sendo o primeiro caso mais freqilente e dafl o nome
de mieloma miltipio pelc qual é mais comumente
conhecido.

Desenvolve-se geralmente na medula 6ssea dos
ossos chatos e esponios:c;S', como o crinio, costelas e
vértebras; inicialmente o individuo manifesta dores
vagas e imprecisas, que sdo rotuladas de reumatismo,
pois a radiografia dos ossos ndo evidencia alteracdo
digna de nota. Se for suspeitada essa neoplasia, a
puncdo da medula Ossea e exame do material em
esfregago dard o diagndstico. Quando j& desenvolvido,
a radiografia do crénio mostra lacunas de tamanhos

-variados (fig. 614}, situadas na tdbua interna dos

ossos, ao contrdrio da doenga de Hand-Schiiller-
-Christian na qual as lacunas sfo da tabua externa.

A anatomiapatolégjca mostra, entdo, gque esse
aspecto lacunoso dos ossos é constitufdo por massas
de tecido de cor castanho-escura ou clara, mole e

Fig. 613 — A trama de reticulina no linfos-
sarcoma. Mét. de Perdrau. Aumento: 80X.



