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CARCINOMATOSE PERITONEAL CAUSADA POR CARCINOMA EPIDERMOGIDE DE LARINGE
GABRIELA ROSSI;ALEXANDRE DE ARAUJO, LUIZ EDMUNDO MAZZOLENI

Introducgéo: Ascite refere-se ao acumulo de liquido anormal na cavidade peritoneal. A maioria dos casos & devido
a cirrose, porém em aproximadamente 20% dos pacientes existe uma causa ndo hepatica justificando ascite.
Carcinomatose peritoneal ocorre em <10% dos casos, sendo ocasionada pela produgdo de liquido proteinaceo
pelas células tumorais implantadas no peritdnio. Objetivo: Descrever um caso de carcinomatose peritoneal com
apresentacgao tendo aumento de lipase e CA 125 e causada por uma neoplasia raramente relacionada com essa
situagéo.Resultados: Paciente feminina, 60 anos, branca, procurou atendimento hospitalar por dor abdominal
difusa, aumento de volume abdominal e diminuicdo de peso. Histéria prévia de tabagismo e carcinoma
epidermdide de laringe, para o qual foi submetida a cirurgia e radioterapia ha 3 anos, sem evidéncia de
disseminacado loco-regional ou sistémica durante o seguimento. Exame do abdémen demonstrou ascite e
exames laboratoriais evidenciaram aumento discreto de lipase. Analise do liquido de ascite mostrou celularidade
aumentada com predominio de linfocitos, proteina total aumentada e gradiente de albumina inicial de 1,1 e
posteriormente <1,1. TC de abdémem demonstrou ascite, sem evidéncia de massas ou visceromegalias.
Dosagem de CA 125 foi aumentada (>10x limite superior do normal). Paciente teve hipétese de carcinomatose
peritoneal secundaria a neoplasia ovariana.Laparoscopia mostrou implantes peritoneais, porém nao visualizou
massas anexiais. Anatomopatolégico do peritbnio revelou carcinoma invasor, provavelmente epiderméide. Com
isso, teve diagnodstico de carcinomatose peritoneal por metastases de carcinoma epidermoéide de laringe.Essa
situacdo € rara, com poucos casos descritos e apresenta prognéstico reservado, ndo havendo tratamento
especifico
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