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RESUMO: A neoplasia de pulm3o é uma patologia oncolégica de grande relevincia global
devido a sua alta incidéncia e impacto significativo na morbidade e mortalidade da
populacdo. Dentre os diversos tipos histolégicos, o carcinoma escamocelular de pulmio
representa uma variante agressiva que frequentemente desafia os recursos terapéuticos
convencionais. Em estdgios avangados, a disseminacio metastitica é uma complicacio
comum, podendo afetar diferentes sistemas orginicos, como os ossos, e resultar em
complicacBes graves, como a compressio medular. O paciente JFS, de 59 anos, foi
diagnosticado com carcinoma escamocelular de pulmiao direito, estdgio II, apés bidpsia em
marco de 2021. Apés um tratamento multifacetado envolvendo cirurgia, quimioterapia e
radioterapia, o paciente apresentou recorréncia da doenga, evoluindo para metéstases 4sseas.
As lesdes metastdticas incluiram lesdes osteoliticas na coluna vertebral, em ossos longos e
adrenais. Além disso, o paciente desenvolveu sintomas de compressio medular, incluindo
dor intensa, déficits neuroldgicos e sinais de atrofia muscular. O tratamento consistiu na
continuagio da quimioterapia paliativa, otimizacdo da analgesia e administracio de
corticosteroides para redugio do edema medular. Medidas profil4ticas foram adotadas para
prevenir complicacdes infecciosas. A abordagem multidisciplinar, envolvendo oncologistas,
radiologistas e cuidados paliativos, desempenhou um papel crucial no manejo do paciente,
visando aliviar os sintomas, melhorar a qualidade de vida e otimizar o tratamento. A
tomografia computadorizada desempenhou um papel importante na deteccio e
monitoramento das lesGes metastiticas e da compressio medular. Este caso enfatiza a
importéncia da individualizacdo do tratamento, da colaboragio entre vérias especialidades
médicas e da aplicacdo de estratégias terapéuticas adaptadas a progressio da doenca. Ele
destaca os desafios enfrentados pelos pacientes com neoplasia de pulmio avancada e
metéstases Osseas, bem como a necessidade continua de pesquisa e inova¢io no campo da
oncologia para melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida desses pacientes.
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ABSTRACT: Lung neoplasia is an oncological pathology of significant global
relevance due to its high incidence and substantial impact on population morbidity
and mortality. Among the various histological types, squamous cell carcinoma of the
lung represents an aggressive variant that often challenges conventional therapeutic
resources. In advanced stages, metastatic dissemination is a common complication,
potentially affecting different organ systems, such as bones, and resulting in severe
complications like spinal cord compression. The s9-year-old patient JFS was
diagnosed with right lung squamous cell carcinoma, stage II, after a biopsy in March
2021. Following a multifaceted treatment approach involving surgery, chemotherapy,
and radiation therapy, the patient experienced disease recurrence, progressing to bone
metastases. The metastatic lesions included osteolytic lesions in the spine, long bones,
and adrenal glands. Furthermore, the patient developed symptoms of spinal cord
compression, including intense pain, neurological deficits, and signs of muscle
atrophy. Treatment consisted of continued palliative chemotherapy, pain
management optimization, and corticosteroid administration to reduce spinal cord
edema. Prophylactic measures were implemented to prevent infectious complications.
The multidisciplinary approach, involving oncologists, radiologists, and palliative
care, played a crucial role in managing the patient, aiming to alleviate symptoms,
improve the quality of life, and optimize treatment. Computed tomography played an
important role in detecting and monitoring metastatic lesions and spinal cord
compression. This case underscores the importance of treatment individualization,
collaboration among various medical specialties, and the application of therapeutic
strategies tailored to disease progression. It highlights the challenges faced by patients
with advanced lung neoplasia and bone metastases, as well as the ongoing need for
research and innovation in the field of oncology to enhance clinical outcomes and the

quality of life for these patients.

Keywords: Lung Neoplasm. Bone Metastasis. Medullary Compression.
INTRODUCAO

A neoplasia de pulmio é uma condi¢io médica grave que se caracteriza pelo
crescimento anormal de células nos pulmées. Essa patologia é frequentemente
associada ao tabagismo e é conhecida por suas diversas complicaces, sendo uma delas
a metéstase Ossea e a compressdo medular. Essa condi¢do ocorre quando as células
cancerosas se espalham do pulmio para os ossos e, eventualmente, comprimem a
medula espinhal, causando sintomas debilitantes e impactando significativamente a

qualidade de vida dos pacientes.
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metastase dssea é um estdgio avancado da neoplasia de pulmio, onde as células
cancerosas se deslocam através do sistema circulatério ou linfitico para os ossos do
corpo. Essa disseminagio é frequentemente assintomdtica em seus estdgios iniciais,
tornando-se detectivel & medida que as células se multiplicam e causam danos aos
0ssos.

A coluna vertebral é um dos locais mais comuns para a metastase ssea, o que
pode levar & compressio medular, uma condi¢io ainda mais preocupante.

A compressio medular é uma complicacdo grave e potencialmente devastadora
da metdstase Ossea, na qual as células cancerosas afetam diretamente a medula
espinhal. Isso pode causar uma variedade de sintomas, incluindo dor intensa na regido
das costas, fraqueza nos membros, alteracdes sensoriais e até mesmo paralisia. A
compressio medular é uma emergéncia médica que requer intervencio imediata para
evitar danos permanentes 3 medula espinhal e 4 qualidade de vida do paciente.

O tratamento da neoplasia de pulm3o com metdstase éssea e compressio
medular é complexo e geralmente envolve uma abordagem multidisciplinar, incluindo
oncologistas, radiologistas, cirurgides ortopédicos e fisioterapeutas. O objetivo
principal do tratamento é aliviar a compressdo medular, controlar a disseminacio do
cincer e aliviar a dor do paciente. Terapias como radioterapia, cirurgia e terapia
medicamentosa sdo frequentemente usadas em combinacdo para alcangar esses
objetivos.

O presente estudo de caso aborda a trajetéria clinica do paciente JFS,
diagnosticado com carcinoma escamocelular de pulmio direito. O paciente apresentou
uma evolu¢io marcada por tratamentos cirdrgicos, quimioterapia e radioterapia,
refletindo a complexidade no manejo dessa neoplasia avancada. O desenvolvimento
de metéstases dsseas, incluindo lesdes osteoliticas e linfonodomegalias mediastinais,
sinaliza a disseminagdo agressiva da doenga.

A compressio medular emergiu como uma complicagio clinica crucial neste

caso, destacando a capacidade das células tumorais de infiltrar as estruturas vertebrais
, dest d pacidade das células t de infilt trut teb
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e gerar compressdo sobre a medula espinhal, resultando em sintomas neurolégicos
graves.

A compressio medular é uma emergéncia médica que exige intervencio
imediata para evitar consequéncias irreversiveis para a func¢io neuroldgica do paciente.

Nesta perspectiva, este estudo de caso visa ilustrar os desafios diagnédsticos e
terapéuticos enfrentados por pacientes com neoplasia de pulmio avancada, metéstases
4sseas e compressio medular. Além disso, ressalta a importincia de uma abordagem
multidisciplinar que integre oncologistas, radiologistas e especialistas em cuidados
paliativos para otimizar o tratamento, controlar os sintomas e melhorar a qualidade de
vida dos pacientes.

Por meio da analise do caso de JFS, pretende-se proporcionar uma compreensio
aprofundada das complicagées decorrentes da disseminacdo metastdtica da neoplasia
de pulmido, evidenciando a necessidade de estratégias terapéuticas personalizadas e
abordagens integradas para lidar com a complexidade dessa condi¢do clinica

desafiadora.

RELATO DE CASO

JFS é um paciente do sexo masculino, com 59 anos de idade, diagnosticado com
carcinoma escamocelular de pulmio direito moderadamente diferenciado sem invasio
angiolinfatica, estdgio II, confirmado por bidpsia realizada em 11/03/2021. O paciente
encontra-se em acompanhamento oncolégico desde entdo, com histéria de tratamento
multidisciplinar envolvendo cirurgia, quimioterapia e radioterapia. Recentemente, o
paciente desenvolveu sintomas como astenia, cefaleia, dor cervical, dor em membro
superior esquerdo e dorso, além de episddios de hemoptise e tosse persistente. Histéria
Clinica: O paciente foi admitido na unidade devido a piora dos sintomas, com destaque
para a dor em dossos e sintomas compressivos, levando 4 suspeita de compressio
medular. Ele apresenta um quadro geral de satide comprometido, com fraqueza, perda
de peso, dispneia aos esforgos e relatos de ins6énia devido a intensidade da dor e tosse.

O exame fisico revelou crepitagdes a ausculta pulmonar no hemitérax direito,

murmurios vesiculares abolidos a direita e mantidos a esquerda. O paciente encontra-
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se descorado, anictérico e aciandtico. Exames de Imagem e Achados Relevantes: A
tomografia computadorizada de térax realizada em 13/05/2023 revelou achados
consistentes com uma lesio sélida pulmonar a direita, relacionada 4 neoplasia de base,
com infiltracdes em estruturas mediastinais, atelectasias passivas e sinais de
infiltracdo pleural.

Além  disso, foram identificadas maultiplas lesGes metastaticas,
linfonodomegalias mediastinais e suspeitas de acometimento neoplésico secundario
em adrenais e osso. Uma tomografia computadorizada subsequente da coluna cervical,
toracica e lombossacra, realizada em 16/05/2023, revelou lesdes osteoliticas no corpo
vertebral de D1, com componente de partes moles que se insinua no interior do canal
vertebral e infiltra os neuroforames a esquerda de C7-D1 e Di-D2, sugerindo
agravamento do acometimento metastatico ésseo. Conduta e Plano de Tratamento: O
paciente foi avaliado pela equipe de oncologia, que recomendou a continua¢io do
tratamento paliativo com quimioterapia a base de docetaxel em regime ambulatorial.
Devido a suspeita de compressio medular, foi iniciada a administracio de
dexametasona para reduzir a inflamac¢do e o edema ao redor da medula espinhal,
juntamente com a profilaxia de estrongiloidiase.

O paciente também recebeu analgesia otimizada e medica¢des laxativas para
gerenciar os sintomas de dor e constipagio. Discussio: O caso de JFS ilustra um
paciente com neoplasia de pulmio avancada, com metistases 4sseas e possivel
compressdo medular secundéria a disseminagio do tumor para a coluna cervical.

A progressio da doenca, mesmo apds cirurgia, quimioterapia e radioterapia,
destaca a agressividade do carcinoma escamocelular de pulmdo e a importincia do
manejo multidisciplinar e paliativo para melhorar a qualidade de vida do paciente e
controlar os sintomas. Este caso ressalta a complexidade das neoplasias pulmonares
avangadas e a necessidade de uma abordagem abrangente, considerando nio apenas o
tratamento oncoldgico, mas também o manejo dos sintomas e complicagdes

decorrentes da disseminacio metastatica, como a compressio medular.
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Figura 1 - Imagens da ressonincia magnetica.

=

-Alteracoes poés-cirurgicas pulmonares a direita.

- Lesao sdlida pulmonar peri-hilar direita, com escavacao de permeio, relacionada a lesao residual/recidiva da
neoplasia de base.

- Mditiplos nédulos sélidos bilaterais, de aspecto metastatico.

- LesoOes sdlidas nas adrenais, sugestivas de acometimento neoplasico secundario.

- Lesao em regiao axial

-Alteragdoes pos-cirdrgicas pulmonares a direita.

- Lesao sélida pulmonar peri-hilar direita, com escavacao de permeio, relacionada a lesao residual/recidiva da
neoplasia de base.

- Mdltiplos nédulos sélidos bilaterais, de aspecto metastatico.

- Lesoes sodlidas nas adrenais, sugestivas de acometimento neoplasico secundario.
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Lesdes osteoliticas no corpo vertebral e elementos posteriores de D1, suspeitas de acometimento neoplasico
secundario, com componente de partes moles

- Nivel L3-L4: abaulamento discal difuso que comprime a face ventral do saco dural e reduz o calibre dos neuroforames
neste nivel, sem compressoes radiculares ao método.

Fonte: Autores, 2023
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CONCLUSAO

O caso clinico de JFS, um paciente diagnosticado com carcinoma escamocelular de
pulmio direito que evoluiu para metédstases dsseas e compressio medular, ressalta a
complexidade da neoplasia pulmonar avancada e suas ramificac¢Ges clinicas. A jornada desse
paciente, desde o diagnéstico inicial até as complicagdes metastiticas, demonstra as
multiplas facetas dessa doenca devastadora e a importincia de uma abordagem integrada e
multidisciplinar para seu manejo.

A progressio da neoplasia de pulm3o para metistases 6sseas, conforme evidenciado
pelas lesdes osteoliticas na coluna vertebral e em outros sitios, revela a agressividade do
carcinoma escamocelular e a capacidade das células tumorais de invadir tecidos distantes.
A presenca de sintomas compressivos, como dor intensa e déficits neuroldgicos, devido a
compressio medular, ilustra a gravidade das complicacdes associadas 4 disseminacio
metastatica.

A conduta terapéutica adotada para JFS incluindo tratamento quimioterdpico
paliativo, administragio de corticosteroides para reducdo do edema medular e otimizacio
do controle da dor, destaca a importincia da abordagem individualizada e centrada no
paciente. Além disso, a consideragio de medidas profildticas, como a administracio de
medicamentos para prevenir complicagdes infecciosas, sublinha a necessidade de um
cuidado abrangente para melhorar a qualidade de vida do paciente.

Este caso também destaca a relevincia de exames de imagem, como a tomografia
computadorizada, na detec¢do e monitoramento das complicagdes metastaticas, permitindo
uma avaliacdo mais precisa da extensdo das lesdes ésseas e do acometimento da medula
espinhal. A interacio entre diferentes especialidades médicas, incluindo oncologia,
radiologia e cuidados paliativos, demonstra a importincia da colaboragdo para oferecer um
atendimento integral ao paciente.

Em sintese, o caso de JFS oferece uma visio detalhada dos desafios enfrentados por
pacientes com neoplasia de pulmio avancada e metéstases dsseas, destacando a necessidade
de uma abordagem multidisciplinar para oferecer tratamento eficaz, controle de sintomas e

melhoria na qualidade de vida. A compreensio desses aspectos complexos é essencial para
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orientar futuros cuidados clinicos e pesquisas visando avancos na compreensio e manejo

dessa doenca implacével.
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