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APRESENTAÇÃO
Dentre as esferas do conhecimento científico a saúde é certamente um dos temas 

mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presença diária desta temática 
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e 
oportunidades da saúde brasileira, um dos tópicos mais visitados em seus capítulos é – não 
obstante – o estado de pandemia em que se encontra o país devido ao surgimento de uma 
nova família de coronavírus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com 
sua rápida disseminação, atingiu diversas regiões pelo globo terrestre, causando uma série 
de impactos distintos em diversas nações. Se anteriormente o atendimento em saúde para 
a população no Brasil já estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou 
os holofotes da ciência na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste 
cenário na vida social e na saúde do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos acadêmicos 
que abordam os problemas e oportunidades da saúde brasileira. As pesquisas foram 
desenvolvidas em diversas regiões do Brasil, e retratam a conjuntura dos serviços prestados 
e assistência em saúde, das pesquisas em voga por diversas universidades no país, da 
saúde da mulher e cuidados e orientações em alimentação e nutrição. O leitor encontrará 
temas em evidência, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose, 
doenças sexualmente transmissíveis, dentre outras doenças virais. Além disso, outras 
ocorrências desencadeadas pela pandemia e que já eram pesquisas amplamente 
estabelecidas pela comunidade científica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo 
do campo da saúde mental, depressão, demência, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidências 
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates acadêmicos 
científicos e suas futuras pesquisas, mostrando o quão importante se torna a difusão do 
conhecimento dos problemas e oportunidades da saúde brasileira.

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto

Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: O coriocarcinoma é a mais agressiva 
das enfermidades trofoblásticas gestacionais, 
devido sua rápida invasão hematogênica e 
formação de múltiplas metástases. As lesões são, 
geralmente, localizadas no corpo uterino, casos 
raros ocorrem primariamente extra-útero. Sua 
prevalência é de 0,133 por 100.000 mulheres. O 
sintoma mais comum é a metrorragia e o principal 
foco de metástase é a pulmonar, hepática e 
cerebral. Relatamos um caso de uma mulher, 
35 anos, com histórico de sangramento vaginal 
há 1 ano que iniciou após aborto espontâneo 
com 12 semanas gestacionais e realização de 

curetagem em hospital particular no norte do 
Tocantins, sem análise histológica do material. 
Permaneceu assintomática, corada e em bom 
estado geral. O exame especular mostrou uma 
tumoração em canal endocervical com aspecto 
de coágulo. A biópsia revelou diagnóstico de 
coriocarcinoma gestacional de colo uterino. 
Realizou-se estadiamento com exames de 
imagens com resultado IB2, ressecável. A 
paciente foi submetida a tratamento cirúrgico. 
Fez-se o exame anatomopatológico da peça 
cirúrgica e consultas periódicas como seguimento 
inicial para tratamento pós-operatório. Devido a 
sua capacidade invasora e metastática, tal caso 
demonstra a importância do diagnóstico e conduta 
adequados em tempo hábil que condicionaram 
um desfecho positivo em detrimento à sua alta 
morbimortalidade.
PALAVRAS - CHAVE: Coriocarcinoma; Colo 
uterino; Histerectomia radical.

UTERINE CERVIX CHORIOCARCINOMA: 
A CASE STUDY 

ABSTRACT: Choriocarcinoma is the most 
aggressive of gestational trophoblastic diseases 
due to its rapid hematogenous invasion and 
the formation of multiple metastases. Lesions 
are usually located in the uterine body, rare 
cases occur primarily outside the uterus. Its 
prevalence is 0.133 per 100,000 women. The 
most common symptom is metrorrhagia and the 
main focus of metastasis is pulmonary, hepatic 
and cerebral. We report a case of a 35-year-old 
woman with a history of vaginal bleeding for 1 
year who started after spontaneous abortion at 
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12 gestational weeks and performed curettage in a private hospital in northern Tocantins, 
without histological analysis of the material. It remained asymptomatic, flushed and in good 
general condition. Specular examination showed a clot-like endocervical canal tumor. The 
biopsy revealed a diagnosis of cervical gestational choriocarcinoma. Staging was performed 
with imaging tests with resectable IB2 results. The patient underwent surgical treatment. The 
anatomopathological examination of the surgical specimen and periodic consultations were 
performed as initial follow-up for postoperative treatment. Due to its invasive and metastatic 
capacity, such case demonstrates the importance of proper diagnosis and timely conduct that 
conditioned a positive outcome to the detriment of its high morbidity and mortality.
KEYWORDS: Choriocarcinoma; Uterine cervix; Radical hysterectomy.

1 | 	INTRODUÇÃO
O coriocarcinoma representa a lesão de maior malignidade entre as enfermidades 

trofoblásticas gestacionais (HORN, 1997), apesar da sua alta taxa de cura, segundo 
Silva et al. (2002), é um tumor com alta disseminação por via hematogênica, uma vez 
que no mínimo 85% das metástases das doenças trofoblásticas gestacionais (DTG) estão 
associadas ao coriocarcinoma, existindo estudos que relatam metástases pulmonares em 
todos os casos (LAZOVICK et al. 2012; LIMA E SILVA et al., 2014).

Por se tratar de uma patologia de sintomas pouco específicos e expressivos 
(MONTENEGRO et al., 2016) faz-se necessário um olhar diferenciado para o curso clínico, 
antecedentes patológicos e gestacionais das pacientes com suspeição clínica. 

  Por sua grande capacidade de invasão metastática, é visível a importância da 
confirmação diagnóstica, seguimento terapêutico adequado para que se obtenha sucesso 
terapêutico em tempo suficiente para evitar complicações como metástases, que elevam 
as taxas de morbimortalidade.

Em algumas situações não é possível observar o crescimento primário no útero, uma 
vez que ele pode subexistir de formas incomuns ou ainda ter involuído após metástase. 
Portanto, na maioria das vezes o diagnóstico é tardio (SILVA; DA SILVA, 2010).  

 Assim, no presente artigo será relatado um caso raro de coriocarcinoma implantado 
em colo uterino, o qual foi referenciado para o serviço de cirurgia oncológica do Hospital 
Regional de Araguaína, localizado no estado do Tocantins. A fim de divulgar, esclarecer e 
debater sobre esta patologia localizada em topografia extremamente incomum.

2 | 	FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 
As Doenças Trofoblásticas Gestacionais (DTG) abrangem lesões caracterizadas 

pelo crescimento anômalo do tecido trofoblástico e incluem mola hidatiforme (subdividida 
em parcial ou completa), coriocarcinoma e mola invasora. Elas resultam do desenvolvimento 
ou persistência de tecido placentário. O coriocarcinoma, faz parte desses tumores e ocorre 
em 1 a cada 25.000 gestações. (SEIDEN, 2016).
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Segundo Horn (1997), representa a mais maligna das DTG. Tem como principais 
fatores de risco: Idade maternal > 45 anos e histórico patológico de gestação molar, sendo 
que a prenhez molar prévia eleva em cerca de 1.000 vezes a chance de ocorrência de 
coriocarcinoma (SEIDEN, 2016). 

Podendo acontecer em qualquer tipo de gravidez, 50% dos casos surgem após um 
quadro de mola hidatiforme, 25% após abortamento espontâneo, ou até gravidez ectópica. 
Raramente é precedido de gestação normal a termo. (SEIDEN, 2016). 

Para Montenegro et al. (2016) o coriocarcinoma apresenta sintomas discordantes, 
variáveis e de pouca valia para formulação hipotética diagnóstica. 

Com quadro clínico diversificado, manifesta-se de acordo com o local de implantação 
do tumor. Os que são intracavitários podem apresentar: amolecimento e aumento de 
volume uterino, metrorragia, dor, vômitos, anorexia, subicterícia e anemia. Além disso, as 
metrorragias não cessam com curetagens. Já nos tumores cervicais, que são de ocorrência 
rara, o colo pode se mostrar ulcerado ou com formação polipoide e a biopsia poderá 
confirmar a hipótese diagnóstica (MONTENEGRO et al., 2016).

Agustin et al. (2015), apresenta ainda que em até 74% dos coriocarcinomas de colo 
uterino, a manifestação mais comum é o sangramento persistente 6 semanas após o parto, 
escasso ou mesmo causando choque hemorrágico 

Alguns sinais clínicos podem indicar metástases, sendo a hemorragia intra 
abdominal, hemoptise, tosse, dispneia, dor pleurítica e insuficiência respiratória quando 
já existe comprometimento da função pulmonar. Além disso, quando as metástases se 
localizam no trato digestivo observa-se presença de hematêmese e melena. São ainda 
sugestivos: lesões localizadas na vagina e em alguns casos sinais de acometimento 
cerebral (SILVA; DA SILVA, 2010).

Para se estabelecer um diagnóstico são necessários, além da suspeição clínica, 
exames laboratoriais como dosagem de hormônio gonadotrofina coriônica humana (hCG), 
utilizado como parâmetro de seguimento pós-tratamento, sendo solicitados ultrassonografia 
e exame anatomopatológico também. (SILVA; DA SILVA, 2010)

Fato confirmado por Agustin et al. (2015) afirmando que os níveis de hormônio hCG 
são fatores importantes no prognóstico do paciente, além do fato de ser útil tanto para 
diagnóstico, quanto para acompanhamento e evolução da doença, mesmo após tratamento.

Níveis elevados de gonadotrofina coriônica, após 100 dias de gestação, mesmo 
que aparentemente não exista anormalidade, podem ser considerados patológicos. 
Apesar de existirem casos em que há níveis hormonais suficientes para produzir reação 
imunológica positiva de gravidez, que, no entanto já apresentam disseminação metastática 
(MONTENEGRO et al. , 2016).

O exame anatomopatológico exibe um tumor de aspecto mole, carnudo e amarelo 
esbranquiçado, se mostrando com áreas de necrose (SILVA; DA SILVA, 2010).

Na histopatologia, o tumor é caracterizado por vilosidades coriônicas ausentes, 
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observando-se um epitélio trofoblástico contínuo, tendo como componentes o 
sinciciotrofoblasto e citotrofoblasto (Figura 1), associado a áreas de necrose e hemorragia 
que invade o miométrio e vasos uterino (DE CAMPOS, 2011).

Figura 2.Componentes de Citotrofoblasto (A) e Sinciciotrofoblasto (B) malignos.

Fonte: Acervo próprio

Quanto à classificação, o tumor é estadiado levando-se em consideração a 
extensão anatômica de acometimento tumoral, presença de fatores de risco, duração da 
enfermidade e níveis hormonais de hCG conforme International Federation of Gynecology 
and Obstetrics (FIGO) (Tabela 1).

Tabela 1. Estadiamento da neoplasia gestacional do trofoblasto.

Fonte: Adaptada de FIGO, 2000.
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3 | 	RELATO DE CASO
A.M.S., sexo feminino, 35 anos de idade, com quadro de sangramento vaginal há 

1 ano e história gestacional pregressa de aborto espontâneo com 12 semanas de idade 
gestacional onde foi realizada curetagem em hospital particular no norte do Tocantins, sem 
análise histológica do material.

Após a curetagem, a paciente cursou com novos episódios de sangramento uterino 
anormal, quando então, procurou um atendimento ginecológico especializado, onde após 
exame foi submetida a biópsia e encaminhada ao serviço de cirurgia oncológica do Hospital 
Regional de Araguaína.

Mediante a história patológica pregressa, a paciente possuía um mioma uterino 
diagnosticado com ultrassom transvaginal.

Ao exame físico a paciente apresentava-se em bom estado geral, corada, hidratada, 
acianótica e afebril, sem linfonodos ou massas palpáveis. Cabeça e pescoço sem 
alterações. Ausculta pulmonar com murmúrio vesicular presente, sem ruídos adventícios. 
Aparelho cardiovascular com ritmo cardíaco regular em 2 tempos, bulhas normofonéticas, 
e ausência de sopros.

Toque vaginal sem anormalidades, com colo móvel e de aspecto liso. Toque retal 
sem alterações. O exame especular demonstrou tumoração em canal endocervical de 
aproximadamente 1 cm, com aspecto de coágulo (Figura 2). 

Figura 2.Lesão em aspecto de coágulo em colo uterino.

Fonte: Acervo próprio.

Foi solicitada biópsia da lesão e ß-hCG. Na imuno-histoquímica contatou-se a 
presença de esparços fragmentos de epitélio endocervical, áreas de necrose, hemorragia 
e grupos de células trofoblásticas, confirmando diagnóstico de coriocarcinoma gestacional 
de colo uterino. O ß-hCG trouxe valores de aproximadamente 350.
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Realizou-se estadiamento da paciente sendo um IB2, ressecável. Foram solicitados 
exames de imagem como: tomografia computadorizada de tórax, pelve e abdome, 
ressonância magnética de crânio e exames pré-operatórios com retorno em uma semana, 
os quais não demonstraram alterações.

 A paciente foi submetida a tratamento cirúrgico. Com indicação de histerectomia 
radical, linfadenectomia pélvica e retroperitoneal. 

A peça cirúrgica (Figura 3) foi enviada para o estudo anatomopatológico que 
confirmou a presença de lesão atípica predominantemente necrótica, superficial envolvendo 
endométrio, endocérvice e miométrio superficial sem invasão vascular, margens cirúrgicas 
livres, paramétrios livres e tuba uterina habitual. 

Foi possível observar ainda que macroscopicamente espécime cirúrgico de 
histerectomia total possuía dimensões de 9,0 x 6,0 x 4,0 cm, incluindo o colo, exibindo 
serosa pardo-acinzentada e lisa, com áreas de vasos congestos. Além disso, acompanhou 
o espécime paramétrio direito que mede 1,0 x 0,5 x 0,5 cm, não sendo isolada nenhuma 
estrutura nodular. Todos os linfonodos estavam livres. 

Figura 04. Aspecto final linfadenectomia pélvica.

Fonte: Acervo próprio. 

No seguimento pós-operatório, a paciente foi acompanhada durante 2 anos com 
dosagem de hormônios ß-hCG trimestrais os quais, no primeiro trimestre trouxe o valor 
de 1,2 e nos retornos subsequentes se mostraram negativos. A paciente continua em 
seguimento oncológico, por meio de consultas anuais, apenas com Beta-HCG qualitativo.

4 | 	DISCUSSÃO
O coriocarcinoma de colo uterino caracteriza-se por ser um tumor epitelial maligno 
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derivado de vilosidades coriais e produtor de gonadotrofina coriônica humana (β-HCG). Sua 
ampla relevância configura-se devido se apresentar como a lesão de maior malignidade entre 
as enfermidades trofoblásticas gestacionais, e por possuir uma infrequente prevalência, a 
qual acomete cerca de 0,133 por 100.000 mulheres, tornando-se uma doença rara, no 
entanto, potencialmente fatal, o que ratifica a relevância da colocação de tal enfermidade 
como diagnóstico diferencial das patologias deste local.

No presente relato, é possível identificar que a história clínica da paciente iniciou-
se a partir de um quadro de sangramento vaginal que teve seu princípio após um aborto 
espontâneo em 12ª semana gestacional, dado compatível com a literatura apresentada por 
Seiden (2016), a qual descreve que até 25% dos casos de coriocarcinoma podem aparecer 
após abortamento espontâneo, ou até gravidez ectópica, referindo-se que tal patologia 
pode ocorrer em associação com qualquer evento gestacional.

É válido ressaltar que na seguinte ocasião, em que foi realizada curetagem, não houve 
análise histológica do material, e a paciente seguiu com abandono do acompanhamento 
pós-procedimento.

 A prática da realização da curetagem sem análise histológica do material ou o efetivo 
seguimento pós-molar após a curetagem, com acompanhamento seriado dos valores do 
beta-HCG, impediu que possivelmente houvesse um diagnóstico precoce da tumoração 
presente, uma vez que, como descrito por Pereira et al (2017), após a constatação da 
elevação dos valores do beta-HCG, o médico estaria apto a detectar precocemente a 
possibilidade de evolução da mola para um coriocarcinoma.

O coriocarcinoma caracteriza-se por rápida proliferação e células tumorais com alta 
vascularização. O diagnóstico clínico do coriocarcinoma do colo uterino é difícil de ser feito, 
sendo que a irregularidade menstrual não é universal, no entanto, o sintoma predominante é 
o sangramento por via vaginal anormal, dado compatível com a sintomatologia apresentada 
pela paciente.

Por ser um tumor com alta metastização, a ocorrência de sangramento no sítio da 
metástase pode levar a presença de sinais e sintomas como hemoptise e déficit neurológico 
agudo. Em alguns casos de coriocarcinoma não há conhecimento de lesão uterina, e a 
doença pode se manifestar através dos sintomas respiratórios, como tosse, dispneia e 
escarro hemoptoico. As metástases geralmente ocorrem para o cérebro e o fígado em 20% 
a 60% dos casos e, ocasionalmente, para os linfonodos. O seguinte caso apresentado não 
comtemplou qualquer indicio de metástase à distância (FERRAZ et al, 2003).

Para a realização do diagnóstico definitivo do coriocarcinoma de colo uterino é 
necessário que a partir da suspeita clínica, levando-se em conta antecedentes patológicos e 
gestacionais das pacientes, sejam solicitados ainda: a dosagem de hormônio gonadotrofina 
coriônica humana (hCG), ultrassonografia e exame anatomopatológico também.

Segundo a literatura, o coriocarcinoma é caracterizado por hiperplasia e anaplasia 
trofoblástica, ausência de vilosidades coriônicas, hemorragia e necrose. Além disso, o 
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tumor se caracteriza por ser produtor de gonadotrofina coriônica humana (β- hCG), sendo 
dessa forma, o motivo para que determinação deste hormônio seja usada tanto para o 
diagnóstico quanto para monitorar a evolução do coriocarcinoma.

A suspeita clínica de coriocarcinoma na paciente descrita no caso partiu da 
apresentação da história pregressa de aborto espontâneo com 12 semanas de idade 
gestacional, associado a sangramento persistente após curetagem, o que adjacente ao 
exame especular, evidenciou tumoração em canal endocervical. 

Dessa forma, o seguimento do caso a partir da biópsia da lesão e ß-hCG, trouxeram 
a confirmação diagnóstica ao apresentarem a presença de esparços fragmentos de epitélio 
endocervical, áreas de necrose, hemorragia e grupos de células trofoblásticas coligados 
aos níveis de ß-hCG positivo.

A partir da elucidação diagnóstica, é necessária a realização do estadiamento da 
tumoração. Segundo a Sociedade Americana de Câncer, um sistema de estadiamento 
é caracterizado por apresentar de maneira simplificada a extensão da doença. Os dois 
sistemas mais utilizados para o estadiamento da maioria dos tipos de câncer de colo de útero 
são o sistema FIGO (International Federation of Gynecology and Obstetrics) e o sistema 
TNM da AJCC (American Joint Committe on Cancer), os quais são muito semelhantes.

A realização do estadiamento do coriocarcinoma de colo uterino, de acordo com as 
normativas apresentadas pela FIGO leva em consideração a apresentação dos resultados 
do exame clínico e em alguns exames, como cistoscopia e proctoscopia, não sendo 
baseado em resultados cirúrgicos. 

Diante a Tabela 1 exibida anteriormente, é possível classificar o estadiamento 
da neoplasia gestacional do trofoblasto. Para a determinação da extensão da 
patologia apresentada no caso foram solicitados exames de imagem como: tomografia 
computadorizada de tórax, pelve e abdome, ressonância magnética de crânio, em busca 
de focos metastáticos. 

De acordo com o resultado dos exames, realizou-se o estadiamento da paciente 
sendo um IB2, ressecável. Isto porque, a doença encontrava-se limitada ao colo uterino 
e apresentava-se apenas com um único fator de risco, a duração da doença maior que 6 
meses. 

A terapêutica elegida para o caso foi cirúrgica, histerectomia radical ampliada 
com linfadenectomia pélvica (Figura 4) e retroperitoneal, devido o tumor apresentar altas 
chances de metástase. 
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Figura 04.Aspecto final linfadenectomia pélvica. 

Fonte: Acervo próprio

Durante o procedimento cirúrgico obteve-se a preservação do nervo obturador (Figura 
5), aspecto positivo, haja vista que a lesão de tal nervo pode prejudicar os movimentos de 
rotação externa e adução da coxa.

Figura 05. Fossa Obturadora esvaziada com Nervo Obturador preservado.

Fonte: Acervo próprio

Por fim, foi possível observar o sucesso terapêutico e o desfecho favorável do 
caso, não sendo necessária a realização de quimioterapia adjuvante, prosseguindo com 
seguimento pós-operatório em regime ambulatorial, no qual a paciente foi acompanhada 
durante 2 anos com dosagem de hormônios ß-hCG trimestrais os quais se normalizaram a 
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partir do segundo semestre, a paciente segue em acompanhamento anual, e receberá alta 
do atendimento ambulatorial, após 5 anos de seguimento.

Devido a sua capacidade invasora e metastática, tal caso demonstra a importância 
do diagnóstico e conduta adequados em tempo hábil que condicionaram um desfecho 
positivo em detrimento à sua alta morbimortalidade.
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