
DESAFIO DIAGNÓSTICO DO CARCINOSSARCOMA ENDOMETRIAL  

INTRODUÇÃO: Os carcinossarcomas uterinos são carcinomas metaplásicos 

compostos por elementos carcinomatosos e sarcomatosos. São tumores raros, que 

representam cerca de 3% das malignidades uterinas. Prevalentes em mulheres 

idosas, negras, obesas, nulíparas, e usuárias de estrogênio exógeno. Geralmente, 

têm sangramento vaginal e pólipo uterino como primeiros sintomas. A curetagem 

uterina é um método propedêutico importante no diagnóstico, mas pode ser negativa 

em cerca de 25% dos casos. O prognóstico é reservado, e as recorrências são 

frequentes e precoces. RELATO DE CASO: SLMAP, 69 anos, G3PC2A1, branca, 

menopausa aos 57 anos, sem terapia de reposição hormonal. Iniciou com 

sangramento uterino anormal e exteriorização de pólipo pelo orifício externo no colo 

uterino há 12 meses. Realizada ressecção de pólipo e anatomopatológico sem atipias. 

Manteve o quadro e, ao exame, apresentava útero aumentado e lesões vegetantes 

polipoides exteriorizando pelo colo do útero. Submetida a nova curetagem uterina. 

Anatomopatológico revelou pólipo endocervical mucoso sem atipias. Submetida a 

histerectomia. Identificado útero aumentado de tamanho sem aderências e grandes 

lesões polipoides endometriais exteriorizando para vagina. Anatomopatológico de 

peça cirúrgica: carcinossarcoma. Submetida a quimioterapia e radioterapia. 

Apresentou quadro de recidiva peritoneal extensa e óbito 5 meses após. 

DISCUSSÃO: Apesar de várias amostras endometriais negativas para atipias, a 

paciente mantinha a queixa de sangramento e recidiva rápida dos pólipos. A extensão 

da propedêutica com exame de imagem e cirurgia teve um papel determinante no 

diagnóstico e tratamento correto da paciente. CONCLUSÃO: O carcinossarcoma é 

uma variante de alto risco do adenocarcinoma endometrial, e compartilha mais 

semelhanças com este, do que com sarcomas. O anatomopatológico, pode não ser 

preciso, devido às características morfológicas variáveis dessa neoplasia. A 

amostragem endometrial deve ser realizada em qualquer mulher com suspeita de 

adenocarcinoma do endométrio. No entanto, amostragem negativa não exclui essa 

malignidade e a avaliação adicional deve ser realizada. 

 

 

PALAVRAS-CHAVE: Carcinossarcoma. Neoplasias endometriais. Pólipo endometrial.  


