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VOL. 8 (2): 4-12| 2021 O rabdomiossarcoma (RMS) correspon-
de a tumor maligno originados das células
que desenvolvem os musculos estriados da
musculatura esquelética, apresentando curso
agressivo e evolucao rapida, com metastases
a distancia identificadas em até 25% dos pa-
cientes no momento do diagnostico. Apresenta
maior prevaléncia no sexo masculino (relagao
de 1.4 a 3.3:1- H:M) e é tumor tipico da faixa eta-
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déncia em adultos (RMS pleomorficos) (3,
4). Os tumores prostaticos malignos de ori-
gem mesenquimal sdo raros, com incidéncia
de 0.3 a 1% de todos os tumores malignos
da prostata. Destes tumores, 30% sao rab-
domiossarcomas embrionarios. A sua origem
€ desconhecida, mas pode estar associado
4 ARTIGO a sindromes familiares, como Li Fraumeni e

ANTERIOR Neurofibromatose (3, 4).
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Os tipos histoldgicos do rabdomiossarcoma
prostatico sdo o embrionario, alveolar e pleo-
morfico. O subtipo embrionario € o mais comum,
ocorrendo entre 60-70% dos casos, has quais
suas variantes correspondem aos subtipos bo-
trioide e fusiforme. O subtipo alveolar geralmen-
te acomete individuos mais velhos, com média
de idade de 22 anos, enquanto nas criancas cor-
respondem a apenas 20% dos casos de RMS.
Ja o RMS pleomorfico € raramente encontrado
em criancas, que ocorre geralmente em adultos
entre 30 e 50 anos (5, 6,7) .

Os principais locais de metastase sao os
pulmdes, 0ssos, linfonodos, figado, serosas e
medula ossea (1, 7, 8). A metastase ossea do
rabdomiossarcoma € osteolitica, ao contrario
das do adenocarcinoma, que sao osteoblas-
ticas. Localmente, o RMS de prostata costu-
ma infiltrar os planos periuretrais, perivesicais
e perirretais, com deslocamento da bexiga
e do reto (8, 9).

Os principais diagnosticos diferenciais do

RMS de prostata sdo o linfoma e o carcinoma de
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pequenas células, os quais sao diagnosticados
por meio de imuno-histoquimica (9).

A clinica dos pacientes com RMS de pros-
tata correspondem a sintomas obstrutivos uri-
narios, hematuria, incontinéncia, dor pélvica ,
retencéo urinaria e hemospermia em adultos.
Também é relatado na literatura a ocorrén-
cia de constipacao intestinal quando ha com-
pressao ou infiltracao dos planos perirretais
(2, 3, 6,10, 11).

O diagndstico definitivo se da por meio da
bidpsia prostatica guiada por USG transrre-
tal. Em USG, manifesta-se como lesao hipo ou
hiperecoica com areas de sonoluscéncia, as
quais correspondem a sitios de hemorragia ou
necrose. Na TC pelve, caracteriza-se por mas-
sa de atenuacdo heterogénea e de carater
infiltrativo. Por fim, na RM, as caracteristicas
sao inespecificas, geralmente apresentando
baixo sinal nas imagens ponderadas em T1 e
alto sinal em T2. Neste caso, a RM é melhor in-
dicada para avaliar a extensao local do tumor

e o0 comprometimento dos planos adjacentes
7



RECET | RABDOMIOSSARCOMA DE PROSTATA: REVISAO DE LITERATURA

(7, 8). O papel do PET-CT com FDG (fluor-de-
soxi-glicose) no RMS prostata ainda esta em
discussao, porém seu maior beneficio € com-
plementar a identificacdo de metastases lin-
fonodais. No RMS, o PET-PSMA apresenta
pouco valor (9-11).

O tratamento do RMS prostata apresenta
como principios a quimioterapia neoadjuvan-
te, seguida de resseccéao cirurgica radical da
doenca, com tentativa, sempre que possivel,
de preservacdo anatdmica e funcional dos
orgaos adjacentes. Por fim, também pode-se
utilizar da radioterapia complementar em pos-
siveis focos residuais da doenca (1, 4, 5, 11). A
QT utilizada varia entre os servicos, porém o
esquema VAC (vincristina, actinomicina/doxor-
rubicina e ciclofosfamida) € padrao nos EUA,
enquanto o esquema IVA (ifosfamida, vincris-
tina e actinomicina) é padrédo na Europa. Ja a
radioterapia tem papel importante no controle
local do tumor (6, 7, 10).

O prognostico do RMS de prostata é re-

servado, apresentando sobrevida de 30-35%
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em cinco anos, sendo doenc¢a mais agressiva
e pior prognostico em adultos quando compa-
rados as criancas (6, 7).

O prognostico é pior nos adultos quando
comparado as criancas. Entre as criancas, os
casos com idade menor que 1 ano ou maior
que 10 anos sao fatores de pior prognostico,
geralmente apresentando envolvimento 6sseo
e/ou envolvimento de medula 6ssea (1, 8, 11).
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