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Paciente de 74 anos, sexo feminino, portadora de dia-
betes mellitus e insuficiéncia renal crénica nao dialitica,
foi admitida no setor de emergéncia com um quadro de
dor abdominal difusa e vémitos, associado ao surgimento
de tumoragao mesogdstrica hd duas semanas, com piora
progressiva na intensidade da dor e dos episédios de vo6-
mitos. Referia uso cronico de diurético e Beta-bloquea-
dor. Ao exame fisico encontrava-se em regular estado ge-
ral, descorada ++/4+, desidratada ++/4+, eupnéico, afebril
e no exame abdominal ficou evidente a presenca de uma
massa localizada predominantemente no mesogistrio

com extensdo para o hipogdstrio, de consisténcia el4sti-
ca, pouco mével e indolor a palpa¢io, com tamanho de
cerca de 20 x 15 cm. Na avalia¢ao laboratorial foi obser-
vado um nivel de hemoglobina de 10,5 g / dl, leucocitose
(12.000 / mm?®) sem desvio a esquerda, hiperglicemia,
hipocalemia, elevagao da uréia e creatinina. Uma tomo-
grafia computadorizada abdominal foi solicitada, sendo
evidenciada a presenca de massa tumoral meso-hipogds-
trica, envolvendo o intestino delgado, com limites impre-
cisos, heterogénea e com drea de calcificagdo intrinseca

(Figura 1 A-B).tcumoral: 49%).

Figura 1 A-B. Tomografia computadorizada demonstrando massa abdominal central envolvendo segmento intestinal com calcificagio.
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