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Resumo Abstract

Fetus-in-fetn (FIF) ¢ uma condicio patoldgica rara, que
usualmente se apresenta como um tumor embrionario
localizado na cavidade abdominal ou no retrope-
ritoneu. Alguns casos foram descritos na cavidade
craniana, coluna cervical, ovario, escroto e figado. Os
autores descrevem um caso de FIF intrapulmonar
numa crianga com 12 anos que se encontrava em

Fetus-in-fetn (FIF) is a rare pathological condition,
which presents as a congenital tumor, usually in the
abdomen or retroperitoneum. A few cases have been
reported in the cranial cavity, cervical spine, ovarium,
scrotum and liver. We presently report a case of
intrapulmonary FIF in a 12-year-old girl who was on
treatment for pulmonary tuberculosis and had no

symptoms related to the tumor. To our knowledge
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tratamento para tuberculose pulmonar e nio
apresentava sinais ou sintomas relacionados com o
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tumor. Apos revisao bibliografica, concluimos ser este

o primeiro caso de FIF intrapulmonar descrito na

literatura.

Rev Port Pneumol 2005; XTI (3): 321-325

this is the first reported case of FIF with pulmonary
presentation.

Rev Port Pneumol 2005; XTI (3): 321-325
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Néo ha registo na

literatura de FIF com
apresentacdo
intrapulmonar
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Introducao

Fetus-in-fetu (FIF) ¢ uma condigdo patologica
rara, que usualmente se apresenta como um
tumor embrionario na cavidade abdominal
ou no retroperitoneu. O termo fetus-in-fetu é
utilizado para definir uma malformacao
congénita que se assemelha ao teratoma
fetiforme, e distingue-se deste ultimo pela
presenca de coluna vertebral, embora recen-
temente este critério venha sendo questio-
nado."?

O FIF ¢ diagnosticado geralmente no
primeiro ano de vida, predomina no sexo
masculino (2:1) e ¢ mais frequentemente
identificado no abdomen e retropetitoneu.’
Alguns casos foram relatados na cavidade
craniana, coluna cervical, ovatio, escroto e

figado.*’
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mediastinal mass, tummor

Nao ha registo na literatura de FIF com
apresentagao intrapulmonar.

Relato do caso

Uma menina de 12 anos de idade foi
encaminhada para o Servico de Pediatria do
Centro Municipal de Satde, onde a mae
recentemente iniciara tratamento para
tuberculose pulmonar, para avaliagdo clinica
de acordo com as normas do Programa de
Controle de Tuberculose do Ministério da
Saude do Brasil para os contactantes de
tuberculose. No momento da consulta, a
menina relatou que ha quinze dias
apresentava tosse produtiva didria sem outros
sintomas associados. O exame fisico era nor-
mal. Foi realizada a pesquisa de bacilo 4acido-
-alcool resistente (BAAR) no escarro e
solicitada telerradiografia de torax. O exame
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de escarro foi positivo para o BAAR, e o
tratamento auto-administravel com rifam-
picina, isoniazida e pirazinamida, foi iniciado.
A paciente retornou com a telerradiografia
de torax solicitada apenas um meés apos ter
iniciado o tratamento para tuberculose. O
exame revelou imagem compativel com uma
massa no pulmao esquerdo (Fig. 1). Foi entdo
encaminhada ao ambulatério da sétima
enfermaria da Santa Casa da Misericérdia do
Rio de Janeiro para investigacao

Uma tomografia computadorizada do térax
mostrou uma massa cistica localizada no
pulmio esquerdo, medindo 13x8 cm com
calcificacbes no seu interior, além de cavi-
dade com halo espesso no lobo superior
direito (Fig. 2).

Apobs completar o tratamento para tuber-
culose pulmonar, foi encaminhada para o

Servico de Cirurgia do Hospital Municipal

Fig. 1 - Radiografia do torax PA
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Fig. 2 - Tomografia computadorizada do torax (corte)

da Lagoa e submetida a toracotomia explo-
radora. Durante a cirurgia, foi encontrada
uma massa quistica, disforme, com
penugem, no lobo superior esquerdo (Figs.
3 e 4), firmemente aderente a lingula, a qual
foi completamente removida. Apds a
cirurgia, a doente apresentou complicagao
sob a forma de fistula bronquica proveniente
de um bronquio secundario da lingula. Em
uma segunda cirurgia, a fistula foi corrigida
através de mioplastia.

A analise histopatolégica da pega cirdrgica
mostrou massa fetiforme de 275 g, com-
posta por pele, tecido gordo, coluna verte-
bral, cavidade peritoneal com intestino bem
formado, tecido pancreatico e segmentos da
traqueia (Figs. 5 e 6).

Ap6s um ano de seguimento ambulatorio, a
paciente encontrava-se em excelente estado
de saude.

Discussao

Os teratomas sa0 tumores compostos por
células somaiticas derivadas das camadas
germinativas e classificados em maduros,

UESA DE
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0 teratoma fetiforme

e o FIF séo tipos
raros de teratoma
maduro e sdo
distinguidos pela
presencga de coluna
vertebral neste
ultimo
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Fig. 4 - Aspecto intra-operatorio das lesdes

imaturos e malignos.® Usualmente, o
diagnostico de teratoma é sugerido por um
exame de imagem anormal. Em 70% dos
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Fig. 6 - Aspecto anatomopatoldgico das pegas cirlrgicas

casos, a tomografia computadorizada mostra
calcificacdes no seu interior. Os teratomas
maduros geralmente tém evolucao benigna
e sido constituidos por células adultas
diferenciadas. O teratoma fetiforme ¢ o FIF
sdao tipos raros de teratoma maduro e sao
distinguidos pela presenca de coluna verte-
bral neste ultimo.”

FIF foi descrito pela primeira vez por Meckel
no século XIX, quando encontrou dois
gémeos, um deles malformado, parasitado
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pelo outro. A sua patogénese foi explicada
por um processo de inclusao de um dos

gémeos univitelinos.*’

Alguns autores
consideram o FIF um teratoma muito bem
organizado.

E de fundamental importincia distinguir um
teratoma fetiforme de um FIF, ja que o te-
ratoma tem uma maior probabilidade de
sofrer degenerescéncia maligna, o que
raramente ocorre com o FIF. A cirurgia é
capaz de estabelecer o diagnostico e definir
o tratamento. Em alguns casos descritos na
literatura em que foi encontrado tecido
pancreatico funcionante no tumor, obser-
vou-se uma associacdo com fistulas bron-
quicas, derrames pleural e pericardico."” No
presente caso, entretanto, a fistula bronquica
foi resultado de uma complicagiao pos-ope-
ratoria.

Mais de setenta casos de FIF foram descritos
desde o relato de Meckel. Apos revisao
extensa da literatura, acreditamos que este é
o primeiro descrito com localizagao intra-pul-
monar.
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