
Rev Med UFC. 2016;56(1):71-74.

doi: 10.20513/2447-6595.2016v56n1p71-74 71

RELATO DE CASO

Cisto ovariano gigante simulando ascite

Virginia Moreira Braga1. José Milton de Castro Lima2. Marcelo Leite Vieira Costa3. Cesar Portugal Prado 

Martins4.

1 Médica pela Universidade Federal de Alagoas, Residência em Clínica Médica pelo Hospital Universitário Walter Cantídio 

(HUWC), Universidade Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, Ceará, Brasil. 2 Médico, Gastroenterologista, Professor do Serviço 

de Gastroenterologia do Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC), Universidade Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, 

Ceará, Brasil. 3 Médico, Cirurgião Oncológico, Professor do Departamento de Cirurgia da Universidade Federal do Ceará (UFC), 

Fortaleza, Ceará, Brasil. 4 Acadêmico de Medicina, Universidade Federal do Ceará (UFC), Fortaleza, Ceará, Brasil.

RESUMO

Cisto ovariano gigante simulando ascite é um evento raro devido ao avanço do diagnóstico precoce por imagem nos serviços 

to, requerem 

cisto ovariano gigante internada 

com hipótese inicial de ascite de causa a esclarecer.
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ABSTRACT

Giant ovarian cyst mimicking ascites is a rare event due to the advancement of early diagnostic imaging in health care. The 

ovarian cyst giant hospitalized with initial hypothesis 

ascites causes clarify.
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INTRODUÇÃO

A ascite é o acúmulo de líquido na cavidade peritoneal 

Suas principais etiologias são cirrose hepática, neoplasias, 

cardíaca congestiva e desordens pancreáticas e renais.¹ 

Algumas enfermidades podem mimetizar uma ascite: distensão 

da vesícula ou divertículo, pseudocistos pancreáticos, 

hidronefrose e grandes tumores ovarianos ou uterinos.² 

de diagnóstico precoce nos serviços de saúde e raramente 

para o diagnóstico e rastreio de cistos ovarianos.3 Será descrito 

internada no Hospital Universitário da UFC com hipótese 

inicial de ascite de causa a esclarecer.

RELATO DE CASO

dispnéia. Foi avaliada em um outro hospital e diagnosticada 

com uma ascite de origem a esclarecer. Foi encaminhada 

ao Hospital Universitário Walter Cantídio para investigação 

diagnóstica. Ao exame físico chamava a atenção o peso de 

indolor, sinal do piparote positivo e com estrias acastanhadas 

em pele.

Trouxe 

ascite acentuada. Foi realizada paracentese diagnóstica e 

detectado líquido límpido e incolor. Microscopia: glicose: 2,2, 

Figura 1.

Figura 2.

Fonte: Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC).

Fonte: Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC).

Repetimos a US -pélvica e foi evidenciada volumosa 

Solicitamos uma  (TC) de 

intraperitonial, 

. Não 

Figura 3.

cística.

Realizada laparotomia exploradora diagnóstica e encontrado 

cisto gigante originário de ovário esquerdo (Figura 4).

Fonte: Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC).
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Figura 4. Laparotomia exploradora diagnostica evidenciando 

volumoso cisto ovariano.

O histopatológico da lesão evidenciou cistoadenoma seroso 

de ovário esquerdo e cistos foliculares associados. A paciente 

excelentes condições clínicas.

DISCUSSÃO

doenças diferentes. As causas de ascite incluem uma lista 

muito longa de condições patológicas que podem surgir 

em vários órgãos intraperitoneais ou extraperitoneal, tais 

renais. O procedimento padrão para diagnosticar ascite inclui 

nível de proteína total, coloração de Gram, cultura e citologia) 

computadorizada (TC).1 

2 Fiedorek et 

al. e Brophy et al. revisaram  as várias causas de “falsas ascites” 

sendo encontrado em alguns casos os cistos mesentéricos 

gigantes, cisto omental gigante e cistos ovarianos gigantes. 

de ascite verdadeira pela história ou exame físico.  

podem ser facilmente confundidos com ascite no exame físico.6 

Nossa paciente não tinha nenhuma doença sistêmica conhecida 

e diagnosticada como ascite de origem desconhecida. Dessa 

Cistos ovarianos gigantes que simulam ascite têm sido 

raramente relatados na literatura.7 Os cistos ovarianos são 

muito comuns na adolescência e após a quarta década de vida. 

Além de cistos funcionais não-neoplásicos (folicular ou lúteo) 

de tamanho relativamente pequeno, os tipos neoplásicos são 

 Dos cistos, 

os foliculares são os mais comuns e ocorrem devido a ovulação 

cistos são usualmente de 2 a 3 cm de diâmetro e resolvem-se 

durante a segunda metade do ciclo menstrual. A maioria das 

e, muitas vezes, relatam menstruações irregulares.9 Se a 

ovulação não ocorrer, estes cistos foliculares pode continuar 

 No entanto, 

Antes do advento de modernas técnicas de imagem radiológica, 

comumente utilizada como o primeiro passo na avaliação 

investigação de escolha para os clínicos porque é muito útil, 

amplamente disponível e sem o risco de radiação nociva. No 

Devemos ainda usar outras modalidades de diagnóstico como 

11

No nosso caso, a ausência de qualquer sintoma de doença 

sistêmica apoiou o diagnóstico de cisto gigante intra-

mostraram qualquer anormalidade de ovário. 

O líquido dos cistos ovarianos na paracentese não gera 

exames citológicos.12 

evitada.13,14

Cistos ovarianos gigantes são muito raros e requerem ressecção 

pelos sintomas associados causados, complicações devido 

massa e do risco de malignidade. 

histopatológico do espécime removido.

Sugerimos que em toda paciente com ascite e sem achados 

gigante deve ser considerado no diagnóstico diferencial.

Fonte: Hospital Universitário Walter Cantídio (HUWC).
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