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APRESENTACAQO

Oncologia Clinica e Laboratorial 2

A oncologia ¢ uma area em constante evolugdo, exigindo conhecimento atualizado e
abordagem multidisciplinar. O ebook "Oncologia Clinica e Laboratorial 2" foi
concebido para atender a essa demanda, oferecendo um conteudo abrangente e didatico
sobre os avancos no diagndstico, tratamento € monitoramento de neoplasias.

Nesta obra, reunimos artigos cientificos e estudos de caso que conectam a pratica clinica
a pesquisa laboratorial, destacando a importancia de uma abordagem integrada. Sao
abordados temas como:

e Novas terapias-alvo e imunoterapias.

« Diagnosticos moleculares e biomarcadores.

e Oncologia de precisao e avangos em tecnologias laboratoriais.

e Cuidados paliativos e qualidade de vida para pacientes oncologicos.

Com linguagem acessivel e respaldo técnico, este ebook ¢ uma ferramenta indispensavel
para profissionais de saude, estudantes e pesquisadores interessados em expandir seu
conhecimento e contribuir para a evolugdo da oncologia no Brasil € no mundo.

Boa Leitura!!!
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CAPITULO 9

TRATAMENTO RADIOTERAPICO DE ADENOMA
HIPOFISARIO

Radiotherapeutic Treatment of Pituitary Adenoma
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RESUMO

Introdug¢do: O adenoma hipofisario € um tumor benigno da hipofise que, apesar de nao
apresentar malignidade, pode comprometer o equilibrio hormonal e estruturas neuroldgicas
adjacentes, resultando em manifestagdes clinicas significativas. Objetivo: Analisar o papel da
radioterapia no tratamento dos adenomas hipofisarios, com énfase nas inovagdes tecnologicas
e na eficdcia terapéutica. Metodologia: Estudo de revisdo bibliografica, realizado em bases de
dados eletronicas (Scielo, PubMed, Google Académico e BVS), abrangendo publicacdes entre
2007 e 2024, selecionadas a partir de descritores relacionados a radioterapia e adenoma
hipofisario. Resultados: A radioterapia demonstrou elevada eficécia no controle tumoral local
e na remissao hormonal, com destaque para as técnicas de radioterapia conformada
tridimensional (RT3D), modulacdo da intensidade do feixe (IMRT) e radiocirurgia estereotaxica
(SRS). Essas modalidades possibilitam maior precisdo na delimitacio do volume-alvo,
preservacdo de 6rgdos criticos e menor toxicidade. Conclusdo: A radioterapia configura-se
como alternativa terapéutica vidvel e segura, principalmente em casos de recidiva, ressec¢ao
incompleta ou contraindicagdo cirargica, consolidando-se como parte essencial no manejo
multidisciplinar dos adenomas hipofisarios.

PALAVRAS-CHAVE: Adenoma hipofisario. Radioterapia. Tumores hipofisarios.
Radiocirurgia. IMRT.

ABSTRACT

Introduction: Pituitary adenoma is a benign tumor of the pituitary gland which, despite its
non-malignant nature, can significantly compromise hormonal balance and adjacent
neurological structures, resulting in important clinical manifestations. Objective: To analyze
the role of radiotherapy in the treatment of pituitary adenomas, with emphasis on technological
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innovations and therapeutic effectiveness. Methodology: Bibliographic review conducted in
electronic databases (Scielo, PubMed, Google Scholar, and BVS), covering publications from
2007 to 2024, selected using descriptors related to radiotherapy and pituitary adenomas.
Results: Radiotherapy has shown high efficacy in local tumor control and hormonal remission,
particularly with three-dimensional conformal radiotherapy (3D-CRT), intensity-modulated
radiotherapy (IMRT), and stereotactic radiosurgery (SRS). These modalities allow greater
precision in target volume delineation, sparing critical organs and reducing toxicity, which
contributes to improved patients’ quality of life. Conclusion: Radiotherapy stands out as a safe
and viable therapeutic alternative, especially in cases of recurrence, incomplete resection, or
contraindication to surgery, consolidating its role as an essential component in the
multidisciplinary management of pituitary adenomas.

KEYWORDS: Pituitary adenoma. Radiotherapy. Pituitary tumors. Radiosurgery. IMRT.
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1. INTRODUCAO

O adenoma hipofisario corresponde a um tumor benigno que se desenvolve na
glandula hipofise, pequena estrutura enddcrina situada na base do encéfalo. Embora nao
apresente caracteristicas malignas, sua presenca pode ocasionar repercussdes clinicas
significativas, tanto pelo desequilibrio hormonal decorrente da produgdo excessiva ou
insuficiente de hormonios quanto pela compressao de estruturas neuroldgicas vizinhas, como o
quiasma optico e os seios cavernosos (Fahlbusch; Henzel, 2021; Mehta et al., 2020).

Esses tumores sdo tradicionalmente classificados em duas categorias principais:
funcionantes, quando secretam hormdnios em excesso, € ndo funcionantes, quando nao
apresentam atividade hormonal relevante. Essa diferenciacdo ¢ fundamental, pois influencia
diretamente o diagndstico, o prognostico e a escolha da terapéutica mais adequada (Brunsvold
et al., 2022; Vieira, 2021).

O diagnostico costuma ser estabelecido por meio de exames de imagem,
principalmente a ressonincia magnética da sela tdrcica, associada a andlise laboratorial dos
hormonios hipofisérios e periféricos. Em termos de tratamento, a cirurgia transesfenoidal ainda
¢ considerada a abordagem de primeira linha, sobretudo para os macroadenomas sintomaticos.
Contudo, a radioterapia vem sendo incorporada de forma crescente, seja como alternativa em
pacientes com contraindica¢do cirirgica, seja como complemento em casos de resseccao
incompleta ou de recidiva tumoral (Castro, 2007; Radiation Oncology Journal, 2022).

Diante desse cenario, torna-se essencial compreender ndo apenas 0s aspectos
anatomicos e clinicos relacionados aos adenomas hipofisarios, mas também as modalidades
terapéuticas atualmente disponiveis. Este estudo tem como objetivo analisar a aplicagdo da
radioterapia no manejo desses tumores, destacando suas indicacdes, etapas de realizacdo,
inovagoes tecnoldgicas e impacto no controle tumoral e hormonal, elementos que refor¢am sua

importancia dentro do tratamento multidisciplinar (Gomes et al., 2023; Santos; Fonseca, 2022).




1.1 OBJETIVO
1.2 Objetivo Geral:

Analisar o adenoma hipofisario sob os aspectos anatomicos, clinicos e terapéuticos,
com énfase na aplicagdo da radioterapia como abordagem de tratamento, incluindo suas etapas,
modalidades e inovagdes tecnologicas.

Objetivos Especificos:

1. Descrever a anatomia da glandula hipofise e sua relagdo com o desenvolvimento
dos adenomas;

2. Citar as manifestagdes clinicas, métodos diagnosticos e classificagdes dos adenomas
hipofisarios;

3. Avaliar as técnicas radioterapicas utilizadas no tratamento dos adenomas

hipofisarios, destacando seus avangos e eficacia.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, do tipo exploratoria e
descritiva, realizada por meio de revisao bibliografica. A coleta de dados foi conduzida entre
os meses de marco e maio de 2025, utilizando livros académicos, artigos cientificos e
dissertacdes disponiveis em plataformas eletronicas, como Scielo, PubMed, Google Académico
e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os critérios de inclusdo consideraram publicagdes entre
os anos de 2007 e 2024, com textos completos, em portugués e inglés, que abordassem o
tratamento de adenomas hipofisarios com énfase na radioterapia. Foram priorizados estudos
que discutem a anatomia da hipoéfise, a classificacdo dos adenomas, manifestagdes clinicas,
diagnostico, opgoes terapéuticas, técnicas radioterapicas modernas, inovagdes tecnoldgicas e
resultados clinicos.

A escolha da revisdo integrativa como método fundamenta-se na possibilidade de
reunir, analisar e sintetizar o conhecimento disponivel sobre o tema, permitindo uma visao
ampla das abordagens atuais empregadas na pratica clinica. O conteudo foi organizado por

categorias tematicas conforme os objetivos propostos no artigo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1Pds-tratamento e acompanhamento:




Apos a finalizacdo do tratamento radioterapico, o acompanhamento clinico constitui

etapa indispensavel para avaliagdo da resposta tumoral e do controle hormonal. Normalmente,
utiliza-se a ressonancia magnética seriada para verificar a redugao volumétrica ou estabiliza¢ao
da lesdo, associada a exames laboratoriais que avaliam o funcionamento da hipofise e de
glandulas periféricas. Estudos demonstram que a maioria dos pacientes apresenta boa
tolerancia, sendo os efeitos adversos mais comuns fadiga, cefaleia e, em alguns casos,
insuficiéncia hipofisaria tardia, que pode requerer reposicao hormonal (Brunsvold et al., 2022;

Mehta et al., 2020).

Figura 3 — Gréfico de linhas representando as taxas de remissao hormonal ao longo

do tempo apo6s radioterapia em adenomas hipofisarios.

Subtipo Remissao sem medicacio Fontes
Durante os 5 anos
GH ~47% ALBANO 2021+CASTINETTI
2005+Vik-Mo 2007.
ACTH ~62% ALBANO 2021 POOLED
PRL ~32% ALBANO 2021 POOLED
Estudo Subtipo Remissao (%) Duracao do
Seguimento
ALBANO 2021 GH/ACTH/PRL GH: ~45% ~5 ANOS
ACTH: ~ 64% (VARIADOS)
PRL: ~34%
CASTINETTI 2005 | GH ~44,7 % 96m (~ 8 ANOS)
VIK-MO 2007 GH ~ 58% (S5y); 86% | ~5,5 ANOS
(10y)
SLAVINSK 2022 MISTOS ~55,9% 63m ( 5,3 ANOS)
KHAN 2022 MISTOS ~28% VARIAVEL

Fonte: Elaborado pela autora com base em diversos autores (ver Referéncias).

A radiocirurgia estereotaxica tem sido amplamente utilizada no tratamento dos
adenomas hipofisarios, apresentando resultados expressivos tanto no controle tumoral quanto
na normalizacdo dos niveis hormonais. Estudos demonstram que essa técnica permite
administrar altas doses de radiacdo de forma precisa, poupando estruturas adjacentes e
proporcionando respostas clinicas progressivas ao longo dos meses € anos apos o tratamento
(GUPTA; CHATTERIJEE, 2020; SHAABAN et al., 2024).

Para ilustrar esses achados, graficos de acompanhamento costumam representar a taxa
de remissdo hormonal ao longo do tempo, utilizando o eixo X para indicar o periodo apds a
radioterapia (em meses ou anos) € o eixo Y para mostrar a porcentagem de pacientes que

alcancaram a remissao hormonal. Linhas distintas podem ser empregadas para diferenciar os




subtipos de adenomas, como ACTH-secreting, GH-secreting e PRL-secreting, permitindo uma

visualizacdo comparativa do comportamento terap€utico entre os diferentes grupos (KANO et
al., 2021; PARK et al., 2024).

Conforme relatado em revisdes sistematicas ¢ estudos clinicos multicéntricos, a
maioria dos pacientes tratados com radiocirurgia estereotdxica apresenta altas taxas de controle
tumoral — frequentemente superiores a 90% — e remissdo hormonal significativa nos
acompanhamentos de longo prazo, destacando a eficicia e seguranca dessa modalidade
terapéutica no manejo dos adenomas hipofisarios (SHEEHAN et al., 2020; GUERRA et al.,
2022).

3.2 Radioterapia e Inovagdes Tecnologicas

A radioterapia desempenha um papel fundamental no controle dos adenomas
hipofisarios, especialmente em casos refratarios ao tratamento clinico ou cirtirgico. As técnicas
mais utilizadas incluem a radioterapia convencional, radioterapia conformacional
tridimensional (3D-CRT), radioterapia de intensidade modulada (IMRT) e a radiocirurgia
estereotaxica (SRS) (MEHTA et al., 2020; BRUNSVOLD et al., 2022).

A SRS, realizada com sistemas como Gamma Knife ou CyberKnife, permite entregar
altas doses de radiagdo com precisdo milimétrica, poupando tecidos sadios ao redor. Esta
técnica ¢ especialmente util para tumores pequenos e bem localizados (JOURNAL OF
CLINICAL NEUROSCIENCE, 2021). Ja a IMRT ¢ vantajosa em tumores maiores ou proximos
a estruturas criticas, pois permite modelar a distribuicdo de dose e proteger 6rgaos em risco
(TAXON et al., 2016; MEHTA et al., 2020).

Inovagdes recentes incluem o uso de radioterapia guiada por imagem (IGRT) e
adaptagdes em tempo real, permitindo mais seguranga e eficacia. Estudos clinicos tém mostrado
boa taxa de controle tumoral e poucos efeitos adversos tardios, como hipopituitarismo
(RADIATION ONCOLOGY JOURNAL, 2022; CANCERS, 2021).

No planejamento da radioterapia para adenomas hipofisarios, ¢ fundamental realizar
a defini¢do exata do volume tumoral bruto ¢ do volume alvo de tratamento (VGT/VPT). Esses
volumes sdo tracados por meio de linhas continuas que também identificam as estruturas
anatomicas proximas que precisam ser preservadas. Entre os 6rgaos criticos destacados estao o
quiasma Optico, os nervos Opticos dos dois lados, os cristalinos bilateralmente, o tronco
encefalico, a haste hipofisaria, a glandula pituitaria e os hipocampos direito e esquerdo. Cada
estrutura ¢ representada por uma cor especifica no sistema de planejamento, o que possibilita a
protecao eficiente dessas regides sensiveis durante a aplicacao da radiacao, reduzindo assim o

risco de complicagdes (MEHTA et al., 2020; CASTRO, 2007).




A distribui¢ao uniforme da dose em regides proximas aos O0rgaos criticos evidencia a

eficacia da técnica IMRT, apresentando desempenho semelhante ao da técnica VMAT na
aplicacdo da radioterapia Lattice. Esse resultado ¢ particularmente relevante, pois confirma a
capacidade do IMRT em garantir maior seguranga ao tratamento, a0 minimizar a exposi¢ao
indesejada dos orgdos de risco, promovendo assim uma abordagem mais individualizada e

segura para os pacientes (GOMES et al., 2023).

5. CONCLUSAO

Os resultados desta revisdo evidenciam que os adenomas hipofisarios demandam
abordagem diagnostica e terapéutica multidisciplinar, na qual a radioterapia ocupa papel central
em situacoes de residuo tumoral, recidiva ou contraindicagdo cirargica. Estudos demonstram
que a evolugdo das técnicas radioterdpicas permitiu maior precisdo no tratamento desses
tumores, reduzindo os efeitos adversos e ampliando as taxas de controle local da doenga
(MEHTA et al., 2020; BRUNSVOLD et al., 2022).

As técnicas modernas, como IMRT, 3D-CRT e a radiocirurgia estereotaxica,
mostraram-se capazes de oferecer distribuicdo de dose mais homogénea e protecao efetiva das
estruturas adjacentes da regido selar, especialmente do quiasma 6ptico e do tronco encefélico,
contribuindo para menor toxicidade tardia (CASTRO, 2007; RADIATION ONCOLOGY
JOURNAL, 2022). Além disso, evidéncias recentes reforcam que a maioria dos pacientes
apresenta estabilidade tumoral prolongada e remissao hormonal progressiva ao longo dos anos,
indicando a eficicia sustentada dessas modalidades (KANO et al., 2021; PARK et al., 2024).

Dessa forma, confirma-se que a radioterapia representa uma alternativa terapéutica
segura, eficiente e bem estabelecida, sobretudo quando integrada a um planejamento
individualizado. Conforme a literatura aponta, sua aplicacdo adequada contribui
significativamente para o controle clinico e endocrinoldgico, reforcando a importancia desta
modalidade no manejo atual dos adenomas hipofisarios (SHEEHAN et al., 2020; GUERRA et
al., 2022).

Assim, conclui-se que o aprimoramento tecnoldgico e o conhecimento anatomico
detalhado da regido selar sdo determinantes para o sucesso terapéutico, € que a atuacao do
profissional de Radiologia e Radioterapia permanece essencial para garantir precisdo,

seguranca ¢ melhores desfechos clinicos aos pacientes.
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