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RESUMO 

  

GONÇALVES, Bruna Bertê Gasperini de Oliveira. Sarcoma de Ewing atípico: relato 
de caso e achados de imagem. Trabalho de Conclusão de Curso (Residência Médica 
em Radiologia e Diagnóstico por Imagem) – Instituto Nacional de Câncer (INCA), Rio 
de Janeiro, 2024.  
  
Objetivo: Apresentar um caso atípico de Sarcoma de Ewing, devido a sua dificuldade 
diagnóstica. Relato do caso: Paciente masculino, 14 anos, com diagnóstico 
histopatológico e pela imuno-histoquímica de Sarcoma de Ewing de origem clavicular. 
A tomografia computadorizada revelou formação expansiva localizada na região 
supraclavicular direita com epicentro em terços médio e extremidade medial da 
clavícula ipsilateral, determinando lesão lítica nos terços proximal e médio da 
clavícula direita, com extensa reação periosteal e pequenas áreas de 
descontinuidade da cortical no terço proximal da clavícula. A ressonância magnética 
confirmou lesão expansiva centrada nos terços médio e proximal da clavícula direita, 
apresentando preservação da superfície articular da articulação esternoclavicular 
sem sinais de invasão vascular ou do plexo braquial, sem evidências de envolvimento 
das estruturas do plexo braquial. Realizadas sessões de quimioterapia para 
diminuição das dimensões tumorais e, em sequência, submetido à claviculectomia. 
Discussão: O diagnóstico por imagem, incluindo raio x, tomografia computadorizada 
e ressonância magnética, podem ser usados comumente no diagnóstico dessa 
doença. Os aspectos radiográficos são de extrema importância para o diagnóstico, 
apesar da aparência radiológica de várias lesões ósseas serem semelhantes, o 
Sarcoma de Ewing é caracterizado por uma lesão osteolítica altamente agressiva, 
mal delimitada, associado à reação periosteal, dando origem aos denominados 
“triangulo de Codman”, “raios de sol” e em “casca de cebola”. A tomografia 
computadorizada, assim como a ressonância magnética, são exames úteis para 
estadiamento dessas lesões, definindo com mais clareza as alterações dos 
componentes de partes moles, alterações corticais e a presença de metástases. A 
tomografia computadorizada caracteriza o sarcoma como lesão expansiva, com 
captação heterogênea ao meio de contraste e extensão da lesão para partes moles, 
já a ressonância magnética descreve como lesão de baixo sinal de T1, com realce 
heterogêneo ao contraste e sinal heterogêneo em T2.  Conclusão: No paciente em 
questão, as imagens revelaram informações importantes para o diagnóstico e 
prognóstico da lesão. Portanto, os radiologistas devem estar atentos aos achados de 
imagem que possam estar fora do padrão usual da doença. 
 

Palavras-chave: sarcoma de Ewing; tumores neuroectodérmicos primitivos; 

neoplasias ósseas; osteossarcoma.  

  



ABSTRACT  

 

GONÇALVES, Bruna Bertê Gasperini de Oliveira. Atypical Ewing's Sarcoma: a case 
report and imaging findings. Final paper (Medical Residency in Radiology and 
Diagnostic Imaging) – Brazilian National Cancer Institute (INCA), Rio de Janeiro, 2024. 

Objective: To present an atypical case of Ewing Sarcoma, due to its diagnostic 
difficulty. Case report: Male patient, 14 years old, with histopathological and 
immunohistochemical diagnosis of Ewing Sarcoma of clavicular origin. Computed 
tomography revealed an expansive formation located in the right supraclavicular region 
with an epicenter in the middle third and medial end of the ipsilateral clavicle, 
determining a lytic lesion in the proximal and middle thirds of the right clavicle, with 
extensive periosteal reaction and small areas of cortical discontinuity in the proximal 
third of the clavicle. Magnetic resonance imaging confirmed an expansive lesion 
centered in the middle and proximal thirds of the right clavicle, showing preservation 
of the articular surface of the sternoclavicular joint without signs of vascular or brachial 
plexus invasion, without evidence of involvement of the brachial plexus structures. 
Chemotherapy sessions were carried out to reduce tumor size and, subsequently, he 
underwent clavicularectomy. Discussion: Diagnostic imaging, including x-ray, 
computed tomography and magnetic resonance imaging, can be commonly used in 
the diagnosis of this disease. Radiographic aspects are extremely important for 
diagnosis, despite the radiological appearance of several bone lesions being similar, 
Ewing's Sarcoma is characterized by a highly aggressive, poorly delimited osteolytic 
lesion, associated with periosteal reaction, giving rise to the so-called “triangle of 
Codman”, “rays of sun” and “onion skin”. Computed tomography, as well as magnetic 
resonance imaging, are useful exams for staging these lesions, defining more clearly 
changes in soft tissue components, cortical changes and the presence of metastases. 
Computed tomography characterizes the sarcoma as an expansile lesion, with 
heterogeneous contrast uptake and extension of the lesion to soft tissues, whereas 
magnetic resonance imaging describes it as a low-signal T1 lesion, with 
heterogeneous contrast enhancement and heterogeneous signal on T2. Conclusion: 
In the patient in question, the images revealed important information for the diagnosis 
and prognosis of the injury. Therefore, radiologists must be alert to imaging findings 
that may be outside the usual pattern of the disease. 

Keywords: sarcoma, Ewing; neuroectodermal tumors, primitive; bone neoplasms; 

osteosarcoma. 
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