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Introdução: O tumor sólido pseudopapilar do pâncreas, ou Tumor de Frantz, é uma neoplasia rara, principalmente em pacientes me-
nores de 18 anos. Esse trabalho visa relatar um caso de uma adolescente assintomática, com neoplasia pancreática muito volumosa, com-
patível com Tumor de Frantz, confirmado ao histopatológico após ressecção cirúrgica. 
Descrição do Caso: Adolescente de quatorze anos, previamente hígida, procurou serviço de emergência devido a cefaleia, odinofa-
gia, mialgia e febre com 48 horas de evolução. Ao exame físico , palpada volumosa massa abdominal. A tomografia de abdome evidenciou 
formação expansiva sólida e heterogênea na cauda do pâncreas, de contornos bem definidos, medindo 12,4 x 11,0 x 9,6 cm. Realizada 
ressonância magnética que não demonstrou invasão local e a imagem era sugestiva de Tumor de Frantz. Realizada a enucleação de tumor 
pancreático com esplenectomia com boa evolução pós-operatória. A histopatologia evidenciou tumor sólido pseudopapilar do pâncreas 
de 13,5cm (pT2N0).
Discussão: O tumor sólido pseudopapilar do pâncreas, descrito por Frantz em 1959, ocorre predominantemente no sexo feminino 
(10:1) e a idade média é de 22 anos ao diagnóstico. O quadro clínico é inespecífico, sendo comum o diagnóstico incidental. As massas ten-
dem a ser volumosas (diâmetro médio de 6cm). A localização mais comum é na cauda e corpo do pâncreas (2/3 dos casos). Tem baixo 
potencial de malignidade, havendo metástases em 15% dos casos, sendo a maioria hepáticas. A ressecção cirúrgica com margens livres 
leva a cura em 95% dos casos.
Conclusão: Deve-se considerar o diagnóstico de Tumor de Frantz em adolescentes do sexo feminino com massas pancreáticas volu-
mosas e bem delimitadas, especialmente naquelas em bom estado geral. Apesar do grande volume dessas neoplasias e de seu potencial 
de invasão local, sua relativa baixa malignidade significa que o tratamento agressivo com a ressecção cirúrgica completa da lesão primária 
e das metástases leva a altas taxas de cura.


