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Introdução: A compressão medular de origem neoplásica configura-se como uma emergência oncológica 
de elevada gravidade, frequentemente decorrente de metástases vertebrais associadas a tumores malignos, 
especialmente os de mama, pulmão e próstata. Trata-se de uma condição potencialmente incapacitante, cuja 
progressão pode resultar em déficits neurológicos permanentes, impactando significativamente a qualidade 
de vida e o prognóstico dos pacientes. Nesse cenário, o reconhecimento oportuno dos sinais clínicos iniciais 
é essencial para a condução adequada e redução de complicações irreversíveis. Objetivo: Analisar a 
relevância da identificação precoce da compressão medular em pacientes oncológicos, destacando os 
principais sinais de alerta e suas implicações no prognóstico funcional. Metodologia: Realizou-se uma 
revisão narrativa da literatura, por meio da análise de publicações disponíveis nas bases de dados PubMed e 
SciELO. Foram utilizados descritores relacionados à compressão medular, oncologia e emergências 
médicas, incluindo estudos que abordassem aspectos clínicos, diagnósticos e terapêuticos da condição. 
Resultados e Discussão: Os dados analisados demonstram que a dor axial progressiva, frequentemente de 
caráter contínuo e com piora noturna, constitui o sintoma inicial mais prevalente, podendo anteceder o 
surgimento de déficits neurológicos. Com a evolução do quadro, observam-se manifestações como fraqueza 
muscular, alterações sensitivas e disfunções esfincterianas, indicando comprometimento neuralmente clínico 
avançado. A ressonância magnética da coluna vertebral destaca-se como exame de escolha, permitindo a 
avaliação detalhada da extensão e localização da compressão. A instituição precoce de medidas terapêuticas, 
incluindo o uso de corticosteroides e a indicação de radioterapia ou descompressão cirúrgica, está 
diretamente relacionada à preservação da função neurológica e à melhoria dos desfechos clínicos. 
Entretanto, atrasos no diagnóstico ainda são frequentes, muitas vezes associados à subvalorização da dor 
lombar em pacientes com histórico oncológico. Conclusão: A identificação precoce da compressão medular 
é determinante para a prevenção de sequelas neurológicas irreversíveis e para a melhora do prognóstico em 
pacientes com câncer. Dessa forma, a capacitação contínua dos profissionais de saúde para o 
reconhecimento dos sinais iniciais dessa condição é fundamental para garantir diagnóstico ágil e intervenção 
eficaz. 
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