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HEMANGIOMA INFANTIL PERIOCULAR — DISTINTAS APRESENTAQOES E OPC@ES TERAPEUTICAS
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Introducéao:

O hemangioma infantil (HI) ou hemangioma capilar € o tumor vascular congénito mais comum, atingindo
frequentemente a regido periocular. Nesta regido, um HI pode causar significativos problemas funcionais e
cosméticos, com complica¢des oculares descritas entre 53 a 80% dos casos. O tratamento baseia-se, sobretudo, na
utilizacdo de corticosterdides. No entanto, recentemente o propanolol tem sido descrito com opcao terapéutica com
resultados bastante promissores, permanentes e com menos efeitos laterais que a corticoterapia.

Material e Métodos:
Caracterizacdo clinica e imagioldgica de 3 casos clinicos de HI perioculares.

Resultados:

Trés criancas (2 do sexo masculino e 1 do sexo feminino) foram referenciadas a consulta de Oftalmologia para
tratamento de HI perioculares. O primeiro caso tratava-se de uma menina de 5 meses que apresentava HI
periorbitario localizado no quadrante supero-medial da 6rbita esquerda, com pequeno componente pos-septal. Foi
submetida a tratamento com propanolol oral (2mg/kg/dia) durante 3 meses, com boa resposta clinica até ao momento
(ainda sob terapéutica). O segundo caso é de um menino de 2 meses que apresentava extenso HI da hemiface
direita com um grande componente intra-orbitario, estendendo-se as fossas craniana média e pterigopalatina. Apés
um breve curso inicial de corticoterapia sistémica (com resposta insatisfatoria), foi submetido a tratamento com
propanolol oral (2 mg/kg/dia) durante 18 meses, com regressdo completa do HI. Por Ultimo, apresenta-se também o
caso de um menino de 4 meses que apresentava volumoso HI periorbitario direito, com extenso envolvimento
subcuténeo, que se estendia para a regido intraorbitaria e fossa pterigopalatina e pterigo-maxilar, condicionando
proptose do olho direito. Este doente fez terapéutica com prednisolona oral (2mg/kg/dia) durante 5 meses, com
ulterior reducéo gradual da dose ao longo de um ano, com redugdo muito significativa do volume do HI.

Conclusdes:

O sucesso recente do propanolol como modalidade terapéutica € um desenvolvimento potencialmente revolucionador
no tratamento dos HI perioculares, embora outras modalidades terapéuticas (como os corticosterdides) continuem a
ter um papel importante atualmente.
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