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RESUMO

O hemangioendotelioma é um tumor relativamente incomum na cavidade oral. Este artigo
mostra uma revisao da literatura sobre 0 hemangioendotelioma e apresenta um caso desse tumor

localizado no l4bio.

SUMMARY

Hemangioendothelioma of the lip

Hemangioendothelioma is a relatively uncommon tumor of the oral cavity. This article
reviews the literature on hemangioendothelioma and presents one additional case of this neoplasm

found on the lip.

INTRODUCAO

O hemangioendotelioma é um neoplasma de origem
vascular descrito inicialmente em 18996, e que pode ocor-
rer em qualquer parte do corpo humano, mais predomi-
nantemente na pele, tecidos subcutaneos, osso, figado e
bago™**2, E um tumor no odontogénico dos vasos sangui-
neos, raramente encontrado no ldbio. Uma revisdo da lite-
ratura no periodo de 1925 a 1992 mostra que de 49 casos
publicados apenas 3 foram encontrados nessa regido. O
propésito desse trabalho é descrever as caracteristicas
clinicas e histopatolégicas de um hemangioendotelioma
labial.

DESCRICAO DO CASO

Paciente masculino de 28 anos de idade, branco se
apresentou no Servigo de triagem da Faculdade de Odonto-
logia de Ribeirdo Preto, com uma les3o localizada no lado
esquerdo do l4bio superior (Fig.1). O exame clinico do
paciente revelou uma saliéncia arredondada, de superficie
lobulada com 4reas ulceradas, presa aos tecidos subja-
centes por uma base séssil, de cor avermelhada, medindo
0,8 x 0,8 cm e com uma consisténcia mole a palpaggo.

O diagnéstico clinico diferencial foi entre o hemangioma
capilar, granuloma piogénico e mucocele supurada.

‘Recebido para publicag@io: 29 de Setembro de 1993
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PROCEDIMENTO CIRURGICO

O paciente foi anestesiado e preparado para a realizagfio
de uma bidpsia excisional. Foi escolhido o bloqueio infra-
orbital. Incisdo com ldmina 15, com margem de seguranga,
divulsdo do tecido e remogo da pega para o exame his-
tolégico. Foi observado um sangramento acentuado du-
rante o ato operatério, que foi controlado pelo pingamento
€ sutura em massa da 4rea.

ASPECTOS MICROSCOPICOS

O material de bidpsia foi fixado em formalina 10%
durante 24 horas e incluido em parafina. Cortes de 5
micrometros foram obtidos e corados com hematoxilina/
/eosina e reticulina de Gomori. O exame microscépico dos
cortes corados com HE revelaram um fragmento de muco-
sa labial ulcerada, recoberto por um epitélio escamoso que
exibiu um neoplasma vascular formado por massas de
células endoteliais grandes arredondadas ou fusiformes
(Fig.2). Estas células apresentaram um citoplasma eosino-
filico e vacuolado, com um ndcleo esférico e de tamanho
variado. As células localizavam-se em um estroma hiali-
nizado e formando pequenos ninhos ou corddes. A for-
magdo capilar era mal definida, embora canais vasculares
anastomosados podiam ser percebidos (Fig.3). A impre-



L. GUILHERME BRENTEGANI et al.

Fig. 1 — Aparéncia clinica do hemangioendotelioma do 14bio.

Fig. 2 — Hemangioendotelioma demonstrando corddes ou ni-
nhos de células endoteliais circundando os capilares ainda mal
definidos.(150x).

Fig. 3 — Células tumorais contendo nicleos grandes com cro-
matina vesicular, vacuolizagdo citoplasmética, mergulhadas em
uma matriz mixohialina (400x).

gnagdo argéntica pde em realce a vascularizagfo e as
células tumorais repousam tipicamente na bainha de reti-
culina que envolve cada vaso. As figuras de mitose nfo foi
um achado constante.

DISCUSSAO

O l4bio nfio é uma localizagdo comum para o hemangio-
endotelioma, que é um neoplasma de origem vascular com
caracteristica benigna. Na literatura, foram encontrados
somente trés casos, sendo um maligno e dois benignos,
todos ocorreram em jovens®®%, Uma revisdo de todos os
casos de hemangioendotelioma oral estdo expressos na
quadro 1.

Mesmo néo se conhecendo o fator etioldgico, o tratamento
para a maioria das les6es sobre o 14bio € sintomatolégico,
isto €, remogdo cirdrgica.

O hemangioendotelioma ndo pode ser definitivamente
diagnosticado na clinica'®, é necessério investigag3o histo-
l6gica para formar um diagnéstico diferencial com outras
lesOes labiais222243538,

Usando os critérios histolégicos preconizados*?, pode-
mos definir o diagndstico para o caso presente como sendo
um hemangioendotelioma.

Sabe-se que esta patologia tende A recorréncia, quando
sua remogdo for inadequada®. Intervengdes cirirgicas
repetidas podem produzir metdstases para nédulos linfati-
cos regionais ou para érgios distantes através da corrente
sanguinea®. Em nosso caso, o exame periédico do paciente
(durante S anos) nfio evidenciou nenhum sinal de recorréncia.

'QUADRO 1 — Revisiio de hemangioendoteliomas na cavidade oral

Ano Autor Sexo Idade Local Caracteristicas
1925 PULFORD M 11 boca maligno
1930 DENTICI M 52 palato benigno
1930 WITHERS F 32 mandibula benigno
F 37 mandibula maligno
F 23 - palato benigno
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QUADRO 2 — Revisio de hemangioendoteliomas na cavidade oral (continuagiio)

Ano Autor Sexo Idade Local Caracteristicas
1934 THOMA F 32 gengiva benigno
1935 MATTI M 57 gengiva maligno
M 57 lingua maligno
1935 POND M 12 maxila benigno
1937 BECCO lingua benigno
1942 CHEYNE/SILBERSTEIN M 8 labio benigno
F 15 palato benigno
F 67 palato maligno
1947 DRUCKER M 56 mucosa maligno
1948 CARR F 7 labio maligno
1949 HENNY M 3m mucosa maligno
1952 LIGHTERMAN F 60 lingua benigno
1955 SHERMAN/CALMAN M 50 palato benigno
1956 BLAKE/BLAKE F 26 gengiva maligno
1959 COSTELLO M 22m assoalho benigno
1959 TOTO/LAVIEREI F 15 andibula maligno
1960 SMALL/SMALL M 3d ingua benigno
1960 DELAPA/BLAIR F 9 gengiva benigno
1962 HARTMAN/STEWART F 10 mandibula maligno
1963 De GAETANI et al M 11 lingua benigno
1963 ENDOKIMOV et al F 57 mandibula maligno
F 41 mandibula maligno
F 32 mandibula maligno
1965 AKBAY et al F 2d lingua benigno
1966 CRYMES/TAYLOR F 56 lingua maligno
1966 GANDHI et al F 7 mandibula maligno
1966 MEHROTRA F 10 labio benigno
1968 PAUL M 19 mandibula benigno
1969 CALHOUN M 61 mandibula maligno
1969 PHILLIPS et al M 35 lingua benigno
1970 QUINN et al M 65 gengiva maligno
1971 SCOPELLITI et al M 8 lingua benigno
1973 YOO et al F 40 palato benigno
1975 SCHOW et al M id gengiva benigno
1975 WESLEY et al F 18 gengiva maligno
1977 SINGH et al M 8 mandibula maligno
1981 KOJIMAHARA et al palato maligno
1986 EBO et al M 17 gengiva benigno
1986 ELLIS et al F 13 gengiva benigno
1987 ARAUJO et al M 4 gengiva -
1987 MORAN et al F 25 palato -
1991 MARROGI et al M 45 gengiva benigno
F 36 lingua benigno

Este tumor tem sido descrito na literatura com uma
variedade de denominagdes. Alguns autores empregam o
termo angiosarcoma® para indicar um tumor vascular maligno
e reservam o termo hemangioendotelioma para indicar
tumores de caracteristicas intermedidrias entre benigno ¢
maligno. Com base nestes conceitos, o termo hemangiocn-
dotelioma epitelidide*®, foi sugerido para descrever um
tumor vascular de comportamento biolégico intermedidrio
no qual a célula progenitora possua aparéncia epite-
liGide317:2629,
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Embora a Acta Médica Portuguesa seja uma revista vocacionada para a publicagéo de trabalhos de autores portugueses, entendemos

que cla devera estar aberta a todos os paises de lingua portuguesa.

Assim, publicamos no presente niimero este trabalho de um grupo brasileiro, pelo interesse cientifico que foi considerado ter. Nio
quisémos todavia modificar a escrita nem a terminologia utilizada pelos autores, embora diferente da usada entre nés. Para este facto

chamamos a atenc¢do dos colegas.
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