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O hemangioma é uma neoplasia vascular benigna caracterizada pela proliferagao anormal de vasos
sanguineos. Hemangiomas intradsseos sao raros, representando cerca de 0,5 a 1% dos tumores 6sseos,
sendo mais frequentes em mulheres. Embora o cranio e a coluna vertebral sejam os locais mais comuns,
a ocorréncia em mandibula, maxila, ossos nasais e zigomatico também tem sido descrita. Quando na
regido maxilofacial o hemangioma intradsseo tem predominancia pela mandibula posterior. O
diagnéstico radiografico é desafiador, devido a variabilidade nas apresentacdes, que podem incluir area
radioltcida unilocular, sendo mais frequente o aspecto multilocular delimitado por estrias radiopacas
com aparéncia de “bolhas de sab3do” ou de “favos de mel”, ou menos frequentemente, estrias
radiopacas irradiando do centro da lesdo, descrito como “raios de sol”. Entdo, os diagndsticos
diferenciais radiogréficos incluem o ameloblastoma, mixoma odontogénico, lesdo central de células
gigantes, cisto dsseo aneurismatico e osteossarcoma. Paciente feminino, 30 anos de idade que foi
encaminhada a Clinica de Estomatologia da UFVIJM devido aumento de volume em maxila. Clinicamente,
observou-se um abaulamento no fundo do sulco vestibular entre os dentes 13 e 23, indolor e com
tempo de evolucdo desconhecido. Os dentes envolvidos apresentaram vitalidade pulpar, exceto o 21
com tratamento endodontico. Radiograficamente, a lesdo estendia-se da regido periapical dos pré-
molares superiores, apresentando-se do lado direito como radiolicida com limites bem definidos e do
lado esquerdo com estrias radiopacas formando varias loculagdes pequenas com aspecto de “favos de
mel”. A tomografia computadorizada (TC) revelou areas hipodensas, com limites irregulares e bem
definidos, com dimensdes de 32,3 x 26,5 x 35,9 mm. A puncao aspirativa foi positiva para liquido
sanguinolento. Devido aos diferentes aspectos radiograficos optou-se por realizar uma bidpsia incisional
do lado direito e outra mais profunda intra-éssea do lado esquerdo. A andlise histopatoldgica revelou
lesdo de origem vascular com proliferacdo de células endoteliais, espagos vasculares sanguineos,
entremeados por trabéculas ésseas e areas de hemorragia. Diante destes achados microscopicos foi
estabelecido o diagndstico de hemangioma intradsseo. O tratamento foi a escleroterapia e
acompanhamento. A escolha de nao realizar a remocao cirdrgica da lesao visou evitar complicagdes
como a hemorragia e também sequelas, por ser uma regido de importancia estética. Este caso destaca
os desafios diagnodsticos e terapéuticos, associados a um caso raro de hemangioma intradsseo numa
localizagdo incomum. Além disso, enfatiza a necessidade de minuciosas analises clinica, imaginolégica e
histopatoldgica para estabelecer o diagndstico e tratamento corretos, bem como melhorar o
progndstico.
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