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Introducao

A otite média serosa é definida como a presenca de fluido
no espaco da orelha média que causa plenitude auricular e
perda auditiva secundaria a obstrucdo da tuba auditiva ou
resolucdo incompleta da otite média aguda.’ A maioria dos
casos € autolimitada com recuperacao em 2 ou 3 semanas,
enquanto outros casos requerem tratamento médico.
O diagnédstico inclui otoscopia e sintomas auditivos. A
timpanometria é obrigatéria para confirmar a presenca de
liquido na orelha média e avaliar a funcédo da tuba auditiva.
Em casos mais graves, audiometria, tomografia computa-
dorizada de mastoides e ressonancia magnética podem ser
usadas para avaliar complicacdes associadas. Todo paciente
com efusao unilateral de orelha média deve ser submetido
a nasofaringoscopia para avaliar o espaco nasofaringeo.’
Quando os resultados em ambos os exames sao normais,
muitos pacientes adultos sao submetidos a tratamentos
clinicos adicionais ou insercdo de tubo de ventilacdo.?
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Essa abordagem pode ser bem-sucedida em pacientes com
efusdo recorrente tipica e nasofaringoscopia normal; no
entanto, o estreitamento da trompa de Eustaquio devido a
lesdes ocultas pode nao ser detectado se uma investigacao
adicional nao for feita. Lesdes expansivas no nivel da fossa
pterigopalatina podem causar compressao da tuba auditiva
com subsequente disfuncdo da tuba, com achados clinicos
de otite média serosa unilateral recorrente. Neste artigo,
relatamos um caso de hemangioma cavernoso da fossa
infratemporal que causa otite média serosa recorrente.

Relato de caso

Um homem de 55 anos, saudavel em outros aspectos, apre-
sentou historia de perda auditiva e plenitude na orelha
esquerda. A otoscopia mostrou uma membrana timpanica
hiperémica com actmulo de liquido atras da membrana
timpanica na orelha esquerda, enquanto a orelha direita
estava normal. O exame dos nervos cranianos nao reve-
lou anormalidade, exceto por uma leve hipoestesia da area
facial inervada pelo segundo ramo do trigémeo. A audiome-
tria mostrou perda auditiva neurossensorial leve a direita e
perda auditiva mista moderada a esquerda. A timpanometria
mostrou curvas do tipo “*A’’ do lado direito e do tipo *‘B’’ do
lado esquerdo. A nasofaringoscopia nao evidenciou anorma-
lidades na nasofaringe, hipofaringe e no nivel da glote. Os
achados clinicos foram, portanto, sugestivos de otite média
serosa e foi instituido tratamento com corticoide sistémico,
antibiotico e spray nasal descongestionante. Em seguida,
o paciente foi submetido a miringotomia com insercao de
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Figura 1

(a) Imagem axial em T1(Ax T1) mostra sinal isointenso homogéneo da lesdo ao musculo. (b) Logo ap6s injecao de gadolinio

(Gd), Imagem Ax T1 em 3D com supressao de gordura mostra realce incompleto (setas). (c) Poucos minutos apos a injecao de Gd,
imagem Ax T1 SE mostra realce completo, homogéneo. (d) Imagem em T2 turbo coronal mostra a lesdo com alto sinal homogéneo.
(e) Na imagem Ax T2 3D é claramente evidente o alto sinal de material de retencdo no ouvido médio e na tuba (setas). (f) TC dssea,
imagem mostra o osso remodelado pela expansao da lesao (setas) sem erosao, aspecto tipico de lesdo de longa data.

tubo de ventilacdo transtimpanico. Trés meses depois, o
paciente apresentou vertigem associada a nauseas e sinto-
mas neurovegetativos, hipoacusia a esquerda nao associada
a alteracoes posturais. O exame vestibular revelou nis-
tagmo espontaneo de batimento a esquerda (grau-2) com
teste de Romberg positivo a esquerda. O quadro clinico foi
compativel com o diagnéstico de neurite vestibular e uma
ressonancia magnética do cérebro foi feita (figs. 1 e 2). A
varredura mostrou a presenca no lado esquerdo de uma lesao
tumoral sélida de 3,7 x 3 x 2,5cm no espago mastigatorio
infratemporal, aderiu ao forame oval e remodelou o asso-
alho da fossa craniana média, causou um leve contato no
lobo temporal com erosao da asa maior do esfenoide. Medi-
almente, a massa fazia contato com a caverna de Meckel
e o aspecto lateral do seio esfenoidal. P6s-medialmente,
ocupava a regiao anatomica da trompa de Eustaquio, em
associacdo com sinais de acimulo de liquido. Lateralmente,
estava situada entre os musculos pterigoideo lateral e
medial. Era hiperintensa nas imagens em T2w e hipointensa
nas imagens em T1w. A varredura dinamica mostrou um
realce tardio com padrao centrifugo. A fossa pterigopalatina

estava normal. A tomografia computadorizada (TC) mostrou
uma lesao na linha média craniana que remodelava as estru-
turas oOsseas circundantes, com obliteracdo do forame oval
esquerdo. O tumor causava a remodelagem da face superior
dos processos pterigoides homolaterais, estendia-se para
baixo no espaco mastigatorio esquerdo. O paciente assinou
o termo de consentimento livre e esclarecido para a feitura
da cirurgia e o estudo foi conduzido de acordo com as nor-
mas da Declaracao de Helsinque. O paciente foi submetido
a resseccao endoscopica transnasal da lesao. Maxilectomia
medial tipo B e resseccao etmoidal inferior foram efetua-
das para revelar o espago orbito-maxilar. Esfenoidotomia foi
entdo feita. A parede posterior do seio maxilar foi removida
e os espacos infratemporal e pterigopalatino foram aber-
tos. O recesso esfenoidal lateral foi exposto e o segundo
ramo do trigémeo foi identificado. A lesdo causava protu-
berancia no assoalho do recesso esfenoidal lateral esquerdo
e parecia originar-se do terceiro ramo do trigémeo. O com-
ponente interno da lesao foi entao retirado e a capsula foi
dissecada da raiz da mandibula e das insercoes pterigoides.
Em seguida, a capsula foi dissecada superiormente, a lesdo
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(a) Mesmo corte sequencial durante a injecao de Gd nas sequéncias FFE (fast-field-echo) mostra realce progressivo da

lesao comecando tarde durante a fase venosa (seta em d-e-f). (b) Seta mostra o realce da artéria cardtida interna na fase arterial.
(c) Seta mostra realce do seio sigmoide na fase venosa sem realce adicional da lesao.

entrou em contato com a dura-mater da fossa craniana
média. A lesdao foi removida. O exame histopatoldgico
revelou hemangioma CD31 + do ramo trigémeo Il, com carac-
teristicas benignas. A ressonancia magnética (RM) cerebral
feita apds seis meses nao mostrou qualquer evidéncia de
recorréncia da doenca.

Discussao

A efusdo unilateral da orelha média pode resultar de com-
pressdo ou invasao da trompa de Eustaquio, e nao de
disfuncao fisiologica. Gacek identificou os quatro niveis
de possivel comprometimento da trompa de Eustaquio; o
limen da da tuba auditiva, a nasofaringe, a fossa infra-
temporal e o apice petroso. Quando a avaliacdo inicial
e a nasofaringoscopia estao normais, a maioria dos otor-
rinolaringologistas institui tratamento clinico e, se nao
bem-sucedido, a colocacao de tubo de ventilacdo é geral-
mente recomendada.’® As principais doencas com origem
nesse local sdao adenocarcinomas, carcinoma adenoido-
cistico, lipossarcoma, hemangioma, teratoma, linfoma,
leiomiossarcoma e sarcoma indiferenciado.’ Hemangiomas
sao tumores vasculares benignos e os mais comuns da regiao
da cabeca e pescoco.® Os principais subtipos sdo os capi-
lares, cavernosos e mistos. Na maioria dos casos, o tipo
cavernoso esta associado a parede lateral da cavidade nasal
ou ao corneto inferior. Os hemangiomas cavernosos sao

malformacbes congénitas incomuns, podem se manifestar
durante a idade adulta e nao retroceder espontaneamente.’
0 exame clinico e a nasofaringoscopia geralmente sao nor-
mais; portanto, o diagndstico é concluido com exames de
imagem. Embora a tomografia computadorizada possa nao
identificar adequadamente uma lesdo de massa subjacente,?
os hemangiomas apresentam um sinal isointenso ou hipoin-
tenso na ressonancia magnética ponderada em T1 e um sinal
hiperintenso na imagem ponderada em T2. Além disso, esses
tumores mostram intensos realces de contraste.’ Heman-
giomas sao raramente encontrados na fossa infratemporal
ou pterigopalatina. Uma revisao feita com 79 pacientes
afetados por efusao de orelha média mostrou que 63,3%
dos pacientes eram afetados por tumor maligno, 32,9% por
tumor benigno e 3,8% por aneurisma de artéria carotida
interna. Desses, a analise histopatolégica nunca mostrou
evidéncia de hemangioma.® Em outro estudo semelhante ao
nosso, Carlstrom et al. em 2017 relataram um caso de neuro-
fibroma oculto de fossa infratemporal que causava zumbido
unilateral e efusdo na orelha média.'® Em 2019, Sahin et al.
relataram o Unico caso de hemangioma cavernoso de fossa
pterigopalatina em uma mulher de 65 anos. Nesse caso, o
tumor causou cefaleia e plenitude, mas a audiometria e a
nasofaringoscopia eram normais® (tabela 1).

Até onde sabemos, nosso caso parece ser o primeiro de
otite média serosa recorrente causada por hemangioma do
ramo trigémeo Il das fossas infratemporal e pterigopalatina.
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Tabela 1 Caracteristicas dos dois casos de hemangioma cavernoso da fossa pterigopalatina

Autor Idade/Sexo Tamanho da lesao Sintomas Tratamento

Sahin B. et al., 2016 65/Feminino 3,7x3cm Dor de cabeca, plenitude Resseccao endoscopica
facial endonasal da lesao

O presente estudo 55/Masculino 3,4x2,8cm Perda auditiva, plenitude na Resseccao endoscopica

orelha esquerdo

endonasal da lesao

Conclusao

Atualmente, o algoritmo diagnostico de otite média serosa
recorrente inclui, além da audiometria, a nasofaringosco-
pia como Unica ferramenta instrumental. Isso determina,
em uma pequena quantidade de casos, a incapacidade de
encontrar uma causa definitiva para essa condicao clinica,
0 que leva o médico a abordar esse distlrbio como uma
disfuncdo tubaria mais genérica. Na verdade, mesmo que
rara, a otite média serosa pode ser causada pela presenca de
tumores de base de cranio que determinam uma obstrucao
ab exstrinseco da trompa de Eustaquio. Em nossa opiniao,
portanto, é necessario adicionar um instrumento de ima-
gem ao algoritmo diagnostico, preferencialmente a RM, em
todos os casos de otite média serosa com duracao superior
a trés meses que apresentem avaliacdo nasofaringoscopica
negativa.
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