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PSEUDOTUMOR ORBITAL NA INFANCIA. Azevedo K , Rech A, Menezes C, Barleta D , Ferreira PRF , Maestri M , Brunetto A . 21

Servigo de Oncologia Pediatrica e Oftalmologia do Hospital de Clinicas de Porto Alegre . HCPA.

Introdugdo:Pseudotumor Orbital também conhecido como Inflamacdo Idiopatica da Orbita é definido como um processo
inflamatdrio benigno da orbita sem causa sistémica ou local indentificavel. Possui maior prevaléncia em adultos, ocorrendo em
torno de 10% dos casos na populagdo pediatrica.O processo inflamatério pode afetar qualquer drea da drbita, incluindo a gléndula
lacrimal, podendo ser unifocal ou multifocal. Usualmente s3o unilaterais e os sinais e sintomas variam de acordo com a localizagdo
do processo inflamatdrio, incluindo principalmente: dor e edema periorbital, diplopia, diminuigdo da acuidade visual, ptose, proptose
e alteracdes da motilidade ocular. Devido a sua raridade e controvérsia sobre o tratamento relatamos um paciente tratado em
nosso Servico.Relato de caso: Menina de 11anos de idade, de cor branca foi encaminhada ao Ambulatério de Onco-pediatria pela
equipe do Servico de Oftalmologia, com histéria de em janeiro/2001 ter iniciado prurido ocular, edema, proptose e ptose a
esquerda. A ressonancia magnética foi sugestiva de lesdo inflamatdria com envolvimento do nervo optico na sua porgao anterior. A
bidpsia confirmou Pseudotumor Inflamatdrio Orbital. Recebeu corticoterapia sistémica com boa resposta.Doze 12 meses apods
término do tratamento observou-se progressao do processo inflamatério e a paciente foi submetida a tratamento quimioterapico em
dezembro/2002, com pulsos de ciclofosfamida 100mg/m2 e prednisona 60mg/m2 por 5 dias consecutivos, de 3/3 semanas num
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total de 3 ciclos. Em virtude de ndo se observar resposta e considerando a progressdo do processo inflamatério e aumento da
proptose, em abril de 2002 decidiu-se tratar a paciente com radioterapia, tendo sido usado 2 Gy/dose x 10 na drbita esquerda;
observou-se regressao de 80% do volume da lesdo inflamatoério e melhora da proptose e ptose palpebral. Atualmente a paciente
segue em acompanhamento ambulatorial, assintomatica e sem evidéncias de progressdo da lesdo.Discussdo: A histdria natural do
Pseudotumor é desconhecida, os achados clinicos e radioldgicos sdo inespecificos, sendo a bidpsia importante para a comprovagado
histoldgica da lesdo e para excluir outros tumores malignos mais frequentes de orbita como como linfoma, retinoblastoma e
rabdomiossarcoma. Tradicionalmente os corticéides administrados por via sistémica constituem a primeira linha terapéutica com
resposta incial em torno de 70%, entretanto controle ha longo prazo ocorre em apenas um terco dos casos. Para os casos
refratarios, pulsos com quimioterapicos alquilantes de baixa dose podem ser empregados para tratamento de doencas inflamatorias
e vasculites sistémicas; a maioria dos pacientes apresesentam boa tolerancia, efeitos adversos minimos e resposta satisfatoria. A
radioterapia tem sido efetiva e também utilizada com sucesso para o tratamento do pseudotumor refratario, com relatos de
controle ha longo prazo em aproximadamente 65%-70% dos casos.Conclusdao: Pseudotumor Orbital € uma doenga benigna da
orbita que usualmente responde ao tratamento conservador. Ocasionalmente esta patologia é refrataria ao tratamento e pode
progredir causando manifestagdes clinicas severas. Considerando-se que o Pseudotumor poder envolver muitas areas da orbita e
ser multifocal, o plano de tratamento deve ser individualizado visando melhor resposta terapéutica.






