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RESUMO

Este relato descreve o caso de um paciente do sexo masculino,de 71
anos de idade, que apresentou aumento de volume em regido cer-
vical progressivo ao longo de, aproximadamente, 5 anos. A andlise
dos prontuarios e revisdo da literatura médica recente embasaram
este relato. O paciente apresentava volumosa formagao expansiva
hipodensa de aspecto cistico na regido cervical anterior e lateral di-
reita, conforme observado na tomografia computadorizada (TC) do
pescoco. Apds encaminhado para cirurgia eletiva, foi realizada exé-
rese e biépsia da lesdo, o que confirmou o diagndstico. O caso ressal-
ta a importancia da avaliacdo criteriosa de pacientes com aumento
de volume cervical, e destaca a relevancia do diagnéstico preciso e
oportuno para o manejo adequado.
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ABSTRACT

This case report describes a male patient with 71 years old and a progres-
sive cervical swelling over approximately 5 years. The analysis of medical
records and review of recent medical literature supported this report. The
patient presented with a large hypotensive cystic-appearing expansive
formation in the anterior and right lateral cervical region, as observed on
neck computed tomography (CT). After referral for elective surgery, exci-
sion and biopsy were performed, confirming the diagnosis. This case hi-
ghlights the importance of thorough evaluation of patients with cervical
swelling, emphasizing the relevance of accurate and timely diagnosis for
appropriate management
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1 CONTEXTO

A complexidade anatémica do pescoco possibilita o surgimento de inimeras anomalias congénitas,
gue podem se manifestar em qualquer faixa etaria, desde a infancia até a terceira idade (“Tumores congéni-
tos do pescoco”, 2007). Entender as bases embrioldgicas dessas malformacdes é essencial para o diagndstico
e tratamento adequado (VRINCEANU et al., 2022)with the appearance of a cystic tumor or a fistulous orifice
on the anterior edge of the sternocleidomastoid muscle, at the level of the hyoid bone. Performant imagery
is mandatory for appropriate diagnosis, so we recommend a cervical computed tomography (CT.

Este relato de caso oferece uma valiosa contribuicdo para a compreensdo e manejo dos cistos cervicais
ao compartilhar a experiéncia clinica e os desafios enfrentados no diagndstico e tratamento deste paciente es-
pecifico. Espera-se que o trabalho possa auxiliar outros profissionais de satide na abordagem eficaz de casos se-
melhantes, de modo a destacar aimportancia da colaboracao interdisciplinar e da individualizacdo do cuidado.

2  APRESENTACAO DO CASO

O presente relato de caso estd vinculado ao Projeto de Educacio no Trabalho (PET) para a Saude
do Centro Universitario de Volta Redonda - UniFOA, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Uni-
FOA e registrado no CAAE sob o nimero 30457714.1.0000.523. Cumpre ressaltar que as informacoes
pertinentes ao caso foram obtidas por meio da analise do prontuario da paciente do Hospital Municipal
Dr. Munir Rafful, localizado em Volta Redonda, RJ. Para embasar e discutir este relato, realizamos uma
pesquisa nas plataformas “PubMed” e “SciELO” utilizando o termo MeSH “cisto branquial”. Como crité-
rio de inclusao, foram escolhidos artigos que abordassem aspectos clinicos, diagnéstico e manejo de cisto
branquial, enquanto os artigos que ndo estavam alinhados com o tema foram excluidos.

Homem, 71 anos de idade, foi admitido no Hospital Municipal Dr. Munir Rafful, em 27 de fevereiro
de 2024 paratratamento cirurgico de lesdo volumosa com aspecto cistico, localizada naregido cervical an-
terior e lateral direita, sem sinais de aderéncias aos planos profundos, durante avaliacdo inicial. O paciente
apresentava histérico de hipertensao arterial sistémica e cardiomegalia. Fazia uso continuo de Forxiga,
Entresto, Losartana e Bisoprolol. Negava alergias conhecidas. Os exames pré-operatérios e a avaliacdo do
risco cirurgico foram realizados e ndo evidenciaram alteracdes significativas.

Durante a anamnese, o paciente relatou aumento progressivo no volume do pescoco, a direita, ha
aproximadamente, 5 anos. No entanto, ndo apresentou queixas de dor, disfagia, disfonia ou dispneia nesse

periodo. Ao exame fisico, foi observada uma protuberancia visivel e palpavel na regido anterolateral direi-
ta do pescoco, caracterizada por aumento de volume e contornos bem definidos.

3 DADOS COMPLEMENTARES

Figura 1- Aumento de volume em regiao cervical direita
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(Autores, 2024)
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Figura 2 - Exérese da massa cervical de aproximadamente 15x8cm

(Autores, 2024)

Figura 3 - Paciente com 10 dias de pds-operatorio.

(Autores, 2024)

4 TRATAMENTO

O tratamento principal para cistos cervicais é cirtrgico, com a ablacdo completa da lesdo e de seus
tratos fibrosos adjacentes, para diminuir as chances de recorréncia (VRINCEANU et al., 2022)with the
appearance of a cystic tumor or afistulous orifice on the anterior edge of the sternocleidomastoid muscle,
at the level of the hyoid bone. Performant imagery is mandatory for appropriate diagnosis, so we recom-
mend a cervical computed tomography (CT. A excisdo completa da massa é, geralmente, realizada por meio
de umaincisdo cervical transversa, com cuidadosa dissecacio das estruturas circundantes (PEREIRA et al.,
2023). A escolha da técnica cirirgica pode variar com base nas caracteristicas individuais da lesio e suas
relacées anatémicas (CASCABULHO et al., 2022).

Nesse caso, a lesdo possuia, de acordo com a TC, 14x13x12,7cm, aproximadamente e, anatomica-
mente, sua localizacdo estava associada superiormente com a base do cranio, inferiormente com a clavi-
cula, e lateralmente, com a cartilagem tireoide e com a glandula tireoide. A escolha do tratamento foi a
intervencao cirdrgica, que obteve éxito na exérese completa da lesao.

5 RESULTADO E ACOMPANHAMENTO
O paciente foi encaminhado ao sistema de regulacdo (SISREG) em 2022 pela Unidade Basica de
Saude da Familia (UBSF) devido a aumento progressivo do volume cervical a direita por 5 anos. Apos ava-

liacao, foi indicada a realizacdo de exames pré-operatérios para investigacao.

Os resultados da TC multislice do pescoco mostrou a presenca de volumosa formacao expansiva
hipodensa, de aspecto cistico, com fino septo de permeio. Com dimensdes aproximadas de 14x13x12,7cm,
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essa lesdo determinava abaulamento da pele na regido cervical e desvio contralateral dos espacos aéreos.
Essas caracteristicas radiolégicas sugeriam intervencao cirdrgica para remocdo da massa.

Apos a finalizacdo e analise dos exames pré-operatorios, o paciente foi submetido a cirurgia de exé-
rese da massa cervical. Durante o procedimento, foi identificada uma lesdo de aspecto cistico, medindo
15x8cm. Os limites anatémicos da lesdo abrangiam a base do cranio superiormente, a clavicula inferior-
mente, e lateralmente, a cartilagem tireoide e a glandula tireoide. A remocdo completa da lesao foi reali-
zada com sucesso.

Apds a cirurgia, o paciente foi transferido a unidade de terapia intensiva (UTI) para monitoramento
do pés-operatério imediato. Apresentou evolucdo satisfatoria, sem intercorréncias significativas e rece-
beu alta hospitalar no dia seguinte a intervencao cirurgica.

O material removido durante a cirurgia foi encaminhado para andlise anatomopatolégica, que reve-
lou tratar-se de um cisto inflamatério com parede fibrosa. Nao foram identificados indicios morfolégicos
sugestivos de malignidade, e consolidou-se o diagndstico de cisto branquial.

6 DISCUSSAO

A avaliacao inicial incluiu exames pré-operatorios, com destaque para a TC multislice do pescoco,
a qual revelou volumosa formacado expansiva hipodensa de aspecto cistico. A lesdo determinava abaula-
mento da pele na regido cervical e desvio contralateral dos espacos aéreos, as quais sdo caracteristicas ra-
dioldgicas compativeis com varias condicoes, que incluem cistos branquiais (CASCABULHO et al., 2022).

Os cistos branquiais sdo tumores congénitos causados por defeitos de desenvolvimento embriona-
rio que afetam os arcos branquiais (CASCABULHO et al., 2022). Sua apresentac3o clinica pode ocorrer em
forma de cistos ou fistulas, comumente manifestando-se desde o nascimento até a infancia (CASCABU-
LHO et al.,, 2022). O diagnéstico € primariamente clinico, mas exames de imagem como a ultrassonografia
e a tomografia computadorizada auxiliam no diagndstico diferencial (CASCABULHO et al., 2022).

As anomalias do segundo arco branquial sdo responsdveis pela maioria dos casos de cistos bran-
quiais, que pode se manifestar como massas cervicais laterais (PEREIRA et al., 2023). O tratamento € pre-
dominantemente cirurgico, com excisdo completa da lesdo (PEREIRA et al., 2023).

Entretanto, no presente caso, o que chamou atencao foi a idade do paciente, uma vez que os cistos
de arcos branquiais sdo tipicos da infancia e da adolescéncia (PEREIRA et al., 2023), e o paciente em ques-
tao tinha 66 anos de idade quando observou o inicio do desenvolvimento da massa cervical, tendo sido
diagnosticado e submetido a intervencao cirurgica apenas aos 71 anos, o que é raro.

A cirurgia de exérese da massa cervical foi concluida com sucesso, com remocdo completa da le-
sdo. O material foi submetido a analise anatomopatoldgica, e revelou um cisto inflamatério com parede
fibrosa, compativel com o diagndstico de cisto branquial (VASQUEZ SALAS et al., 2022). Esse resultado
confirmatério é importante para garantir o manejo adequado do paciente e evitar diagnosticos incorretos
(VASQUEZ SALAS et al., 2022).

E importante ressaltar que, apesar de geralmente benignos, os cistos branquiais podem apresentar
complicacées, como a malignizacio deste (VRINCEANU et al., 2022)with the appearance of a cystic tu-
mor or a fistulous orifice on the anterior edge of the sternocleidomastoid muscle, at the level of the hyoid
bone. Performant imagery is mandatory for appropriate diagnosis, so we recommend a cervical computed
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tomography (CT. Portanto, o acompanhamento clinico regular é fundamental apds a resseccéo cirurgica
(VRINCEANU et al., 2022)with the appearance of a cystic tumor or a fistulous orifice on the anterior edge
of the sternocleidomastoid muscle, at the level of the hyoid bone. Performant imagery is mandatory for
appropriate diagnosis, so we recommend a cervical computed tomography (CT.

A compreensao das caracteristicas clinicas e radiolégicas dos cistos branquiais, junto com a utiliza-
cao de exames complementares e a analise histopatolégica, sdo importantes para o diagnoéstico e trata-
mento adequados dessas lesdes cervicais congénitas (CASCABULHO et al., 2022).

7 EXERCiCIOS DE APRENDIZADO

1- Paciente de 25 anos de idade busca atendimento médico devido a uma massa palpavel no lado
direito do pescoco, acompanhada por leve dor ao engolir. Qual é a provavel origem embriolégica da massa
no pescoco desta paciente?

A) Ectoderma

B) Endoderma

C) Mesoderma

D) Neuroectoderma

Gabarito: A) Ectoderma

2- Paciente queixa de aumento progressivo de uma massa no lado esquerdo do pescoco. Apds exa-
mes diagndsticos, é confirmado que a massa é um cisto cervical. Qual é a abordagem terapéutica mais
apropriada para este paciente?

A) Antibioticoterapia prolongada

B) Radioterapia adjuvante

C) Aspiracao percutanea guiada por ultrassom

D) Cirurgia de excisdo completa

Gabarito: D) Cirurgia de excisido completa

3- A andlise histopatologica de uma massa cervical indolor no lado direito do pescoco revela
epitélio cilindrico pseudoestratificado, qual é o diagndstico provavel e por qué?

Gabarito: O diagnéstico provavel é um cisto branquial, devido a localizacdo da lesdo no terco
médio do pescogo, e a presenga de epitélio cilindrico pseudoestratificado na biopsia.
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