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RESUMO 

 

A ocorrência de patologias malignas 

em glândulas salivares não é tão 

comum e perfazem apenas cerca de 

2% a 6,5%, porém, cerca de 25% dos 

tumores da parótida são malignos, e 

nas submandibulares chega a 

aproximadamente 50%. Dentre os 

exames Imaginológicos para avaliação 

destas patologias, destacam-se a 

Tomografia computadorizada, 

Ultrassonografia, Sialografia 

convencional e Ressonância 

Magnética. A Ultrassonografia é um 

eficiente método auxiliar de 

diagnóstico, porém limitada na 

avaliação do lobo profundo da 

parótida e ineficiente na avaliação dos 

espaços profundos da região de 

cabeça e pescoço. Apesar de ser 

eficiente, a Tomografia 

Computadorizada e a Sialografia 

convencional têm a desvantagem de 

usar radiação ionizante. A 

Ressonância magnética é um exame 

onde pode se obter imagens 

multiplanares, não produz artefatos 

na presença de restaurações 

metálicas, não utiliza radiação 

ionizante e possui alta resolução em 

tecidos moles além de excelente 

contraste dos tecidos moles, o que 

permite a diferenciação entre lesões 

intra ou extraglandulares e a melhor 

distinção entre glândula salivar, lesão 

e tecidos adjacentes. O objetivo deste 

trabalho foi apresentar a utilização da 

ressonância magnética como exame 

complementar no diagnóstico de 

patologias malignas de glândulas 

salivares maiores, por meio de um 

caso clínico. Pode-se concluir que a 

ressonância magnética pode ser de 

grande valia no diagnóstico de 

patologias malignas de glândulas 

salivares maiores. 
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ABSTRACT 

 

Malignant disorders in the salivary 

glands are not as common and 

account for only about 2 % to 6.5 %, 

but about 25 % of tumors are 

malignant parotid, submandibular 

and the amounts to approximately 

50%. Among the imaging tests to 

evaluate these conditions, the 

computed tomography, ultrasound, 

MRI and conventional Sialography. 

The ultrasound is an efficient method, 

but limited in evaluating the deep lobe 

of the parotid and inefficient in 

evaluating the deep spaces of the head 

and neck diagnostic helper method. 

While being efficient, the CT and 

conventional Sialography have the 

disadvantage of using ionizing 

radiation. Magnetic resonance imaging 

is a method where you can obtain 

multiplanar images, does not produce 

artifacts in the presence of metallic 

restorations, does not use ionizing 

radiation and has high resolution in 

soft tissues as well as excellent soft 

tissue contrast, which enables the 

differentiation between intra injury or 

extraglandular and better distinction 

between salivary gland lesion and 

adjacent tissues. The aim of this study 

was to introduce the use of MRI as a 

complementary test in the diagnosis of 

malignancies of the major salivary 

glands by means of a case. It can be 

concluded that MRI can be of great 

value in the diagnosis of malignancies 

of the major salivary glands. 
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INTRODUÇÃO 

As glândulas salivares são 

afetadas por processos patológicos 

frequentemente, tanto no aspecto 

local, como em um aspecto geral da 

patologia.1-3. Clinicamente, se 

manifestam por alterações na forma e 

volume e em distúrbios do volume de 

secreção4. 

A ocorrência de tumores 

malignos nas glândulas salivares não 

é tão comum representando apenas 

cerca de 2 % a 6,5 % dos tumores de 

cabeça e pescoço, no entanto, 

aproximadamente 25 % dos tumores 

de parótida são malignos e em 

glândulas submandibulares esta 

porcentagem pode alcançar cerca 50 

%1-3. 

Os tumores malignos das 

glândulas salivares maiores, como o 

carcinoma, podem promover 

metástases à distância, o que indica o 

esvaziamento cervical completo dos 

linfonodos, em casos de lesões de alto 

grau de malignidade. A radioterapia 

como co-adjuvante à quimioterapia 

aumenta o controle local do tumor, 

porém não se percebe aumento na 

taxa de sobrevivência4-5. 

Entre os exames de imagem 

para a avaliação destas patologia , 

podemos incluir a Tomografia 

Computadorizada (TC) , Ultra-som , 

Ressonância Magnética (RM) e a 

Sialografia convencional. O Ultra-Som 

é um método de diagnóstico auxiliar 

eficiente, porém a sua eficácia na 

avaliação do lobo profundo da 

parótida pode ser ineficiente. Embora 

eficaz, A CT convencional e a 

Sialografia têm a desvantagem do uso 

de radiação ionizante2-4. 

O exame de Ressonância 

Magnética é um exame que pode ser 

obtido em imagens multiplanares, com 

a vantagem de não produzir artefatos 

na presença de restaurações 

metálicas, frequentemente comum na 

cavidade oral. Além disso, não utiliza 

radiação ionizante, tem alta resolução, 

excelente contraste em tecidos moles, 

permitindo que o diferenciação entre 

lesões intra ou extraglandulares além 

da melhor distinção entre a glândula 

salivar e lesão tecidual circundante4,6-

7. 

Os exames complementares, 

tais como a Ressonância Magnética 

são de grande utilidade no 

delineamento da anatomia glandular 

sendo um procedimento não invasivo 

e livre de radiação ionizantes4,6-7. 

O objetivo deste estudo foi o de 

apresentar, por meio de um caso 

clínico, a utilização da Ressonância 

Magnética como exame complementar 
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no diagnóstico de tumores malignos 

das glândulas salivares maiores. 

 

RELATO DO CASO CLÍNICO 

Paciente do sexo masculino, 

com 53 anos de idade, foi 

encaminhado ao departamento de 

Radiodiagnóstico da Clínica Félix 

Boada (Caracas, Venezuela), por 

apresentar aumento de volume na 

região submandibular direita (Fig. 1). 

 

 

Figura 1 – Demonstrando o aumento 

de volume, clinicamente. 

 

O paciente relatou que a cerca 

um ano começou a sentir os lábios 

quentes, como se tivesse comido 

pimenta, sintoma que durou cerca de 

15 dias. Após este período ocorreu um 

aumento de volume na referida região. 

Foi realizada RM da região 

submandibular, onde foram 

adquiridas imagens nos planos axial, 

coronal e sagital, ponderadas em T1 e 

T2. Na análise das imagens pode-se 

observar lesão unilocular, 

circunscrita, de aspecto sólido 

adjacente ao bordo inferior do corpo 

mandibular do lado direito, que se 

estende ao soalho da boca, abaixo do 

músculo milohioídeo, comprimindo a 

glândula submandibular até o plano 

sagital mediano (Fig. 2 e 3). 

 

 

Figura 2 – Coronal T1 

 

 

Figura 3 – Coronal T2* 

 

Na imagem ponderada em T1, 

pode-se observar sinal hipointenso e 

sinal hiperintenso, de aspecto 

heterogêneo na imagem ponderada em 

T2 (Fig. 4 e 5). 
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Figura 4 – Coronal T2* 

 

 

 

Figura 5 – Axial T1 

 

As Características 

Imaginológicas são sugestivas de lesão 

maligna da glândula salivar, 

apresentada na região submandibular 

direita que compromete o rebordo 

mandibular inferior e a glândula 

submandibular (Fig. 6 a 9). Foi 

sugerido ao cirurgião que fosse 

realizada biópsia e exame 

histopatológico. O resultado do exame 

histopatológico foi de Carcinoma 

Mucoepidermóide.  

 

 

 

Figura 6 – Axial T1 

 

Figura 7 – Axial T2 

 

Figura 8 – Axial T2 

 

Figura 9 – Axial T2 
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DICUSSÃO 

As neoplasias de glândulas salivares 

são relativamente raras, com 

incidência de cerca de 2% de todos os 

tumores da região da cabeça e 

pescoço, sendo a incidência anual de 

0.4 a 13.5 casos por 100.000 

habitantes. 

A grande maioria das neoplasias de 

glândulas salivares é de origem 

epitelial, sendo a minoria 

correspondente a tumores 

metastáticos, linfomas e 

mesenquimais. Destes, mais da 

metade correspondem a tumores 

benignos, variando com o tipo de 

glândula afetada. As estruturas mais 

afetadas, no caso dos tumores de 

glândula salivar, é a glândula 

parótida, como o caso apresentado 

neste trabalho, e as glândulas 

salivares menores, principalmente as 

palatinas. 

Existe o consenso na literatura de que 

Ressonância Magnética é o exame de 

eleição no auxílio do diagnóstico de 

patologias das glândulas salivares, 

sendo superior à Tomografia 

computadorizada8. Em casos onde o 

paciente tem acesso, à Ressonância 

Magnética, a Tomografia 

computadorizada como rotina tem 

sido considerada um exame 

dispensável9.  

CONCLUSÃO 

Pode-se concluir que a RM pode ser de 

grande valor no diagnóstico de 

tumores malignos das glândulas 

salivares maiores. 
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