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Resumo: [INTRODUCAO] - Hemangiomas congénitos sdo tumores vasculares raros com fase
proliferativa exclusiva intra-Utero e correspondem a 1% dos hemangiomas. Subtipo Hemangioma
Congénito Rapidamente Involutivo (RICH) involui naturalmente e pode ser observado na
auséncia de complicagbes. [OBJETIVOS] - Descricdo do caso: Recém-nascido a termo,
masculino, nascido de parto vagina. M&e com pré-eclampsia, pré-natal completo, sorologias
normais. Apgar 8/9, peso 3250g. Interna na UTI Neonatal por lesdo em flanco direito
arredondada, elevada, vascularizada, diametro 5cm. Nas primeiras 24 horas evoluiu com quadro
de hipertensdo pulmonar grave, necessidade de ventilagdo mecénica invasiva, sildenafil e drogas
vasoativas. Iniciada prednisolona para a lesdo, area interna de ulceracdo e secrecdo,
antibioticoterapia oxacilina + gentamicina, escalonada para cefepime por piora clinica global no
terceiro dia. Disturbio de coagulacéo, recebeu vitamina K total de 5mg e iniciado omeprazol.
Investigacdo com AngioTC mostrando anomalia vascular complexa toraco-abdominal direita
com componente expansivo, artérias nutridoras intercostais calibrosas originadas da aorta,
anomalias vasculares na parede toréacica e no lobo inferior do pulmé&o direito, que podem ser
consequéncia do ato fluxo da anomalia expansiva. Avaliacdo cardiologica concluindo
hipertensdo pulmonar e insuficiéncia cardiaca de ato débito secundaria a malformagéo vascular
complexa. Iniciado sirolimus, apds discussdo com a cirurgia pedidtrica. Suspenso sildenafil e
iniciada hidroclorotiazida. Apresentou boa evolugéo, hipertensdo pulmonar resolvida com 19 dias
de vida, reducdo do hemangioma. Recebeu fenobarbital por suspeita de crise convulsiva, EEG
alterado sem crises e eco cerebral normal. Alta em bom estado geral, ar ambiente, mamando via
oral. Manteve uso de sirolimus e fenobarbita. [METODOOLOGIA] - [RESULTADOS] -
Discussdo: Os RICH sdo mais frequentes em meninos, podendo ser lesbes solitarias. O
diagndstico diferencial inclui angioma em tufos, hemangioendotelioma kaposiforme, teratoma. A
involucdo tem inicio dias a semanas apds 0 nascimento, completa até 18 meses. Complicacbes
mais comuns sd0 ulceragdo, hemorragia, coagulopatia e insuficiéncia cardiaca. Evolucdo
geralmente benigna. Propranolol ndo aparenta beneficio. Sirolimus (Rapamicind) inibe
proliferacdo celular e angiogénese, podendo reduzir o volume das lesdes. [CONCLUSAQ] -
tratamento de anomalias vasculares complicadas é desafiador devido a natureza extensa e
infiltrativa. Sirolimus é eficaz e seguro no caso de anomalias vasculares complicadas.
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