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Home de 42 anys de nacionalitat xinesa que
consulta per notar tumefacci6 al paladar,
apareguda de manera sobtada mentre menjava
pa tou. Nega dispnea o dolor. A l'exploracié
presenta tumoracioé tova d'uns 4 cm de diametre
situada al lateral esquerre del paladar tou, quasi
ocloent espai aeri faringi. Ens plantegem com a
diagnostics diferencials des d'un simple
hematoma palatofaringi fins a una malformacié
aneurismatica venosa, pel que sol-licitem una
tomografia computeritzada cervical TAC a la
vegada que, davant la incertesa de l'evolucié,
avisem a l'otorrinolaringoleg (ORL). Una vegada
comprovada l'estabilitat de la tumoracié, ORL
indica realitzar Tomografia angiovascular cervical
(TAC) i si es descarta malformacié venosa,
observacié a urgéncies durant unes hores sota
tractament antibiotic. Al cap de pocs minuts es
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produeix drenatge espontani de la tumoracié i la
TAC ja no s’observen anomalies anatomiques. Al
mati el pacient és donat d'alta asimptomaticiamb
la imatge de l'epiteli palati que contenia
I'hematoma enganxat a la mucosa, que mostra la
ferida que molt probablement ha causat el
quadre.

Els hematomes palatins es troben descrits com a
complicacié de la puncié d'anestésia
odontologica, de l'amigdalectomia o altres
cirurgies maxil-lofacials o otorrinola-
ringologiques, perd no com d'aparicié
espontania. L'agent causal en el nostre pacient,
malgrat referir estar ingerint pa tou al moment de
l'aparicié de 'hematoma, probablement va ser la
ingesta previa d'algun aliment traumatic.

www.remue.cat



	Página 62

