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Hiperparatireoidismo é um distúrbio endócrino que altera o metabolismo do cálcio e do 

fósforo pela produção excessiva do hormônio paratireoidiano (PTH) gerando uma série 

de alterações sistêmicas, inclusive no tecido ósseo. A elevação nos níveis de PTH pode 

ocorrer no hiperparatireoidismo primário, associado a tumores benignos da glândula 

paratireoide, e no secundário, em pacientes portadores de insuficiência renal crônica, 

geralmente respondendo à diminuiçãoconstante nos níveis séricos de cálcio. No 

hiperparatireoidismo ocorrem alterações ósseas, porém estas são raras e podem assumir 

três formas: a primeira é a “osteíte fibrosa cística”, que se traduz com atividade óssea 

aumentada e tumores marrons císticos. O termo “Tumor marrom” deriva do aspecto 

macroscópico que as lesões intra-ósseas assumem a condição vermelho-escuras, quase 

amarronzadas, devido à grande hemorragia que ocorre nessas lesões. O presente 

trabalho tem como objetivo apresentar um relato de caso clínico de um paciente, 

admitido no serviço de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial do Hospital 

Regional da cidade de Santo Antônio de Jesus – BA, cursando com lesões tumorais em 

hemi-maxila esquerda e hemi-mandíbula direita com laudo histopatológico sugestivo de 

Tumor Marrom. Relato de Caso: Paciente gênero masculino, melanoderma, portador 

de insuficiência renal crônica,submetido anteriormente a paratireoidectomia, cursando 

com lesões tumorais em hemi-maxila esquerda e hemi-mandíbula direita com laudo 

histopatológico sugestivo de Tumor Marrom, foi submetido à cirurgia cosméticasob 

anestesia geral para remoção parcial da lesão, para dessa forma devolver as projeções 

faciais. O paciente segue em acompanhamento ambulatorial, com resultados estéticos 

satisfatórios e sem sinais de recidivas. Conclusão: Os conhecimentos clínicos e 

radiográficos do tumor marrom são de fundamental importância para se considerar a 

hipótese diagnóstica, porém somente o laudo histopatológico é conclusivo.O tratamento 

de escolha é o controle do distúrbio endócrino caso não ocorra anormalização, deve-se 

optar pela paratireoidectomia, e só como última opção deve-se realizar a cirurgia para 

remoção do tumor, onde na maioria dos casos é realizada uma cirurgia cosmética, 

removendo total ou parcialmente a lesão, sendo que o prognóstico é favorável após 

terapêutica cirúrgica e apresenta baixo índice de recidivas. 
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