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Resumo

Este trabalho teve como objetivo relatar um caso clinico de ameloblastoma na mandibula de uma paciente
pediatrica. Paciente do género feminino, com oito anos de idade foi diagnosticado com ameloblastoma na
mandibula apds os exames clinicos, radiograficos e histolégicos. O tratamento da paciente foi realizado com
sucesso através da enucleagdo com curetagem.
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Abstract

This work aimed to report a clinical case of ameloblastoma in the jaw of a pediatric patient. An eight-years-old
female patient was diagnosed with ameloblastoma in the jaw after clinical, radiographic and histological
examinations. The patient’s treatment was successfully carried out through enucleation with curettage.
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Caso clinico Ameloblastoma em mandibula de paciente pedidtrico: relato de caso

1 Introducao

O Ameloblastoma é uma neoplasia odontogénica de origem epitelial, que por sua
frequéncia e capacidade invasiva tem merecido constante atencdo de pesquisadores.
Geralmente estes tumores apresentam-se com crescimento lento, localmente invasivo e
possuem um curso benigno na maioria dos casos. Aproximadamente 85% dos
ameloblastomas se manifestam na mandibula, com predilecdo pela regido dos molares e
ramo ascendente. Sua freqiiéncia na maxila é notada em torno de 15% dos casos, geralmente
em regides posteriores. E diagnosticado com maior freqiiéncia em pacientes entre a terceira e
a sétima década de vida, sendo incomum em menores de 19 anos, ndo havendo também,
predilecdo definida quanto ao sexo e raca. 3

As principais caracteristicas clinicas dessa lesdo sdo aumento de volume, auséncia de
sintomatologia dolorosa e evolugdo lenta com expansdao do osso mandibular que causa
assimetria facial. A ma oclusdo e mobilidade dentaria, pode também ocasionar deslocamento
dentario, perfuracao da cortical da mandibula ou da maxila com possibilidade de infiltracao
nos tecidos moles vizinhos ou na estrutura sinusal. ”®

Radiograficamente, os ameloblastomas podem revelar imagens uniloculares bem
definidas ou destruicdes &sseas multiloculares, frequentemente causando deslocamento
dentario ou reabsorcao radicular. Como os ameloblastomas unicisticos se comportam de
forma menos agressiva, uma abordagem cirlrgica mais conservadora é frequentemente
escolhida para esses pacientes. Entretanto, devido aos maiores niveis de recidivas locais
associadas a essa modalidade terapéutica, as resseccbes segmentares com margens de
seguranca associadas ou nao as abordagens adjuvantes ainda representam o tratamento mais
comum para todos os tipos de ameloblastomas. %1%

Este trabalho tem como objetivo relatar o caso de uma paciente pediatrica com
ameloblastoma na mandibula.

2 Relato de caso

Paciente do género feminino, com oito anos de idade, procurou atendimento no
servico publico acompanhado pelo progenitor responsavel no ano de 2012, apresentando
aumento de volume na face do lado direito. Através de um exame clinico bem detalhado
observou-se que a paciente ndo apresentava trismo ou parestesia, apenas assimetria facial.
Com a solicitacdo de exames radiograficos (panoramica e tomografia computadorizada) foi
identificada uma lesdo expansiva multiloculada (figuras 1 e 2).
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Figura 1. Andlise de ameloblastoma em tomografia
computadorizada.

Figura 2. Andlise de ameloblastoma em tomografia
computadorizada.

No inicio do ano seguinte a paciente passou por nova avaliacdo e tomada radiogréfica
(panoramica) para realizacdo de sua primeira cirurgia: bidpsia incisional feita sob anestesia
geral, em virtude da sua idade (figura 3). No resultado obtido foi encontrado varios
fragmentos de tecido irregulares, com coloracao brancacenta ou pardacenta, consisténcia
firme-elastica, que juntos cobrem uma area de 3,5 cm; acompanhado por elemento dentario
que mede cerca de 1,6x1,1cm (visao macro). Os cortes histologicos exibem neoplasia
caracterizada pela proliferacao de células epiteliais de nlucleos normocromatico, dispostas em
ninhos com formacdo de palicada nuclear periférica, imersas em estroma denso com vasos
sanguineos dilatados e congestos (visdo micro). Mediante tais informacgdes histologicas a
conclusao é de que se trata de uma lesdo extensa em mandibula, intradssea, expansiva e
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radioldcida sendo descrito, como diagnéstico final, ameloblastoma plexiforme multicistico de
subtipo folicular.

Figura 3. Protocolo fotografico pré, trans e pds operatério de
biopsia incisional realizada sob anestesia geral.

O caso foi discutido com varios cirurgides da area, no qual se basearam na literatura
sobre tratamento conservador dos pacientes pediatricos e juvenis, optando-se assim por fazer
uma descompressao dessa lesao, introduzindo um dispositivo e suturando-o na mucosa, com
intuito de ganhar espaco Osseo para realizagdo de uma cirurgia menos invasiva. Apds
instalacao do dispositivo (segunda cirurgia) o caso foi acompanhado por dois anos (figura 4).

Com o retorno da paciente no ano de 2015 observou-se que a instalacdo do
dispositivo ndo obteve o sucesso esperado, foi entdo decidido realizar uma curetagem
(terceira cirurgia), removendo toda a lesdo e também os elementos dentarios 47 e 48 que
estavam envolvidos. Optou-se pela permanéncia dos elementos 45 e 46 por eles nao
apresentarem mobilidade significativa. Vale salientar que ndo foi utilizado nenhum outro
coadjuvante. No pds-operatério da paciente, houve intercorréncia de sangramento
importante, sendo necessario recoloca-la em sala, no mesmo dia, para que a hemostasia fosse
realizada utilizando hemostatico absorvivel SURGICEL®. Com esse importante sangramento
foi necessario a transfusao de duas bolsas concentradas de hemacias. Apos 24h a paciente
teve alta e da UTI sendo encaminhada para o apartamento evoluindo bem a cirurgia (figura
5).
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Figura 4. Protocolo fotografico pré-cirirgico e andlise
comparativa de exames radiograficos (panoramicas) do ano de
201-2015 apds instalado do dispositivo para descompressao.

Em 2017, dois anos apds a realizacdo da enucleagdo com curetagem suficiente
(tratamento conservador escolhido), a paciente passou por nova avaliagdo clinica e
radiografica, constatando-se que nenhum indice de recidiva foi encontrado (figura 6).

Ela vem sendo acompanhada até os dias de hoje, com boa proservacao e recuperagao
Ossea. Na figura 7 observa-se um comparativo entre duas panoramicas: uma realizada em
2013 mostrando o estado inicial da paciente e a outra apresentando as condig¢des atuais, feita
no ano de 2022.
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Figura 5. Reavaliagdo da paciente apos dois anos da realizagdo da
enucleacao.
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Figura 6. Reavaliacdo da paciente apds cinco anos da Ultima
consulta.
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Figura 7. Comparativo entre a radiografia de 2013 e 2022.
3 Discussao

Ndo ha um tratamento padrdo para os casos de ameloblastoma, em virtude de seu
comportamento bioldgico impar, por apresentar crescimento lento, e ser localmente invasivo
com altas taxas de recidiva. A larga resseccao Ossea é geralmente o tratamento recomendado
para a maioria dos ameloblastomas. Entretanto, a abordagem radical pode trazer sérias
consequéncias ao paciente, como deformidade facial, disfungdo mastigatéria e movimento
mandibular anormal. Por isso, varios autores procuram encontrar uma abordagem menos
radical para o tratamento desta patologia.>* >’

Diante do que foi exposto, a escolha por um tratamento conservador e menos invasivo,
mediante bom planejamento atrelando uma abordagem multidisciplinar para uma
reabilitacdo estética e funcional e, com a finalidade de atingir uma situacao livre de doenca,
com taxas pequenas de recidiva, € de fundamental importancia para devolver ao paciente
uma qualidade de vida digna e satisfatoria. o

Tal resultado amplia as indicagbes para o tratamento do ameloblastoma, provando que
a utilizacdo de técnicas conservadoras (marsupializagdo e enucleacdo com curetagem)
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atrelado a um bom planejamento séo métodos Uteis que reduzindo assim a necessidade de
ressecgao 0ssea, buscando o bem-estar e a qualidade de vida do paciente.
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