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CASOS CLINICOS

#001 Odontoma composto - Relato de um caso
clinico

@ CrossMark

Anténio Pedro Barbosa, Taciana Santos, Joel Pereira*,
Alvaro Rodrigues

IPO-Porto, Centro Hospitalar — Vila Nova de Gaia/Espinho

Introducéo: Os odontomas sdo os tumores odontogénicos
mais comuns, sendo definidos como uma malformacao benig-
na. Podem ser classificados como odontomas complexos e
compostos. Normalmente, sdo assintomaticos e diagnostica-
dos através de exames radiograficos de rotina. Descri¢do de
caso clinico: Doente do sexo feminino de 67 anos foi encami-
nhada para a consulta por lesdo radiopaca do 2.° quadrante,
detetada em ortopantomografia de rotina, no seu médico den-
tista assistente. Sem antecedentes pessoais e medicacao rele-
vantes. Ao exame objetivo a doente era desdentada parcial,
reabilitada com préteses removiveis, sem tumefacio palpavel
no fundo do vestibulo do 2.° quadrante (area da lesdo que mo-
tivou a referenciacdo). Procedeu-se a realizacdo de uma tomo-
grafia computorizada que relatou ’(...) imagem quistica radio-
lucente no 2.° quadrante, de morfologia arredondada,
pericentimétrica, a envolver dente incluso dismérfico, sendo
sugestiva de quisto de odontogénico. Condiciona desminera-
lizacdo da cortical palatal do 2.° quadrante e apresenta proci-
déncia no recesso alveolar do seio maxilar do mesmo lado (...)".
A doente foi submetida a exérese da lesdo constituida por
fragmento membraniforme e acinzentado com 10x7x2mm e
aparente dente, de formato cénico e com 9x6x3mm. O exame
histolégico mostrou achados morfolégicos compativeis com o
diagnéstico clinico de odontoma composto. Discusséo e con-
clusoes: De acordo com a Classificacao Internacional de Tu-
mores da Organizagdo Mundial de Satude, os odontomas sé@o
conceituados como malformacgoes ou hamartomas em que as
células epiteliais e mesenquimais apresentam completa dife-
renciacao com formacgao de esmalte e dentina. No tipo com-
posto, a imagem radiografica é patognomoénica, no entanto,
neste caso clinico o achado radiografico néo foi esclarecedor.

O tratamento para este tipo de lesdo é a exérese cirtrgica e o
prognodstico é excelente.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2022.12.886
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Introdugdo: A anquiloglossia é uma doenca congénita
que consiste num freio lingual anormalmente curto, limitan-
do dessa forma os movimentos de protusao e elevacdo da
lingua. A prevaléncia de anquiloglossia varia de 0.15 e 10.7%,
sendo mais frequente no sexo masculino. Da limitacdo dos
movimentos da lingua resultam dificuldades na amamenta-
¢ao, no discurso e articulagdo das palavras e na higiene oral,
predispondo a caries dentdrias. O diagndstico desta patologia
é realizado, habitualmente, no recém-nascido, estando o tra-
tamento cirturgico indicado quando esta condiciona dificul-
dades na amamentacao e fala. Os procedimentos cirirgicos
tradicionalmente recomendados sdo a frenotomia, em que
se realiza corte do freio lingual, ou a frenectomia, a qual con-
siste na excisdo e plastia do freio. Descri¢do do caso clinico:
Homem, 20 anos, orientado para realiza¢ao de cirurgia oral,
ap6s diagnoéstico de anquiloglossia do tipo 1, aquando inicio
de tratamento ortodontico. Concomitantemente apresentara,
ainda, dificuldades na fonacdo e articula¢ao do discurso, por
severa limita¢do dos movimentos da lingua. Avaliado o caso,
o doente foi submetido a uma frenectomia lingual, com li-
bertacdo do pediculo, disse¢do romba dos planos musculares
e plastia, tendo a cirurgia decorrido sem quaisquer intercor-
réncias. Avaliado aos 7, 15 e 30 dias constatou-se uma me-
lhoria significativa dos movimentos da lingua e projecdo da
mesma, assim como uma melhoria na fala. Para prevenir a
recorréncia da anquiloglossia o doente realizou um plano de
terapia funcional individualizado durante as primeiras 6 se-
manas poés-operatérias. Discussdo e conclusées: Embora a



