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Infroducado

O tumor odontogénico epitelial calcificante € um tipo raro de tumor odontogénico benigno que se caracteriza por um crescimento lento
e assinfomdtico.

Um fratamento e seguimento adequados séo essenciais na prevencdo de recidivas fumorais.
O presente trabalho relata um caso de recidiva de um tumor odontogénico epitelial calcificante.

Historia Clinica

Homem, 50 anos, referenciado para o Servico de Estomatologia do Hospital de Braga, por uma fumefacdo no 4° quadrante com =15 anos
de evolucdo.

Antecedentes patolégicos: Exame objetivo:

o Exérese de tumor mandibular benigno na mesma
localizacdo, hd =15 anos, no Senegal - (sem informacdo
clinica na sua posse)

o Tumefacdo endurecida no rebordo alveolar da regido
anterior do 4°quadrante, com ~¥2cm de maior dimensdo e

. _ . indolor.
* Nega aredlizacdo de fratamentos complementares a

cirurgia. o Sem condicionar mobilidades dentdrias ou assimetrias
cervicofaciais.

o Sem outros antecedentes patolégicos de relevo.

TC maxilofacial (fig 1.): “padrdo esclerético difuso, intercalado
com pequenas dreas osteoliticas multifocais de limites
indefinidos e concomitante expansdo osteomedular a ocupar
grande parte do 4° quadrante. Achados imagiologicamente
compativeis com uma lesdo tumoral éssea benigna.”

Figura 1. TC maxilofacial evidenciando lesdo dssea do 4° quadrante.

Anatomia patolégica: tumor odontogénico epitelial calcificante.

Tendo em conta a extensdo e natureza expansiva do tumor, o caso foi referenciado para Cirurgia Pldstica e Reconstrutiva para decisdo,
em conjunto com o doente, da melhor opcdo terapéutica.

Discussdo e conclusdo

O tumor odontogénico epitelial calcificante (ou de Pindborg) corresponde a =1% dos tumores odontogénicos, apresenta predilecdo pela
mandibula (=60% dos casos) e caracteriza-se por uma lesdo radiograficamente mista podendo estar associada a dentes inclusos.

O diagndstico é histopatoldgico e o tratamento mais indicado é a ressecdo segmentar.

A taxa de recidiva é de =13% e recomenda-se seguimento a longo prazo (no minimo 5 a 10 anos), apesar de raramente ocorrer
transformacdo maligna.

Tendo em conta a necessidade de uma excisdo alargada, muitas vezes mutilante, é importante considerar hipbteses de reabilitacdo que
devolvam ao utente a capacidade funcional e a estética que de outra forma serdo perdidas.
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