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Descritores: TUMORES ODONTOGENICOS

DENTINOMA

RESUMO

Os autores apresentam um caso de
dentinoma, com localizagdo na por-
cio anterior da maxila, junto ao &pi-
o dos incisivos central e lateral es-
querdo, em paciente do sexo masculi-
no com 13 anos de idade.

O dentinoma é uma lesdo rara e,
como consequéncia, pouco estudada.
O primeiro caso foi relatado por
Straits (13) em 1936, com o0 nome de
um tipo raro de odontoma, e até ago-
ra somente 17 casos foram apresenta-
dos na literatura (6). Em relagdo a in-
cidéncia, é§ mais comum na mandibu-
la, regido de molares, geralmente rela-
cionado a dente incluso, sem prefe-
réncia por sexo, entre a primeira e a
terceira década de vida (1,4,5,6,10).

Jé foram relatados casos relacionados
a dentigdo decidua, (1,7) e em pa-
cientes idosos, e relacionados com
raiz de dentes (10). Existem autores
(10,8) que acreditam que o dentino-
ma ficaria melhor descrito como ha-
martoma, do que como um verdadei-
ro tumor. A origem também ¢ dis-
cutida, pois segundo Gorlin et alii
(4,5), este tumor representa a forma-
¢ao de dentina sem a presenca de epi-
télio odontogénico, para outros o
epitélio induziria a formacdo de den-
tina e regridiria sem formar esmalte
(3,11). A existénciade duas formas de
dentinoma, uma madura e outra ima-
tura, é sugerida por diversos autores
(2,4,5,10,11). Inhan (9), Hoggins &
Browne (8), Maning & Browne (10),
acreditam que o epitélio que forma o
tumor deriva-se dos restos da bainha
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de Hertwig, Pindborg & Clausen (11)
e Blackwood (2), afirmam que este é
um tumor de origem epitelial. Ebling
(3), sustenta que do ponto de vista
da inducdo, para os tumores odonto-
génicos, a existéncia do dentinoma é
pacifica e a auséncia do epitélio
odontogénico, em alguns casos seria
explicada pela sua involugdo. A dife-
renga entre dentinoma maduro e ima-
turo é a quantidade de dentina pro-
duzida, o que consequentemente mo-
difica a imagem radiografica da lesdo.
Na histologia o tumor revela um qua-
dro de fibroma amelobldstico onde
aparece dentina displdsica, ou por de-
feito na inducdo do epitélio odonto-
génico ou por defeito no odontoblas-
to, a presenca de esmalte modifica o
diagndstico da lesdo (3).

Apresentac¢do de um caso.

Junto ao material enviado para
exame na disciplina de Patologia da
Faculdade de Odontologia da
UFRGS, pela Profa. Terezinha Gros-
si, consta: C.S.J., masculino, 13 anos,
estado geral bom. Os exames radio-
gréficos mostram uma massa radiopa-
ca, localizada na regido dos dpices
dos incisivos central e lateral superior
esquerdo, apresentando radiopacida-
des distintas em seu interior (figu-
ra 1). Durante o ato cirdrgico “sai-
ram vérios fragmentos, como se fos-
sem microdenticulos”. O aspecto ma-
croscépico da peca revela, vdrios
fragmentos de tecido mole, de cor
clara, que ao corte, apresentam con-
sisténcia fibrosa; um fragmento de te-
cido calcificado, cuja forma lembra
um dente, e ainda trés fragmentos de
osso cortical. Usou-se o método de
rotina para inclusdo em parafina, e a
coloragdo feita pela hematoxilina e
eosina, em cortes de 5 micra de es-

pessura. Aspecto microscopico: ob-
serva-se um tecido conjuntivo, tipo
papila dentdria, contendo em seu in-
terior ilhas e corddes de epitélio
odontogénico que mostra, em alguns
pontos, células colunares e o nacleo
com polaridade (figura 2). Observa-se
ainda, dentina que apresenta muitos
elementos celulares em sua matriz (fi-
gura 3). Foram feitos cortes em dife-
rentes profundidades e o tipo de den-
tina formado era o mesmo, sé em al-
guns pontos foi possivel observar
dentina canalicular (figura 4). Em al-
gumas dreas o epitélio odontogénico,
mostra zonas de degeneracdo cistica.
O osso examinado apresenta caracte-
risticas normais. Nota-se a presenca
de um tecido conjuntivo fibroso.

O dentinoma de acordo com al-
guns autores (6,8,10,12), seria me-
lhor classificado como um hamarto-
ma, devido a sua forma de crescimen-
to e a época de aparecimento, propo-
sicdo que ndo aceitamos, por jd terem
sido relatados casos em pessoas adul-
tas e em localizagdes onde ndo hd
mais formacdo de dentes, na época
em que a lesdo foi diagnosticada.
Quanto ao limitado poder de cresci-
mento do dentinoma, seria mais uma
prova de que este tumor, por se asse-
melhar ao tecido que lhe deu origem,
ndo tem poder de crescimento exage-
rado e que, apesar da dentina ser de-
positada em maior quantidade na
época de formagdo do dente, existe
uma continuidade de formagdo por
toda a vida, independente da presen-
¢a de epitélio odontogénico que ape-
nas da o inicio. No que diz respeito
4 embriologia do tumor, concorda-
mos (2,3,11) que seria provocado pe-
la inducdo do epitélio odontogénico
em um conjuntivo tipo papila dentd-
ria, e conseqlientemente, formaria
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dentina. Concordamos com os auto-
res (2,3) quando dizem que a diferen-
¢a entre dentinoma maduro e imatu-
ro seria somente uma diferenca quan-
titativa de dentina depositada, e em
decorréncia a imagem radiogrdfica
pode ser diferente, dependendo do
estdgio em que se surpreende.a lesdo.
Concordamos com Ebling (3}, quan-
do afirma ser o diagndstico de denti-
noma conferido aquela lesdo, onde
ao quadro histolégico do fibroma
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Fig. 1 — Aspecto radiogréfico mostrando massa radiopaca entre incisivos cen-
tral e lateral esquerdo, com radiopacidades distintas.
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Fig. 2 — Aspecto microscépico mostrando conjuntivo tipo papila dentdria com
ilhas e cordes de epitélio odontogénico.
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Fig. 3 — Aspecto microscopico mostrando dentina com elementos celulares
presos em sua matriz.
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Fig. 4 — Aspecto microscopico mostrando dentina canalicular,
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