“P%m Airton, RulliZ

14° Simposio de!P:é!s:-Gra:dua;éo
“Prof?] Ki@ﬂakehayashi Sassak

—L

Departamentolde)Ciéncias Basicas

23lap6ldelmaio de 2018

DOI: http://dx.doi.org/10.21270/archi.v7i0.3910

ABORDAGEM CLINICO-CIRURGICA PARA TRATAMENTO DE FIBROMA OSSIFICANTE:

RELATO DE CASO
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Tema: Clinica Odontolégica

O fibroma ossificante é uma neoplasia benigna, porém com significativo potencial de crescimento. Tal
lesdo apresenta predilecdo pelo sexo feminino, bem como pela regido de mandibula. Diante do exposto,
este trabalho tem como objetivo relatar o caso de uma paciente do sexo feminino, 60 anos de idade, que
compareceu ao ambulatério de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial da FOA - UNESP
queixando-se de aumento volumétrico, em regido mandibular direita, com evolucdo de aproximadamente
1 ano. Ao exame fisico, a leséo, ja& com grandes proporgdes, apresentava-se enrijecida a palpagdo, com
preservacdo dos tecidos adjacentes. Em regido intrabucal, apesar da preservagdo das mucosas, 0S
elementos dentais remanescentes apresentavam mobilidade acentuada. Ja a Tomografia Computadorizada
de Face revelava imagem hiperdensa, com formato arredondado, de limites definidos e implantagdo
pediculada e que ndo causava dano a estrutura 6ssea mandibular. Optou-se, primeiramente, por realizar
uma bidpsia incisional para diagndstico da lesdo. Uma vez enviada ao patologista, o resultado obtido foi
de Fibroma Ossificante. A ocorréncia de disfagia, devido a lesdo, provocou quadro de anemia, que
precisou ser estabilizado antes de uma nova intervengdo cirirgica. Posteriormente, em conjunto com a
especialidade de Cirurgia de Cabeca e Pescoco foi planejada e realizada a exérese da lesdo, sob anestesia
geral. A peca removida, de consisténcia fibrosa foi enviada ao laboratdrio para analise histopatoldgica e o
resultado confirmado. No pds-operatério imediato notou-se flacidez dos tecidos adjacentes, o que
melhorou apds 6 meses de acompanhamento, bem como o0s aspectos funcionais e estéticos da paciente, o
que gerou uma melhora fisioldgica significativa, bem como de sua autoestima. Diante do resultado,
podemos perceber que uma conduta clinica bem executada e o didlogo com outras especialidade podem
ser decisivos no correto diagnoéstico e tratamento das lesdes bucomaxilofaciais.

Descritores: Fibroma Ossificante; Patologia Bucal; Intervengdo Cirdrgica.
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