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Caracteristicas clinicas, radiogréaficas e histopatolégicas da Sindrome de
Gorlin

Goncalves *MV, Soares GR, Mattar NJ, Conrado Neto S, Biasoli ER, Miyahara Gl
UNESP - Univ Estadual Paulista - Campus de Aracatuba — SP

A sindrome de Gorlin é causada por mutagdo genética em que entre 0s principais
componentes estdo os carcinomas basocelulares e os ceratocistos odontogénicos. Ha
grande dificuldade no diagndéstico, exigindo o trabalho multidisciplinar para minimizar
possiveis danos, assim propomos estudar as caracteristicas dessa condicdo por um
caso clinico. Paciente, sexo masculino, 28 anos, compareceu a clinica de
Estomatologia da Faculdade de Odontologia de Aragatuba queixando-se de “aumento
do lado direito da mandibula”. No exame radiografico verificou-se a presenca de duas
lesbes radiollcidas, a direita apresenta halo radiopaco, unilocular, medindo cerca de 3
cm em regido posterior do corpo da mandibula, j4 a lesdo do lado esquerdo também
apresenta halo radiopaco, porém, multiloculada, medindo aproximadamente 5 cm em
regido de corpo mandibular posterior, estendendo para o ramo mandibular. O
tratamento proposto foi a remocéo cirdrgica das lesdes com hipétese diagnéstica de
cisto dentigero e cisto 6sseo aneurismatico do lado direito e ameloblastoma do lado
esquerdo. Durante a cirurgia, notou-se a presenca de mancha enegrecida, com bordas
elevadas em regido supraclavicular direita, medindo aproximadamente 2 cm, logo foi
realizada a exérese da mesma. Os achados histopatol6gicos definiram ceratocisto
odontogénico para lesbes mandibulares e carcinoma basocelular para leséo de regido
supraclavicular, assim o diagnéstico definitivo foi de Sindrome de Gorlin. A integracéo
entre médico e cirurgido-dentista é de suma importancia para resolucdo das patologias

com manifestacdes sistémicas e bucais.
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