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OSTEOBLASTOMA EM OSSO ZIGOMATICO — RELATO DE CASO RARO

Osteoblastoma In Zygomatic Bone — Rare case Report
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RESUMO

O osteoblastoma ¢é um tumor frequentemente visto em ossos lon-
gos, com pouco envolvimento maxilofacial e raramente localizado em 0sso zi-
gomatico. Devido a sua semelhancga clinica e histologica com outros tumores
0sseos, 0 osteoblastoma representam desafio de diagnéstico para o
profissional. A ressecgdo cirurgica total é recomendada, sendo que a au-
séncia de recidiva se deve ao diagndstico correto e tratamento adequado. O
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objetivo deste artigo é relatar o manejo de um paciente com osteoblastoma en-
volvendo o osso zigomatico e realizar uma breve revisédo da literatura.

Palavras-chave: Osteoblastoma; neoplasia 6ssea; zigomatico

ABSTRACT

Osteoblastoma is a tumor often seen in long bones, with little maxillofacial invol-
vement and rarely located in zygomatic bone. Due to its clinical and histological
similarity withother bone tumors, osteoblastoma represents a diagnostic chal-
lenge for the professional.Total surgical resection is recommended, and the ab-
sence of recurrence is due to correct diagnosis and adequate treatment. The
aim of this article is to report the management of a patient with osteoblastoma
involving the zygomatic bone and to carry out a brief review of the literature.

Keywords: Osteoblastoma; bone neoplasm; zygomatic

INTRODUGAO

O osteoblastoma consiste em um tumor 6sseo, de carater benigno, raro e que
surge a partir dos osteoblastos (NEVILLE, 2009), sendo responsavel por, apro-
ximadamente,1% dos tumores 6sseos primarios (JONES et al., 2006). Sua taxa
de recorréncia é alta, no entanto, ndo possui capacidade metastatica (GO -
NUGUNTLA et al. 2020). Geralmente, os osteoblastomas acometem adul-
tos jovens antes da terceira década devida, com maior prevaléncia em in-
dividuos do género masculino e afetam, principalmente, a coluna ver-
tebral, os o0ssos longos, os 0ssos metacarpais e osmetatarsais. Entretan-
to, em torno de 14 a 20% dos casos, ha o acometimento do cranio, sendo os
ossos mais afetados os da maxila, o temporal, o esfenoide, o occipital, oetmoi-
de e o frontal (DIXIT et al., 2018), (NEVILLE, 2009), sendo que quando ha en-
volvimento de ossos gnaticos, a predilegdo é pela mandibula, especialmente a
regiao posterior (NEVILLE, 2009), (JONES et al., 2006).

O osteoblastoma é um tumor de crescimento lento e de sintomatologia variada,
podendo o paciente ser assintomatico. O tratamento é feito por meio de cureta-
gem, excisdo local ou cirurgico, visando remogao completa do tumor (GONU-
GUNTLA et al. 2020).
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O presente estudo tem por objetivo relatar o caso clinico de um
paciente idoso diagnosticado com osteoblastoma em regido de zigo-
ma, bem como o tratamento realizado.

APRESENTAGAO DO CASO

Paciente sexo masculino, 72 anos, com queixa de aumento de volume firme a
palpacédo em regiao zigomatica direita, sem dor e com comprometimento estéti-
co. Paciente refere comorbidades (hipertensao arterial e diabetes) e uso de
medicacdes de rotina. Alega histéria de intervencao prévia, onde foi realizado
biépsia incisional e estudo imuno-histoquimico, exibindo expressao focal e
STAB2, sem positividade para p53, lesao éssealfibroéssea benigna e sem con-
clusado diagnéstica definitiva devido a escassez do material. Exames de Tomo-
grafia Computadorizada foram solicitados e evidenciaram lesao ovoide, com di-
mensodes de 32,89 x 24,62 x 17,65mm, densidade mista, focos grosseiros de
calcificacdo de permeio e localizado em corpo de 0sso zigomatico direito (Figu-
ra 1 e 2). Com hipétese diagndstica de osteoblastoma, paciente foi submetido a
anestesia geral para ressec¢ao da lesédo através de acesso intraoral e utilizan-
do cinzéis e fresas (Figura 3). A peca cirurgica foi fixada em formol a 10% e en-
viada para analise histopatologica. Ao exame microscopico, foram observadas
grandes massas de matrizostedide com graus variados de calcificagao, exibin-
do linhas reversas proeminentes, circundadas por células poligonais e tri-
angulares em meio a matriz celular e vascularizada, com diagnostico
compativel com osteoblastoma (Figura 4). Apos 05 anos de acompanhamento
poOs-operatorio, foi realizada nova tomografia computadorizada, ndo apresen-
tando sinais de recidiva e melhora dos aspectos clinico e imaginoldgico (Figura
5).
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Figura 1 — Tomografia tridimensional sugerindo lesdo em corpo de 0sso zigomatico direito.
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Figura 2 — Cortes tomograficos (axial e coronal) demonstrando a extens&o do tumor
0sseo.

Figura 4 — Aspecto microscopico do osteoblastoma.
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Figura 5 — Exame tomografico de controle evidenciando auséncia de recidiva.

DISCUSSAO

Dentre as principais caracteristicas clinicas do osteoblastoma pode-se destacar a dor, a sensi-
bilidade, o edema e a expanséo 6ssea. Ademais, dependendo da regido em que se encontra,
pode haver mobilidade dentaria, reabsor¢do radicular e deslocamento dentario (NEVILLE,
2009), (JONES et al., 2006). Outro aspecto importante € que a dor ndo é aliviada com o uso de
aspirina ou outros anti-inflamatério ndo esteroidais (JONES et al., 2006).

As caracteristicas radiograficas sdo variaveis, comumente consistindo de uma combi-
nagéo de radioluscéncia e radiopacidade. Em alguns casos pode-se observar uma radiolucidez
envolvida por um halo radiopaco bem circunscrito ao redor de diversos componentes calcifica-
dos. Algumas les6es demonstram consideravel mineralizagdo. A esclerose reacional que cir-
cunda a lesdo nédo representa uma caracteristica constante nososteoblastomas. Um padraora-
dio grafico de raio de sol da formagéo do novo osso similar ao que € descrito em tumores 6s-
seos malignos, pode ser evidente em alguns osteoblastomas (REBELLO et al., 2011), (NEVIL-
LE, 2009).

Ja em relagédo ao aspecto histopatologico pode-se observar grande proliferagdo de osteoblas-
tos, que formam ostedides e trabéculas dsseas sustentados por um estroma de tecido conjunti-
vo fibroso bem vascularizado (JONES et al. 2006). Pode ser classificado como convencional ou
agressivo, com base em suas caracteristicas histopatoldgicas. O osteoblastoma convencional
é caracterizado por crescimento lento e margens esclerdticas bem definidas, bem
vascularizado e com resposta inflamatoéria leve, enquanto a forma agressiva é caracteri-
zada pela presenca de osteoblastos epitelidides atipicos, comportamento localmente agressivo
e uma grande propensao de recidivas. (DIXIT et al. 2018) (GONUGUNTLA et al. 2020).

Séao considerados diagnosticos diferenciais do osteoblastoma as seguintes patologias: osteoma
ostedide (no entanto apresentam diferengas histopatolégicas); cementoblastoma (a dife-
renga € que o cementoblastoma é de origem odontogénica); fibroma ossificante (n&o apresenta
a sintomatologia dolorosa, além do histopatoldgicoapresentar diferencas); displasia fibrosa e
osteossarcoma (se diferencia por apresentar auséncia de maturagdo do tumor envolven-
do as margens, infiltracdo de células neoplasicas em tecidos adjacentes e a pre-
senca de areas cartilaginosas) (GONUGUNTLA et al. 2020).
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O tratamento é feito por meio de excis&o cirurgica (NEVILLE, 2009) ou curetagem (KASHIKAR
et al. 2016). Considerando a natureza benigna do osteoblastomas, a excisao cirurgica costuma
ser o tratamento de escolha, garantindo um bom progndstico, com taxa de recorréncia rara
(MARDALEISHVILI et al. 2014).

CONCLUSOES

O osteoblastoma deve ser diferenciado de outras lesbes Osseas devido as suas
semelhangas clinica, radiografica e histopatoldgica. Um diagnéstico correto auxilia no
manejo adequado dessa rara entidade, dando um bom prognéstico e melhora na
qualidade de vida do paciente.
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