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DEFEITO OSSEO DE STAFNE

Stafne bone defect



RESUMO

O Defeito Osseo de Stafne consiste de uma condicdo anatdmica, assintomatica, de etiologia
incerta e raro acometimento, que é descoberta em exames de rotina odontoldégica, como o caso da
radiografia panoramica. Devido as suas caracteristicas radiograficas, para estabelecimento de um
adequado diagndstico pode ser necessaria a solicitacdo de exames complementares, sendo a
tomografia computadorizada cone beam (TCCB) um destes exames. O presente relato demonstra
um paciente de 75 anos, género masculino, que compareceu ao consultério odontolégico para
realizacdo de tratamento reabilitador protético e demonstrou radiograficamente a presenca de
lesdo radioldcida, unilocular, abaixo do canal mandibular, localizada na regido posterior inferior
direita da mandibula. Com a possibilidade de lesdes patologicas, foi solicitada uma TCCB que

demonstrou tratar-se de um Defeito Osseo de Stafne.

Palavras-chave: Diagnostico por imagem; Radiografia Panoramica; Tomografia
Computadorizada Cone Beam.

ABSTRACT

Stafne Bone Defect is an anatomical condition, asymptomatic of unknown origin and rare
involvement, which discovered in routine dental exams, as the case of panoramic radiography.
Because of its radiographic features, to establish a proper diagnosis may be necessary to request
additional tests, and cone beam computed tomography (CBCT) is one of these exams. This report
shows a 75-year-old patient, male, who attended the dental clinic to perform rehabilitation
prosthetic treatment and radiographically demonstrated the presence of radiolucent lesion,
unilocular, below the mandibular canal, located in the posterior region of the right lower jaw.
With the possibility of pathological lesions, was request a CBCT that showed the presence of a
Stafne Bone Defect.
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INTRODUCAO

O defeito 0sseo de Stafne é uma cavidade Ossea na mandibula situada entre o canal
mandibular e a borda inferior da mandibula. E geralmente unilateral, ovéide, radioltcido,
assintomatico, isolado e diagnosticado acidentalmente em exames radiogréficos de rotina e de
prevaléncia maior em homens entre apds a quinta década de vida, entre 0,08% a 0,7%
(BRANSTETTER, WEISMAN E KAPLAN, 1999; JORDANA ET AL., 2007; QUESADA-
GOMEZ ET AL., 2006; SCNHEIDER ET AL., 2014; STAFNE, 1942; SYSMAN ET AL.,
2012).

A etiopatogenia ndo é totalmente clara, mas acredita-se que esse defeito 6sseo se forme
lenta e gradativamente, devido a um processo osteoclastico consequente a pressao exercida pela
glandula submandibular sobre a superficie lingual da mandibula (BRANSTETTER, WEISSMAN
E KAPLAN, 1999; PHILIPSEN ET AL., 2002).

O diagnostico diferencial inclui cisto periapical, cisto dentigero, cisto odontogénico, cisto
0sseo traumatico, ameloblastoma e tumores de células gigantes (SCIUBBA, REGEZI E
ROGERS, 2002; SEGEY, PUTERMAN E BODNER, 2006; SHAFER, HINE E LEVY, 1974;
WHITE E PHAROAH, 2003).

E necesséario para confirmacdo do diagnostico do Defeito Osseo de Stafne através da
radiografia panoramica, o controle periédico do caso clinico uma vez que ndo apresenta
mudancas evolutivas. No entanto, € mais indicado a realizacdo da TCCB, pois este exame de alta
definicdo demonstrara as caracteristicas tridimensionais dessa lesdo, podendo desta forma
estabelecer um diagnostico preciso (CAPUTO ET AL., 2009; QUESADA-GOMEZ ET AL.,
2006).

RELATO DE CASO

O presente relato descreve um paciente de 75 anos, género masculino, portador de
hipertenséo arterial controlada, sem nenhum outro acometimento sistémico, que compareceu ao
consultorio odontolégico para a realizacdo de reabilitacdo protética. Para avaliacdo radiogréafica
prévia foi solicitada radiografia panoramica que demonstrou a presenca de area radiollcida,

unilocular, bem delimitada, localizada na regido de angulo mandibular direito, abaixo do canal



mandibular (Figura 1). As hipGteses diagnosticas foram: ameloblastoma unicistico, tumor

queratocistico odontogénico e cisto residual.

Figura 1: Radiografia panoramica demonstrando lesdo no angulo direito da mandibula.

Para estabelecimento do diagndstico diferencial foi solicitada a realizacdo de tomografia
computadorizada cone beam (TCCB) que demonstrou que se tratava de uma condi¢do anatomica,
denominada Defeito Osseo de Stafne (Figura 2).

Com esse diagndstico o paciente prosseguiu com o tratamento protético, ndo sendo
necesséaria nenhuma intervengao nesta leso, visto que Defeitos Osseos de Stafne ndo necessitam

de nenhum tratamento.
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Figura 2: Delimitagdo do Defeito Osseo de Stafne através de TCCB.

DISCUSSAO

Com hipoteses etiologicas incertas, esta condicdo anatbmica acomete majoritariamente
homens, com idade superior & quinta década de vida e prevaléncia de 0,08 a 0,7% (JORDANA
ET AL., 2007; QUESADA-GOMEZ ET AL., 2006; SCNHEIDER ET AL., 2014; SYSMAN ET
AL., 2012), sendo o paciente do presente relato compativel com a literatura pois é do género
masculino com idade de 75 anos.

Embora apresente variacdes de localizacdo e forma, a caracteristica classica do Defeito
Osseo de Stafne corresponde & uma lesdo radiolicida, unilocular, localizada na regido posterior
da mandibula, abaixo do canal mandibular, caracteristicas estas compativeis com o caso descrito
(BRANSTETTER, WEISMAN E KAPLAN, 1999; JORDANA ET AL., 2007; STAFNE, 1942).

Exames adicionais a radiografia panoramica podem ser solicitados para estabelecimento
de um correto diagnostico, visto que patologias podem apresentar caracteristicas radiograficas
semelhantes, como no caso relatado onde a solicitacdo da TCCB possibilitou um diagndstico
definitivo eliminando a possibilidade de processos patolégicos (CAPUTO ET AL., 2009;
QUESADA-GOMEZ ET AL., 2006; PROBST ET AL., 2014).

CONCLUSAO

Devido a possibilidade de lesGes patoldgicas apresentarem caracteristicas radiograficas

semelhantes ao Defeito Osseo de Stafne, a solicitacgdo da TCCB se faz necessaria para



estabelecimento de um diagnostico diferencial, evitando assim a realizagdo de procedimentos

invasivos desnecessarios, visto que esta condi¢do anatdmica ndo necessita de nenhum tratamento.
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