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Resumen

Objetivo: Identificar la presencia y las caracteristicas de los
cuerpos hialinos de Russell en granulomas periapicales de origen
endodontico.

Material y métodos: Se estudiaron 32 lesiones periapica-
les pertenecientes a restos radiculares humanos extraidos, que
fueron procesados para su estudio histolégico y coloreados con
verde de metilo-pironina, con hematoxilina-safranina o con he-
matoxilina-eosina. De las 32 muestras, 30 fueron diagnosticadas
histol6gicamente como granulomas periapicales, mientras que 2
fueron identificadas como quistes y descartadas del estudio.

Resultados: Los cuerpos hialinos de Russell fueron observa-
dos en 27 (90%) especimenes. Estas estructuras fueron detectadas
dentro del citoplasma de plasmocitos, o bien distribuidas en el
estroma del tejido circundante.

Conclusiones: Los cuerpos hialinos de Russell fueron ob-
servados en el 90% de los granulomas periapicales estudiados,
y revelaron un intervalo de confianza (95%) de 73,5%-97,9%,
calculado en funcidn de la distribucién binomial. Su identifica-
cion intracelular sdlo fue posible cuando las secciones fueron
coloreadas con verde de metilo-pironina o con hematoxilina-
safranina. Su frecuente localizacién dentro del citoplasma de
plasmocitos sugiere un posible rol en la respuesta inmunolé-
gica del huésped, aunque la base de estos mecanismos no ha
sido adn claramente dilucidada y requiere investigaciones mas
extensivas.
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Abstract

Aim: To characterize the occurrence and characteristics of
Russell bodies in periapical granulomas of endodontic origin.

Material and methods: Thirty two periapical lesions atta-
ched to extracted human roots were fixed and processed for his-
tologic study, for which they were stained with methyl green pi-
ronin, hematoxylin-safranin or hematoxylin-eosin. Thirty of the
lesions were histologically diagnosed as periapical granulomas
while two of them were diagnosed as cysts and discarded from
the study.

Results: Russell bodies were detected in 27 (90%) specimens.
These structures were found either within the cytoplasm of plas-
mocytes or in the extracellular granulomatous tissue stroma.

Conclusions: Russell bodies were identified in 90% of the
studied periapical granulomas and revealed a 95% confidence
level of 73.5%-97.9% which was calculated according to a bi-
nomial distribution. Their intracellular identification was well
accomplished when the methyl green pironin or hematoxylin-
safranin staining was used. Their frequent localization within
the cytoplasm of plasmocytes suggest a potential role in the im-
munological response of the host albeit that the basis of these
mechanisms is not clear and demand for more extensive inves-
tigations.

Key words: Russell bodies, endodontics, periapical granu-
lomas.
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Introduccién

Los granulomas periapicales son lesiones inflamato-
rias crénicas cuya funcion es expresar la respuesta in-
munoloégica del huésped frente a la invasién bacteriana
u otros antigenos, incluidas las irritaciones de origen fi-
sico quimico que pueden llegar a los tejidos periapicales
a través del sistema de conductos radiculares'*. Estas le-
siones estdn compuestas por una gran concentracion de
linfocitos de tipo B y T, plasmocitos, macr6fagos, cierta
proporcion de polimorfonucleares neutréfilos, mastoci-
tos y, con alguna frecuencia, por células gigantes multi-
nucleadas y células espumosas>®. Si bien la funcion del
componente celular de las lesiones periapicales ha sido
exhaustivamente analizada®’, la presencia y la funcién
de estructuras de apariencia homogénea denominadas
“cuerpos hialinos de Russell” (CHR) en granulomas
periapicales no ha sido —desde las observaciones his-
toricas de McConell'® y Freeman'!- lo suficientemente
informada en la literatura’>'*, Los CHR se encuentran
directamente relacionados con la produccién de inmu-
noglobulinas'#*® y juegan un rol muy importante en los
mecanismos de defensa del huésped. Por esto, el objeti-
vo del presente trabajo fue determinar la frecuencia y la
localizacion de los CHR en una muestra de granulomas
periapicales humanos.

Materiales y métodos

El protocolo experimental de este estudio forma parte
de un proyecto'> previamente revisado y aprobado por
el Comité de Etica para la Investigacién Cientifica de la
Asociacién Odontolégica Argentina.

El material se obtuvo a partir de una muestra de 32
lesiones periapicales —pertenecientes a pacientes de am-
bos sexos, en un rango etario de 27-74 afios— extraidas
junto con restos radiculares. En cuanto a los factores
de inclusién, debian ser dientes asintomaticos, que no
hubiesen recibido un tratamiento endodéntico previo y
que no presentaran condiciones adecuadas para su con-
servacion y/o restauracién (fig. 1). Todos los pacientes
involucrados en el estudio firmaron el consentimiento
informado luego de que se les explicaran detalladamen-
te los objetivos de la investigacion.

Los granulomas fueron separados cuidadosamente
de las raices dentarias, numerados, fijados en Carnoy*
y procesados para su estudio histolégico. Se obtuvie-
ron secciones semiseriadas de aproximadamente 7 pm
de espesor, que fueron coloreadas alternativamente con
verde de metilo-pironina (VMP), hematoxilina-safrani-
na (HS)'® o con hematoxilina-eosina (HE). Luego fue-
ron observadas a diferentes aumentos (X100, X400 y
X1000) y fotografiadas con una cdmara digital Canon
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Figura 1. Radiografia de un resto radicular (flecha) extraido para
ser utilizado en el estudio, en el que se observa una imagen ra-
diolucida periapical.

Powershot A510 (Canon, Tokio, Japon) acoplada a un
microscopio optico (Carl Zeiss, Oberkochen, Alema-
nia). Las iméagenes fueron procesadas con el programa
Image-Pro Plus version 4.5.0.29 (Media Cybernetics
Inc., Silver Springs, MD, Estados Unidos).

Finalmente, se analizaron todas las secciones histo-
l6gicas pertenecientes a cada granuloma, se realizé una
evaluacion cualitativa, y se clasificaron segtin la presen-
cia o la ausencia de CHR, es decir, sin tomar en cuenta
el nimero de estas estructuras visualizadas en cada una
de las secciones pertenecientes a cada espécimen.

Resultados

Independientemente de la técnica de coloracion utili-
zada, la observacién de las secciones histoldgicas revel6
que 30 (93,75%) de las 32 muestras se correspondian
con las descripciones histopatolégicas clasicas de un
granuloma periapical>®'” (fig. 2). El nimero y la distri-
buciéon de CHR en funcién del género y la edad de los
pacientes figuran en la tabla 1. Se hall6 que 16 (53,33%)
granulomas pertenecian a pacientes de sexo femenino,
mientras que los 14 (46,66%) restantes correspondian a
pacientes masculinos. En todos los casos se pudo reco-
nocer la presencia de linfocitos, plasmocitos, polimorfo-
nucleares neutréfilos, macréfagos, vasos de neoforma-
cion, algunos eosindfilos aislados y fibroblastos. En s6lo
tres casos se observaron células gigantes multinuclea-
das. Las dos muestras restantes fueron diagnosticadas
como quistes, por lo que se descartaron del estudio.
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Figura 2. Microfotografia representativa de un corte histolégico
de un granuloma periapical en el que se observa la presencia de
linfocitos (flechas negras), plasmocitos (flecha blanca), un eosi-
néfilo (E) dentro de la luz de un vaso sanguineo, y fibroblastos
(F). (HE; magnificacion original x 400).

Tabla 1. Nimero de CHR en funcién del género y de la edad de
los pacientes.

Cuerpos hialinos de Russell
Factor n Presentes Ausentes
Género
Femenino 16 15 (93,75%) 1(6,25%)
Masculino 14 12 (85,71%) 2 (14,28%)
Edad
27-42 afios 5 4 (80%) 1 (20%)
43-58 afios 17 16 (94,11%) 1(5,88%)
59-74 afios 8 7 (87,5%) 1(14,28%)

Se observaron CHR en el 90% (27/30) de los granu-
lomas periapicales estudiados, con un intervalo de con-
fianza (95%) de 73,5%-97,9% calculado en funcién de
la distribucién binomial. De esos 27 casos, 15 pertene-
cian a pacientes femeninos, mientras que 12 correspon-
dian a pacientes masculinos. Los CHR se hallaron en el
93,75% de las muestras de los pacientes femeninos, y
en el 85,71% de las muestras de los pacientes masculi-
nos. La mayor proporcion de CHR (56,66%) fue hallada
en pacientes de entre 43 y 58 afios. En cuanto a su es-
tructura, los CHR presentaban forma esférica y superfi-
cie homogénea, con didmetros que oscilaban entre 4 y
10,9 pm. En cada seccion, los CHR fueron detectados
con mayor frecuencia en el area en la que se observa-
ba mds concentracién de plasmocitos. En las secciones
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coloreadas con VMP y HS se hallaron CHR dentro del
citoplasma de plasmocitos en 22 (73,33%) especimenes
(figs. 3 y 4). En algunos de estos casos, los nticleos de
las células se encontraban desplazados. En 5 (16,66%)
casos, los CHR se observaron también en el estroma del
tejido circundante. En las secciones coloreadas con HE,
estas estructuras se observaron solamente en el estroma
del tejido granulomatoso, generalmente con bordes bien
definidos y de color rosado pélido (fig. 5). En 3 (10%)
casos, no se detectaron CHR con ninguna de las colora-
ciones utilizadas.

Figura 3. Microfotografia representativa de un corte histolégico
en el que se observan numerosos plasmocitos con CHR en su cito-
plasma (flechas blancas). La flecha negra indica la presencia de un
CHR extracelular (VMP; magnificacién original x 1000).

Figura 4. Microfotografia representativa de un corte histolégico
en el que se observan dos CHR intracelulares que han despla-
zado completamente los nucleos (flechas negras), y varios CHR
extracelulares (flechas blancas) en el estroma del tejido granulo-
matoso (HS; magnificacion original x 400).
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Figura 5. Microfotografia representativa de un corte histoldgico
en el que se observan tres CHR (flecha) extracelulares libres en
el estroma del tejido granulomatoso (HE; magnificacién original
x 200).

Discusién

Las observaciones realizadas demostraron que los
CHR se presentan como estructuras esféricas dentro del
citoplasma de plasmocitos (lo cual sugiere su participa-
cion en la respuesta inmunolégica del huésped) o fuera
de éstos, distribuidos de forma aleatoria en el estroma del
tejido granulomatoso circundante, probablemente a cau-
sa de la destruccion de las células. Estas observaciones
concuerdan con las investigaciones previas de Welsh'® y
de Leonard et al.'?, quienes detectaron la presencia de
CHR intracelulares dentro del reticulo endoplasmico de
plasmocitos activos constituyendo basicamente conglo-
merados de inmunoglobulinas.

Hubo una ligera preponderancia de CHR en los granu-
lomas pertenecientes al rango etario 43-58 afios. Sin em-
bargo —y dado que la muestra analizada fue reducida—, es-
tos datos deben interpretarse con cautela y se requieren
estudios mas extensivos.

En concordancia con Leonard et al.’?, en el presente es-
tudio los CHR fueron visualizados mas claramente cuando
se utilizo HS o VMP, coloraciones que permiten destacar la
presencia de plasmocitos inmunol6gicamente activos'. En
relacion con esto, ya ha sido demostrado que la produccion
de anticuerpos estd relacionada con la presencia de grandes
concentraciones de plasmocitos en los tejidos pulpares y/o
periapicales’®, como asi también en otros tejidos del orga-
nismo que presentan una inflamacién crénica®.

Conclusiones
Bajo las condiciones adoptadas en este trabajo, se
comprob6 la frecuente presencia de CHR en granulomas
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periapicales humanos, fendmeno también demostrado
bajo ciertas condiciones experimentales en animales de
laboratorio®. Si bien Yanagisawa®’ y Giardino et al."* han
relacionado la presencia de CHR en granulomas peria-
picales con la respuesta inmunol6gica del huésped, la
funcion de los CHR —tanto en su localizacion intracelu-
lar como en los tejidos circundantes— y su relaciéon con
la produccién y la liberacién de inmunoglobulinas que-
da adn dentro de términos especulativos. En este senti-
do, las investigaciones que se encuentran en desarrollo
actualmente podran aportar datos mas precisos acerca
del verdadero rol de los CHR en los granulomas peria-
picales de origen endodontico.

Los autores declaran no tener conflictos de interés en
relacion con este estudio y afirman no haber recibido
financiamiento externo para realizarlo.

Referencias

1. Barnes GW, Langeland K. Antibody formation in primates
following introduction of antigens into the root canal. J Dent
Res 1966;45:1111-4.

2. Rosengren L. The antibody response to experimental strepto-
cocci infection of the dental pulp of the cat. Odontol Tidskr
1962;70:261-360.

3. Torabinejad M, Bakland L. Immunopathogenesis of chronic
periapical lesions. O Surg O Med O Pathol 1978;46:685-99.

4. Zmener O. Microscopia electrénica de barrido del macréfa-
go. Observaciones preliminares en el granuloma periapical.
Rev Asoc Odont Argent 1983;71:39-41.

5. Stern MH, Dreizen S, Mackler BF, Selbst AG, Levy BM.
Quantitatrive analysis of cellular composition of human pe-
riapical granuloma. J Endod 1981;7:117-22.

6. Stern MH, Dreizen S, Mackler BF, Levy BM. Isolation and
characterization of inflammatory cells from human periapical
granuloma. J Dent Res 1982;61:1408-12.

7. Pulver WH, Taubman MA, Smith DJ. Immune components in
human dental periapical lesions. Arch Oral Biol 1978;23:435-43.

8. Naidorf I. Immunoglobulins in periapical granulomas: a pre-
liminary report. J Endod 1975;1:15-8.

9. Yanagisawa S. Pathological study of periapical lesions. 1. Pe-
riapical granulomas: clinical, histopathologic and immuno-
histopathologic studies. J Oral Pathol Med 1980;9:288-300.

10. McConell G. The histopathology of dental granulomas. J Am
Dent Assoc 1921;8:390-8.

11. Freeman N. Histopathological investigations of the dental
granuloma. J Dent Res 1931;11:175-93.

12. Leonard EP, Lunin M, Provenza DV. On the occurrence and
morphology of Russell bodies in the dental granuloma. An
evaluation of seventy-nine specimens. Oral Surg Oral Med
Oral Pathol 1974;38:584-90.

13. Giardino L, Giardini G, Zerosi C, Romeo E, Scarola V. Cor-
pi di Russell in lesioni periapicali croniche. Dent Cadmos
1997;20:72-6.

14. Giardino L, Lafornara D, Capezzoli D, Fonzi L. Plasma cells
containing Russell bodies in human periapical lesions: immu-
nohistochemical evaluation. J Dent Res 1998;77:729.

ABRIL/JUNIO 2014



Identificacion y frecuencia de cuerpos hialinos de Russell en granulomas periapicales de origen endoddntico

Investigacién - Endodoncia

15.

16.
17.
18.

19.
20.

21.

ABRIL/JUNIO 2014

Zmener O. Microscopia electrénica de barrido del granuloma
periapical de origen endodéntico tratado mediante criofractu-
ra. Rev Asoc Odontol Argent 2012;100:77-83.

Zerosi C. Manuale di tecnica histolégica dentale. Milan,
Masson, 1986.

Robbins SL. Pathologic basis of disease. Filadelfia, WB
Saunders Company, 1974, pp. 66-76.

Welsh RA. Electron microscopic localization of Russell bo-
dies in the human plasma cells. Blood 1960;16:1307-12.
Langeland K. Comunicacién personal.

Langeland K. Tissue response to dental caries. Endod Dent
Traumatol 1987;3:149-71.

Tazawa K, Tsutsumi Y. Localized accumulation of Russell
bodies containing plasma cells in gastric mucosa with Heli-

22.

ISSN 0004-4881

cobacter pylori infection: ‘Russell body gastritis’. Patol Int
1998;48:242-4.
Tarlington D, Forster I, Rajewsky K. An explanation for the
defect in secretion of IgM Mott cells and their predominant
occurrence in th Ly-1B cell compartment. Eur J Immunol
1992;22:531-9.

Contacto:

OsvALDO ZMENER

osvaldo@zmener.com.ar

Julidn Alvarez 2335 3.° D (C1425DHH)
Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina

RAOA 2014/Vol.102 N.22/51-55 55



