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RESUMO

As lesBes cisticas advindas dos tecidos odontogénicos formam um grupo heterogénicos de
doengas, as quais apresentam grande prevaléncia na regido oral e maxilo-facial. As diferengas na
localizacdo e na frequéncia destes cistos demonstram uma variacdo epidemioldgica entre os

diferentes grupos populacionais.

Dessa forma, o presente tem como objetivo definir o perfil epidemioldgico dos cistos
odontogénicos em Minas Gerais, descrevendo os tipos mais histologicos mais predominantes.
Estas informacdes foram obtidas retrospectivamente a partir dos registros do Laboratério de
Patologia Oral da UFU, entre os anos de 1978 e 2014 e foram demonstradas utilizando estatistica
descritiva. Durante o periodo estudado, 15140 pacientes foram analisados, destes 880 foram
diagnosticados como cistos odontogénicos. Dentre os cistos avaliados, prevaleceram os de
origem inflamatdria, representando78% da casuistica. Entre os cistos odontogénicos de
desenvolvimento pude ser visto um nimero elevado de cistos dentigeros, representando 13,6 %
do total. O segundo cisto de desenvolvimento mais comum foi o queratocisto, representando
7,1% do total. Em terceiro lugar teve o cisto odontogénico calcificante (0,9%), seguido pelo cisto
gengival (0,2%), pelo cisto ortoqueratinizado e cisto periodontal (0,1% cada). Conclui-se que o

trabalho desenvolvido obteve resultados semelhantes aos descrito por outros autores brasileiros.

Palavras-chaves: Caracteristicas. Cisto odontogénico. Lesdo. Populagéo.



ABSTRACT

Cystic lesions from odontogenic tissues form a heterogenic group of diseases, which present
great prevalence in the oral and maxillofacial region. The differences in the location and
frequency of these cysts demonstrate an epidemiological variation among the different population
groups.

Thus, the present study aims to define the epidemiological profile of odontogenic cysts in Minas
Gerais, describing the most predominant histological types. This information was obtained
retrospectively from the records of the Oral Pathology Laboratory of UFU between 1978 and
2014 and was demonstrated using descriptive statistics. During the study period, 15140 patients
were analyzed, of which 880 were diagnosed as odontogenic cysts. Among the evaluated cysts,
those of inflammatory origin prevailed, representing 78% of the sample. Among the odontogenic
developmental cysts a large number of dentigerous cysts could be seen, representing 13.6% of the
total. The second most common developmental cyst was keratocyst, accounting for 7.1% of the
total. Third, calcifying odontogenic cyst (0.9%) followed by gingival cyst (0.2%),
orthokeratinized cyst and periodontal cyst (0.1% each). It is concluded that the work developed
obtained results similar to those described by other Brazilian authors.

Keywords: Characteristics. Odontogenic cyst. Lesion. Population.
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1. INTRODUCAO

Segundo GROSSMANN et al., 2007, cistos sdo cavidades patologicas rodeadas por
epitélio, com material fluido ou semi-sdlido em seu interior. Os cistos odontogénicos sdo doengas
derivadas do epitélio de desenvolvimento do 6rgéo dentario (QUADROS; CALVET, 1997). De
modo geral, estas lesdes apresentam uma alta incidéncia quando comparado a outras doencas

bucais.

Diversas sdo as classificacfes para os cistos odontogénicos, entre essas a mais aceita
divide estas lesbes em dois grandes grupos: os cistos odontogénicos inflamatorios e os cistos
odontogénicos de desenvolvimento (LOUREDO et al., 2017). Os cistos odontogénicos de origem
inflamatdria (periapical, residual e paradentario), sdo originados de uma resposta inflamatoria, a
qual gera aumento da producdo de fator de crescimento de ceratindcitos pelas células do estroma
periodontal paradentéario (LOUREDO et al., 2017). Os cistos odontogénicos de desenvolvimento
(dentigero, queratocisto, epitelial calcificante e periodonto lateral) sdo advindos de
erros/mutac6es durante a odontogénese (LOUREDO et al., 2017; SANTOS et al., 2007).

Os cistos sdo a causa mais comum de tumefacBes dos maxilares. Sendo mais frenquente
nos maxilares do que quaisquer outros 0ssos, em razdo da presenca de restos do epitélio dentario
que ficam nos tecidos apds a odontogenese. Frequentemente é comum notar que 0s Cistos nos
maxilares se apresentam de maneira semelhante, crescendo e se expandido lentamente
(CAWSON,2013). Comumente alguns cistos odontogénicos, possuem auséncia de dor,
demonstrando crescimento lento, assintoméatico e indolente, entretanto 0 queratocisto
odontogénico possui desenvolvimento clinico agressivo e grande indice de recidiva (SILVEIRA
et al., 2007)

Ja foram realizados diversos estudos retrospectivos, analisando os perfis epidemioldgicos
de cistos odontogénicos em varios paises do mundo, incluindo a india, Brasil, Turquia, Espanha
entre outros. A diversidade na distribuicdo e frequéncia dos tipos de cistos apontam uma variacéo

epidemioldgicas importante entre os diferentes grupos populacionais (LOUREDO et al., 2017).

Um exemplo de estudo do perfil epidemioldgico de cistos odontogénicos foi feito no
Departamento de Patologia e Medicina Legal (DPML) da Faculdade de Medicina (FM) da

Universidade Federal do Amazonas (UFAM), onde verificou-se que estas doencas representavam



68,9% (n = 102) dos casos diagnosticados como lesdes odontogénicas. Dentro os cistos, 0s
subtipos mais predominantes foram os de origem inflamatdria com 55% do total (n = 56); sendo
0 cisto periapical o tipo histolégico mais frequente correspondendo a 39,3% (n = 40), seguido
pelo cisto dentigero com 25,5% (n = 26) e pelo queratocisto com 13,8% (n = 14) (LOUREDO et
al., 2017).

Outro estudo foi realizado na Fundagdo Assistencial da Paraiba (FAP) na qual ficou
prevalente a alta presenca de cistos comparando com os tumores. O cisto radicular foi 0 mais
frequente, seguido pelo cisto dentigero. Ao se analisar a distribuicdo dos cistos houve
predominancia do género feminino. Com relacdo a faixa etaria, ocorreu predominéncia de cistos
em pacientes com idade acima de 51 anos (34%). N&o ocorreu diferenca estaticamente
significante entre a regido envolvida e o tipo de lesdo. Quanto a regido afetada para os cistos
houve maior ocorréncia pela maxila. (PEREIRA et al., 2017)

No estado de Minas Gerais estdo presentes poucas pesquisas relacionadas a cistos
odontogénicos. Destacando-se apenas o trabalho de JAEGER et al, 2016, onde foi coletado
arquivos histoldgicos dos servicos de Patologia Buco-Maxilo-Facial da Universidade Federal de
Minas Gerais (FO-UFMG) e Pontificia Universidade Cat6lica de Minas Gerais (Puc-Minas)
sendo revisados laudos desde sua inauguracdo até dezembro de 2012. Os resultados foram que
entre as 27.854 biopsias orais, 4.920 (17,66%) foram de cistos odontogénicos, 0 mais prevalente
dentre eles foi o cisto radicular com 65.85% seguido pelo cisto dentigero com 4.17 % e o
queratocisto com 1.14 %. (JAGER et al,2016)

Nota-se que a epidemiologia dos cistos odontogénicos foi descrita no Brasil por poucos
estudos. Desta forma, ressaltamos a importancia de serem feitas novas pesquisas em outras
regides do estado de Minas Gerais. O presente estudo visa definir o perfil epidemiolégico dos
cistos odontogenicos, averiguando os tipos histoldgicos mais predominantes, e descrevendo suas
caracteristicas clinicopatologicas (sexo, raca, localizagdo anatdmica e tipo histologico). Ademais,

iremos comparar 0s dados presentes neste estudo com os relatados na literatura.



2 JUSTIFICATIVA

Este estudo se justifica por definir o perfil epidemioldgico dos cistos odontogénicos,
determinando os tipos histolégicos mais predominantes. Em posse desses dados, é possivel
comparar nossos dados coletados, com os descritos na literatura possibilitando assim um melhor

diagnostico/tratamento e progndstico



3 OBJETIVO

Estabelecer o perfil epidemioldgico dos cistos odontogénicos visando conhecer e observar

os tipos histoldgicos mais prevalentes, e suas caracteristicas clinicas e patoldgicas.

3.1. Objetivos especificos

a. Realizar uma anélise e estabelecer um perfil epidemioldgico dos cistos
odontogénicos em uma populacéo brasileira.
b. Comparar os cistos odontogénicos, diferenciando-os e estabelecendo suas

diferencas clinicas e patoldgicas.
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4 MATERIAIS E METODOS

A pesquisa foi baseada em todos os casos de cistos odontogénicos diagnosticado
retrospectivamente pelo Laboratério de Patologia Oral da Universidade Federal de Uberlandia
(UFU), no periodo de 1978 até 2014. Nessa analise foram observados os tipos histoldégicos mais

comuns. Os dados foram analisados por estatistica descritiva.
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5 RESULTADOS

Durante o periodo de 1978 a 2014 foram avaliados 15140 pacientes. Os cistos odontogénicos
representam 5,9% do total desta populacéo. A Tabela 1 demonstra os tipos histologicos
diagnosticados pelo Servico. Nota-se que a categoria dos cistos odontogénicos inflamatérios é a
mais comum, representando 78,0% de todos os cistos odontogénicos. Nesta categoria o cisto

periapical obteve maior incidéncia (77,4% dos casos).

Os cistos odontogénicos de desenvolvimento representam 22,0% da casuistica. Dentre estes, foi
verificado um nimero elevado de cistos dentigeros, 0s quais representam 13,6 % do total. O
queratocisto foi 0 segundo cisto de desenvolvimento mais comum, representando 7,1% do total.
Em terceiro lugar nota-se o cisto odontogénico calcificante (0,9%), seguido pelo cisto gengival
(0,2%), pelo cisto ortoqueratinizado e cisto periodontal (0,1% cada). Nao houve nenhum paciente

diagnosticado com cisto glandular.

TABELA 1 - Frequéncia dos cistos odontogénicos na populagéo estudada

CATEGORIAS QUANTIDADE %
Cistos Odontogénicos Inflamatérios
Cisto Periapical 688 77,4%
Cisto Paradental inflamatério 5 0,6%
Cistos Odontogénicos de Desenvolvimento
Cisto Dentigero 121 13,6%
Queratocisto 63 7,1%
Cisto Odontogénico calcificante 8 0,9%
Cisto Gengival 2 0,2%
Cisto Ortoqueratinizado 1 0,1%
Cisto Periodontal 1 0,1%
Cisto Glandular 0 0,0%

TOTAL 889 100,00%
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6 DISCUSSAO

Os cistos odontogénicos, podem ser divididos em duas classificagfes conforme sua patogénese,
sendo eles, inflamatdrios ou de desenvolvimento. Os cistos de desenvolvimento possuem origem
desconhecida e os inflamatorios surgem a partir de um quadro inflamatério prévio (DIAS et al.,
2014). A tabela 02 demonstra os cistos odontogénicos mais frequentes em estudos brasileiros.
Neste levantamento, os cistos odontogénicos representam 5,9% de todas os pacientes, similar ao
descrito no estudo de Melo et al. (2013), aonde estes cistos tiveram a prevaléncia de 7,8% dos

casos analisados.

Pudemos notar uma maior frequéncia de cistos de origem inflamatéria (78%), em nossa
casuistica. Neste trabalho os cistos odontogénicos de desenvolvimento representaram 22%.
Segundo o levantamento de Dias et al. (2014), 63,3 % dos casos foram de cistos inflamatérios e
36,7% dos pacientes tiveram cistos de desenvolvimento. Ja o estudo de Pereira et al. (2010),
obteve que 62% dos pacientes apresentavam cistos odontogénicos inflamatdrios; os cistos
odontogénicos de desenvolvimento representam 20,7%. Os demais 17,3% foram descritos com
cistos sem identificacdo apropriada. No estudo de Louredo et al. (2017), também foi possivel
observar uma maior prevaléncia de cistos odontogénicos inflamatorios (55%), seguido pelos

cistos odontogénicos de desenvolvimento que representaram 43, 1%.
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TABELA 2. Frequéncia de cistos odontogénicos presentes em estudos realizados.

Cistos Odontogénicos mais prevalentes

Autor, ano
. 1o 20 30
Qg;c\j/reots; Cisto Dentigero Ceratocisto odontogénico  Cisto de Erupcao (5/
2002 ’ (212/76,8%) (55/ 19,9%) 1,8%)
Nanami et Cisto Radicular . 0 Cisto Dentigero
al, 2009 (102/42,1%) Queratocisto (26/10,7%) (12/4.1%)
Pereiraet  Cisto Radicular (15/ . ; 0 Néo Identificado
al. 2010 51,7%) Cisto Dentigero (6/20,7%) (5/17,3%)
Melo et al, Cisto Radicular -
2013 (10/7,8%)
Dias et al, Cisto Radicular (90/ Cisto Dentigero Cisto Residual
2014 57%) (55/34,8%) (9/5,7%)
Louredo, Cisto Radicular Cisto Dentigero Queratocisto (14/
2017 (40/39,3%) (26/25,5%) 13,8%)
Biulchi, Cisto Radicular Cisto Dentigero Queratocisto (63/
2019 (688/77,4%) (121/13,6%) 7,1%)

Neste trabalho, o cisto radicular teve seiscentos e oitenta e oito casos (77,4%), ficando em
primeiro lugar dos casos identificados. Segundo o estudo de Louredo et al. (2017), os casos que
mais aparecem sao realmente os inflamatorios, sendo que, em seu levantamento o que teve maior
presenca foi o cisto periapical. Visto que o percentual encontrado de cistos odontogénicos
inflamatdrios é em torno de 61,4 % e 82,5% (LOUREDO et al., 2017), dessa forma o presente

estudo apresenta porcentagens destas doencas bastante similares a dos outros levantamentos.

O cisto radicular, foi o que teve maior aparecimento em pacientes no levantamento realizado,
sendo que, a etiologia é na necrose pulpar, devido a acdo de toxinas comegarem no apice do dente

e em consequéncia disso, ocorrer uma inflamacdo (NANAMI et al., 2009).
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Esse cisto é 0 que mais aparece dentre os cistos odontogénicos e é conhecido também como cisto
periodontal apical, apical ou periapical. A localizacdo do cisto radicular € no apice de dentes
desvitalizados, em que a maioria é encontrada na maxila, especificamente na regido anterior,
seguida pela regido maxilar posterior, regido posterior da mandibula e regido anterior da
mandibula (MARTINS NETO; DANESI; UNFER, 2004).

A segunda lesdo que mais teve numero de casos foi o cisto dentigero, considerado uma
lesdo de desenvolvimento e benigna, em que é formada pelo epitélio odontogénico proveniente
da coroa de um dente ndo erupcionado. Normalmente sdo assintomaticos e possui crescimento
lento e sdo caracterizados pelo envolvimento da coroa e erupgédo retardada da unidade dental
envolvida (SANTOS et al., 2018). Nos estudos analisados, foi visto que somente em dois
autores, o cisto dentigero ndo prevaleceu em segundo lugar, sendo eles, dos autores Quadro;
Calvet (2002) e Nanami et al. (2009).

O queratocisto foi a terceira maior incidéncia no levantamento realizado, sendo que no
estudo de Louredo et al (2017), foi verificado nessa mesma posi¢édo de incidéncia o queratocisto
também. No estudo de Quadros e Calvet (2002), o ceratocisto odontogénicos, que também é
conhecido como queratocisto, apareceu em segundo lugar no nimero de pacientes com essa
lesdo. A primeira descricdo do Queratocisto Odontogénico foi descrita por Philipsen em 1956 e
foi classificado como um cisto de origem odontogénica. Um dos sintomas € o aumento de
volume regional com auséncia de sintomatologia algica (CHILVARQUER et al.,2015).

O Cisto Odontogénico Calcificante (COC) conhecido como uma lesdo no cisto de
desenvolvimento, resultante dos restos de Serres, sendo classificada como uma leséo
relativamente incomum. Esta lesdo apresenta comportamento clinico, radiografico e
histopatologico bastante variado, aumentando ainda mais a discrepancia na defini¢cdo da leséo
cistica e das variantes neoplésicas. Foi classificado como tumor até 2005, e em 2016 foi definido
como cisto novamente. Essa lesdo é assintomatica, e pode afetar tanto a maxila como a
mandibula, preferindo os segmentos anteriores (DE MOURA FERREIRA et al., 2018).

O cisto odontogénico glandular é considerado um tipo de lesdo benigna rara identificado
em alguns pacientes, esse cisto raro, origina-se nas areas de erupcdo dos dentes e em ambas

arcadas,
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tendo maior presenca na regido anterior da mandibula. No levantamento realizado e nos

estudos citados, ndo foram encontrados esses pacientes afetados por essa doenga.

No geral, foi visto que o trabalho desenvolvido, ndo saiu dos padrdes de resultados

descritos por outros estudos brasileiros.
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