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RESUMO

O cisto dentigero € uma leséo cistica que ocupa o segundo lugar entre os cistos odontogénicos
ficando atras apenas atras apenas do cisto radicular. Ocorre com mais frequéncia em pacientes
do sexo masculino, adultos jovens ou adolescentes. Pode ocorrer em qualquer local da
mandibula, mas, geralmente é encontrado nos terceiros molares inferiores. a lesdo se origina a
partir da separacdo do foliculo dentario, que se encontra envolta ao dente incluso A grande
dificuldade do tratamento do cisto dentigero em criancas se deve principalmente a
necessidade de preservacdo dos dentes e estruturas adjacentes. O objetivo deste trabalho foi
apresentar o caso clinico de uma criangca que apresentou um cisto dentigero na mandibula
associado a um dente pré-molar, que foi tratado pela técnica de descompressdo /

marsupializag&o.

PALAVRAS-CHAVE: Diagndstico oral; Cisto dentigero; tratamento descompressivo;

marsupializag&o.



ABSTRACT

The dentigerous cyst is a type of odontogenic cyst, it is the second among the most prevalent
odontogenic cysts in the maxillary bones, behind only the root cyst. It occurs more frequently
in male patients, young adults or adolescents. This injury can occur anywhere in the mandible,
but it is usually found in the lower third molars. The lesion originates from the separation of
the dental follicle, which is wrapped around the included tooth. The clinical importance of
dentigerous cyst involvement in children is mainly due to the need to preserve teeth and
adjacent structures a. objective of this work was to present a clinical case of a child who had a
dentigerous cyst in the mandible associated with a premolar tooth, which was treated by the

decompression / marsupialization technique.

KEY WORDS: Oral diagnosis; Dentigerous cyst; decompression treatment; marsupialization.
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composto por células cubicas mostra-se formando estruturas em arco com
poucas camadas de células.
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1 INTRODUCAO

Um cisto é definido como uma cavidade patoldgica contendo fluido, semi-fluido, ou
gas em seu interior. Os cistos de maior ocorréncia na cavidade oral sdo o cisto radicular,
seguido pelo cisto dentigero. (PATIL et al., 2019). O cisto dentigero é um tipo de cisto
odontogénico, com um crescimento lento, cuja patogénese ainda nao é conhecida claramente
(SINDI, 2019).

Essa lesdo pode ocorrer em qualquer local da mandibula, mas, geralmente €
encontrado nos terceiros molares inferiores, seguidos pelos caninos superiores e pelos
terceiros molares superiores (ABOUJAOUDE, et al., 2020). Ocorre com maior frequéncia em
pacientes do sexo masculino, adultos jovens ou adolescentes (KLAY, et al., 2019). Também
pode envolver os dentes supranumerérios ou odontomas (ALNOFAIE, et al., 2019).

Trata-se de lesdo benigna, assintomética e frequentemente constitui um achado
acidental do exame radiografico, a lesdo se origina a partir da separacdo do foliculo dentario,
gue se encontra envolta ao dente incluso. Formando uma proliferacdo epitelial em torno de
uma cavidade preenchida por um fluido cistico, ocorrendo assim, expansdo continua do
foliculo por pressdo osmotica, durante um longo periodo de tempo. Apresenta como
diagnéstico diferencial, o ameloblastoma, queratocisto odontogénico, fiboroma odontogénico,
mixoma odontogénico, cementomas e tumor de Pindborg. (PATIL, et al., 2019).

Quando o cisto dentigero se encontra no estagio inicial, ndo causa sintomas
dolorosos, e ndo hé alteracdes no exame extraoral, geralmente, nessa fase, ele é diagnosticado
quando h& um atraso da erupcéo dentaria. Os sinais e sintomas usuais quando presentes sao:
dor e expansdo 6ssea. Além disso, quando se desenvolvem por um tempo sem serem
diagnosticados, podem causar deslocamento dentério, assimetria facial, obliteracdo da
cavidade nasal, alteracbes metaplasicas ou displasicas e parestesia do nervo alveolar inferior.
A observacdo da imagem radiografica mostra que nos casos de espaco folicular maior que
5mm pode suspeitar-se de Cisto Dentigero (VASIAPPHAN, et al., 2018., SAHIN, 2017).

No exame histologico dos cistos dentigeros mostra uma cavidade revestida pelo
epitélio estratificado ndo queratinizado, contendo entre duas e trés camadas de células
achatadas. No tecido conjuntivo, a parede é fibrosa, geralmente desprovida de células
inflamatdrias. No limen é observado escamas de queratina agregadas, semelhante a um
queijo. (KLAY, et al., 2019).



A deciséo de tratamento e escolha apropriada da modalidade terapéutica deve ser
baseada em critérios objetivos, como idade, tamanho da lesdo, envolvimento de estruturas
anatdmicas importantes e importancia clinica do dente associado a lesdo (CALIENTO et al.,
2013). O tratamento pode variar desde a descompressdo cistica, a marsupializacdo e a
enucleacgéo da leséo (VAZ et al., 2020).

A marsupializacdo é um tratamento conservador pelo fato de diminuir danos aos
nervos e também diminuir o risco de fratura de mandibula, essa técnica é escolhida quando o
plano de tratamento visa preservar o dente impactado associado a lesdo. Diferente da
enucleacdo que é uma técnica mais agressiva, utilizada quando o dente envolvido pela leséo
tem que ser extraido (ABOUJAOUD et al., 2020).

Na marsupializacdo, uma janela na parede do cisto que se comunica com a cavidade
oral, suturada junto a mucosa adjacente, criando um espacgo aberto para esvaziar o conteido
interno da les&o, assim, descomprimindo e diminuindo a lesdo. E um procedimento cirtrgico
pouco invasivo e reduz o risco de ocorréncia de grandes defeitos 6sseos e parestesia. Contudo,
pode ocorrer persisténcia da lesdo ou sua recorréncia (BARROSO et al., 2002).

Nem sempre a erupcdo dentaria ocorre espontaneamente apds a marsupializacdo.
Entdo, é indicado uma tracdo ortod6ntica. Mesmo assim, se ainda assim ndo resultou na
erupcdo do dente é necessario realizar a extracdo do dente impactado e empregar uma
abordagem que inclua tratamento protético ou implante. (AOKI, et al., 2018). O propoésito
desse estudo foi o de relatar um caso clinico em que foi utilizado a marsupializacdo para o
tratamento de um cisto dentigero envolvendo a mandibula de uma crianca de 8 anos de idade.
O caso foi acompanhado por seis meses, e ao final desse tempo, houve a regressdo completa

da les&o e erupcdo do dente permanente subjacente.



2 OBJETIVO

O proposito desse estudo foi o de relatar um caso clinico de um cisto dentigero,
envolvendo um dente da mandibula de uma crianca de 8 anos de idade. O caso foi
acompanhado por seis meses, e ao final desse tempo, houve a regressdo completa da leséo e

erupc¢éo do dente envolvido pelo cisto.



3 CASO CLINICO

Paciente, sexo masculino, 8 anos compareceu a clinica de Estomatologia levado pela
mée, tendo como queixa principal dor de dente. A anamnese ndo foi contributiva para
resolucdo do caso clinico e o exame fisico geral e extrabucal ndo mostraram alteracdes
significantes (fotol). Durante o exame fisico intrabucal observou-se que a crianga apresentava
a denticdo no estagio de transicdo. Sendo que o dente 75 encontrava-se com a coroa destruida
por céarie, melhor visualizada pelo exame radiogréfico (Foto 2). No exame radiogréfico
observou-se uma extensa area radiollcida abaixo do dente 75, que envolvia o dente
permanente correspondente (foto 2). A hipotese diagnostica inicial foi de cisto dentigero. A
conduta inicial foi a aspiracdo da leséo, que foi positiva para liquido, corroborando a hipétese
de cisto. Logo em seguida, a remocao cirdrgica do dente deciduo seguida da descompressao
da lesdo e bidpsia incisional do cisto (Foto 4). Cujo laudo anatomo patolégico confirmou o
diagnostico clinico de cisto dentigero. Posteriormente, foi realizada a sutura (Foto 5),

tomando-se o cuidado de ndo obliterar totalmente a ferida cirurgica.
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Figura 1: Aspecto clinico inicial.
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020)



Figura 2: Aspecto radiografico panoramico
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).

Figura 3: Transcirurgico
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).



Figura 4: Fragmentos da capsula
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).

Figura 5: Procedimento cirurgico.
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).



Figura 6: Aspecto radiografico panoramico ap6s a remocéo do cisto, mostrando o dente 35 j4 erupcionado.
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).

Figura 7: Proservacéo — 1 més apds a cirurgia.
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).



Figura 8: Dente 35 erupcionado.
Fonte: Cedida por HENRIQUE, P. R. (2020).

Figura 09: Os cortes histolégicos revelaram fragmentos de Iesao cistica de natureza odontogenlca A cépsula é
constituida por tecido conjuntivo denso e o epitélio de revestimento tem espessura variavel, formando por vezes
estruturas em arco com poucas camadas de células.

Fonte: Cedida por SIVIERI, Marcelo (2020).
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Figura 10: A cépsula é constituida por tecido conjuntivo denso, com areas focais frouxo exibindo numerosos e
pequenos vasos sanguineos e infiltrado inflamatério linfoplasmocitario intenso e o epitélio de revestimento é
composto por células cubicas de espessura variavel, formando por vezes estruturas em arco com poucas camadas
de células.

Fonte: Cedida por SIVIERI, Marcelo (2020).
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pequenos vasos sanguineos e infiltrado inflamatério linfoplasmocitario intenso e o epitélio de revestimento €
composto por células clbicas de espessura variavel, formando por vezes estruturas em arco com poucas camadas
de células.

Fonte: Cedida por SIVIERI, Marcelo (2020).
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eas focais frouxo exibindo numerosos e pequenos vasos
sanguineos e infiltrado inflamatério linfoplasmocitario intenso associado a hemorragia. Nota-se também, corddo
de epitélio de revestimento composto por células ctbicas de pouca espessura.

Fonte: Cedida por SIVIERI, Marcelo (2020).
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Figura 13: No detalhe: tecido conjuntivo denso e frouxo exibindo numerosos e pequenos vasos sanguineos e
infiltrado inflamatério linfoplasmocitario intenso em éareas focais, associado a hemorragia. O epitélio de
revestimento composto por células cibicas mostra-se formando estruturas em arco com poucas camadas de
células.
Fonte: Cedida por SIVIERI, Marcelo (2020).
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4 DISCUSSAO

A suspeita de um eventual cisto dentigero s6 é possivel de ocorrer ap0s o exame
radiografico, visto ser uma lesdo que somente ocorre associada a um dente incluso. Muito das
vezes, a auséncia de um dente na boca do paciente leva o profissional atento a estudar
radiograficamente o problema. A hipotese de que se trata de um Cisto Dentigero acontece
guando se depara com um espaco folicular maior que 5 mm medido no exame radiografico
(VASIAPPHAN, et al., 2018). Espaco esse verificado pela maior distancia entre a superficie
da coroa do dente incluso com o 0sso alveolar subjacente, cuja caracteristica radiografica é
uma imagem radiollcida em volta da coroa dentaria. No presente caso, tratava-se de um dente
incluso circundado por uma area radioltcida bem superior a 5 mm.

Todavia, pela radiografia ndo da para saber se a lesdo é um cisto, ou uma tumoragéo.
Logo, a aspiracdo deve ser realizada em todos os casos, sendo que em casos de cistos a
deteccdo de liquido no interior da lesdo € um grande indicativo de cisto (VAZ et al., 2010).
No caso clinico desenvolvido, a lesdo foi positiva para liquido.

Nos casos de Cistos Dentigeros grandes e de longa duracdo, pode haver
sintomatologia dolorosa e aumento volumétrico, deslocamento de dentes, assimetria facial,
obliteragdo da cavidade nasal (VASIAPPHAN, et al., 2018., SAHIN, 2017., SPINI, et al.,
2016). No caso clinico apresentado, a crianca queixava-se de dor na regido. Essa
sintomatologia pode ser explicada pela pressdo exercida da lesdo cistica sobre os tecidos
vizinhos (dentes e o0sso alveolar) (SAHIN, 2017., SPINI, et al., 2016).

A importancia clinica do acometimento do cisto dentigero em criancas se deve,
principalmente, & necessidade de preservagdo de estruturas adjacentes, como germes de dentes
permanentes, que devem ter sua erupgédo favorecida, permitindo o correto posicionamento na
arcada dentaria (ALENCAR, et al., 2014). Para o tratamento adequado do cisto dentigero,
uma abordagem cirdrgica mais conservadora deve ser considerada para que seja possivel o
reestabelecimento da funcdo e morfologia natural do sistema estomatognatico, que ainda se
encontra em desenvolvimento (ALENCAR, 2014.; ABOUJAOUD et al., 2020.; VAZ et al.,
2020).

Todavia, nem sempre isso é possivel e o dente incluso associada a lesdo cistica €
removido juntamente com a lesdo (AOKI, et al., 2018). No caso apresentado foi possivel
preservar o dente permanente. Todavia, posteriormente serd necessario a movimentacdo

ortodontica, para se fazer o reposicionamento do dente em questdo. A técnica cirdrgica
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escolhida foi a da descompressao/marsupializacédo, evitando assim a perda do dente envolvido
pela lesdo cistica.

Aboujaoude et al. (2020) descreveram um caso clinico de descompressdo da lesdo,
onde um dente deciduo encontrava-se presente acima de um dente permanente envolvido pelo
cisto dentigero. Os autores extrairam o dente deciduo e realizaram a sutura sem a coaptacao
do retalho, com intuito de facilitar a erupcdo do dente permanente. Também, usaram uma
gaze “enrolada” para obliterar a loja cirurgica criada pela exodontia, com intuito de impedir 0
fechamento da ferida antes da erup¢do do dente permanente, obtendo sucesso. No presente
caso, a técnica foi bastante semelhante a descrita acima, contudo, optou-se pela ndo colocagéo
da gaze e ndo houve comprometimento do resultado final, j& que o dente erupcionou sem

intercorréncias.
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5 CONCLUSAO

O Cisto dentigero € uma condi¢cdo odontogénica de desenvolvimento bastante
comum, cujo diagnostico clinico é baseado no exame radiogréafico. Sua ocorréncia € maior
qguando associada a terceiros molares inferiores inclusos, mas pode estar associada a coroa de
qualquer dente incluso. O tratamento deve ser baseado em critérios objetivos, como idade,
tamanho da lesdo, envolvimento de estruturas anatdbmicas e importancia clinica do dente
associado ao cisto. Na medida do possivel, a opcéao terapéutica devera ser mais conservadora,
no sentido de preservar a funcdo e morfologia do sistema estomatognatico.
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