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A IMPORTANCIA DO CORRETO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DE CISTO
DENTIGERO: RELATO DE CASO
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Tema: Clinica Odontol6gica

O cisto dentigero apresenta-se como a lesdo mais comum de todos os cistos odontogénicos de
desenvolvimento, sendo mais comumente relacionado aos terceiros molares inferiores. Geralmente
assintomaticos, sendo detectados através de radiografias de rotina. Radiograficamente, caracterizam-se
como lesdes radiolucentes bem definidas, envolvendo a coroa de um dente impactado. O seu tratamento é
direcionado pela extensdo e local da lesdo. O objetivo do presente trabalho é relatar o0 manejo clinico e
cirtrgico de extenso cisto dentigero, evidenciando corretos diagnéstico e plano de tratamento. Paciente
feminino, 38 anos, encaminhada a Faculdade deOdontologia de Aracatuba, relatando achado radiografico
apos consulta em dentista particular. Ao exame fisico paciente apresentava mobilidade do elemento 37,
auséncia de queixas algicas. Ao exame de imagem observou-se lesdo radiolucida multiloculada extensa,
localizada de ramo a corpo mandibular esquerdo, associada ao elemento 38 incluso, reabsorcao radicular
dos elementos 36 e 37. O diagndstico diferencial foi de ameloblastoma e cisto dentigero. O tratamento
eleito foi cirdrgico, sob anestesia local, para a realizacdo de biopsia incisional e descompresséo da lesdo
por apresentar carater cistico. A peca foi encaminhada ao exame histopatoldgico recebendo laudo
inconclusivo. No acompanhamento radiografico pode-se observar discreta regressdo da lesdo. Ap6s 6
meses foi realizada a exérese da lesdo. O resultado histopatoldégico foi de cisto dentigero. No
acompanhamento de 8 meses, paciente ndo apresenta queixas algicas, ao exame fisico ndo se observaram
alteracOes. Ao exame de imagem observa-se radiopacidade em local previamente ocupado pela lesdo
sugestivo de neoformacgédo 0ssea. Portanto conclui-se que, o correto diagnostico direciona o planejamento
cirdrgico adequado, evitando maiores injarias as estruturas anatémicas adjacentes a lesdo, obtendo um
bom prognéstico.

Descritores: Cisto Dentigero; Ameloblastoma; Cistos Maxilomandibulares.
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