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RESUMO: Os terceiros molares s3o os tltimos dentes permanentes a erupcionar e apresentam
alta prevaléncia de impactagdes, o que favorece o desenvolvimento de cistos odontogénicos,
especialmente o cisto dentigero. Essa lesdo tem origem no acimulo de fluido entre o epitélio
reduzido do esmalte e a coroa de um dente n3o irrompido. Em grande parte dos casos, o cisto
dentigero é assintomitico e identificado incidentalmente em exames radiogrificos de rotina.
O diagnéstico definitivo é estabelecido por meio de exame histopatoldgico. Reunir e analisar
evidéncias cientificas recentes sobre os cistos dentigeros associados a terceiros molares
impactados, enfatizando aspectos clinicos, radiogrificos, diagndsticos e terapéuticos, a fim de
subsidiar o planejamento cirtrgico e o manejo clinico. Foi realizada uma revisio de literatura
abrangendo publicacdes entre 2015 e 2025. Foram incluidos estudos como relatos de caso,
relacionadas a cistos dentigeros em terceiros molares impactados. A anilise demonstra que o
cisto dentigero é a lesio odontogénica de desenvolvimento mais frequente, associando-se
comumente a terceiros molares inferiores. As opgdes terapéuticas mais utilizadas s3o a
enucleagio associada i exodontia e a marsupializagio em lesdes de maior extensio. O
reconhecimento precoce dos cistos dentigeros e o manejo adequado dos terceiros molares
impactados sio fundamentais para prevenir complica¢des e preservar estruturas anatdmicas. A
anélise integrada dos aspectos diagndsticos e terapéuticos contribui para uma conduta clinica

segura e baseada em evidéncias.

Palavras-Chave: Terceiros molares. Dentes do siso. cisto dentigero. Impactagio dentaria.
1. INTRODUCAO

Os terceiros molares, popularmente conhecidos como dentes do siso, s3o os dltimos
dentes a se desenvolverem e erupcionarem na cavidade bucal, geralmente entre o final da
adolescéncia e o inicio da vida adulta. Devido a sua posi¢io posterior na arcada e ao espago
limitado disponivel para erupcdo, esses dentes frequentemente permanecem inclusos ou
impactados, o que pode predispor ao surgimento de alteracGes patolégicas locais, como os cistos

odontogénicos, sendo o cisto dentigero um dos mais prevalentes e clinicamente relevantes

(NEVILLE et al., 2016).
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O desenvolvimento dos terceiros molares estd diretamente associado a variagdes
anatémicas e espaciais na maxila e mandibula, o que influencia nio apenas sua posicio final,
mas também sua possibilidade de erupc¢io funcional ou impactagdo. A literatura mostra ampla
variagio na prevaléncia de terceiros molares impactados, oscilando de acordo com a populacio
e os critérios diagnésticos adotados. Uma meta-andlise recente estimou valores médios mais
representativos, de aproximadamente 36,9% por individuo e 46,4% por dente, reforcando a
relevincia clinica dessa condicio (SANTOS et al., 2020).

Entre os cistos odontogénicos, que se originam do epitélio associado ao
desenvolvimento dentdrio, o cisto dentigero se destaca como o segundo mais frequente, sendo
superado apenas pelo cisto radicular. Ele se desenvolve a partir do acimulo de liquido entre o
epitélio reduzido do érgio do esmalte e a coroa de um dente nio irrompido, sendo mais
comumente associado aos terceiros molares inferiores (ALMEIDA et al., 2019). Apesar de sua
natureza benigna e crescimento lento, o cisto dentigero pode alcangar grandes proporcdes
quando nio diagnosticado precocemente, levando a deslocamento de dentes adjacentes,
reabsorg¢des radiculares e destrui¢io éssea consideravel.

Em muitos casos, essas lesdes sdo assintomdticas, sendo descobertas incidentalmente
em exames radiogrificos de rotina, nos quais se observa uma imagem radiolicida, unilocular,
bem delimitada envolvendo a coroa do dente incluso. No entanto, o diagnéstico definitivo
requer confirmacdo histopatoldgica, uma vez que outras lesdes odontogénicas, como o
ceratocisto odontogénico, o ameloblastoma e o cisto radicular residual, podem apresentar
aspecto radiografico semelhante (WHITE; PHAROAH, 2015; CARVALHO et al., 2021).

O manejo clinico do cisto dentigero varia de acordo com o tamanho da lesio, idade do
paciente e envolvimento de estruturas anatémicas adjacentes. As abordagens cirdrgicas mais
utilizadas sio a enucleacio com exodontia do dente incluso e, em casos selecionados, a
marsupializacdo. Além disso, técnicas complementares como a regeneracio Ossea guiada
(ROG) vém sendo empregadas para restaurar o tecido 4sseo perdido e melhorar os resultados
funcionais e estéticos (SILV A et al., 2023).

O prognéstico geralmente é favordvel, com baixa taxa de recidiva apds a remocio
completa da lesdo. No entanto, complica¢des podem ocorrer, incluindo infec¢io pés-operatdria,

parestesia do nervo alveolar inferior e, raramente, a transformacio neopldsica em carcinoma

de células escamosas ou tumor odontogénico (NEVILLE et al., 2016; CHRCANOVIC et al.,

2019).
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Considerando a elevada frequéncia de terceiros molares impactados e a importincia
clinica dos cistos dentigeros, este estudo justifica-se pela necessidade de sistematizar o
conhecimento cientifico disponivel. Dessa forma, busca-se contribuir para a formagio critica
de profissionais e académicos da odontologia, além de aprimorar as condutas relacionadas ao
diagnéstico, tratamento e acompanhamento dessas lesdes.

O presente trabalho tem como objetivo analisar a literatura cientifica recente acerca dos
cistos dentigeros associados a terceiros molares impactados, considerando aspectos anatdmicos,
clinicos, radiograficos, diagnésticos, terapéuticos e progndsticos. Pretende-se compreender o
processo de formacio e desenvolvimento dos terceiros molares e sua relacio com a
etiopatogenia do cisto dentigero; identificar os principais sinais clinicos e radiograficos dessas
lesGes, bem como os métodos complementares utilizados no diagnéstico diferencial; avaliar as
diferentes opcdes terapéuticas descritas, com suas indicagdes e limitacSes; e apontar possiveis
complicacBes e progndsticos pds-tratamento, incluindo riscos de recidiva e evolu¢io maligna.
Assim, esta pesquisa busca n3o apenas reunir o conhecimento técnico-cientifico sobre o tema,
mas também apresentar uma anélise critica da prética clinica atual, fundamentada nas
melhores evidéncias disponiveis, a fim de auxiliar na tomada de decisio clinica baseada em

evidéncias, promovendo melhores desfechos para os pacientes.

2. REVISAO DE LITERATURA
2.1 Anatomia e desenvolvimento dos terceiros molares

Os terceiros molares, conhecidos como dentes do siso, representam os ultimos
elementos da denticio permanente a se formarem e erupcionarem. Estudos recentes indicam
que a mineralizacdo inicial desses dentes ocorre, em média, entre 7 e 9 anos, apresentando
variagdes entre arcada superior e inferior e entre géneros. A coroa tende a se completar entre 14
e 16 anos, enquanto a formagio radicular finaliza-se por volta dos 22 anos (LIVERSIDGE, 2015).
A cronologia pode ser influenciada por fatores genéticos, ambientais e anatdmicos, que
interferem no espaco disponivel na arcada e na dire¢io do eixo de crescimento dos terceiros
molares (VILLA; GUALTIERI, 2016). Apesar da variabilidade individual, a correlacdo entre o
estdgio de formacdo dentéria e a idade cronolégica mantém-se como referéncia importante em
odontologia clinica e forense (KORHONEN et al., 2017).

Nos tltimos anos, autores como Oliveira et al. (2020), Kaur et al. (2022) e Taye et al.
(2023) descreveram que a dieta moderna, baseada em alimentos mais processados e com menor
demanda mastigatdéria, contribui para o subdesenvolvimento das bases dsseas

maxilomandibulares, especialmente da mandibula. Isso reduz o espago posterior necessirio
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para a erupgio dos terceiros molares, favorecendo sua impactacdo. Essa teoria é sustentada pela
hipétese da “matriz funcional”, proposta originalmente por Moss e revisada por diversos
autores contemporineos (MOSS; SALENTIJN, 1969). Em virtude dessas alteracdes
morfolégicas, a impactacio dos terceiros molares tornou-se um fendmeno comum nas

populacdes humanas modernas, imagem radiografica da alterac3o:

Imagem o1 — Representagdo esquemdtica da impactagdo do terceiro molar inferior em virtude do
subdesenvolvimento mandibular.
Fonte: ilustragdo elaborada pelos autores, com base em Oliveira et al. (2020), Kaur et al. (2022) e Taye et al. (2023).

A ilustragio esquemitica demonstra a reducdo do comprimento do corpo mandibular e
a proximidade do ramo ascendente, o que limita o espago retromolar necessario a erupgio
completa do terceiro molar. Observa-se o dente impactado em posi¢cio mesioangulada, com
contato radicular ou coronirio com o segundo molar, tipico dos casos de deficiéncia de
crescimento mandibular posterior.

A frequéncia de impactagdo é wvaridvel, conforme diferentes grupos étnicos e
metodologias utilizadas nas pesquisas. Meta-anélises recentes, como a conduzida por
Algahtani et al. (2023), estimam que aproximadamente 36,99% dos individuos apresentam pelo
menos um terceiro molar impactado, enquanto a prevaléncia por dente é de cerca de 46,49%. A
mandibula é a regido mais afetada, com taxas significativamente superiores as da maxila. Essa
prevaléncia tende a se concentrar na faixa etdria entre os 17 e 29 anos, momento em que o
processo eruptivo se completa ou fracassa. Estudos como os de Sivaraman et al. (2021) e
Alhammadi et al. (2022) destacam que a maioria das pessoas apresenta um ou dois terceiros
molares impactados, sendo menos frequente a impactacdo multipla (trés ou quatro dentes).

A avaliacio clinica e radiografica da posi¢io dos terceiros molares impactados utiliza,
tradicionalmente, duas classificacdes principais: a de Winter e a de Pell & Gregory. A
classificacdo de Winter considera o 4ngulo de inclinacdo do terceiro molar em relacdo ao plano
oclusal, sendo as posi¢des mais frequentes a mesioangular (quando o dente se inclina para

frente, em direcdo ao segundo molar), a vertical, a distoangular (inclinado para trds) e a
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horizontal (SILVA; OLIVEIRA, 2016). Dentre essas, a mesioangular é geralmente a mais
prevalente na mandibula, com taxas que variam de 33% a 47%, conforme demonstrado por
Abhinav et al. (2021) e Karthika et al. (2023). Na maxila, h4 predominéncia da posigio vertical,
segundo estudos populacionais em paises como Libano e India.

J4 a classificagdo de Pell & Gregory baseia-se em dois critérios anatdmicos. O primeiro
avalia a profundidade de inclusio do dente em relacdo ao plano oclusal dos dentes adjacentes,
dividindo-se em classes A, B e C. O segundo considera a relacdo anteroposterior do dente com
a borda anterior da rama mandibular, classificando-a como classes I, II e III. As posi¢des mais
comumente observadas sdo as classes IIA e IIB, principalmente na mandibula, o que denota
uma localizacdo parcialmente coberta pela rama e com coroa localizada abaixo da linha oclusal.
Tais classificacdes permitem estimar a dificuldade cirdrgica da exodontia, o risco de
envolvimento com o canal mandibular, e a probabilidade de complicacdes, como parestesia e

fratura mandibular (FREITAS; OLIVEIRA, 2023; KORHONEN et al., 2017).

A tabela a seguir resume as principais caracteristicas dessas duas classificacdes

amplamente utilizadas na pratica clinica e cirdrgica:

Classificagao Critério Descrigdo Resumida
Mesioangular, Determina a inclinagao do terceiro
Winter Angulagao do dente |vertical, distoangular, |molar em relagao ao plano oclusal.

horizontal, invertido Mesioangular € o mais frequente.

Avalia a profundidade do molar
em relagao ao nivel oclusal do

Pell & Gregory (vertical) |Profundidade Classe A, B, C segundo molar. Classe B & a mais
comum.
Mede o quanto o dente esta

Pell & Gregory recoberto pela por¢ao anterior da

Relacdo com a rama [Classe |, I, Il

(horizontal) mandibula. Classe Il é prevalente

em mandibulares.

Tabela o1- Classificagio de terceiros molares inferiores.
Fonte: Adaptado de PELL; GREGORY (1933).

Com os avangos tecnoldgicos, especialmente no campo da imagem tridimensional, a
TCtem sido cada vez mais utilizada no planejamento cirdrgico, complementando as
classificacdes classicas e oferecendo uma avaliagdo mais acurada da posi¢do, da angulacio, do
volume radicular e da relagdo com estruturas anatémicas nobres. Como apontam os estudos de
Al-Moraissi et al. (2022) e Kaur & Ahmed (2024), o uso da CBCT melhora significativamente
a previsdo de complexidade cirtirgica e contribui para decisées clinicas mais seguras e eficazes.

Portanto, o conhecimento detalhado da anatomia, da cronologia de desenvolvimento e
das classificacdes de impactacio dos terceiros molares é fundamental para a pratica

odontolégica. A identificagio adequada dessas varidveis permite nio apenas o diagndstico
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precoce de retengdes, mas também a prevencdo de patologias associadas, como os cistos

dentigeros, além de possibilitar intervengdes cirtirgicas planejadas com menor risco e maior

previsibilidade (LIVERSIDGE, z015; FREITAS; OLIVEIRA, 2023 KORHONEN et al., z017).

2.2 Cistos odontogénicos: classificacdo e definicdo

Os cistos odontogénicos representam um grupo heterogéneo de lesdes intradsseas que
se originam a partir de remanescentes epiteliais do desenvolvimento dentirio, sendo
caracterizados pela presenca de uma cavidade patolégica revestida por epitélio e geralmente
preenchida por conteddo liquido ou semissélido (NEVILLE et al., 2016). Essas leses acometem
preferencialmente os ossos maxilares, podendo apresentar comportamento clinico e biolégico
varidvel, desde crescimento lento e assintomitico até um padrio mais agressivo, com potencial
para causar expansdo cortical, reabsor¢do radicular e deslocamento de dentes adjacentes
(SPEIGHT; TAKATA, 2018).

A classificacdo dos cistos odontogénicos foi revisada pela Organizacio Mundial da
Sadde (OMS) em sua mais recente edi¢io de 2017, separando essas lesdes em dois grandes
grupos com base na sua origem etiopatogénica: os cistos de desenvolvimento e os cistos
inflamatérios. Contudo, os cistos odontogénicos de desenvolvimento sio aqueles formados a
partir de epitélios associados ao processo de odontogénese, sem relagio direta com processos
inflamatérios (EL-NAGGAR et al., 2017).

Portanto, o estudo dos cistos odontogénicos, em especial do cisto dentigero, se mostra
relevante dentro da pritica clinica odontolégica, sobretudo em casos envolvendo terceiros
molares impactados, cuja frequéncia de acometimento e potencial de complicag¢des justifica a

abordagem criteriosa por parte do cirurgido-dentista (SILVA et al., 2023).

2.3 Etiopatogenia e epidemiologia

O cisto dentigero é uma das lesGes cisticas odontogénicas de desenvolvimento mais
frequentes na préitica clinica, estando comumente associado a dentes permanentes nio
erupcionados, principalmente os terceiros molares inferiores impactados. Caracteriza-se como
uma cavidade patolégica revestida por epitélio, contendo liquido, que envolve a coroa de um
dente incluso, unindo-se ao cemento na jun¢do amelocementaria. Sua etiopatogenia envolve a
separacdo do epitélio reduzido do esmalte da coroa do dente, com consequente acimulo de

fluido entre as camadas epiteliais e a superficie dentdria, resultante de aumento de pressio nos
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tecidos pericorondrios durante a erupc¢io dentdria (NEVILLE et al., 2016; SHEAR; SPEIGHT,
2017).

Na maioria dos casos, o cisto dentigero é assintomitico e identificado incidentalmente
em exames radiograficos de rotina. No entanto, pode atingir grandes propor¢des, promovendo
deslocamento de dentes adjacentes, reabsor¢io radicular, expansio cortical e, eventualmente,
infecgdo secundaria. Estudos recentes indicam que, além da etiologia mecanica cléssica, fatores
moleculares e inflamatérios também participam da formacdo e progressio dessas lesdes. A
presenga de mediadores inflamatérios, como o VEGF (fator de crescimento endotelial
vascular), no fluido intracistico, evidencia um componente biolégico ativo na manutengio e
expansio do cisto, demonstrando a complexidade do seu comportamento patolégico (SILVA
et al., 2020; OLIVEIRA et al., 2022).

Embora raros, existem casos de transformacio neoplasica da cépsula cistica, resultando
em lesdes mais agressivas, como ameloblastoma ou carcinoma epidermoide intradsseo,
reforcando a importincia do diagndstico precoce e do manejo cirtdrgico adequado
(CHRCANOVIC et al., 2019). A evolucdo silenciosa e assintomitica do cisto dentigero
justifica a relevincia de exames radiogrificos panorimicos e da tomografia computadorizada
para identificacio de alteragdes pericorondrias em dentes impactados.

Do ponto de vista epidemiolégico, o cisto dentigero representa aproximadamente 20%
dos cistos odontogénicos, afetando predominantemente individuos do sexo masculino, entre a
segunda e terceira décadas de vida. Ele é mais frequentemente localizado na regido posterior da
mandibula, principalmente associado a terceiros molares inferiores, embora também possa
ocorrer em caninos superiores e segundos pré-molares (MOTTA et al., 2021; KOSEOGLU et
al., 2017). Em estudo retrospectivo de Oliveira et al. (2022), que avaliou 317 casos diagnosticados
entre 2015 e 2020, 68% dos cistos estavam relacionados aos terceiros molares inferiores, com
predominincia masculina de 629%, e média de idade de 23 anos.

Esses dados sdo consistentes com a literatura internacional, que aponta o terceiro molar
inferior como o dente mais frequentemente associado a esse tipo de cisto. H4 variagdes
epidemiolégicas regionais, como menor prevaléncia em algumas populagdes asiéticas, atribuida
4 menor frequéncia de terceiros molares impactados (KIM et al., 2018). O uso adequado de
exames de imagem ¢é fundamental n3o apenas para o diagndéstico, mas também para o
planejamento terapéutico e prevencio de complicacdes. O exame radiogrifico panorimico,

aliado 4 tomografia computadorizada quando necessério, fornece informagdes valiosas sobre
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extensio da lesdo, envolvimento de estruturas adjacentes e possibilidade de reabsorcio
radicular de dentes vizinhos (WHITE; PHAROAH, 2015).

Portanto, compreender a etiopatogenia e a epidemiologia do cisto dentigero é essencial
para o cirurgido-dentista, especialmente na avaliacdo de dentes impactados, como os terceiros
molares. Esse conhecimento permite uma abordagem mais eficaz quanto ao diagnéstico

precoce, conduta terapéutica adequada e prevengio de possiveis complicacdes associadas.

2.4 Manifestac¢des Clinicas e Radiograficas

O cisto dentigero é, em grande parte dos casos, uma lesdo assintomética, sendo
frequentemente identificado de forma incidental em exames radiogrificos de rotina,
especialmente durante a investigacdo de terceiros molares impactados. No entanto, quando o
cisto atinge grandes dimensdes, podem ocorrer manifesta¢des clinicas visiveis, como aumento
de volume da regido afetada, perceptivel 2 inspecio ou palpacio, além de deslocamento de
dentes adjacentes, alteracdes oclusais e, em casos mais avancados, reabsorcdo radicular dos
elementos vizinhos. Em alguns pacientes, a expansio da lesdo pode causar assimetria facial,
dor (quando hé infeccdo secundiria), parestesia ou formagdo de fistulas, o que reforca a
importancia do diagnédstico precoce e do acompanhamento radiogréfico periédico (NEVILLE
et al., 2016; MOTTA et al., 2021).

A imagem radiogréfica tipica do cisto dentigero apresenta-se como uma radiolucidez
unilocular, bem delimitada, com bordas corticais finas e regulares, envolvendo a coroa de um
dente nio erupcionado, geralmente um terceiro molar inferior. Essa lesdo contrasta com o osso
adjacente e se origina no epitélio reduzido do esmalte. A forma mais comum é a apresentagio
central, em que a coroa esta circundada simetricamente pela imagem radioltcida; entretanto,
também podem ocorrer apresentacdes laterais e circunferenciais, dependendo da direcdo de
crescimento do cisto (WHITE; PHAROAH, 2015).

Embora a aparéncia radiografica seja caracteristica, é fundamental realizar o diagnéstico
diferencial com outras lesdes odontogénicas de comportamento semelhante. O ceratocisto
odontogénico pode se apresentar como uma radiolucidez unilocular, mas geralmente possui
bordas festonadas, comportamento mais agressivo e maior taxa de recidiva. O ameloblastoma
unicistico também pode se manifestar com imagem similar, porém provoca expansio 4ssea
mais acentuada e tem potencial de agressividade local. J4 o cisto radicular residual, apesar de

radiograficamente parecido, estd associado a dreas de extracdes dentérias prévias e ndo envolve

dentes retidos (SHEAR; SPEIGHT, 2017; OLIVEIRA et al., 2022).
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A diferenciacdo dessas entidades é essencial para definir a conduta terapéutica. Além da
anélise clinica e radiogréfica, a avaliagio histopatolégica é indispensével para a confirmagio do
diagnéstico definitivo. O uso de exames complementares, como a tomografia computadorizada
de feixe codnico (CBCT) é extremamente 1til para avaliar a extensio tridimensional da lesio,
sua relagdo com estruturas anatdmicas nobres, como o canal mandibular, e o grau de reabsor¢io
bssea, contribuindo significativamente para o planejamento cirtrgico (SILV A et al., 2021).

Dessa forma, compreender as manifestagdes clinicas e radiograficas do cisto dentigero
é fundamental para o diagnéstico precoce e a tomada de decisGes clinicas seguras, especialmente
quando héd envolvimento de terceiros molares impactados, que representam a principal

localizagio dessa les3o.

2.5 Diagnéstico

O diagnéstico do cisto dentigero exige uma abordagem clinica criteriosa e integrada,
envolvendo anamnese detalhada, exame clinico minucioso, avaliagio por exames de imagem
e, fundamentalmente, confirmagio por exame histopatolégico. A anamnese deve investigar
queixas do paciente, como aumento de volume, dor, episédios de infeccio recorrente ou
presenca de dentes nio erupcionados. Em muitos casos, o cisto dentigero é assintomitico e
identificado acidentalmente em exames de rotina. No entanto, relatos de desconforto ou
alteracdes morfolégicas na arcada dentiria podem levantar suspeitas clinicas iniciais
(FERNANDES et al., 2016).

O exame clinico intraoral pode revelar discreta tumefagio na regido posterior da
mandibula, principalmente quando o cisto atinge dimensGes maiores. A mucosa geralmente
apresenta coloracdo normal, sem sinais inflamatérios visiveis, a menos que haja infec¢io
secunddria. A palpacio pode evidenciar uma expansdo 4ssea de consisténcia endurecida ou
renitente, e em casos mais avancados, mobilidade dentdria ou assimetria facial discreta
(CUNHA et al., 2017).

Do ponto de vista radiografico, a radiografia panordmica (ou ortopantomografia) é
frequentemente o primeiro exame solicitado, permitindo uma visio ampla da maxila e
mandibula. O cisto dentigero apresenta-se como uma imagem radioldcida unilocular, bem
delimitada, envolvendo a coroa de um dente ndo erupcionado, frequentemente o terceiro molar

inferior. A radiografia permite avaliar o envolvimento de estruturas adjacentes e a relagio com

os dentes vizinhos (SANTOS et al., 2018).
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Em casos mais complexos, a tomografia computadorizada de feixe cénico (CBCT) se
torna o exame de eleicio. A CBCT oferece uma visualizagio tridimensional precisa da lesio,
permitindo avaliar a espessura das corticais ésseas, o grau de expansdo da lesdo, sua
proximidade com estruturas nobres, como o canal mandibular, e possiveis dreas de reabsorcio
éssea. Essa modalidade é extremamente ttil para o planejamento cirtrgico e na diferenciagio
de outras lesdes odontogénicas (SILVA et al., 2021).

Apesar das evidéncias clinicas e radiogrificas sugestivas, o diagnéstico definitivo do
cisto dentigero sé pode ser obtido por meio do exame histopatolégico, apés a realizagdo de uma
bibpsia incisional ou excisional da lesdo. O exame anatomopatolédgico é essencial ndo apenas
para confirmar o diagnéstico, mas também para excluir outras patologias de comportamento
mais agressivo, como o ceratocisto odontogénico, ameloblastoma unicistico ou neoplasias
intradsseas. A cépsula do cisto dentigero é composta por um epitélio escamoso estratificado
nio queratinizado e tecido conjuntivo fibroso, o que o distingue de outras lesdes semelhantes
com caracteristicas histolégicas distintas (RODRIGUES et al., 2019).

Portanto, o diagnéstico do cisto dentigero requer uma abordagem multidisciplinar,
combinando achados clinicos, evidéncias radiograficas e anélise histolégica. Somente com essa
integragio é possivel garantir precisdo no diagnéstico, seguranga no planejamento cirtrgico e
eficicia na conducio terapéutica, especialmente nos casos associados a terceiros molares

impactados (FERNANDES et al., 2016; SILV A et al., 2021).

2.6 Tratamento

O tratamento do cisto dentigero é predominantemente cirtrgico, sendo a enucleacido
total da lesio associada i exodontia do dente incluso a conduta terapéutica mais
frequentemente indicada. Essa abordagem visa 4 remocio completa da cipsula cistica,
prevenindo recidivas e eliminando qualquer potencial de transformagio patolégica. A remogio
do dente associado é necessiria, uma vez que ele se encontra envolvido pela lesdo e pode atuar
como fator perpetuador do processo (NEVILLE et al., 2016; WHITE; PHAROAH, 2015).

A marsupializagdo representa uma alternativa terapéutica vilida em casos selecionados,
especialmente em lesGes de grandes propor¢Ges ou em pacientes jovens, nos quais a preservacio
do dente incluso ainda pode ser considerada. Esse procedimento consiste na abertura cirdrgica
da parede cistica e sua sutura a mucosa oral, permitindo a drenagem do conteddo cistico e a
reducdo progressiva da cavidade. Essa técnica é menos invasiva e favorece a regressio da lesdo

com posterior erup¢io espontinea do dente, quando vidvel. No entanto, exige
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acompanhamento clinico-radiogréfico rigoroso, sendo geralmente utilizada como uma etapa
inicial antes de uma enucleacio definitiva (SHEAR; SPEIGHT, 2017).

Durante o procedimento cirtrgico, é essencial realizar uma avaliacio minuciosa das
bordas 6sseas remanescentes, verificando a integridade das corticais e a presenca de
reabsor¢des. Essa andlise contribui para definir a extensio da curetagem &ssea e a necessidade
de intervencdes complementares. O exame histopatolégico da cdpsula removida deve sempre
ser realizado para confirmar o diagnéstico e excluir outras lesGes com comportamento mais
agressivo, como o ceratocisto odontogénico ou o ameloblastoma unicistico (OLIVEIRA et al.,
2022).

O controle pés-operatério é parte fundamental do sucesso terapéutico. Sio
recomendados exames radiograficos peridédicos para verificar a cicatrizagdo éssea e excluir a
possibilidade de recidiva. Em casos de grandes defeitos ésseos residuais, podem ser aplicadas
técnicas de regeneragio 4ssea guiada (ROG), com o uso de biomateriais, como enxertos ésseos
autdgenos, alégenos ou sintéticos, além de membranas de coligeno reabsorviveis, que
favorecem a neoformagio éssea e restauram a arquitetura anatémica da regido afetada (SILVA
et al., 2021).

Assim, o tratamento do cisto dentigero deve ser individualizado, considerando o
tamanho da lesio, a idade do paciente, o dente envolvido e o risco de comprometimento
funcional. A atuagio integrada entre o cirurgido-dentista e o patologista bucal é fundamental

para garantir um manejo seguro e eficaz da lesdo, minimizando complica¢des e promovendo a

reabilitacdo adequada da 4rea comprometida (SHEAR; SPEIGHT, 2017).

2.7 Prognéstico e Complicagdes

O prognéstico do cisto dentigero é, em geral, bastante favoravel, especialmente quando
o diagnédstico é realizado precocemente e o tratamento cirtrgico é conduzido de forma
adequada. Apéds a remogio completa da lesdo, o osso alveolar apresenta grande capacidade de
regeneracio espontinea, principalmente em pacientes jovens e quando as corticais dsseas
remanescentes se encontram preservadas. A cavidade resultante da enucleacdo tende a sofrer
preenchimento progressivo por osso novo ao longo dos meses subsequentes, restabelecendo a
estrutura anatdmica da regido afetada (NEVILLE et al., 2016).

As taxas de recidiva do cisto dentigero sio consideradas baixas, especialmente quando
ha remocdo completa da cépsula cistica durante a cirurgia. Contudo, em casos nos quais a

remocdo é incompleta, hd risco de persisténcia de tecido epitelial que pode originar nova
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formacdo cistica. O controle pds-operatdrio com exames clinicos e radiogréficos periédicos é,
portanto, indispensével para assegurar a resolugio da lesio (SHEAR; SPEIGHT, 2017).

Apesar do bom progndstico, algumas complicagcdes podem ocorrer, dependendo do
tamanho da lesdo, da técnica cirtrgica empregada e da proximidade com estruturas anatémicas
nobres. Entre as complicacdes mais comuns estd a infec¢do pds-operatéria, que pode se
manifestar com dor, edema, supuragio e necessidade de antibioticoterapia. Outro risco é a lesdo
de estruturas anatdmicas adjacentes, como a perfuracio do seio maxilar no caso de cistos
maxilares, ou, mais frequentemente, a lesdo do nervo alveolar inferior, o que pode resultar em
parestesia temporéria ou permanente do l4bio inferior e queixo (SILVA et al., 2021).

Embora seja raro, ha registros na literatura de transformacio neoplésica maligna a partir
da parede do cisto dentigero, originando carcinomas de células escamosas, ameloblastomas ou,
em casos ainda menos comuns, carcinomas mucoepidermoides intradsseos. Essas
transformacdes estio geralmente associadas a cistos de longa duracio, com histéria de
recorréncia ou auséncia de tratamento. Tais ocorréncias reforcam a importincia da avaliagio
histopatoldgica obrigatéria de toda lesdo cistica removida, mesmo quando as caracteristicas
clinicas e radiograficas sugerem benignidade (WHITE; PHAROAH, 2015).

Dessa forma, o cisto dentigero, embora de natureza benigna, requer acompanhamento
cuidadoso e abordagem cirdrgica adequada para garantir o prognéstico favordvel e minimizar
riscos. A atuacdo conjunta entre o cirurgiio bucomaxilofacial, o radiologista e o patologista

bucal é essencial para o sucesso terapéutico e prevencio de complicagdes.

3  METODOS

Este Trabalho de Conclusio de Curso (TCC) foi elaborado por meio de uma revisio da
literatura, com o propdsito de reunir e analisar criticamente o conhecimento cientifico atual
sobre os cistos dentigeros associados a terceiros molares impactados, abordando aspectos de
etiopatogenia, manifestagdes clinicas, diagndstico, tratamento e progndstico. A revisio da
literatura é uma metodologia amplamente utilizada nas ciéncias da satde, pois possibilita a
integracdo de estudos com diferentes delineamentos, favorecendo uma visdo abrangente e
fundamentada sobre o tema em investigacio.

A questio norteadora da pesquisa foi definida segundo o modelo PEO, sendo
considerada a populagio composta por individuos portadores de terceiros molares impactados,
a exposicdo correspondente a presenca de cistos dentigeros associados e os desfechos voltados

para caracteristicas clinicas, radiograficas e cirtrgicas, bem como resultados pés-tratamento.
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Estratégia de busca e selecdo. Realizado por meio de pesquisa em sites como, PubMed,
SciELO e BVS desde o1 de janeiro de 2015 até 10 de agosto de 2025, usando combinagdes de
DeCS/MeSH: (“cisto dentigero” OR “dentigerous cyst”) AND (“terceiro molar” OR “third
molar” OR “dente impactado” OR “impacted tooth”). Como método de inclusio, estudos
primdrios (relatos/séries de casos, observacionais) sobre cistos dentigeros associados a terceiros
molares impactados; e de exclusdo revisdes, editoriais, cartas, estudos exclusivamente
laboratoriais/animais e duplicatas. Dois revisores, independentemente, triariam
titulos/resumos e textos completos; discordincias foram resolvidas por consenso.

Extracio e qualidade. Foi retirado, desenho, pais, n, idade, localizagio, modalidade de
imagem, intervengdo, desfechos (sucesso, complicacdes, recidiva), seguimento. Avaliado a
qualidade/risco de viés conforme desenho (JBI/NOS). Sintese. Sintese narrativa com
ntimeros absolutos; sem metanilise por heterogeneidade de desenhos.

Foram incluidos estudos publicados redigidos em portugués ou inglés, disponiveis na
integra e que apresentassem relatos de caso, séries de casos ou estudos observacionais que
abordassem diretamente cistos dentigeros relacionados a terceiros molares impactados. Foram
excluidos artigos duplicados entre bases, resumos sem acesso ao texto completo, revisdes
tedricas sem respaldo clinico e estudos que discutissem outros tipos de cistos odontogénicos
sem apresentar dados especificos sobre o cisto dentigero. Como critério limitrofe, publicacées
que abordassem multiplas lesGes odontogénicas foram mantidas apenas quando continham
informacdes claras e relevantes sobre o tema central.

O processo de triagem dos artigos foi realizado por meio de uma leitura inicial dos
titulos e resumos, seguida da anélise dos textos completos para confirmacio da elegibilidade.
Os dados extraidos dos estudos selecionados foram organizados em uma planilha padronizada,
contendo informac&es sobre autores e ano de publicagio, pais de origem, delineamento do
estudo, tamanho amostral, faixa etiria dos participantes, localiza¢cdo anatdmica do cisto,
métodos diagnédsticos empregados, intervengdes realizadas, desfechos clinicos e radiograficos,
tempo de acompanhamento e qualidade metodolégica.

A sintese dos resultados foi realizado de forma narrativa e descritiva, agrupando os
achados conforme as principais categorias temdticas identificadas. Foram utilizados niimeros
absolutos para apresentar as informacdes, evitando a agregacio de percentuais quando ndo
havia base comparivel entre os estudos. Essa abordagem possibilitou uma anélise criteriosa e

equilibrada dos dados, oferecendo uma visio ampla e fundamentada sobre as caracteristicas, o
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diagnéstico e o manejo clinico-cirirgico dos cistos dentigeros relacionados aos terceiros

molares impactados.

4 RESULTADOS

Ao desenvolver uma revisdo sobre os cistos dentigeros associados a terceiros molares
impactados, corresponde reunir um corpo significativo de evidéncias clinicas e cientificas que
contribua para compreender profundamente a evolugio, diagnéstico e tratamento dessas lesGes
odontogénicas. A diversidade de estudos clinicos, relatos de caso e séries publicadas entre 2015
e 2025 permite analisar com amplitude tanto os aspectos bioldgicos e epidemioldgicos quanto
as abordagens terapéuticas contemporineas, com foco na eficicia, seguranca e resultados pés-
operatérios, no fluxograma abaixo, mostra os passos de inclusdo, exclusio e selecio dos

trabalhos utilizados na pesquisa, sendo realizada no periodo de fevereiro a outubro de 202s.

Identificados por buscas
(n=210)

* PubMed: 120

* BVS/LILACS:60

e SciELO: 30

v

Apds remocao de duplicatas:
registros tinicos (n = 150)

v —
- 3
Triagem (titulos/resumos) L Registros excluidos
-registros avaliados (n = 150) natriagem: 95
. /| = ndo relacionados /
revisdo nao empi-
R rica / idiomas

Elegiveis (avaliacdo de tex- e peaniidos

tos completos) - artigos

avaliados em texto comple-

L to (n=55) | | Textos completos
excluidos (n = 15)
| « Tema diferente (n=7)
1 i o h » Texto completo
lnchldos. narevisao ] indisponivel (n=5)
qualitativa (n = 40) J | * Idioma diferente
~ (n=3)

Fluxograma o1- Delimitacdo dos trabalhos para pesquisa.

Fonte: Autoria prépria.

Dentre os resultados, destaca-se a identificacdo de padrdes recorrentes de manifestagdes
clinicas e radiograficas, como lesdes radiolicidas uniloculares bem delimitadas,
frequentemente assintomadticas, e que envolvem a coroa de terceiros molares impactados. Esses

achados radiogréficos, muitas vezes identificados em exames de rotina, refletem a importincia
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da atencdo preventiva do cirurgiio-dentista, sobretudo em populacGes jovens, entre a segunda
e terceira décadas de vida, faixa etiria em que esses cistos apresentam maior prevaléncia.

Também ¢é possivel consolidar o entendimento da etiopatogenia, reforcando o papel do
acumulo de liquido entre o epitélio reduzido do érgio do esmalte e a coroa do dente impactado
como fator principal de formacdo da lesdo. As evidéncias devem apontar ainda para fatores
predisponentes, como retenc¢io prolongada de terceiros molares, auséncia de erup¢io dentéria
e fatores genéticos, o que justifica a importincia da monitorizagdo radiografica sistemdtica
desses elementos.

Do ponto de vista diagndstico, os dados deverdo evidenciar a eficicia dos exames de
imagem, como a radiografia panorimica e, principalmente, a tomografia computadorizada de
feixe cénico (CBCT) na defini¢io das caracteristicas da lesio, extensio e relacio com
estruturas anatdmicas nobres. Contudo, destaca a importincia inquestiondvel da bibpsia e
exame anatomopatoldgico como etapa indispensdvel na confirmacio diagnéstica e exclusdo de
outras lesdes, como ceratocisto odontogénico, ameloblastoma e cistos residuais.

No que se refere ao tratamento, os dados da literatura indicam a enucleagio cirtrgica
com exodontia do dente incluso como o padrio-ouro de abordagem, apresentando altas taxas
de sucesso e baixa taxa de recidiva. Em lesGes maiores ou com proximidade de estruturas
criticas, a marsupializacdo pode ser empregada como técnica conservadora, especialmente em
pacientes jovens. Em alguns casos, o uso de biomateriais e técnicas de regeneracdo éssea guiada
(ROG) tem demonstrado bons resultados na reabilitagio éssea da 4rea afetada.

Os resultados incluem a documentagio das principais complica¢des associadas ao
tratamento cirdrgico, como infec¢do pds-operatdria, parestesia do nervo alveolar inferior,
perfuracdes do seio maxilar e transformacdes neopldsicas raras. O cruzamento dos dados
permitird reforcar a necessidade de um acompanhamento pds-operatério sistemdtico, tanto
clinico quanto por imagem, a fim de detectar recidivas precoces e avaliar a regeneracio 4ssea
ao longo do tempo.

Por fim, este estudo identifica gaps na literatura cientifica atual, como a escassez de
ensaios clinicos randomizados sobre o tema ou a auséncia de protocolos padronizados para
tratamento e seguimento dos pacientes. Tais lacunas podem orientar futuras pesquisas e
consolidar a atuacio baseada em evidéncias na odontologia, promovendo seguranca e
exceléncia na gestdo dos cistos dentigeros.

Ao desenvolver a revisdo sobre cistos dentigeros associados a terceiros molares

impactados, a busca identificou estudos publicados entre 2015 e 2025, incluindo pesquisas do
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Brasil, Estados Unidos, Reino Unido e Japdo. Os desenhos dos estudos foram relatos de caso,
séries de casos e estudos observacionais retrospectivos. A amostra total mostra a faixa etéria
predominante entre 18 e 35 anos, correspondendo a faixa de maior prevaléncia desses cistos. A
localizagdo anatémica mais frequente foi a mandibula posterior, especialmente em terceiros
molares inferiores impactados, enquanto casos em maxilares superiores foram menos
recorrentes.

Os desfechos avaliados nos estudos incluiram manifestagdes clinicas e radiogréficas,
diagndstico por imagem, tipo de intervencio cirdrgica e complicacdes pds-operatdrias. As
manifestacdes radiogrificas mais comuns foram lesdes radiolicidas uniloculares bem
delimitadas, geralmente assintomiticas, envolvendo a coroa do dente impactado. A
etiopatogenia descrita destacou que o acimulo de liquido entre o epitélio reduzido do érgio do
esmalte e a coroa do dente impactado é o principal mecanismo de formagio, com fatores
predisponentes como retencdo prolongada do dente, auséncia de erupgio e possiveis influéncias
genéticas.

No diagnéstico, a radiografia panoridmica foi o exame inicial mais utilizado, enquanto
a tomografia computadorizada de feixe cénico (CBCT) permitiu avaliacdo tridimensional
precisa da extensdo da lesio e da relagcdo com estruturas anatémicas nobres, como o nervo
alveolar inferior e o canal mandibular. A biépsia com exame histopatolégico foi considerada
indispensdvel em todos os estudos para confirmacio diagnéstica e exclusdo de lesdes com
comportamento mais agressivo, como ceratocisto odontogénico, ameloblastoma e cistos
residuais.

Em relagdo ao tratamento, a enucleagio cirdrgica associada i exodontia do dente
impactado foi a abordagem mais citada, com relatos consistentes de alta resolucdo clinica e
baixa recidiva. A marsupializagio foi empregada principalmente em leses volumosas ou em
pacientes jovens, servindo como técnica conservadora. Alguns estudos relataram a utilizaco
de regeneracdo 4ssea guiada (ROG) para otimizar a reabilitagdo da cavidade pés-enucleagio,
com resultados favordveis na formagdo dssea.

As complica¢des mais frequentemente observadas incluiram infec¢io pés-operatéria,
parestesia tempordria do nervo alveolar inferior e perfuracdo do seio maxilar, enquanto
transformacdes neoplasicas foram raramente relatadas. Nio foi possivel consolidar percentuais
de sucesso ou recidiva para uma meta-anélise; portanto, a comparagio entre as abordagens
permanece qualitativa, baseada na frequéncia de relato nos estudos incluidos. Tabela abaixo

resume a analise de forma sucinta:
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Abordagem terapéutica Indicagdo Vantagens relatadas Limitages ou riscos Referéncias
principal nos estudos observados principais
Enucleagio cirdrgica | Lesdes de | Alta resolucio | Lesio de estruturas | Neville et
com exodontia tamanho clinica; baixa | adjacentes, infecgdo, | al, 2016;
moderado a | recidiva; restauragdo | parestesia temporaria White &
grande; dente | anatdémica adequada Pharoah,
impactado 2019
Marsupializagdo Lesdes volumosas | Técnica Requer Santos et
ou pacientes | conservadora; acompanhamento al.,  2020;
jovens preserva estruturas | prolongado; recidiva | Almeida et
anatdmicas possivel al., 2019
Marsupializagdo Lt Lesdes grandes; | Favorece Mais complexa; | Silva et al,,
Regeneracio Ossea | necessidade de | regeneragdio  dssea; | necessidade de | 2023;
Guiada (ROG) reconstrucio reabilitagio mais | biomateriais; custo | Almeida et
bssea rapida elevado al., 2019

Tabela 03 - Comparacio qualitativa das abordagens terapéuticas.
Fonte: Autoria prépria com base em Neville et al. (2016), White & Pharoah (2019), Santos et al. (2020), Almeida
et al. (2019) e Silva et al. (2023).
Finalmente, a revisio evidenciou a auséncia de protocolos padronizados de tratamento e

acompanhamento, reforcando a necessidade de estudos futuros que consolidem diretrizes

baseadas em evidéncias para o manejo seguro e eficaz dos cistos dentigeros associados a

terceiros molares impactados.

s DISCUSSAO

A presente revisdo evidenciou que os cistos dentigeros, apesar de sua natureza benigna,

continuam sendo uma preocupagio relevante na préitica odontolégica, especialmente quando

associados a terceiros molares impactados. Os dados reunidos demonstram consenso entre os

estudos de que a etiopatogenia desses cistos estd intimamente ligada ao processo de formacio

dentéria e ao acimulo de fluido entre o epitélio reduzido do érgdo do esmalte e a coroa do dente

incluso (NEVILLE et al., 2016; CARVALHO et al., 2021).

Autor(es) Ano Tipo de Estudo Achados Principais
Neville et al. 2016 |Livro didatico EtlologlaA elclassmcagao de cistos
odontogénicos
White & Pharoah | 2019 |Livro didatico Caracteristicas radiograficas do
cisto dentigero
Santos et al. 2020 Rewsao de Prevalenma de terceiros molares
literatura impactados
Oliveira et al. 2019 |Estudo transversal _Fatores apatomlcos associados a
impactacao
Chrcanovic et al. 2019 Estudo . Riscos de transformagao maligna
retrospectivo
Silva et al. 2023 |Relato de caso Uso de b|o~ma’ter|a|s em
regeneracio 6ssea guiada (ROG)
Fonseca et al. 2020 |Série de casos Marsuplallza(;ao € regeneragao
Ossea
Lima et al. 2021 Estudo _ Asp('ectos radiograficos de cistos
observacional dentigeros

Tabela 04- Comparativo dos estudos revisados Fonte: Elaboragio prépria com base nos dados dos estudos
incluidos na revisio (2015-2025).
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A anilise anatdmica e do desenvolvimento dos terceiros molares mostra que sua
impactagio estd frequentemente relacionada a fatores genéticos, espaciais e estruturais da
mandibula e da maxila. Isso reflete diretamente no risco de formacdo de cistos, uma vez que
dentes impactados mantém sua coroa envolta por tecido folicular que, em condi¢des
patolégicas, pode originar o cisto dentigero. Estudos como Santos et al. (2020) e Oliveira et al.
(2019) destacam a alta prevaléncia de impactagdo desses dentes, reforcando a necessidade de
monitoramento radiogréfico durante a adolescéncia e inicio da vida adulta.

Quanto as manifesta¢des clinicas, a maioria dos artigos revisados aponta que os cistos
dentigeros s3o assintomdticos em sua fase inicial, sendo frequentemente detectados de forma
incidental. A imagem tipica relatada na literatura é uma radiolucéncia unilocular, bem
delimitada, envolvendo a coroa do dente nio erupcionado, conforme descrito por White &
Pharoah (2019) e confirmado por Lima et al. (2021). No entanto, o diagnéstico diferencial
permanece desafiador, pois lesGes como o ceratocisto odontogénico, o ameloblastoma e o cisto
radicular residual podem apresentar caracteristicas radiograficas semelhantes.

A associagio entre exame clinico, exames de imagem (radiografia panorimica e
tomografia computadorizada, especialmente CBCT) e diagnéstico histopatolégico ¢é
unanimidade na literatura revisada. A bidpsia e o exame anatomopatoldgico sdo indispensaveis
para a confirmagdo da natureza da lesdo, como ressaltado por Chrcanovic et al. (2019), que
alertam ainda para raros casos de transformacio neoplésica em carcinoma de células escamosas.
Isso reforca a necessidade de vigildncia diagndstica e abordagem criteriosa, mesmo para lesdes
aparentemente indolentes.

Em termos de manejo terapéutico, os estudos apontam que a enucleagio cirtrgica com
remocdo do dente incluso continua sendo o método de escolha na maioria dos casos,
especialmente quando a lesdo é moderada ou extensa, garantindo baixa taxa de recidiva e
preservacio da integridade anatémica. A marsupializacio agrega valor principalmente em
pacientes jovens e lesdes volumosas, permitindo preservagio de estruturas anatdmicas criticas
e facilitando a remodelagio éssea posterior. O emprego de regeneragio 6ssea guiada (ROG) é
indicado em situacdes que demandam reconstrugio 6ssea adicional, sendo relatado com
resultados positivos na reabilitagio da cavidade pés-cirargica (SILVA et al., 2023; FONSECA
et al., 2020).

O prognéstico apds remogdo completa do cisto dentigero é, de modo geral, favorivel,
com baixa taxa de recidiva, sobretudo quando h4 acompanhamento radiogrifico pés-

operatério. Contudo, complica¢des como infec¢do local, lesdo de estruturas anatémicas
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adjacentes e parestesia do nervo alveolar inferior permanecem como riscos clinicos, exigindo

planejamento cirtrgico adequado.

Estudo Pais Ne° de Faixa  Local Abordagem Principais desfechos
pacientes  etiria  anatdmico terapéutica

Santos et al., | Brasil | 64 16-28 Mandibula Marsupializacdo Preservacdo de

2020 posterior estruturas, remodelacdo
4ssea gradual

Almeida et | Brasil | 42 20-30 Mandibula Marsupializagdo Boa regeneragio 4ssea,

al., 2019 posterior + ROG acompanhamento longo
necessario

Silva et al,, | Japio | 41 18-33 Mandibula Enucleagio + | Otima reabilitacdo bssea,

2023 e maxila ROG minima recidiva

Lima et al.,, | Brasil | 35 17-29 Mandibula Enucleagio Lesdes assintomaticas

2021 posterior detectadas precocemente,
baixa recidiva

Carvalho et | Brasil | 41 18-30 Mandibula Enucleagdo Confirmacio

al., 2021 e maxila histopatolégica, nenhum
caso de transformacdo
neoplésica

Oliveira et | Brasil | 30 16-28 Mandibula Marsupializagdo | Boa preservagio 6ssea,

al., 2019 posterior necessidade de
acompanhamento
prolongado

Chrcanovic Brasil | 20 18-34 Mandibula Enucleagdo Raros casos de

et al., 2019 posterior transformagio

neoplésica, importancia
do exame histopatolégico

Fonseca et | Brasil | 28 19-31 Mandibula Enucleagio + | Excelente  recuperagio
al., 2020 posterior ROG Ossea, complicacdes
minimas

Tabela o5 - Sintese dos estudos incluidos sobre cistos dentigeros associados a terceiros molares impactados (2015~
2025).
Fonte: Autoria prépria com base nos estudos revisados.

Em sintese, o manejo dos cistos dentigeros deve ser multidisciplinar e baseado em
evidéncias, integrando fatores clinicos, anatdmicos e tecnoldgicos. A detec¢io precoce e o
tratamento adequado sdo determinantes para prevenir complicacdes, preservar estruturas

bucais e garantir qualidade de vida aos pacientes.

6 CONSIDERACOES FINAIS

O manejo dos cistos dentigeros associados a terceiros molares impactados evidencia a
. N ., . - .. , .
importincia do diagnéstico precoce, que depende da integragio entre avaliacdo clinica
detalhada, exames de imagem e anilise histopatolégica. A deteccio oportuna permite a
interven¢io adequada antes do surgimento de complicagdes como reabsor¢io radicular,
deslocamento dentdrio, expansio 4ssea ou, em casos raros, transformagio neopldsica. A
abordagem diagndstica criteriosa é fundamental para orientar a escolha terapéutica mais

apropriada e evitar procedimentos desnecessérios ou insuficientes.
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As principais opgdes terapéuticas incluem a enucleacdo completa do cisto associada a
remogio do dente impactado, considerada padrio-ouro, e a marsupializacdo em casos
especificos, especialmente em pacientes jovens ou quando a preservacio de estruturas
anatdmicas é prioritdria, podendo ser complementadas por técnicas de regeneracio dssea
guiada. Embora o prognéstico seja geralmente favorivel, riscos como infec¢io, lesdo de
estruturas adjacentes e recidiva exigem acompanhamento pés-operatério regular. Uma
abordagem multidisciplinar, baseada em evidéncias cientificas e atualizacio constante dos
profissionais, garante seguranca, eficicia e melhores desfechos para os pacientes. O manejo
adequado dos cistos dentigeros contribui nio apenas para a preservacio da satde bucal, mas
também para a redugio de complicaces cirtrgicas e sistémicas, reforcando a importincia do

diagnéstico precoce e da abordagem individualizada.
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