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RESUMO  

   

De acordo com a OMS em 2017, ceratocisto odontogênico (CO) é um cisto que se 

origina a partir de remanescentes da lâmina dentária. De natureza benigna e 

assintomática, acometendo, com maior prevalência a região posterior da mandíbula, 

envolvendo somente a área medular óssea em sentido ântero-posterior. Não há 

predileção por idade, porém são normalmente descobertos entre a segunda e terceira 

década de vida pela radiografia panorâmica de rotina, uma vez que geralmente são 

assintomáticos. Apesar da natureza benigna, é uma lesão com comportamento 

agressivo, destrutivo localmente e com alto índice de reincidiva. No diagnóstico 

diferencial, deve-se considerar as lesões que apresentem aspecto radiográfico de 

semelhante padrão aos quais manifestam imagem radiolúcida de mesmo padrão ao 

ceratocisto odontogênico. O tratamento consiste na abordagem cirúrgica com a 

técnica da enucleação. O presente estudo tem o objetivo de foi relatar a resolução 

cirúrgica de um ceratocisto odontogênico em mandíbula, paciente do sexo masculino, 

idade 33 anos. 
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Abstract 

 

 

According to WHO in 2017, odontogenic keratocyst (CO) is a cyst that originates from 

remnants of the dental blade. Of benign and asymptomatic nature, affecting, with 

greater prevalence the posterior region of the mandible, involving only the bone 

marrow area in anteroposterior direction. There is no predilection for age, but are 

usually discovered between the second and third decade of life by routine panoramic 

radiography, since they are usually asymptomatic. Despite the benign nature, it is a 

lesion with aggressive behavior, locally destructive and with a high rate of recidivism. 

In the differential diagnosis, it is necessary to consider the lesions that present 

radiographic appearance of the same pattern to the one to which they manifest a 

radiolucent image of the same pattern to the odontogenic keratocyst. The treatment 

consists of the surgical approach with the enucleation technique. The present study 

aimed to report the surgical resolution of an odontogenic keratocyst in the mandible, 

male patient, years old 33. 
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