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Resumo:

O queratocisto odontogénico (QO) é uma lesdo cistica benigna de origem odontogénica,
frequentemente acometendo a regido posterior de mandibula. Microscopicamente, o QO é composto
por uma cépsula, epitélio tipico (camada basal em palicada, 6-8 camadas suprabasais e paraceratina
corrugada) e conteldo cistico com predominio de queratina. As suas principais caracteristicas sédo
alta taxa de recidiva (15-30%), potencial de crescimento e destruicdo das estruturas Osseas
adjacentes. O tratamento é feito por meio de métodos como descompressao, marsupializagéao,
enucleagao, osteotomia periférica, crioterapia ou mesmo por solugdo de Carnoy’s. A sindrome de
Gorlin-Goltz, também conhecida como sindrome do carcinoma basocelular nevéide, apresenta como
padrao caracteristico a presenca de multiplos QOs, carcinomas basocelulares e anomalias
esqueléticas. Paciente de 26 anos, sexo feminino, moradora da zona rural de Ribeirdo Preto — SP,
procurou Atendimento na Faculdade de Odontologia de Ribeirdo Preto (FORP/USP), queixando-se
da presenca de lesdo em regido de mandibula direita, detectada ao exame de radiografia
panoramica. A paciente relatou remocdes cirdrgicas de 8 cistos entre os 5 a 12 anos de idade, bem
como o acometimento de cancer de pele. A paciente apresentou laudo diagnéstico, realizado por seu
médico, de sindrome de Gorlin-Goltz. Trazia consigo uma radiografia Panoramica, onde era possivel
visualizar a presencga de imagem radioltcida, unilocular, com limites bem definidos e corticalizados,
localizada no corpo da mandibula direita, a partir da distal do dente 45 e se estendendo ao ramo da
mandibula direita acima do forame mandibular, apresentando também adelgacamento da cortical da
base da mandibula proximo ao nervo alveolar inferior. Considerando-se o histérico da paciente, o
diagnostico clinico foi QO. Foi realizada a marsupializagdo do QO, incluindo remog¢é&o do contetdo
cistico quanto da capsula cistica por meio de cirurgia com incisdo na mucosa gengival posterior ao
dente 47. O exame microscoépico revelou QO. Esta sendo programado acompanhamento da leséo
por meio de exames imaginolégicos. Devido a apresentacao clinica de multiplos QOs em pacientes
jovens, a sindrome de Gorlin-Goltz merece especial atencdo dos cirurgides-dentistas e
estomatologistas.

80



