AMELOBLASTOMA UNICISTICO MIMETIZANDO LESAO CISTICA RESIDUAL:
UM DESAFIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO
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INTRODUCAO: O ameloblastoma unicistico (AU) é uma neoplasia odontogénica benigna,
porém de comportamento infiltrativo, que pode mimetizar clinica e radiograficamente lesdes
cisticas comuns da cavidade oral. A variante cistica representa cerca de 10 a 20% dos
ameloblastomas intradsseos e acomete preferencialmente mandibula posterior de adultos
jovens. Devido a essa superposicao de caracteristicas, frequentemente pode induzir a erros de
diagnostico inicial. OBJETIVO: Relatar um caso clinico de AU em mandibula de paciente
idoso ressaltando os desafios em seu diagnostico. RELATO DE CASO CLINICO: Paciente
do sexo masculino, 70 anos, compareceu ao ambulatério de Estomatologia da Universidade
Federal do Ceard queixando-se de sintomatologia dolorosa em regido anterior de mandibula
apos a realizacdo de uma exodontia. O exame radiografico evidenciou uma area radioliicida
bem delimitada associada ao alvéolo cirurgico, sugerindo a hipétese clinica de cisto residual.
Em primeiro momento, realizou-se uma pung¢ao aspirativa, na qual observou-se presenca de
liquido amarelo citrino no interior da lesdo, compativel com conteudo cistico. Realizou-se,
também, a bidpsia incisional da lesdo visando a realizacao de analise histopatologica, além de
marsupializagdo na tentativa de reduzir as suas dimensdes para posterior excisdo cirurgica.
Contudo, ap6s a analise microscopica revelar o diagnostico de ameloblastoma e considerando
que, radiograficamente, a lesdo apresentou apenas discreta redugdo apds a marsupializagdo,
optou-se pela descompressdo com dispositivo, reformulando-se o plano de tratamento para a
abordagem cirurgica definitiva da neoplasia. CONSIDERACOES FINAIS: O caso destaca
que achados clinicos, imaginolégicos e transoperatdrios, como a presenca do liquido
aspirado, podem camuflar tumores agressivos sob a aparéncia de patologias com melhor
prognostico. A correlagdo rigorosa entre os achados clinicos, radiograficos, além da analise
microscopica minuciosa permanece como um elemento fundamental e indispensavel na
pratica clinica odontoldgica, garantindo um tratamento definitivo e seguro, minimizando os
riscos de morbidade e recorréncias para o paciente.

Descritores: Ameloblastoma 1; Diagnostico Diferencial 2; Mandibula 3; Cistos
Odontogénicos 4.
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