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0S QUISTOS ODONTOGENICOS E AS
SUAS RELACOES EMBRIOLOGICAS

Luis S. Pinto, Lina Freixo, Jorge M. Vaz

RESUMO

Neste trabalho de revisdo os autores procu-
raram descrever a correlacdo entre o desen-
volvimento embrioldgico do dente e a forma-
cdo histopatologica dos quistos odontogeéni-
COS.

I- DESENVOLVIMENTO DO GERMEN
DENTARIO

O epitélio de origem ectodérmica que re-
cobre o tecido mesenquimatoso da cavidade
orzl € dotado de multiplas potencialidades te-
=duals, pois & sua custa ir-se-do formar o re-
vestimento da boca, glindulas af existentes,
zermens dentdrios e parénguima das glandu-

== salivares.
= =5 José, Outubro 1988.
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O germen dentario € constituido por:

— Orglo de esmalte que provém da ecto-
derme e vai originar o esmalte.,

— Uma papila dentdria que deriva do me-
senquima ¢ vai dar origem a polpa e 2
dentina,

— Um saco dentinario que deriva do mesen-
quima ¢ vai originar o ligamento perio-
dontal e o cimento.

Pela 6.2 semana do desenvolvimento em-
briondrio, o epitélio que reveste os maxilares
comega a proliferar formando-se uma estru-
tura em forma de fita chamada — lamina
dentdria —. Em certos pontos desta ldmina
as células ectodérmicas multiplicam-se mais
rapidamente dando origem a um botio ou
gomo dentdrio que penetra no mesenquima
subjacente sendo em ntimero de dez em cada
maxilar.

Nem todos iniciam o seu desenvolvimento
a0 mesmo tempo e os primeiros a desenvol-
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° Fig. |

Fig. 2

verem-se serdo aqueles da regido anterior da
mandibula.

Cada uma destas invaginagdes da ldmina
dentdria representa o inicio do orgdo do es-
malte.;

-

~ Estes pequenos gomos grosseiramente esfe-
réides vio modificar a sua forma, passando
sucessivamente pela fase de capuz e campanu-
la para atingirem o maximo de desenvolvi-
mento sob a forma de orgdo de esmalte.

32 Janeiro-Margo Revista Portuguesa de Estomatologia e Cirurgia Maxilofacial Yol. XXX N.o1I




0S QUISTOS ODONTOGENICOS E AS SUAS RELACOES EMBRIOLOGICAS

Apesar do desenvolvimento do germen den-
Lm0 ser um processo continuo, para melhor
commpreensdo vamos dividir as varias fases do
Ze=senvolvimento, sendo estas denominadas de
scordo com a forma da porglo epitelial do
g=zmen dentério:

— Erapa de Gomo
— Etapa de Capuz
— Ezapa de Campanula

Como vimos atrés, o epitélio que reveste a
zanadade oral, de origem ectodérmica vai for-
mar a2 ldmina dentéria 4 custa das células da
==mada basal que proliferam num ritmo mais
ac=lerado ao longo de toda a margem livre
dos maxilares.

Em determinados pontos, correspondentes
=0s futuros dentes deciduos ha uma prolifera-
20 mais acéntuada, penetrando na mesen-
zmima dando origem ao Gomo ou Betdo Ec-

sodermico.

Ap6s a formagio do gomo dentdrio a sua
superficie mais profunda invagina-se dando
origem a chamada fase de Capuz do desen-
volvimento dentério constituido por:

— Uma camada externa convexa, (epitélio
externo do esmalte),

— Uma camada interna concava, (epitélio in-
terno do esmalte),

— Reticulo Estrelado (localizado entre o epi-
télio interno e externo do esmalte, e pre-
enchido por um fluido mucodide rico em
albumina, dando ao reticulo estrelado uma
consisténcia de almofada que serve de pro-
tec¢do aos Ameloblastos),

— Papila Dentéria, formada por mesenqui-
ma parcialmente encerrado pela porgdo
invaginada do epitélio interno do esmalte
que sofre uma prolifera¢do e condensagdo
manifestada por frequentes mitoses. As cé-
lulas periféricas contiguas ao epitélio in-

R #
e
g

% -
Py
ia

#
K

e Lartizpen
,;m - et
W TAYES ittt de Macket
- ff;_ﬁ’ s Fag ‘“Q@w &
Fig. 3
Revista Portuguesa de Estomatologia e Cirurgia Maxilofacial Vol. XXX N=o 1 33

Jznzro-Margo




0S QUISTOS ODONTOGENICOS E AS SUAS RELAGOES EMBRIOLOGICAS

terno do esmalte crescem e mais tarde di-
ferenciam-se em Odontoblastos.

—— Saco Dentério, formado por uma conden-

sa¢io marginal do mesenquima simulta-
nea com o desenvolvimento do orgdo de
esmalte e papila dentaria e que os envolve
gradualmente formando uma camada mais
densa e fibrosa chamado Saco Dentario.

A medida que o epitélio do orgdo de es-

malte se aprofunda e as suas margens conti-
nuam a crescer, este toma a forma de Cam-
panula. Nesta etapa vamos encontrar as mes-
mas estruturas que na forma de Capuz, mas
numa fase mais desenvolvida. ‘

Deste modo:

— O epitélio interno ¢ constituido por uma

34

camada de células que se diferenciam an-
tes da amelogénese em células cilindricas e
altas, os Ameloblastos. Estas células indu-
zem as células mesenquimatosas que se di-
ferenciam em Odontoblastos que irdo for-
mar a dentina, ap6s o que se ira formar o
esmalte.

—— A papila dentéria esta localizada na por-

¢do invaginada do orgio de esmalte. An-
tes que o epitélio interno comece a produ-
7ir esmalte as suas células mesenquimato-
sas mais periféricas diferericiam-se em
Odontoblastos com a potencialidade de
produzir Dentina. Apés a formagio da
dentina vio dar origem & polpa (odonto-
blastos e fibroblastos).

Reticulo Fstrelado: antes da formagdo do
esmalte sofre uma retracgdo sendo dificil-
mente diferenciado do estrato intermedid-
rio. Esté localizado entre o epitélio interno
e o reticulo estrelado e parece ser essencial
para a formagio do esmalte.

Epitélio externo do esmalte. No final da
etapa de cAmpanula antes e durante a
formacio do esmalte, a sua superficie pre-
viamente lisa dispde-se em pregas. Entre
estas pregas, o mesenquima adjacente ao
saco dentario forma papilas que contém
algas capilares proporcionando assim um
suprimento nutricional rico para a activi-

Fig. 4
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dade metabolica intensa do orgiio avascu-
lar do esmalte (havendo inversdo da vas-
cularizagio).

— O Saco Dentério antes de iniciar a forma-
¢do de tecidos dentdrios, mostra um ar-
ranjo circular das suas fibras assemelhan-
do-se a uma estrutura capsular. Com o
desenvolvimento das raizes as suas fibras
diferenciam-se em fibras periodontais (fa-
zendo inclusio no osso alveolar) e cimen-
to. Algumas fibras sofrem diferenciagio
em cimentoblastos com formacgio de ci-
mento que se deposita na periferia das rai-
zes dentinarias.

O desenvolvimento das raizes inicia-se so-
mente apos o que a formagio do esmalte e da
dentina atinjam a futura jun¢io cimento-es-
malte e terminam somente apdés a erupgio
dentéria.

Num estadio adiantado de campinula a
margem basal do orgdo de esmalte da origem
2 bainha radicular de Hertwig. Esta bainha é

formada por epitélio interno e externo e quan-
do as células do epitélio interno induzem as
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células do tecido conjuntivo em odontoblas-
tos ¢ a primeira camada de dentina ¢ forma-
da, a bainha radicular epeitelial perde a sua
continuidae e a sua relagdo intima com a su-
perficie do dente. Alguns residuos podem
permanecer como restos epiteliais de Malas-
sez no ligamento periodontal. Por sua vez as
células do saco dentario diferenciam-se em
Cimentoblastos com formagio de cimento
que se deposita sobre a dentina. Se células da
bainha epitelial radicular permanecerem ade-
ridas a superficie da dentina podem-se dife-
renciar em ameloblastos plenamente funcio-
nantes e produzir esmalte formando as cha-
madas pérolas de esmalte ou adamantomas.

A Limina Dentaria inicialmente em con-
tacto com o epitélio de revestimento sofre in-
vasdo mesenquimaftosa que a fragmenta (eta-
pa de campénula). A sua margem mais pro-
funda fica livre situando-se lingualmente ao
orgio de esmalte e formando o primoérdio do
dente permanente. A ndo se dar a invasdo
mesenquimatosa ficam restos celulares de for-
ma mais ou menos arredondada — restos de
Serres — com forte potencial odontogénico.

Podemos dividir a sua actividade crono-
l6gica em trés fases:

__ 12 fase — Referese ao inicio de toda a
denti¢io decidua ocorrendo durante o se-
gundo més de vida uterina.

__ 9.2 fase — inicio dos sucessores dos dentes
deciduos, crescendo na extremidade situa-
da lingualmente ao orgdo do esmalte do
dente deciduo. Vai aproximadamente do
quinto més de vida intra-uterina para os
incisivos centrais permanentes até aos dez
meses para o segundo pré-molar.

__ 32 fase — extensdo da lamina dentéria em
posigdo distal ao 2.° molar deciduo e for-
macio dos germens dos molares perma-
nentes:

__ 1.0 molar — 4.° més de vida fetal
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__ 20 molar — durante o primeiro ano
de vida
__ 3.2 molar — durante o 4.° 20 5.° ano.
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II - CLINICA (QUISTOS ODONTOGENI-
CcoS)

Os Quistos Odontogénicos sao aqueles que
estio relacionados com o orgio dentério. Se-
gundo Shaffer temos:

— Quisto Primordial
— Quisto Dentigero ou Folicular
— Quisto Periodontal
— Lateral
— Apical
— Quisto Gengival
— Do Recém Nascido
— Do Adulto
— Queratoquisto Odontogénico
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— Quisto Odontogénico Calcificante ¢ Que-
ratinizante

1 — Quisto Primordial

Forma-se por degeneragio quistica e lique-
facgdo do reticulo estrelado do orgéo de es-
malte antes da formagio de esmalte ou denti-
na calcificada. Deste modo encontra-se em
lugar de um dente e nfo associado com ele.
Pensa-se que também se possa originar da 14-
mina dentaria.

2 — Quisto Dentigero ou Folicular

Ormigina-se por alteracdo do epitélio reduzi-
do do esmalte apds formagido completa da
coroa dentdria, acumulando liquido entre es-
ta e o epitélio reduzido do esmalte.

Outra explicagdo serd por proliferagdo e
transformacdo quistica de ninhos de epitélio
alojados no foliculo dentéario.

3 — Quisto Periodontal Apical

O seu revestimento epitelial resulta de res-
tos epiteliais de Malassez estando directamen-
te ligado a um processo de lesdo pulpar (ne-
crose pulpar).

4 — Quisto Periodontal Lateral

Surgem directamente no Ligamento Perio-

dontal Lateral.
Possivel etiologia:

a) Proveniente de um Quisto dentigero late-
ralmente a coroa?

b) Proveniente de Restos Epiteliais de Malas-
sez?

¢) Proveniente de um Quisto Primordial de
um Supra-Numerario?

5 — Quisto Gengival

A — Quisto Gengival do Recém-Nascido

Apresenta-se como nodulos multiplos ao
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longo do rebordo alveolar do Recém-Nascido
sendo proveniente de restos da Lidmina Den-
taria (restos de Serres)

B — Quisto Gengival do Adulto

Surge no adulto e as suas causas mais pro-
vaveis sdo:
a) A partir de restos de Serres
b) Por implantagdo traumadtica do epitélio
oral
No entanto outras causas podem estar pre-
sentes; nomeadamente:
c) A partir do tecido glandular heterotrépico
d) Por alteragGes degenerativas do epitélio
proliferante
e) Proveniente de restos do orgdo de esmalte
) De restos epiteliais do ligamento periodon-
tal

6 — Quisto de Erupcio

Trata-se de uma acumulagdo quistica de li-
quido ou sangue no espago folicular sobre a
coroa de um dente.

7 — Queratoquisto Odontogénico

Podemos considerar queratoquisto todos
0s quistos cujo epitélio de revestimento apre-
senta formacdo de queratina ou paraquerati-
na.

Deste modo podem ser considerados os se-
guintes quistos:

a) Quisto Primordial

b) Quisto Periodontal Lateral

¢) Quisto Dentigero ou Folicular

d) Em raros casos o Quisto Periodontal Api-
cal ou Radicular

8 — Queratoquisto Odontogénico Queratini-
zante e Calcificante

Tem caracteristicas quer de quisto quer de
tumor solido.
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Tem um revestimento epitelial bem defini-
do.

Dentro dele existe uma colecgdo irregular
de células e tecidos incluindo o Reticulo Es-
trelado.

Por vezes encontra-se associado ao Odon-
toma.

E um quisto raro sendo de inicio radio-
transparente e podendo vir mais tarde a con-
ter focos radiopacos bem distintos.

RESUMME
Dans ce travail de révision, les auteurs ont
décrit le developemment des kystes odonto-

géniques en relation avec le developemment
embriologique des dents.

SUMMARY

In this revision article it is explained by the
authors the etiology of the odontogenyc cysts
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as well as their relationship with the embrio-
logy of teeth.
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