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RESUMO 

Cistos residuais se apresentam conceitualmente como cistos inflamatórios, lesões em região de 

periápice onde a curetagem após a exodontia foi insuficiente ou nula. São perigosos por terem a 

capacidade de crescerem sem serem notados, e lesionarem estruturas anatômicas nobres, além 

de prejudicarem o tratamento reabilitador em pacientes edêntulos totais ou parciais. 

Radiograficamente, manifesta-se como uma área radiolúcida bem delimitada na região que 

correspondia ao periápice do dente antes presente. O tratamento mais indicado para o cisto 

residual é a enucleação cirúrgica. O trabalho tem por objetivo apresentar o caso de cisto residual 

abscedido de sequestro ósseo, do diagnóstico à proservação. Paciente do sexo masculino, 51 

anos, melanoderma, compareceu à residência de Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial da 

Universidade do Estado do Amazonas (UEA), em junho de 2024, queixava-se de saída de 

secreção sanguinolenta e purulenta na região do elemento 45, sendo que o mesmo havia sido 

extraído há cerca de um ano da data do primeiro atendimeno. Ao exame clínico, observou-se a 

presença de fístula de tamanho de 2 milímetros, além da presença de secreção sanguinolenta e 

purulenta. Radiograficamente, apresentava hipodensidade óssea, com lesão bem delimitada. Foi 

realizada a extração dos elementos 43 e 46 e plastia de rebordo alveolar de hemiarcada direita 

inferior, a lesão foi curetada, dividida em 4 recipientes contendo diferentes amostras e os 

recipientes foram enviados para exame histopatológico, o mesmo confirmou o diagnóstico de 

cisto residual abscedido de sequestro ósseo. O sequestro ósseo surge como uma complicação 
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oriunda de infecções ósseas, como infecções odontogênicas, relaciona-se com extrações 

dentárias quando ficam no alvéolo fragmentos radiculares, envoltos por secreção purulenta, 

tornando uma área favorável para proliferação bacteriana. A intervenção cirúrgica se enquadra 

como forma de tratamento padrão-ouro para o caso. 
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